i

R é:u’:u}’!ﬂ Wi

! vd

Assoc. Prof. Seyho Cem YUCETAS

»
Be.

A %
" https://www.inbak.org/
\

L\

L)
h

ISBN: 978-625-7464-97-0



INTERNATIONAL HARRAN
HEALTH SCIENCES CONGRESS-1V

September 09-11, 2022 / Sanliurfa, TUrkiye

THE PROCEEDINGS BOOK

EDITOR

Assoc. Prof. Seyho Cem YUCETAS

All rights of this book belong to IKSAD. Without permission can’t be duplicate or copied.
Authors are responsible both ethically and juridically
IKSAD Publications — 2022 ©
Issued: 01.10.2022
ISBN: 978-625-7464-97-0

Bu Kitabin Tiim Haklar1 IKSAD Yayievi’'ne aittir.
Yazarlar etik ve hukuki olarak eserlerden sorumludurlar.
IKSAD Yaymevi —2022 ©
Yayin Tarihi: 01.10.2022
ISBN: 978-625-7464-97-0

https://www.inbak.org/



INTERNATIONAL HARRAN HEALTH
SCIENCES CONGRESS-1IV

September 09-11, 2022 / Sanliurfa, Turkey

IKSAD INSTITUTE
iksadinstitute.org
iksad.org.tr
iksadyayinevi.com

Assist. Prof. Dr. Hiiseyin ERIS
Assoc. Prof. Dr. Mahmut MODANLI
Assist. Prof. Dr. Ahmet TAS
Assist. Prof. Dr. Suzan HAVLIOGLU
Lect. Feray BUCAK
Gonul EDESLER
Neslihan BALCI

-39
- 10

Turkey-38, Romania-1

*Double blinded evaluation proces

INTERNATIONAL HARRAN HEALTH SCIENCES CONGRESS-1V
September 09-11, 2022 / Sanliurfa, Turkey
(THE PROCEEDINGS BOOK)
www.inbak.org/



Prof. Dr. Osman ERKMEN
Gaziantep University

Prof. Dr. Aparna SRIVASTAVA
Noida University

Prof. Dr. Hacer HUSEYINOVA
Azerbaijan State Pedagogical University

Prof. Dr. Mustafa TALAS
Omer Halisdemir University

Prof. Dr. Salih MERCAN
Bitlis Eren University

Assoc. Prof. Dr. Hakan EYGU
Ataturk University

Assoc. Prof. Dr. Hakki CIFTCI
Cukurova University

Assoc. Prof. Dr. Froilan MOBO
Philippine Merchant Marine Academy

Assoc. Prof. Dr. Nilgiin ULUTASDEMIR
Gumushane University

Assoc. Prof. Dr. Osman Kubilay GUL
Cumhuriyet University

Dr. Ethem ilhan SAHIN
Adana Alparslan Turkes Science and Technology University

Dr. Baurcan BOTAKARAYEV
Hoca Ahmet Yesevi International Kazakh-Turkish University

Dr. Damezhan SADYKOVA
Kazakh Girls State Pedagogical University

Dr. Hiiseyin ERIS
Harran University

Dr. Terane NAGIYEVA
Azerbaijan State Pedagogical University

Elvan CAFEROV
Azerbaijan State Pedagogical University

INTERNATIONAL HARRAN HEALTH SCIENCES CONGRESS-1V
September 09-11, 2022 / Sanliurfa, Turkey
(THE PROCEEDINGS BOOK)
www.inbak.org/



INTERNATIONAL HARRAN HEALTH
SCIENCES CONGRESS-1V

September 09-11, 2022 / Sanliurfa, TOrkiye

CONGRESS PROGRAM

Meeting ID: 872 4083 0891
Passcode: 444555
L

Zoom

INTERNATIONAL HARRAN HEALTH SCIENCES CONGRESS-1V
September 09-11, 2022 / Sanliurfa, Turkey
(THE PROCEEDINGS BOOK)
www.inbak.org/



Onemli, Dikkatle Okuyunuz Litfen

Kongremizde Yazim Kurallarina uygun gonderilmis ve bilim kurulundan gegen bildiriler i¢in online (video konferans
sistemi tizerinden) sunum imkani saglanmaistir.

Online sunum yapabilmek i¢in https://zoom.us/join sitesi iizerinden giris yaparak “Meeting ID or Personal Link
Name” yerine ID numarasini girerek oturuma katilabilirsiniz.

Zoom uygulamasi iicretsizdir ve hesap olusturmaya gerek yoktur.

Zoom uygulamasi kaydolmadan kullanilabilir.

Uygulama tablet, telefon ve PC’lerde ¢alistyor.

Her oturumdaki sunucular, sunum saatinden 5 dk oncesinde oturuma baglanmis olmalar1 gerekmektedir.

Tiim kongre katilimcilar1 canli baglanarak tlim oturumlari dinleyebilir.

Moderatér — oturumdaki sunum ve bilimsel tartisma (soru-cevap) kismindan sorumludur.

Dikkat Edilmesi Gerekenler - TEKNIK BILGILER

Bilgisayarinizda mikrofon olduguna ve ¢alistigina emin olun.

Zoom'da ekran paylasma 6zelligini kullanabilmelisiniz.

Kabul edilen bildiri sahiplerinin mail adreslerine Zoom uygulamasinda olusturdugumuz oturuma ait ID numarasi
gonderilecektir.

Katilim belgeleri kongre sonunda tarafiniza pdf olarak gonderilecektir.

Kongre programinda yer ve saat degisikligi gibi talepler dikkate alinmayacaktir.

Important, Please Read Carefully

To be able to attend a meeting online, login via https://zoom.us/join site, enter ID “Meeting ID or Personal Link
Name” and solidify the session.

The Zoom application is free and no need to create an account.

The Zoom application can be used without registration.

The application works on tablets, phones and PCs.

The participant must be connected to the session 5 minutes before the presentation time.

All congress participants can connect live and listen to all sessions.

Moderator is responsible for the presentation and scientific discussion (question-answer) section of the session.

Points to Take into Consideration - TECHNICAL INFORMATION

Make sure your computer has a microphone and is working.

You should be able to use screen sharing feature in Zoom.

Attendance certificates will be sent to you as pdf at the end of the congress.

Requests such as change of place and time will not be taken into consideration in the congress program.

k%%

Zoom'a giris yapmadan once liitfen drnekteki gibi salon numaranizi, adinizi ve soyadinizi belirtiniz
Before you login to Zoom please indicate your hall number, name and surname

exp. H-1, Rukiye DEMIR DIKMEN
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DATE
10.09.2022

SESSION-1
HALL-1

ANKARA TIME
10001230

HEAD OF SESSION: Neslihan BALCI

AUTHORS

AFFILIATION

TOPIC TITLE

Rukiye DEMIR DIKMEN
Hakime ASLAN

Bingol University
Inonu University

THE EFFECTS OF THE SYMPTOMS
EXPERIENCED BY PATIENTS UNDERGOING
HEMODIALYSIS TREATMENT ON THEIR
COMFORT LEVELS

Ayse Gamze ELPE
Prof. Dr. Ayse Nefise BAHCECIK

Istanbul Sabahattin Zaim University

SOCIAL SUPPORT IN PATIENTS RECEIVING
HAEMODIALYSIS

Alev YILDIRIM KESKIN
Sibel SENTURK

Selguk University
Burdur Mehmet Akif Ersoy University

THE EFFECTS OF RURAL WOMEN'S BREAST
CANCER FEAR LEVELS ON ATTITUDES
TOWARDS CANCER SCREENING

Deniz ARAS
Arzu ERKOC

Istanbul Sabahattin Zaim University
Istanbul University-Cerrahpasa

DEATH ANXIETY AND PERCEPTIONS OF
SPIRITUAL SUPPORT EXPERIENCED BY
NURSES WORKING IN ONCOLOGY CLINICS

Betlil TEMEL
Arzu ERKOC

Istanbul Sabahattin Zaim University
Istanbul University-Cerrahpasa

NURSES BURNOUT AND QUALITY OF LIFE
DURING THE COVID-19 PANDEMIC PERIOD

Afra Sena Ozkése
Assoc. Prof. Dr. Enis Baha Biger

Sivas Cumhuriyet University

DETERMINATION OF GLASS CEILING
SYNDROME PERCEPTIONS OF FEMALE
HEALTH WORKERS: A UNIVERSITY
HOSPITAL EXAMPLE

Fatma ERKEK
Dr. Elif OK
Prof. Dr. Vesile UNVER

Seyhan State Hospital
Acibadem Mehmet Ali Aydinlar University

INVESTIGATION OF THE EFFECT OF SLEEP
PROBLEMS EXPERIENCED BY CHRONIC
OBSTRUCTIVE PULMONARY PATIENTS ON
QUALITY OF LIFE

Major Gheorghe GIURGIU
Prof. Dr. Manole COJOCARU

Deniplant-Aide Sante Medical Center
Titu Maiorescu University

DENIPLANT NUTRITIONAL INTERVENTION
TO TARGET GUT MICROBIOME
IN PSORIASIS

Utku GUNAY
Tolga SAHIN
Esra KURKCU AKGONUL
Caglar BOZKURT

Dokuz Eylul University

INVESTIGATION OF HOPELESSNESS LEVEL
OF INDIVIDUALS PREPARING FOR SPECIAL
TALENT EXAMS OF FACULTY OF SPORT
SCIENCES EXAMPLE OF AEGEAN REGION

Beste Can KOG
Esra KORKCU AKGONUL
Tolga SAHIN
Recep Nur UZUN

Dokuz Eylul University

EXAMINATION OF THE RELATIONSHIP
BETWEEN THE CHILDREN'S VERSION OF
THE PERCEPTION OF SUCCESS
QUESTIONNAIRE and COACHING
BEHAVIOR SCALE for SPORTS on 14-18
YEARS OLD SWIMMERS AEGEAN REGION
EXAMPLE
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DATE

10.09.2022

SESSION-1
HALL-2

ANKARA TIME
10001230

HEAD OF SESSION: Cihan GUR

AUTHORS

AFFILIATION

TOPIC TITLE

Assist. Prof. Dr. Tamer Tungkale

Namik Kemal University

INVESTIGATION OF CHANGES IN THE
EMOTIONAL STATUS OF PATIENTS WHO
HAVE BEEN OPERATED DUE TO LUMBAR

SPINAL STENOSIS

Mustafa BALEVI

Konya Numune State Hospital

PNEUMATIC NERVE ROOT COMPRESSION:
EPIDURAL GAS ACCUMULATION
ORIGINATING FROM VACUUM
PHENOMENON IN THE INTERVERTEBRAL
DISC

Esat Taylan UGURLU

H.S. Mehmet Akif inan Training and
Research Hospital

HEPATIC CYST HYDATIC COMPLICATIONS
ROLE of ERCP; EVIDENCE FROM 67 CASE

Dr. Arkin AKALIN
Dr. Hasan ACAR

Girne American University

THE EFFECT OF ADVANCED DIAGNOSTIC
METHODS ON SENSITIVITIES IN MULTIPL
BREAST CANCERS

Filiz YARSILIKAL GULEROGLU

Haseki Training and Research Hospital

PRENATAL DIAGNOSIS OF A CASE WITH
OSTEOGENESIS IMPERFECTA: A CASE
REPORT

Cihan GUR
Fatih Mehmet KANDEMIR

Ataturk University
Aksaray University

COMPARISON OF THE EFFECTS OF
MALATHION AND RUTIN
ADMINISTRATIONS ON LIVER AND KIDNEY
TISSUES IN A RAT MODEL USING NF-EB,
ATF-6/CHOP AND APAF-1/CASPASE-3
PATHWAYS

Burak KILCI
Assoc. Prof. Dr. Bora BARUT
Prof. Dr. Murat HARPUTLUOGLU

Inonu University

SUCCESSFULLY MANAGEMENT OF POST
TRAUMATIC PANCREATIC FISTULA WITH
PANCREATIC STENT APPLICATION

Yalcin ERZURUMLU

Suleyman Demirel University

SALICYLIC ACID/ACETYL SALICYLIC ACID
MAY IMPROVE THE CHEMOTHERAPEUTIC
EFFECT OF PACLITAXEL IN PROSTATE
CANCER CELLS BY MODULATING
APOPTOSIS, UNFOLDED PROTEIN
RESPONSE AND AUTOPHAGY

INTERNATIONAL HARRAN HEALTH SCIENCES CONGRESS-1V
September 09-11, 2022 / Sanliurfa, Turkey

(THE PROCEEDINGS BOOK)

www.inbak.org/



DATE

10.09.2022

SESSION-2
HALL-1

ANKARA TIME
13001530

HEAD OF SESSION: Assoc. Prof. Seyho Cem YUCETAS

AUTHORS

AFFILIATION

TOPIC TITLE

Assoc. Prof. Seyho Cem YUCETAS

Adiyaman University

USE OF EXTERNAL VENTRICULAR
DRAINAGE IN ANEURYSMAL
SPONTANEOUS SUBARACHNOID
HEMORRHAGE

Fatma FIRAT
Esra ASLAN
Cigdem KARACA
Tugce ALADAG

Afyonkarahisar University of Health
Sciences
Gaziantep Islamic Science and Technology
University

IMMUNOHISTOCHEMICAL AND
IMMUNOFLORASAN OF THE EFFECTS OF
DOCETAXEL, METFORMIN AND CAFHEIC

ACID PHENYL ESTER ON CELL LIFE AND
MIGRATION IN HUMAN PROSTATE
CANCER CELL LINES

Caglar DOGUER
Hande AKALAN
Nazan TOKATLI DEMIROK
Berna ERDAL
Rafet METE
Turker BILGEN

Tekirdag Namik Kemal University

IMPROVING EFFECTS OF LACTOBACILLUS
DELBRUECKII SUBSP. BULGARICUS ON
GLIADIN-INDUCED DISRUPTION OF TIGHT
JUNCTIONS IN INTESTINAL EPITHELIAL
CELLS

Mehmet Emin DOGAN

Harran University

EVALUATION OF LATERAL LINGUAL
VASCULAR CANAL FREQUENCY IN
COMPUTERIZED TOMOGRAPHY

Res. Assist. Dr. Rabia Sena TURKER

Van Yiiziinci Yil University

THE SELECTIVE SEROTONIN REUPTAKE
INHIBITORS’ EFFECTS ON
SEROTONERGIC/DOPAMINERGIC BALANCE

Caner YILDIRIM
Sena GEVIK

Gaziantep Universitesi

NON-INVASIVE MEASUREMENT OF NERVE
CONDUCTION VELOCITY IN EXPERIMENTAL
ANIMALS

Ezgi TURK

Hatay Oral and Dental Health Center

DENTISTRY AND ARTIFICIAL INTELLIGENCE
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DATE

10.09.2022

SESSION-2
HALL-2

ANKARA TIME
13001530

HEAD OF SESSION: Neslihan BALCI

AUTHORS

AFFILIATION

TOPIC TITLE

Sinem NAYCI
Prof. Dr. Nimet OVAYOLU

Ministry of Health
SANKO University

EVALUATION OF NEUROPATIC PAIN AND SLEEP
QUALITY IN GERIATRIC DIABETIC PATIENTS

Necmettin CIFTCi
Fatma SABLAK

Mus Alparslan University

POLYPHARMACY IN OLDER ADULTS

Assoc. Prof. Dr. Birsen ALTAY
Lect. Ayse CALMAZ

Ondokuz Mayis University

DEVELOPMENT OF SATISFACTION WITH LIFE
FOR THE ELDERLY: A VALIDITY AND RELIABILITY
STUDY

Kiibra KENDAL

THE RELATIONSHIP OF SOCIO-DEMOGRAPHIC
AND ECONOMIC CHARACTERISTICS WITH PAIN,
QUALITY OF LIFE AND PAIN BELIEFS IN
INDIVIDUALS WITH PAIN

Melek OZTURK
Tilay ORTABAG

Kilis 7 Aralik University
Istanbul Gedik University

VALIDITY AND RELIABILITY STUDY OF EXERCISE
PARTICIPATION PROCESS SCALE IN
PREDIABETES PATIENTS

Helin KALIR
Assoc. Prof. Dr. Fatma KORUK

Harran University

THE PREVALENCE OF POSTPARTUM URINARY
INCONTINENCE IN SANLIURFA AND AFFECTING
FACTORS

Firat EKMEZ
Murat EKMEZ

Haseki Training and Research Hospital

ANALYSIS OF PATIENTS APPLIED TO OUR CLINIC
WITH PELVIC ORGAN PROLAPSU
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DATE
10.09.2022

SESSION-3

HALL-1

ANKARA TIME
160-1830

HEAD OF SESSION: Neslihan BALCI

AUTHORS

AFFILIATION

TOPIC TITLE

Bahar TURKMENOGLU
Mevsim YABA
Hatice UzUMCU

Sivas Cumhuriyet University
TKDK

MEDICAL TOURISM

Lect. Berna SERTGOZ
Assoc. Prof. Dr. Ali Osman UYMAZ

spuU
ALKU

EVALUATION OF WEBSITES OF
ACCOMMODATION PHYSICAL THERAPY AND
REHABILITATION CENTERS WITH HEALTH
TOURISM AUTHORIZATION CERTIFICATE IN
TURKEY

Giilsah CIFTCI
Assoc. Prof. Dr. Ali Osman UYMAZ

Alanya Alaaddin Keykubat University

THE BODY LANGUAGE USED IN THE DOCTOR
INTRODUCTIONS VISUALS

Kevser KARLI
Abdullah Akif TEPELI

Kastamonu University

EVALUATION OF DIETARY PATTERNS IN TERMS
OF SUSTAINABILITY

Zehra EDEBAL
Salih DOGAN

Yakin Dogu University
Erciyes University

THE EFFECT OF COVID-19 PANDEMIC ON THE
PERSPECTIVE OF DENTAL UNDERGRAD
STUDENTS ON DENTAL SPECIALTY EDUCATION

Gizem MUTLU
Aysenur GUNGOR
Ayfer BAYINDIR CEVIK

Bartin University

THE EFFECT OF ONLINE PEER EDUCATION ON
NURSING STUDENTS' RATIONAL MEDICATION
USE: LET'S LEARN, TEACH, AND RAISE OUR
AWARENESS OF RATIONAL MEDICATION USE

Hatice Feray ARI
Tuba CINAR
ibrahim ALTUN
Ayse DOGAN
Murat ARI

Sanliurfa Training and Research Hospital
Aydin Adnan Menderes University

A CHILD WITH MULTIPLE ORGAN FAILURE
AFTER INSECT BITE AND ITS SUCCESSFUL
TREATMENT

Elif Ayfer BALTACI YILDIZ
Rukiye DEMIR DIKMEN
Aycan SAHIN

Bingol University

DETERMINATION OF ATTITUDES OF HEALTH
SERVICES VOCATIONAL SCHOOL STUDENTS
TOWARDS GENDER EQUALITY
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AUTHORS PRESENTATION TITLE NO
THE EFFECTS OF THE SYMPTOMS
Rukiye DEMIR DIKMEN EXPERIENCED BY PATIENTS UNDERGOING 12
Hakime ASLAN HEMODIALYSIS TREATMENT ON THEIR
COMFORT LEVELS
Ayse Gamze ELPE SOCIAL SUPPORT IN PATIENTS RECEIVING 3.4
Ayse Nefise BAHCECIK HAEMODIALYSIS
. THE EFFECTS OF RURAL WOMEN'S BREAST
Alevsfggl%lé{é“fU%sKlN CANCER FEAR LEVELS ON ATTITUDES 5-6
TOWARDS CANCER SCREENING
Deniy ARAS DEATH ANXIETY AND PERCEPTIONS OF
o %ERKO ¢ SPIRITUAL SUPPORT EXPERIENCED BY 7
NURSES WORKING IN ONCOLOGY CLINICS
Betiil TEMEL NURSES BURNOUT AND QUALITY OF LIFE 39
Arzu ERKOC DURING THE COVID-19 PANDEMIC PERIOD
DETERMINATION OF GLASS CEILING
Afra Sena Ozkése SYNDROME PERCEPTIONS OF FEMALE 10-11
Enis Baha Bicer HEALTH WORKERS: A UNIVERSITY
HOSPITAL EXAMPLE
Fatma ERKEK INVESTIGATION OF THE EFFECT OF SLEEP
Ok PROBLEMS EXPERIENCED BY CHRONIC 12-13
Vesile UNVER OBSTRUCTIVE PULMONARY PATIENTS ON
estie QUALITY OF LIFE
. DENIPLANT NUTRITIONAL INTERVENTION
Maﬁgﬁg‘;%}%%fﬁgw TO TARGET GUT MICROBIOME 14
IN PSORIASIS
Utku GUNAY INVESTIGATION OF HOPELESSNESS LEVEL
Tolga SAHIN OF INDIVIDUALS PREPARING FOR SPECIAL 15-16
Esra KURKCU AKGONUL TALENT EXAMS OF FACULTY OF SPORT
Caglar BOZKURT SCIENCES EXAMPLE OF AEGEAN REGION
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EXAMINATION OF THE RELATIONSHIP
BETWEEN THE CHILDREN'S VERSION OF THE

Beste Can KOG
Esra KURKCU AKGONUL PERCEPTION OF SUCCESS QUESTIONNAIRE 17-18
Tolga SAHIN and COACHING BEHAVIOR SCALE for SPORTS
Recep Nur UZUN on 14-18 YEARS OLD SWIMMERS AEGEAN
REGION EXAMPLE
INVESTIGATION OF CHANGES IN THE
EMOTIONAL STATUS OF PATIENTS WHO 19-20
Tamer TUNCKALE HAVE BEEN OPERATED DUE TO LUMBAR
SPINAL STENOSIS
PNEUMATIC NERVE ROOT COMPRESSION:
EPIDURAL GAS ACCUMULATION
Mustafa BALEVI ORIGINATING FROM VACUUM 21-26
PHENOMENON IN THE INTERVERTEBRAL
DISC
iy HEPATIC CYST HYDATIC COMPLICATIONS 2708
Esat Taylan UGURLU ROLE of ERCP: EVIDENCE FROM 67 CASE
THE EFFECT OF ADVANCED DIAGNOSTIC
Aﬁi“; fAngII{N METHODS ON SENSITIVITIES IN MULTIPL 29-35
S BREAST CANCERS
PRENATAL DIAGNOSIS OF A CASE WITH
Filiz YARSILIKAL GULEROGLU OSTEOGENESIS IMPERFECTA: A CASE 36-38
REPORT
COMPARISON OF THE EFFECTS OF
Cihan GUR MALATHION AND RUTIN ADMINISTRATIONS
Fatih Mohmat K ANDEMIR ON LIVER AND KIDNEY TISSUES IN A RAT 39-40
atth viehme MODEL USING NF-71B, ATF-6/CHOP AND
APAF-1/CASPASE-3 PATHWAYS
Burak KILCI SUCCESSFULLY MANAGEMENT OF POST
Bora BARUT TRAUMATIC PANCREATIC FISTULA WITH 41-43
Murat HARPUTLUOGLU PANCREATIC STENT APPLICATION
USE OF EXTERNAL VENTRICULAR e

Seyho Cem YUCETAS

SUBARACHNOID HEMORRHAGE

DRAINAGE IN ANEURYSMAL SPONTANEOUS
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IMMUNOHISTOCHEMICAL AND

Fatma FIRAT IMMUNOFLORASAN OF THE EFFECTS OF
Esra ASLAN DOCETAXEL, METFORMIN AND CAFHEIC 48-49
Cigdem KARACA ACID PHENYL ESTER ON CELL LIFE AND
Tugce ALADAG MIGRATION IN HUMAN PROSTATE CANCER
CELL LINES
gzlgllj‘; ggggfﬁ IMPROVING EFFECTS OF LACTOBACILLUS
Naan TOR ATLI DEMIROK DELBRUECKII SUBSP. BULGARICUS ON
z Borna ERDAL GLIADIN-INDUCED DISRUPTION OF TIGHT 50-51
JUNCTIONS IN INTESTINAL EPITHELIAL
Rafet METE CELLS
Tirker BILGEN
EVALUATION OF LATERAL LINGUAL
Mehmet Emin DOGAN VASCULAR CANAL FREQUENCY IN 52
COMPUTERIZED TOMOGRAPHY
THE SELECTIVE SEROTONIN REUPTAKE
Rabia Sena TURKER INHIBITORS’ EFFECTS ON 53
SEROTONERGIC/DOPAMINERGIC BALANCE
NON-INVASIVE MEASUREMENT OF NERVE
Ca;‘e;:éLE%IIRIgM CONDUCTION VELOCITY IN EXPERIMENTAL 54-56
© ANIMALS
Ezgi TURK DENTISTRY AND ARTIFICIAL INTELLIGENCE 57-65
Sinem NAYCI EVALUATION OF NEUROPATIC PAIN AND
N OVAYOLU SLEEP QUALITY IN GERIATRIC DIABETIC 66-67
PATIENTS
Necmettin CIFTCI 68-69
AL AK POLYPHARMACY IN OLDER ADULTS
Birsen ALTAY DEVELOPMENT OF SATISFACTION WITH LIFE
A“seré ALMAZ FOR THE ELDERLY: A VALIDITY AND 70-71
yse RELIABILITY STUDY
THE RELATIONSHIP OF SOCIO-
DEMOGRAPHIC AND ECONOMIC
Kiibra KENDAL CHARACTERISTICS WITH PAIN, QUALITY OF 72-73

LIFE AND PAIN BELIEFS IN INDIVIDUALS
WITH PAIN
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Melek OZTURK

VALIDITY AND RELIABILITY STUDY OF

’ g EXERCISE PARTICIPATION PROCESS SCALE 74-75
Tillay ORTABAG IN PREDIABETES PATIENTS
Helin KALIR THE PREVALENCE OF POSTPARTUM
Faton KORUK URINARY INCONTINENCE IN SANLIURFA 16-717
AND AFFECTING FACTORS
Firat EKMEZ ANALYSIS OF PATIENTS APPLIED TO OUR 78-79
Murat EKMEZ CLINIC WITH PELVIC ORGAN PROLAPSU
Bahar TURKMENOGLU
Mevsim YABA MEDICAL TOURISM 80-86
Hatice UZUMCU
EVALUATION OF WEBSITES OF
Berna SERTGOZ ACCOMMODATION PHYSICAL THERAPY AND
Alieg;":nan UYMAZ REHABILITATION CENTERS WITH HEALTH 87-92
TOURISM AUTHORIZATION CERTIFICATE IN
TURKEY
Giilsah CIFTCI THE BODY LANGUAGE USED IN THE DOCTOR 93-99
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HEMODIYALiZ TEDAViSi ALAN HASTALARIN YASADIGI SEMPTOMLARIN
KONFOR DUZEYLERINE ETKISi
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OZET

AMAC: Hemodiyaliz tedavisinin istahsizlik, agiz kurulugu ve rahatsizlik gibi bir¢ok fiziksel
veya psikolojik semptomu vardir. Bu c¢alisma, hemodiyaliz tedavisi alan hastalarda
semptomlarin konfor diizeylerine etkisini amagclamaktadir.
MATERYAL-METOD: Arastirma kesitsel olarak yapilmistir. Arastirmanin evrenini, Elazig
ilindeki; Firat Universitesi Egitim ve Arastirma Hastanesi Hemodiyaliz Unitesi, Ozel Diinya
Diyaliz Merkezi ve Ozel Cagr1 Diyaliz Merkezi ile Bingdl ilindeki; Ozel Bingdl Diyaliz
Merkezi ve Bingdl Devlet Hastanesi Hemodiyaliz Unitesi’nde hemodiyaliz tedavisi alan 18
yas iizeri hastalar olusturmustur. Orneklem se¢im ydntemi kullanilmamis, evrenin tamamina
ulasmak hedeflenmigtir. Hastalarin evrenden se¢iminde basit rastgele 6rnekleme yoOntemi
kullanilmis ve secilen 363 hasta (%84) ile arastirma yiiriitilmiistiir. Veriler arastirmaci
tarafindan Hemodiyaliz Unitelerinde tedavi goren hastalardan yiiz yiize goriisme teknigi ile
toplanmustir. Veriler 15 Haziran 2019-15 Ekim 2019 tarihleri arasinda toplanmis ve verilerin
elde edilmesinde Kisisel Bilgi Formu, Hemodiyaliz Konfor Olgegi ve Diyaliz Semptom
Indeksi kullanilmistir. Verilerin analizinde say1, yiizdelik, ortalama, standart sapma, bagimsiz
gruplarda t-testi, One-Way ANOVA ve Linear regresyon analizi kullaniimistir.
BULGULAR: Hastalar Hemodiyaliz Konfor Ol¢egi (HDKO)’den toplam 20.05+6.50 puan,
rahatlama alt boyutundan 5.25+2.66 puan ve listesinden gelme alt boyutundan ise 14.79+4.63
puan aldiklar1 belirlenmistir. Hastalarin konfor diizeylerinin orta seviyede oldugu
belirlenmistir. Hastalarin Diyaliz Semptom Indeksi’nden 67.72+24.56 puan aldig1 ve
yasadiklar1 semptomlarin orta seviyede oldugu belirlenmistir. Hastalarin konfor diizeyi
tizerinde yasadiklari semptomlarin etkili oldugu belirlenmis ve R=.463, R2=215 olarak
bulunmustur. HDKO bagimli degiskenindeki toplam varyansin %21.5’nin Diyaliz Semptom
Indeksi toplam puani ile agiklandig1 ve istatistiksel olarak sonucun énemli oldugu (p<0.001)
saptanmistir.

SONUC: Hemodiyaliz tedavisi alan hastalarin yasadigi semptomlarin konfor diizeyleri
iizerinde etkili oldugu belirlenmistir.

Anahtar Kelimeler: Hemodiyaliz, Konfor, Semptom, Hemsirelik

THE EFFECTS OF THE SYMPTOMS EXPERIENCED BY PATIENTS
UNDERGOING HEMODIALYSIS TREATMENT ON THEIR COMFORT LEVELS

Abstract

Background: Hemodialysis treatment has many physical or psychological symptoms such as
anorexia, dryness of the mouth and discomfort. This study aims to the effects of symptoms in
patients receiving hemodialysis treatment on their comfort levels.
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Methods: This is cross-sectional study. The population of consisted of patients aged over 18
who received treatment at three hemodialysis centers in Elazig province and two in Bingol
province. Sampling method was not used as it was aimed to reach the whole population. The
research was carried out with 363 patients (84% of the population) meeting the research
criteria. The data was collected between June-October 2019. Personal Information Form,
Hemodialysis Comfort Scale (HDCS), and Dialysis Symptom Index (DSI) were used to
obtain the data. Number, percentage, mean, standard deviation, and Linear regression analysis
were used to analyze the data.

Results: The symptoms experienced by patients were found to be effective on their comfort
levels and R was 0.463 and R2 was 0.215. It was found that 21.5% of the total variance in the
HDCS dependent variable was explained by the DSI total score and the result was found to be
statistically significant (p < 0.001).

Conclusion: It was concluded that the symptoms experienced by patients had effects on their
comfort levels.

Keywords Hemodialysis, Comfort, Symptom, Nursing
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HEMODIYALIZ TEDAVISI ALAN HASTALARDA SOSYAL DESTEK
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OZET

Kronik bobrek hastaligi, bobrek fonksiyonlarinin geri doniisii olmayacak sekilde ilerleyici
olan bir hastaliktir. Ilerlemis son donem bdbrek yetmezligi tedavisinde yasamin siirdiiriilmesi
icin hemodiyaliz, periton diyaliz ve transplantasyon gibi renal replasman tedavisi
uygulanmas1 gerekir. En sik uygulanan renal replasman tedavisi hemodiyalizdir.

Hemodiyaliz tedavisi hastanin yagamini devam ettirebilmesi i¢in kullanilan haftada 2-3 kez,
4-6 saat olacak sekilde hastanin makineye, kuruma ve tedavi ekibine bagl olarak yasamasi
gereken bir tedavi yontemidir. Bagimli hale gelmesi gibi yasantisinda ciddi degisiklikler
meydana gelmektir. Bu degisiklikler hastada, ailesinde, ¢calisma yasaminda, sosyal iligkilerde,
beden imgesinde degisime, ekonomik problemlere, yorgunluk, anksiyete, depresyon,
yalnizlik, s1v1 kisitlamasi, gelecek korkusu gibi birgok sorunlara neden olmaktadir. Bu zorlu
stirecte hemodiyaliz hastasinin yasamindaki sosyal destek, yasamini saglikli sekilde
siirdlirmesinde onem tasir.

Sosyal destek kisinin karsilastig1 sorunlar ile bas edebilmesi i¢in bilgi ve davranis becerisi
Ogreten, problemlerini paylastig1 ve ihtiya¢ aninda yasanan durumun iistesinden gelebilmek
icin bireyin hayatinda 6nemli bir yeri olan yakinlar (aile, es, arkadas, uzman, dgretmen,
akraba, komsu) tarafindan aldig1 maddi, manevi destek olarak tanimlanmaktadir. Ozsaygiy1
giiclendiren, stres kaynaginin negatif etkenlerine karsi koruyan, bireyin saghgim yiikselten,
ruhsal, fiziksel ve maddi agidan, bagli olunan sosyal iligkiler ile elde edilen destektir. Kisi
yetilerinin yetersiz kaldigini ve tiikendigini hissettigi zaman ailesinden, yagamindaki énemli
kisilerden destek almalidir.

Hemodiyaliz tedavisi siirecinde arkadas ve akrabalar ile iliskilerin gii¢lendirilmesi, sosyal
faaliyetlerin devam ettirilmesi 6nemlidir. Sosyal destegi giiclii olan bireylerin, hastaliklara
kars1 daha direngli oldugu, iyilesme siireclerinin hizlandigr ve tedavi uyumlarinin arttigi,
yasam giigliikleri ile bas edebildigi belirtilmektedir.

Hemodiyaliz hastalarinin en biiylik destegi aile iiyeleridir. Hemsire hastay1 bir biitiin olarak
ele almali sadece hastaliginin fiziksel seyri degil, bireyin sosyal ve psikolojik sorunlar ile
yakindan ilgilenmelidir. Tedavi siiresince hemsire bakima aileyi de katarak hastaya destek
olunmasini saglamalidir. Hemsirelerin destegi, hastanin ve 6zellikle ailesinin giiglenmesinde
ve karsilastiklar1 problemlerle bas etmelerinde 6nemlidir.

Calismanin amact hemodiyaliz tedavisi alan hastalarda sosyal destegin Onemini
vurgulamaktir.

Anahtar Kelimeler: Kronik bobrek yetmezligi; hemodiyaliz; sosyal destek
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SOCIAL SUPPORT IN PATIENTS RECEIVING HAEMODIALYSIS

ABSTRACT

Chronic kidney disease is a progressive disease with irreversible damage to kidney function.
Renal replacement therapy such as haemodialysis, peritoneal dialysis and transplantation is
required to maintain life in the treatment of advanced end-stage renal disease. The most
common renal replacement therapy is haemodialysis.

Haemodialysis is a treatment method used for the survival of the patient and requires patients
to live dependent on the machine, healthcare institution and treatment team for 4-6 hours 2-3
times a week. Significant changes occur in their life, such as dependency. These changes
cause many problems such as altered family and working life, social relations, body image,
economic problems, fatigue, anxiety, depression, loneliness, fluid restriction, and fear of the
future. Social support in the life of haemodialysis patients during this difficult period is
important in maintaining a healthy life.

Social support is defined as the material and moral support that patients receive from their
close ones (family, spouse, friends, specialists, teachers, relatives, neighbours) who have an
important place in their lives, teaching the knowledge and behaviour skills to cope with the
problems they face and enabling them to share and overcome their problems in time of need.
It is the spiritual, physical and financial support obtained through social relations that
strengthens self-esteem, protects against the negative effects of stressors, and improves the
health of the individual. When individuals feel that their abilities are lacking and exhausted,
they should get support from their families and significant ones.

It is important to strengthen relations with friends and relatives and to continue social
activities during the haemodialysis treatment process. Individuals with strong social support
are reported to be more resistant to diseases, have faster recovery processes, and better
compliance with treatment, and they can cope better with the challenges of life.

The greatest support for haemodialysis patients comes from their family members. The nurse
should deal with patients as a whole, not only regarding the physical course of the disease but
also their social and psychological problems. During treatment, the nurse should provide
support to the patient by involving the family in the care. Nurses’ support is important in
strengthening patients and especially their family, and in coping with the problems they face.
The aim of the study is to emphasize the importance of social support in patients receiving
haemodialysis treatment.

Keywords: Chronic renal failure; haemodialysis; social support
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OZET

AMAC: Bu arastirma, kirsalda yasayan kadinlarin meme kanseri korku diizeylerinin kanser
taramalarina yonelik tutumlarina etkisini incelemek amaciyla yapilmistir.

YONTEM: Tamimlayic1 ve kesitsel planlanan bu ¢alisma 10.04.2022-10.05.2022 arasinda
Konya ili sinirlarinda bulunan bir ilgede yasayan 170 kadin ile gergeklestirildi. Arastirmanin
verileri; Kisisel Bilgi Formu, Meme Kanseri Korku Olgegi (MKKO) ve Kanser Taramalarina
Yonelik Tutum Olgegi (KTYTO) kullanilarak toplandi. Verilerin degerlendirilmesinde
tanimlayici istatistikler, Mann Whitney U testi, Kruskal Wallis Testi ve Spearman Korelasyon
analizi kullanildi.

BULGULAR: Arastirmaya katilan kadinlarin %81.4’iiniin 18-35 yas araliginda oldugu,
%89.7’sinin daha Once kanser taramasi yaptirmadigi, %66.2°sinin kendi kendine meme
muayenesi yapmadigi, %89.7’sinin hastanede doktora meme muayenesi yaptirmadigi ve
%90.3iiniin mamografi ¢ektirmedigi saptanmistir. Kadinlarm MKKO puan ortalamasinin
26.24+6.40 ve KTYTO puan ortalamasinin ise 94.84+10.39 oldugu saptanmistir. Kadinlardan
meme kanseri tanis1 almayanlarin, birinci derece akrabalarinda meme kanseri tanisi alanlarin,
daha oOnce kanser taramasi yaptiranlarin, kendi kendine meme muayenesi yapanlarin
KTYTO’den aldiklar1 toplam puan ortalamarinin anlamli diizeyde daha yiiksek, kanser
taramalarina yonelik olumlu tutum sergiledikleri belirlenmistir (p<0.05). Kadinlarin yas,
medeni durum, ¢ocuk sayisi, meme kanseri tanis1 alma durumu ile MKKO arasinda anlaml
bir iligki bulunmustur. Yas, medeni durum, ¢ocuk sayist ve meme kanseri tanist alma durumu
ile MKKO arasinda, egitim durumu ile KTYTO arasinda anlamli bir iliski saptanmustir
(p<0.05). Olgeklerin toplam puanlar1 arasinda yapilan korelasyon analizi sonucunda
istatistiksel olarak anlamlilik bulunmamistir (p>0.05).

SONUC: Kadinlarin meme kanseri korku diizeylerinin olduk¢a ytiksek, kanser taramalarina
yonelik tutumlarinin ise olumlu oldugu ancak kadinlarin biiyiik ¢ogunlugunun korku
diizeylerinin yiiksek olmasina ragmen kendi kendine meme muayenesi yapmadig1 ve doktor
kontrollerine gitmedigi sonucuna ulasilmistir. Kadinlarin meme kanseri korku diizeylerini
azaltmak ve kanser taramalarina yonelik olumlu tutum gelistirmek igicn saglik egitimleri
verilmesi Onerilebilir.

Anahtar Kelimeler: Meme kanseri, kadin, korku, erken tani, tutum.

THE EFFECTS OF RURAL WOMEN'S BREAST CANCER FEAR LEVELS ON
ATTITUDES TOWARDS CANCER SCREENING

ABSTRACT
AIM: This study was conducted to examine the effect of breast cancer fear levels of rural
women on their attitudes towards cancer screening.
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METHOD: This descriptive and cross-sectional study was carried out with 170 women living
in a town within the borders of Konya province between 10.04.2022 and 10.05.2022. The data
of the research; Personal Information Form was collected using the Breast Cancer Fear Scale
(BCFS) and Attitude Towards Cancer Screening Scale (ATCSS). Descriptive statistics, Mann
Whitney U test, Kruskal Wallis Test and Spearman Correlation analysis were used to evaluate
the data.

RESULTS: Of the women participating in the study, 81.4% were between the ages of 18-35,
89.7% had not had cancer screening before, 66.2% had not done breast self-exam, 89.7% had
not had a breast examination at the hospital, and 90.3%. It was found that she did not have a
mammogram. It was determined that the mean BCFS score of the women was 26.24+6.40,
and the mean of the ATCSS score was 94.84+10.39. It was determined that women who were
not diagnosed with breast cancer, had breast cancer in their first-degree relatives, had cancer
screening before, and those who did breast self-examination had a significantly higher total
score in ATCSS and had a positive attitude towards cancer screening (p<0.05). A significant
relationship was found between BCFS and age, marital status, number of children, and the
status of being diagnosed with breast cancer. A significant relationship was found between
age, marital status, number of children, and the status of being diagnosed with breast cancer
and BCFS, and between education level and ATCSS (p<0.05). As a result of the correlation
analysis between the total scores of the scales, no statistical significance was found (p>0.05).
CONCLUSION: It was concluded that women's breast cancer fear levels are quite high and
their attitudes towards cancer screenings are positive, but the majority of women do not
perform breast self-examination and do not go to doctor's check-ups despite their high fear
levels. It may be recommended to provide health education in order to reduce the fear of
breast cancer in women and to develop a positive attitude towards cancer screening.
Keywords: Breast cancer, woman, fear, early diagnosis, attitude.
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OZET

Amag: Calismanin amaci onkoloji kliniginde calisan hemsirelerin yasadigi 6liim kaygisi ve
manevi destek algisi diizeylerinin belirlenmesi ve arasindaki iligkinin incelenmesidir.
Yéntem: Tanimlayici ve kesitsel bir calismadir. Istanbul il sinirlart iginde yer alan bir egitim
aragtirma hastanesinin onkoloji kliniklerinde g¢alisan 100 hemsire ¢alismaya dahil edildi.
Verilerin toplanmasinda “Hemsire Tamitim Formu”, “Thorson-Powell Oliim Kaygis1 Olgegi”
ve “Manevi Destek Algis1 Olgegi” kullamldi. Veriler katilimecilar ile yiiz yiize goriisme
yontemi ile toplandi.

Bulgular: Caligmada 6liim kaygis1t 6l¢egi toplam puan ortalamasi 23,23+21,12, manevi
destek algis1 dlcegi toplam puan ortalamasi ise 55,7+6,32 olarak bulundu. Oliim kaygist ile
manevi destek algis1 arasinda negatif yonlii anlamli iliski mevcuttur.

Sonu¢: Onkoloji hemsirelerinin 6liim kaygist diisiik, manevi destek algis1 ise yliksek
diizeydedir. Onkoloji hemsirelerinin 6liimii kabullenici yaklasimi arttik¢a hastalarin manevi
destek ihtiyaglarini algilama diizeylerinin de arttig1 sdylenebilir.

Anahtar Kelimeler: Algi, hemsire, kaygi, manevi destek, onkoloji, 6lim.

DEATH ANXIETY AND PERCEPTIONS OF SPIRITUAL SUPPORT
EXPERIENCED BY NURSES WORKING IN ONCOLOGY CLINICS

ABSTRACT

Aim: The aim of the study is to determine the death anxiety and spiritual support perception
levels of nurses working in the oncology clinic and to examine the relationship between them.
Method: It is a descriptive and cross-sectional study. 100 nurses working in the oncology
clinics of a training and research hospital in Istanbul were included in the study. “Nurse
Description Form”, “Thorson-Powell Death Anxiety Scale” and “Spiritual Support Perception
Scale” were used to collect data. Data were collected by face-to-face interview method with
the participants.

Results: In the study, the mean total score of the death anxiety scale was 23.23+21.12, and
the mean score of the perception of spiritual support was 55.7+6.32. There is a negative and
significant relationship between death anxiety and the perception of spiritual support.
Conclusion: Oncology nurses have low death anxiety and high spiritual support perception. It
can be said that as the death accepting approach of oncology nurses increases, the level of
perception of patients' spiritual support needs also increases.

Keywords: Perception, nurse, anxiety, spiritual support, oncology, death.




INTERNATIONAL HARRAN HEALTH SCIENCES CONGRESS-IV
(THE PROCEEDINGS BOOK)
WEB: https://www.inbak.org/
E-MAIL: harrankongresi@gmail.com

COVID-19 PANDEMIiSi DONEMINDE HEMSIRELERDE TUKENMISLIK VE
YASAM KALITESI

Betiil TEMEL

Istanbul Sabahattin Zaim Universitesi Lisansiistii Egitim Enstitiisii Hemsirelik Anabilim Dal1
I¢ Hastaliklar1 Hemsireligi Bilim Dali

ORCID: 0000-0002-3980-0369

Arzu ERKOC
Istanbul Universitesi-Cerrahpasa Florence Nightingale Hemsirelik Fakiiltesi
ORCID: 0000-0001-9077-1973

OZET

Calisma, COVID-19 pandemi doneminde hemsirelerin tiikenmislik ile yasam kalitesi
diizeylerinin  belirlenmesi  ve aralarindaki iliskinin  degerlendirilmesi  amaciyla
gerceklestirilmistir. Tanimlayic1 ve kesitsel tipte planlanan bu c¢alisma bir egitim arastirma
hastanesinde COVID-19 kliniginde yatan hastalara bakim veren 289 hemsire ile
tamamlanmustir. Arastirma verileri, ‘‘Hemsire Tanitim Formu”, “Maslach Tiikenmislik Olgegi
(MTO)” ve “Diinya Saglik Orgiiti Yasam Kalitesi Olcegi Tiirkce Ulusal Kisa Siiriim
(WHOQOL-BREF-TR)” &lcekleri  kullanildi. MTO alt boyutlarinin puan ortalamasi
“duygusal tiikenme” 21.23+6,11; “duyarsizlasma” 8,53+4.30; “kisisel basar1” 20,04+5.23
puan1 olarak tespit edilmistir. WOQOL-BREF-TR alt boyutlarinin puan ortalamalari
“bedensel alan” 20,80+4,20; “ruhsal alan” puani1 18,40+3,93; “sosyal alan” puani 8,98+2,38;
“cevre-ulusal alan” puami 25,62+5,1 oldugu saptanmistir. Cinsiyet, medeni durum, meslegini
isteyerek yapma, ¢alisma sartlarin1 kotii olarak degerlendirme, COVID-19 salgin1 nedeniyle
isten ayrilmay1 diistinme, hastalara verdigi bakimi yeterli bulmama, uyku kalitesini kotii
olarak degerlendirme durumlarinin hemsirelerin tilkenmislik diizeylerini olumsuz yonde
etkiledigi belirlenmistir. Bunun yani sira Gelir durumunu kétii olarak degerlendirme, COVID-
19 salgini nedeniyle isten ayrilmay1 diisiinme, hastalara verdigi bakimi yeterli bulmama ve
uyku kalitesini kotii olarak degerlendirme durumlarinin hemsirelerin yasam kalitelerini
olumsuz etkiledigi bulunmustur. Hemsirelerin yasam kalitesi diizeyleri ile tiikenmislik
diizeylerinin bilesenleri olan duygusal tilkenme ve duyarsizlasma arasinda negatif yonlii,
kisisel basar1 arasinda ise pozitif yonlii iligki oldugu gosterilmistir.

Anahtar Kelimeler: COVID-19, Hemsirelik, Tiikenmislik, Yasam Kalitesi

NURSES BURNOUT AND QUALITY OF LIFE DURING THE COVID-19
PANDEMIC PERIOD

ABSTRACT

Study was carried out to determine the burnout and life quality level of Nurses during the
COVID-19 pandemic period and to evaluate the relationship between them. This descriptive
and cross-sectional study was conducted with 289 nurses caring for patients in a COVID-19
clinic in a training and research hospital. Research data, “Nurse Description Form”, “Maslach
Burnout Scale (MBI)” and “World Health Organization Quality of Life Scale Turkish
National Short Version (WHOQOL-BREF-TR)” scales were used. The mean score of the
MBI sub-dimensions points determiden as follows: “emotional exhaustion” 21.23+6.11
points; “depersonalization” 8.53+4.30 points; “personal accomplishment” 20.04+5.23 points.
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The average score of the sub-dimensions of WOQOL-BREF-TR were determined as
20,80+4,20 points for “physical health”; the “psychological” score was 18,40+3,93; “social
relationship” score 8,9842,38; “environmental national” score was determined to be
25,62+5,1 points. It has been observed that gender, marital status, doing the job willingly,
evaluating the working conditions as bad, thinking of leaving the job due to the COVID-19
epidemic, not finding the care given to the patients as sufficient, evaluating the sleep quality
as bad affect the burnout level of the nurses. It was found that evaluating the income status as
bad, considering quitting the job due to the COVID-19 epidemic, not finding the care given to
the patients as sufficient and evaluating the sleep quality as bad negatively affected the life
quality of the nurses. It has been determined that there is a negative relationship between
nurses' life Quality and emotional exhaustion and depersonalization, which are the
components of burnout levels, and a positive relationship found between personal
accomplishment and quality life.

Keywords: COVID-19, Nursing, Burnout, Quality of Life
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KADIN SAGLIK CALISANLARININ CAM TAVAN SENDROMU ALGILARININ
BELIRLENMESI: BiR UNIiVERSITE HASTANESI ORNEGI
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OZET

Kadin gegmisten giiniimiize toplumun var olmasinda biiylik bir 6neme sahiptir. Arastirmalara
bakildiginda kadiin her donemde belli bash nedenlerle cinsiyet ayrimciligina maruz kaldigi
bilinmektedir. Toplumda benimsenen bazi tutum ve algilar kadinin sosyal hayat1 ve 6zel
hayatinda bir¢ok kisitlamaya maruz kaldigini isaret etmektedir. Bu kisitlamalar neticesinde en
cok cinsiyet ayrimciligini hissettigi noktalardan birisi ise kadinin ¢alisma hayatidir. Kadin is
hayatin1 ve 6zel yasamini dengeli bir sekilde siirdiirmeyi amaclamaktadir. Calisan kadinin
0zel hayatinda anne, es, ev gibi etkenler arasinda iistiine diisen rolleri gerceklestirirken bir
yandan da calisma hayatinda {stiine diisen gorev ve sorumluluklart gergeklestirmeyi
amaclamaktadir. Kadinlar ikili rollerini yerine getirirken bir¢ok engelle karsilagsmaktadirlar.
(Calisma hayatinda kadinlarin en sik karsilastiklar1 engellerin basina cam tavan sendromu yer
almaktadir. Cam tavan sendromu, kadin ¢alisanlar ve {list yonetim arasinda ortaya g¢ikan
kadinlarin basari, yetenek, kisisel ozellikleri, calisma disiplinlerine bakilmaksizin sadece
cinsiyetci bir yaklasimla is hayatinda basarili bir sekilde ilerlemelerini, yiikselmelerini
engelleyen ve agikca ifade edilemeyen, gozle goriilmeyen engellere maruz kalmalar olarak
ifade edilmektedir. Kadin yoneticiler karsilarina ¢ikan cam tavan engeli karsisinda bazen bu
sorunlart agsmak icin cesitli stratejilere bagvururken bazen de bunu kabullenmek zorunda
birakilmaktadir.

Bu arastirmanin evrenini Sivas Cumhuriyet Universitesi Egitim ve Arastirma Hastanesi’nde
hekim, hemsire, ebe, saglik teknikeri/teknisyeni olarak gorev yapmakta olan 500 (evren
sayis1) kadin calisanlar olusturmaktadir. Arastirmanin  Orneklemini ise 330 kisi
olusturmaktadir. Arastirmaya basit tesadiifi drneklem metoduyla 329 kadin calisan dahil
edilmistir. Veri toplama araci olarak 31 maddelik Cam Tavan Engelleri 6l¢egi ve 36 maddelik
Cok Yonlii Liderlik olgekleri kullanmistir. Olgeklerin  dogrulayict faktdr analizleri ile
dogrulamasi yapilmis ve regresyon katsayilar1 anlamsiz olan sorular 6l¢eklerden ¢ikarilmistir.
Saglik calisan1 kadinlarin ¢ok yonlii liderlik 6lgeginde en yiiksek diizeye sahip alt boyutu
doniistimcti liderlik ve cam tavan engelleri 6l¢eginde ise orgiitsel boyut olarak belirlenmistir.
Olgeklerin alt boyutlar1 arasindaki iliskiler incelendiginde ise en yiiksek iliskinin toplumsal
boyut ile doniistimcii liderlik ve etkilesimeci liderlik arasinda oldugu goriilmektedir. Cok yonlii
liderligin cam tavan iizerindeki etkisini incelemek i¢in regresyon analizleri sonucunda
doniisiimcii liderligin cam tavan engelleri iizerinde anlamli bir etkisi bulunurken, etkilesimci
ve serbestlik tantyan liderlik boyutlarinin cam tavan engelleri {izerinde etkisi bulunmadigi
belirlenmistir.

Anahtar Kelimeler: Cam Tavan Sendoromu, Calisma Hayatinda Kadin, Is Tatmini
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DETERMINATION OF GLASS CEILING SYNDROME PERCEPTIONS OF
FEMALE HEALTH WORKERS: A UNIVERSITY HOSPITAL EXAMPLE

ABSTRACT

Women have a great importance in the existence of society from past to present. Looking at
the studies, it is known that women are exposed to gender discrimination for certain reasons
in every period. Some attitudes and perceptions adopted in society indicate that women are
exposed to many restrictions in their social and private life. As a result of these restrictions,
one of the points where she feels most gender discrimination is the working life of women.
Women aim to maintain a balanced business and private life. A working woman aims to
fulfill her duties and responsibilities in her working life, while fulfilling the roles that fall
upon her in her private life, among factors such as mother, wife, and home. Women face
many obstacles while fulfilling their dual roles. Glass ceiling syndrome is one of the most
common obstacles women face in working life. Glass ceiling syndrome is defined as women's
exposure to invisible and unexplained obstacles that prevent them from successfully
advancing and rising in business life with a sexist approach, regardless of their success, talent,
personal characteristics, and work disciplines. In the face of the glass ceiling obstacle, women
managers sometimes resort to various strategies to overcome these problems, and sometimes
they are forced to accept it.

The population of the study consists of 500 (university) female employees working as
physicians, nurses, midwives, health technicians/technicians in Sivas Cumhuriyet University
Training and Research Hospital. The sample of the study consists of 330 people. 329 female
employees were included in the study by simple random sampling method. The Glass Ceiling
Barriers scale with 31 items and the Versatile Leadership scale with 36 items were used as
data collection tools. Scales were validated with confirmatory factor analysis and questions
with meaningless regression coefficients were removed from the scales. The sub-dimension of
health care workers with the highest level in the multidimensional leadership scale was
determined as the transformational leadership and the organizational dimension in the glass
ceiling barriers scale. When the relationships between the sub-dimensions of the scales are
examined, it is seen that the highest relationship is between the social dimension,
transformational leadership and transactional leadership. As a result of regression analyzes to
examine the effect of omnidirectional leadership on the glass ceiling, it was determined that
while transformational leadership had a significant effect on glass ceiling barriers,
interactionist and liberal leadership dimensions had no effect on glass ceiling barriers.
Keywords: Glass Ceiling Syndrome, Women in Working Life, Job Satisfaction
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KRONIK OBSTRUKTIF AKCiGER HASTALARININ (KOAH) YASADIKLARI
UYKU PROBLEMLERININ YASAM KALITESiI UZERINE ETKISININ
INCELENMESI
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Prof. Dr. Vesile UNVER
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OZET

Bu calisma, KOAH tanili hastalarin yasadiklar1 uyku problemlerinin yasam kalitesi iizerine
olan etkisini belirlemek amaciyla gergeklestirildi. Arastirmanin evrenini Mart 2019- Eyliil
2019 tarihleri arasinda Istanbul Kartal Dr. Liitfi Kirdar Egitim Arastirma Hastanesi Gogiis
Hastaliklar1 Kliniginde yatan ve poliklinige bagvuran 836 hasta, 6rneklemini 232 hasta
olusturdu. Veriler; Hastay1r Tanitict Anket Formu, mMRC Dispne Skalasi, CAT (KOAH
Degerlendirme testi), CASIS (Astim ve KOAH UYKU OLCEGI) ve SGRQ (Saint George
Solunum Anketi) ile toplandi. Veriler MedCalc Statistical Software version 12.7.7 programi
kullanilarak; Spearman’srho korelasyon analizi, Ki-Kare, Student t testi, Mann Whitney U
testi, Kruskal Wallis testi kullanilarak degerlendirildi. Istatistiksel anlamlilik diizeyi 0,05
olarak belirlendi. Calismaya katilan hastalarin %76,7°s1 erkek (n=178), %23,3’lii kadin
(n=154), %36,2’sinin KOAH siiresi 6-7 yil (n=84), %48,7’sinin Gold Evresi Orta (n=113),
%78’inin CAT puant >10 (n=181), %37,9’unun mMrc Grade >2°dir (n=88). Hastalarin
medeni durumu, KOAH siiresi ve evresi, solunum cihazi kullanimi, kronik hastalik varligi ve
dispne skoruna gore CAT, CASIS, Saint aktivite, etki ve total puanlar1 agisindan istatistiksel
olarak anlamli fark saptandi (p<0,05). Esi vefat etmis olan, KOAH siiresi 8 yil ve iizerinde
olan, hastalik evresi agir ve ¢ok agir olan, solunum cihazi kullanan, kronik hastalig1 olan ve
mMrc dispne skoru yiiksek olan hastalarin CAT, CASIS, Saint aktivite, etki ve total puanlart
daha yiiksek olup, uyku ve yasam kaliteleri daha kotiidiir. Hastalarin SGRQ puanlan ile
CASIS puanlart arasinda pozitif yonlii orta diizeyde istatistiksel olarak anlamli korelasyon
saptandi. Sonug olarak bireysel ve hastalikla ilgili 6zelliklerin uyku ve yasam kalitesi lizerinde
etkili oldugu ve KOAH tanili hastalarin uyku ve yasam kalitesinin birbiriyle iligkili oldugu
belirlendi.

Anahtar Sozciikler: KOAH, Uyku Kalitesi, Yasam Kalitesi, Hemsirelik, Uyku.
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INVESTIGATION OF THE EFFECT OF SLEEP PROBLEMS EXPERIENCED BY
CHRONIC OBSTRUCTIVE PULMONARY PATIENTS ON QUALITY OF LIFE

ABSTRACT

This study was carried out to determine the effect of sleep problems experienced by COPD
patients on their quality of life. The universe of the research was carried out between March
2019 and September 2019, Istanbul Kartal Dr. Liitfi Kirdar Training and Research Hospital
Chest Diseases Clinic consisted of 836 patients who applied to the outpatient clinic, and 232
patients constituted the sample. Data; The Patient Introductory Questionnaire was collected
with the mMRC, CAT, CASIS, and SGRQ Questionnaires. Data using MedCalc Statistical
Software version 12.7.7; Spearman'srho correlation analysis, Chi-Square, Student's t test,
Mann Whitney U test, Kruskal Wallis test were used. Statistical significance level was
determined as 0.05. Of the patients participating in the study, 76.7% were male (n=178),
23.3% were female (n=154), 36.2% had a COPD duration of 6-7 years (n=84), 48%, 7 had
Gold Stage (n=113), 78% had CAT score >10 (n=181), 37.9% had mMrc Grade >2 (n=88). A
statistically significant difference was found in terms of CAT, CASIS, Saint activity, effect
and total scores according to the patients' marital status, duration and stage of COPD, use of
respirator, presence of chronic disease and dyspnea score (p<0.05). CAT, CASIS, Saint
activity, effect and total scores are higher in patients whose spouse has passed away, whose
COPD duration is 8 years or more, whose disease stage is severe and very severe, who use a
respirator, who have a chronic disease and who have a high mMrc dyspnea score. Sleep and
quality of life is worse. There was a statistically significant positive correlation between the
patients' SGRQ scores and their CASIS scores. As a result, it was determined that individual
and disease-related characteristics were effective on sleep and quality of life, and sleep and
quality of life of patients with COPD were associated with each other.

Keywords: COPD, Quality of Sleep, Quality of Life, Nursing, Sleep.
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DENIPLANT NUTRITIONAL INTERVENTION TO TARGET GUT MICROBIOME
IN PSORIASIS
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ORCID: 0000-0002-5449-2712

Prof. Dr. Manole COJOCARU
Titu Maiorescu University, Faculty of Medicine
ORCID: 0000-0002-6871-577X

ABSTRACT

Background Restoration of the dysbiotic gut microbiome has emerged as a promising aid and
a better therapeutic approach.

Objectives New evidences suggest that the microbiome may play a pathogenic role in
psoriatic disease. The aim of the present project is to investigate whether a dietary
intervention could ameliorate the clinical manifestations and modulate the gut microbiota of
individuals with psoriasis.

Materials and methods Nutrition plays an important role in the development of psoriasis and it
can modulate microbiome composition.

Results Among environmental factors, diet plays a central role therefore incorrect nutritional
habits and excessive body weight can increase clinical symptoms or even trigger the disease.
Such diet-based and nutraceutical approaches to targeting the microbiome may produce a
milder side effect profile than current systemic medications. Thus, interventions aimed at the
microbiome may be a valuable adjunct for preventing or managing psoriatic disease and its
comorbidities.

Conclusion Nutrition plays an important role in the development of psoriasis and its
comorbidities. Ultimately, a better understanding of the psoriatic microbiome can lead to the
development of new therapeutic modalities that target the shifting microbiota. Thus,
interventions aimed at the microbiome may be a valuable adjunct for preventing or managing
psoriatic disease and its comorbidities

Keywords: psoriasis, microbiome, microbiota, Deniplant nutritional intervention
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SPOR BiLIMLERiI FAKULTELERI OZEL YETENEK SINAVLARINA
HAZIRLANAN BiREYLERIN UMUTSUZLUK DUZEYININ INCELENMESI EGE
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OZET

Bu calisma, 6zel yetenek sinavlari i¢in antrenman yapan, Spor Bilimleri Fakiiltesi (SBF)
miilakatlarina hazirlanan adaylarin umutsuzluk diizeyinin hangi seviyede oldugunu ve
adaylarin umutsuzluk diizeyi tizerine etkili faktorleri belirlemek amaciyla yapilmistir. Caligsma
Ege Bolgesinde yasayan, SBF 6zel yetenek sinavlarina hazirlanan, 57 kadin ve 64 erkek
toplam 121 goniillii lizerinde yiiriitiilmiistiir. Verilerin toplanmasinda “Kisisel Bilgi Formu”
ve Durak&Palabiyikoglu (1994) tarafindan Tiirkge’ye uyarlanan “Beck Umutsuzluk Olcegi-
BUO” kullamilmistir. Arastirmada elde edilen verilerin analizinde SPSS paket programi
kullanilmig; bagimsiz degiskenlere gore umutsuzluk diizeyinin farklilik gosterip gostermedigi
“bagimsiz gruplar t testi” ve “Tek Yonlii Varyans Analizi” (ANOVA) ile degerlendirilmistir.
Elde edilen verilere gore, adaylarin orta seviyede umutsuzluk diizeyine sahip oldugu; BUO
Olcegi ve alt boyut puan ortalamalar1 arasinda cinsiyete gore anlamli fark olmadigi tespit
edilmistir (p>0.05; p=0.521). Aym sekilde SBF &grenci adaylarmin BUO ortalama
puanlarinin yas, hazirlanma siiresi, spor yapma diizeyi, spor yas1 ve daha once SBF 6zel
yetenek smavina giris sayisina gore gruplar arasinda anlamli fark olmadigi sonucuna
ulagilmistir (p>0.05). Ancak, sinav tecriibesine gore, “Gelecek Beklentisi” (GB) alt boyut
puan ortalamalarmin daha Once sinava girmeyen adaylarin lehine anlamli farkli oldugu
sonucuna ulasilmistir (p=0,46; Xeve=3,33; Xnayir=2,73). Ayn1 sekilde giderleri ailesi tarafindan
karsilanan Ogrenci adaylarmin, giderlerini kendi karsilayan adaylara goére umutsuzluk
diizeyinin ve GB alt boyut puaninin anlamh diizeyde daha yiiksek oldugu tespit edilmistir
(pBuo=0,42; pce=0,26). Sonug¢ olarak, Ege bolgesinde SBF 06zel yetenek sinavlarina
hazirlanan 6grenci adaylarinin orta seviyede umutsuzluk diizeyine sahip oldugu belirlenmistir.
Adaylarin umutsuzluk diizeyi {izerine yas, cinsiyet, spor yasi, hazirlanma siiresi etki
etmemektedir, dolayisiyla kadin veya erkek, amator ya da profesyonel spor yapan, kiiciik veya
biiyiik yastaki adaylarin umutsuzluk diizeyleri birbirinden farkli degildir.
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Fakat, tecriibeli veya tecriibesiz adaylarin ve giderini kendi karsilayan ya da ailesi tarafindan
karsilanan adaylarin umutsuzluk diizeyinin birbirinden farkli oldugu; sinava daha 6nce girmis
olan ve gideri ailesi tarafindan karsilanan adaylarin umutsuzluk diizeyinin daha yiiksek
oldugu sonucuna ulasilmistir.

Anahtar Sozciikler: umutsuzluk diizeyi, spor bilimleri, 6zel yetenek sinavi

INVESTIGATION OF HOPELESSNESS LEVEL OF INDIVIDUALS PREPARING
FOR SPECIAL TALENT EXAMS OF FACULTY OF SPORT SCIENCES EXAMPLE
OF AEGEAN REGION

Abstract

This study was conducted to determine the level of hopelessness of the candidates who train
for special talent exams and prepare for Sports Sciences Faculty (SSF) physical exams and the
factors affecting the hopelessness level of the candidates. The study was carried out on 121
volunteers, 57 female and 64 male, living in the Aegean Region and preparing for the SSF
special talent exams. “Personal Information Form” (PIF) and “Beck Hopelessness Scale”
(BHS) adapted into Turkish by Durak&Palabiyikoglu (1994) were used to collect data. SPSS
package program was used in the analysis of the data obtained in the research; whether the
level of hopelessness differed according to the independent variables was evaluated with the
“independent groups t-test” and “One-Way Analysis of Variance” (ANOVA). According to
the data obtained, the candidates have a moderate level of hopelessness; it was determined
that there was no significant difference between the BHS scale and sub-dimension mean
scores according to gender (p>0.05; p=0.521). In the same way, it was concluded that there
was no significant difference on BHS mean scores of the SSF student candidates, according to
age, preparation time, sports level, sports age and the number of previous SSF special talent
exams (p>0.05). However, according to exam experience, it was concluded that the "Future
Expectation" (FE) sub-dimension mean scores were significantly different in favor of the
candidates who did not take the exam before (p=0.46; Xyes=3.33; Xno=2.73). Likewise, it was
determined that the hopelessness level and FE sub-dimension score of the student candidates
whose expenses are covered by their families were significantly higher than those whose
expenses were covered by themselves (ppuo=0.42; pre=0.26). As a result, it has been
determined that the student candidates preparing for the SSF special talent exams in the
Aegean region have a moderate level of hopelessness. Age, gender, sports age, preparation
time do not affect the hopelessness level of the candidates. Therefore, the hopelessness levels
of the candidates who are male or female, amateur or professional, young or old, are not
different from each other. However, the level of hopelessness of the experienced or
inexperienced candidates and the candidates who pay their own expenses or are covered by
their families are different from each other; It was concluded that the hopelessness level of the
candidates who took the exam before and whose expenses are covered by their families was
higher.

Keywords: level of hopelessness, sports sciences, special talent exam
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14-18 YAS YUZUCULERDE BASARI ALGISI ile ANTRENOR DAVRANISI
ARASINDAKI ILiSKININ iINCELENMESIi: EGE BOLGESI ORNEGI

Beste Can KOC
Dokuz Eyliil Universitesi Necat Hepkon Spor Bilimleri Fakiiltesi
ORCID: 0000-0002-8439-2368

Esra KURKCU AKGONUL
Dokuz Eyliil Universitesi Necat Hepkon Spor Bilimleri Fakiiltesi
ORCID: 0000-0003-3771-937X

Tolga SAHIN
Dokuz Eyliil Universitesi Necat Hepkon Spor Bilimleri Fakiiltesi
ORCID: 0000-0001-9594-4466

Recep Nur UZUN
Dokuz Eyliil Universitesi Necat Hepkon Spor Bilimleri Fakiiltesi
ORCID: 0000-0002-0825-8722

OZET

Bu calisma 14-18 yas araliginda yiizme sporu yapan kiz ve erkek sporcularin basar algisi ile
antren0r davranisi arasindaki iligkinin incelenmesi amaciyla yapilmistir. Calismaya Ege
bélgesi; Izmir, Manisa, Mugla, Denizli *de yasayan, lisansl1, 14-18 yas aras1 kiz (47) ve erkek
(67) toplam 114 sporcu (yas:16,17£1,59) goniilli olarak katilmistir. Sporcularin bagari
algilarin1 belirlemek icin, Roberts, Treasure&Balague (1998) tarafindan gelistirilen, Kazak
Cetinkalp (2009) tarafindan gegerlik ve giivenirlik ¢aligsmasi yapilan “Basar1 Algis1 Envanteri
Cocuk Versiyonu” (BAEC) 06lcegi; antrendr davranisini degerlendirmek i¢in, Coté ve
arkadaslar1 tarafindan (1999) gelistirilen, Yapar&Ince tarafindan (2014) Tiirk¢e’ye uyarlanan
“Sporcular igin Antrendr Davraniglarii Degerlendirme Olcegi” (SADDO) kullanilmistir.
Verilerin analizi SPSS istatistik programinda, tanimlayict istatistik ve ‘“Spearman
Korelasyon” iligki testi ile degerlendirilmistir. Elde edilen veriler dogrultusunda,
katilimcilarin BAEC puani 49,03 (¢ok yiiksek); alt boyutlardan “Ego Yonelimi” (EY) puani
22,17 (ytiksek), “Hedef Yonelimi” (HY) puani 26,85 (¢ok yiiksek) bulunmustur. Sporcularin
SADDO puan1 262,35 (oldukga yiiksek); alt boyutlar “Fiziksel Antrenman ve Planlama”
(FAP) puan1 40,89 (olduke¢a yiiksek), “Teknik Beceri” (TB) puanit 50,95 (cok yiiksek),
“Zihinsel Hazirlik” (ZH) puanm 28,48 (oldukga yiiksek), “Hedef Belirleme” (HB) puani 36,50
(cok yiiksek), “Yarisma Stratejisi” (YS) puami 44,26 (cok yiiksek), “Olumlu Antrendr
Davraniglar” (OAD) puani 37,80 (¢ok yiiksek), “Olumsuz Antrendr Davraniglar1” (OAD2)
puani 23,43 (diisiik) olarak tespit edilmistir. Katilimcilarin BAEC puanlari ile SADDO ve alt
boyutlarindan TB, HB, YS ve OAD?2 puanlar arasinda ¢ok diisiik diizeyde negatif yonlii iligki
bulunmugken (r=-,030; r=-,092; r=-,129; r=-,071; r=-,161); alt boyutlardan FAP, ZH ve OAD
puanlari arasinda pozitif yonlii ¢ok diisiik diizeyde (r=,075; r=,017; r=,067) iliski saptanmustir.
Sonug olarak, ilgili yas araligindaki yiiziiciilerin basar1 algilariin ¢ok yiiksek, antrenor
davranis algilarinin ise oldukga yiiksek oldugu tespit edilmistir.
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14-18 yas yliziiclilerin bagar1 algist ile antrendr davranigi arasinda diisiik diizeyde iligki
bulunmusken, bu iliskinin, antrenoriin fiziksel-zihinsel hazirlik uygulamasi ve olumlu
davranis sergilemesi bakimindan pozitif yonlii; teknik beceri 6grenimini saglayabilmesi,
hedef beklentisi agisindan sporcuyu dogru yonlendirebilmesi, uygun ve optimum yarigma
stratejisi saglamaya yardimci olmasi ve olumsuz davranis sergilemesi bakimindan ise negatif
yonlii oldugu sonucuna ulasilmistir.

Anahtar Sozciikler: Adolesan yiiziicii, basari algisi, antrendr davranist

EXAMINATION OF THE RELATIONSHIP BETWEEN THE CHILDREN'S
VERSION OF THE PERCEPTION OF SUCCESS QUESTIONNAIRE and
COACHING BEHAVIOR SCALE for SPORTS on 14-18 YEARS OLD SWIMMERS
AEGEAN REGION EXAMPLE

SUMMARY

This study was carried out to examine the relationship between the perception of success and
the behavior of the coach of female and male athletes who do swimming in the 14-18 age
range. A total of 114 athletes (age: 16.17+1.59), female (47) and male (67), licensed, between
the ages of 14-18 and living in Aegean region; Izmir, Manisa, Mugla, Denizli, participated
voluntarily. “The Children's Version of The Perception of Success Questionnaire” (POSQ-
CH) developed by Roberts, Treasure & Balague (1998) and the validity and reliability study
was conducted by Kazak Cetinkalp (2009) was used to determine the success perceptions of
the athletes; the “Coaching Behavior Scale for Sports” (CBS-S) developed by Coté et al.
(1999) and adapted into Turkish by Yapar&ince (2014) was used to evaluate coach behavior.
The analysis of the data was evaluated with the SPSS statistical program, descriptive statistics
and the "Spearman Correlation Relationship " test. In line with the data obtained, the
participants' POSQ-CH score was 49.03 (very high); among the sub-dimensions, "Ego
Orientation" (EO) score was 22.17 (high), and "Task Orientation" (TO) score was 26.85 (very
high). Athletes' CBS-S score 262.35 (quite high); sub-dimensions "Physical Training and
Planning" (PT) score 40.89 (quite high), "Technical Skills" (TS) score 50.95 (very high),
"Mental Preparation" (MP) score 28.48 (quite high), “Goal Setting” (GS) score 36.50 (very
high), “Competition Strategy” (YS) score 44.26 (very high), “Positive Coach Behaviors”
(PCB) score 37.80 (very high) , “Negative Coach Behaviors” (NCB) score 23.43 (low) was
determined. There was a very low level and negative correlation between the participants'
POSQ-CH and CBS-S scores, sub-dimensions TS, GS, CS and NCB scores (r=-.030; r=-.092;
=-.129; r=-.071; r=-.161); a very low and positive correlation was found between POSQ-CH
and CBS-S sub-dimensions PT, MP and PCB scores (r=.075; r=.017; r=.067). As a result, it
has been determined that the perceptions of success of adolesan swimmers in the relevant age
range are very high and the perceptions of coach behavior are quite high. While a low
correlation was found between the perception of success and the behavior of the coach of 14-
18 years old swimmers, this relationship is positive in terms of the trainer's physical-mental
preparation and positive behavior; but this relationship is negative in terms of providing
technical skill learning, directing the athlete correctly, helping to provide an appropriate and
optimum competition strategy and exhibiting negative behavior.

Keywords: Adolescent swimmer, perception of success, coaching behavior
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LOMBER SPINAL STENOZ NEDENIYLE OPERE OLAN HASTALARIN DUYGU
DURUM DEGISIKLIKLERININ ARASTIRILMASI

Dr. Ogrt. Uyesi Tamer TUNCKALE
Namik Kemal Universitesi, Tip Fakiiltesi, Beyin ve Sinir Cerrahisi Ana Bilim Dali
ORCID: 0000-0002-4534-0864

OZET

AMAC

Bir¢ok lomber dar kanal hastasinin cerrahiye karar verme asamasi uzun zaman almaktadir. Bu
stirecte hastalarin sosyal hayatlar1 etkilenmekte bir ¢cok hasta sosyal izolasyondan sikayet
etmektedir. Bizde cerrahi Oncesi ve sonrasi donemde hastalarin duygu durumlarindaki
degisikligi arastirmay1 planladik.

YONTEM

Calismamiza Agustos 2021-Aralik 2021 arasinda lomber dar kanal nedeni ile dekompresyon
ve posterior stabilizasyon uygulanan 25 hasta dahil edildi. Konjestif kalp yetmezligi, kronik
obstruktif akciger hastaligi, kronik bdbrek yetmezIligi, kontrolsiiz diabetes mellitus,
malignitesi olan, antidepresan kullanmakta veya kullanmis hastalar ¢calisma disinda tutuldu.
Yas, cinsiyet dagilimi degerlendirildi. Preop ve postop ikinci ayda yiiriime mesafeleri, bel ve
siyatalji Viziiel Analog Skala (VAS) degerleri sorgulandi, Oswestry Engellilik Anketi (OEA),
Beck anksiyete envanteri (Beck-A) ve Beck depresyon envanteri (Beck-B) anketleri yapildi.
Bu anketlerde ¢ikan degerler istatistiksel olarak karsilastirildi.

BULGULAR

Calismaya katilan 25 hastanin 14’1 kadin (%56), 11°1 erkektir (%44). Hastalarin yas araligi
39-77 olup ortalama yaslar1 58.72’dir. Hastalarin preoperatif yiirime mesafeleri 146,92 +
205,89 mt iken postoperatif 1128,00 £+ 920,83 mt olmustur ve aradaki fark
anlamlidir.(p=0,001) Preoperatif VAS skorlar1 6,48 + 1,35 iken postoperatif 2,84 + 2,39
ortalamasi ile anlamli iyilesme mevcuttur. (p=0,001) Preoperatif Oswestry skoru ortalamasi
53,88 + 19,26 iken postop 28,40 + 17,47 ile anlaml fark bulunmustur. (p=0,001) Preoperatif
Beck-A skoru 18,52 + 13,67 olup postop 12,60 = 8,91 degeri ile anlamh fark vardir.
(p=0,006) Preoperatif Beck-D skoru 12,60 + 8,91 olup postop 9,92 + 8,41 degeri ile anlaml1
bir fark yoktur.

SONUC

Bu ¢alismamizda lomber dar kanal nedeni ile opere olan hastalarda postoperatif ikinci ayda
anksiyete skorlarinda belirgin iyilesme gozlenmigken depresyon belirtilerinde degisiklik
olmamistir. Cerrahiye giden siirecte anksiyetesi artan hastalarin postoperatif erken déonemde
bu duygu durum bozuklugundan ¢iktiklar1 anlagilmstir.

Anahtar Kelimeler: Spinal stenoz , anksiyete , depresyon , duygu durum

INVESTIGATION OF CHANGES IN THE EMOTIONAL STATUS OF PATIENTS
WHO HAVE BEEN OPERATED DUE TO LUMBAR SPINAL STENOSIS AIM

ABSTRACT

Many lumbar stenosis patients take a long time to decide on surgery. In this process, the
social lives of the patients are affected and many patients complain of social isolation. We
planned to investigate the changes in the mood of the patients before and after the surgery.
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METHOD

Twenty-five patients who underwent decompression and posterior stabilization due to lumbar
stenosis between August 2021 and December 2021 were included in our study. Patients with
congestive heart failure, chronic obstructive pulmonary disease, chronic renal failure,
uncontrolled diabetes mellitus, malignancy, using or using antidepressants were excluded
from the study. Age and gender distribution were evaluated. Walking distances, waist and
sciatica Visual Analogue Scale (VAS) values were questioned at preoperative and
postoperative second months, Oswestry Disability Questionnaire (OEA), Beck anxiety
inventory (Beck-A) and Beck depression inventory (Beck-B) questionnaires were performed.
The values obtained in these questionnaires were compared statistically.

RESULTS

Of the 25 patients who participated in the study, 14 (56%) were female and 11 (44%) were
male. The age range of the patients is 39-77, with an average age of 58.72. While the
preoperative walking distance of the patients was 146.92 + 205.89 m, postoperatively it was
1128.00 £ 920.83 m, and the difference was significant. (p=0.001) Preoperative VAS scores
were 6.48 £ 1.35 and there was a significant improvement with an average of 2.84 + 2,39
postoperatively. (p=0.001) While the mean preoperative Oswestry score was 53.88 = 19.26, a
significant difference was found with postoperative 28.40 £ 17.47. (p=0.001) Preoperative
Beck-A score was 18.52 + 13.67, and there was a significant difference with postoperative
12.60 £ 8.91 score. (p=0.006) Preoperative Beck-D score was 12.60 = 8.91 and there was no
significant difference with a postoperative 9.92 + 8.41 value.

CONCLUSION

In our study, there was a significant improvement in anxiety scores in the postoperative
second month in patients who were operated for lumbar stenosis, but there was no change in
depression symptoms. It has been understood that patients whose anxiety increased during the
process of surgery recovered from this mood disorder in the early postoperative period.
Keywords: Spinal stenosis , anxiety , depression , mood

Mean + Std. Deviation p value
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PNEUMATIC NERVE ROOT COMPRESSION: EPIDURAL GAS ACCUMULATION
ORIGINATING FROM VACUUM PHENOMENON IN THE INTERVERTEBRAL
DISC

Mustafa BALEVI
Department of Neurosurgery, Konya Numune State Hospital
ORCID: 0000-0002-1330-5773

ABSTRACT

Aim

The aim of this study is to point out the importance of computed tomography in the diagnosis
of epidural gas pseudocysts of lumbar spine.

Material and Methods

Twenty four patients were included in this study. All patients presented clinical signs of
inflammatory type of low back pain and radiculopathy due to compression of the
corresponding nerve roots during a 6 years study period. Plain radiographs, CT scans and
MRI of the lower lumbar spine were also performed.

Results

Age of patients ranged between 55 and 70 years (mean: 60 years) and the duration of
presenting symptoms ranged between 15 and 30 days (mean: 24.2 days). Plain radiographs of
the lower lumbar spine showed mild to moderate degenerative changes. Gas collections were
not observed on the plain radiographs. MRI of the lumbar spine showed the small bulging of
the disc and extruded disc. But the CT scan of the lumbar spine showed no intervertebral disc
herniation and extradural gas collection behaving like an extruded disk that was compressing
nerve roots in all cases.

Conclussion

It may be difficult to distinguish between epidural gas compression and extruded disc
herniations on MRI of the lumbar spine. CT 1is the best imaging method of the evaluation of
the gas in the lumbar spine due to the heavily negative Hounsfield units of the gas.

Keywords: lumbar spine, epidural gas, radiculopathy.

PNOMATIK SINIR KOKU SIKISMASI: VERTEBRAL DiSKTE VAKUM
OLGUSUNDAN KAYNAKLANAN EPIDURAL GAZ BiRiKiMi

OZET

Amacg

Bu calismanin amact lomber omurganin epidural gas kabarcigiin teshisinde komputerize
tomografinin 6nemine isaret etmektir.

Yontem Ve Gerec

Spinal epidural gazdan dolay1 radikiilopati sikayeti olan yirmiiki hasta bu calismaya dahil
edildi. Biitiin hastalar ¢aligma peryodu i¢inde ilgili rutun basisindan dolayr sirt agrisi ve
radikiilopati sikayetlerine sahip idi.

Hastalara diiz ve 6n arka bel omurga grafisi, bel omurgasinin computerized tomografisi (CT)
ve magnetic rezonans goriintiileme (MRI) tetkikleri yapildi.

Sonuclar

Hastalarin yag1 45 ile 70 arasinda idi ve ortalama yas 60 idi. Ortaya ¢ikan semptomlarin siiresi
15 ile 30 giin arasinda idi. Ortalama olarak 24.2 giin idi.
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Diiz 6n arka iki yonlii bel grafisinde hafiften orta dereceye kadar degisen dejeneratif
degisiklikler mevcut idi. Gaz birikintisi bu grafilerde goriilmedi. Bel omurgasinin MRI tetkiki
bel fitig1 ve extrude olmus disk herniasyonu bulgularini gosterdi. Halbuki bu vakalarda bel
omurgasinin CT tetkiki  disk herniasyonunun olmadigin1 ve extrude olmus disk gibi
davrarnan ve ruta basi yapan gaz kabarciginin varligini gosterdi.

Sonuc¢

Bel omurgasinin MRI tetkiki ile extrude olmus disk hernilerini epidural hava kabarcigindan
ayirmak zor olabilir. Gazin agir negative Hounsfield biriminden dolay1 bel omurgasinin CT
tetkiki epidural gazin teshisinde en iyi goriintiileme yontemidir.

Anahtar kelimeler: lumbar spine, epidural gas, radiculopathy.

GIRIS

Intervertebral ~ disk mesafesinde gazin  mevcudiyetine vakum fenomeni olarak
adlandirilmaktadir.Disk dejenerasyonunun bir parcgasi olarak meydana gelir ve nadiren sinir
basist sendromlarina neden olur.(1,11). Vakum fenomenine sahip olan hastalarda sabahleyin
ortaya ¢ikan bel agrisi, ayakta durunca ve yuvarlaninca ortaya ¢ikan bel agrilar1 sikayeti
vardir ve hasta iklim degisikliklerinden etkilenir (1, 6). Bazen sinir kdk basisi sikayetlerine
neden olabilir (12). Sinir kok basisi sikayetlerine neden olan intra spinal epidural gaz
kabarcig1 vakalari literatiirde sik degildir (2, 3,4).

Dejeneratif omurga hastaliklarinda intervertebral diskin gazli dejenerasyonu ve lateral
recesste epidural gaz bel omurgasinin CT goriintilleme caligmalarinda gosterilmistir(2, 4,
5).Gaz kabarcigi MRI de hipointens olarak goriiliir (10 ). Bu nedenle MRI goriintiileme ile
exrude bel omurgasi disk hernilerini epidural gazdan ayirt etmek zor olabilir . Extrude diskin
epidural gaz kabarcigindan ayirt edilmesi i¢in bel omurgasi CT tetkiki yapilmalidir.

YONTEM VE GEREC

Spinal epidural gaz kabarcigindan dan dolay:1 radikiilopati sikayeti olan yirmiiki hasta bu
caligmaya dahil edildi. Biitiin hastalar calisma peryodu i¢inde ilgili rutun basisindan dolay1
sirt agris1 ve radikiilopati sikayetlerine sahip idi.

Hastalara diiz 6n arka bel omurgas1 grafisi, bel omurgasinin computerized tomografi (CT) ve
magnetic rezonans goriintiileme (MRI) tetkikleri yapildi.

SONUCLAR

Hastalarin yas1 45 ile 70 arasinda idi ve ortalama yas 60 idi. Ortaya ¢ikan semptomlarin siiresi
15 ile 30 giin arasinda idi. Ortalama olarak 24.2 giin idi.

Diiz 6n arka ik yonlii bel grafisinde hafiften orta dereceye kadar degisen dejeneratif
degisiklikler mevcut idi. Gaz birikintisi bu grafilerde goriilmedi. Bel omurgasinin CT si
extrude olmus disk gibi davrarnan ve ruta basi yapan gaz kabarciginin varligin1 gosterdi
(Sekil 1,2). Bel omurgasinin MRI tetkiki ,bel fitig1 ve extrude olmus disk herniasyonu
bulgularmi gosterdi.Fakat bu vakalarda epidural gaz kabarcigi ile extrude disk materyali
ayirimi net olarak yapilamamaktadir. (Sekil 3, 4).

TARTISMA

Bel omurgasinin intervertebral disk herrnilerinin teshsinde bel omurgasinin MRI tetkikinin
yaygin olarak kullanilmaya baslamas1 CT tetkikinin yapilmasinin ithmaline sebep olmaktadir.
Bu da tedavide yanlis kararlara neden olmaktadir.Extrude disk hernilerine cerrahi tedavi
gerekirken epidural gaz kabarcigina cerrahi tedavi gerekmemektedir.
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Vakum fenomeni intervertebral disk mesafesine nitrojen gazinin birikmesinden dolay1
olusan bir klinik olaydir.Vakum fenomeni goriintiisii spinal hastaliklarda goriilebilir.
Dejeneratif omurga hastalikalrinda goriildiigii gibi, primary intervertebral osteochondrosis,
vertebral osteomyelitis, schmorl node formation, spondylosis deformans, osteonecrosis ile
birlikte vertebral collapse vakalarinda gaz formasyonu goriilebilir (8).

Biz vakalarimizin tamamini1 konservatif olarak ve analjezik ve antienflamatur tedavi ve yatak
istirahati ile tedavi ettik (11). Hastalarin agn sikayetleri diizeldi. Tsitouridis I ve arkadaslari
takip ettikleri 12 vakada cerrahi tedaviye gerek olmadigini medical tedavi ile hastalarin
sikayetlerinin diizeldigini belirtmistir(11). Buna karsilik Kloc W ve arkadaslar1 bir vakada
laminektomi ile diisiik ayaga neden olan epidural gaz kabarciginmi tedavi ettiklerini rapor
etmiglerdir Salpietro FM ve arkadaglar1 bir vakay1 posterior longitudinalligament eksizyonu
yaparak tedavi etiklerini rapor ettler (9). Pak KI ve arkadaslar1 bir vakay1 perkiitan intradiskal
aspirasyon ile tedavi ettiklerini rapor etmislerdir.(7).

Radikiilopati ve bel agrisi sikayetleri ile miiracat eden dejeneratif omurga hastaligi olan bir
hastada extrude bir disk hernisini epidural gaz kabarcigindan ayirt etmek i¢in bel omurgasinin
MRI tetkiki ile birlikte CT tetkiki mutlaka yapilmalidir. Sadece bel omurgasinin MRI
bulgularina dayanarak hasta opere edilirse teshiste yanilma olabilir ve gereksiz diseksiyon
yapilir ve ameliyatta da extrude disk pargasi bulunamaz. Cilinkii klinik sikayetin sebebi
epidural hava kabarcigidir. Bu nedenle hasta gereksiz bir cerrahi miidahaleye maruz kalir.

SONUC

Bel omurgasinin MRI tetkiki ile extrude olmus disk hernilerini epidural gaz kabarcigindan
ay1rt etmek zor olabilir. Gazin agir negative Hounsfield biriminden dolay1 bel omugasimnin CT
tetkiki epidural havanin teshisinde en 1yi goriintiilleme yontemidir.

Bu caligmada ¢ikar catigmasi yoktur.

Bu ¢alismada herhangibir kurum ve kurulustan mali destek alinmamustir.
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Sekil 1:Siyah ok bel omurgasinin CT tetkikinde disk mesafesindeki vakum fenomenini
gostermektedir. Beyaz ok epidural gaz kabarcigini gostermektedir.
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Sekil 2: Bel omurgasinin CT aksiyel kesit tetkikinde beyaz ok sag lateral recceste epidural
gaz kabarcigin1 gostermektedir.

.
s |
L

Sekil 3: Bel omurasinin sagital MRI tetkikinde beyaz ok extrude disk ile epidural gaz
kabarciginin ayiriminin yeterli derecede yapilamadigini gostermektedir.
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Sekil 4: Bel omurgasinin aksiyel MRI tetkikinde beyaz ok extrude disk materyali ile
epidural gaz kabarciginin ayiriminin yeterli derecede yapilamadigini gostermektedir.
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HEPATIC CYST HYDATIC COMPLICATIONS ROLE of ERCP; EVIDENCE FROM
67 CASE

Esat Taylan UGURLU
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ABSTRACT

Aim

One of the most common biliary complications of hepatic hydatid cyst is cholestasis or bile
leakage, which occurs as a result of the cyst opening into the bile ducts and hydatid debris,
vesicles and germinative membranes flowing into the bile duct. This cyst biliary complication
may be in the form of cholestasis in the preoperative period and bile leakage in the
postoperative period. We presented the role of ERCP in the treatment of patients presenting
with biliary complications of hepatic hydatid cyst.

Material and method

67 patients admitted to our ERCP clinic due to preoperative cholestasis/cholangitis/acute
pancreatitis due to biliary complication of hepatic hydatid cyst and postoperative bile leakage
from the drain were retrospectively analyzed at Mehmet Akif Inan Training and Research
Hospital between June 2019 and June 2022.

Patients’ age, gender, ERCP indications of hepatic hydatid cyst complication, clinical,
laboratory and imaging findings, and our treatment methods and results with ERCP were
analyzed.

Data were obtained retrospectively from patient files and hospital information systems.
Patients who failed the ERCP procedure were not included in the study.

Findings

37 of the cases were male (55.2%), 30 were female (44.7%), and the mean age was 41 (27-81)
in men and 44 (19-66) in women.

While 41 (61.1%) patients were admitted due to high-flow bile leakage from the drain after
hepatic hydatid cyst surgery, 26 (38.8%) patients presented with the diagnosis of
cholestasis/cholangitis and/or acute pancreatitis due to the opening of the preoperative hydatid
cyst into the bile ducts.

Eight of the patients presenting as a result of the preoperative hydatid cyst opening into the
bile ducts had signs of biliary acute pancreatitis.The mean direct bilirubin values in these
patients were 3 mg/dlLAST and ALT values were high. In patients presenting with
cholestasis/cholangitis findings, the mean direct bilirubin values were 6 mg/dl. Still, AST and
ALT values were high in these patients too.

In addition to laboratory tests, computerized abdominal tomography (CT) and magnetic
resonance cholangiopancreatography (MRCP) were performed in patients presenting with
cholangitis and/or acute pancreatitis findings. Abdominal computed tomography (CT)
revealed a cystic lesion in the liver and dilatation in the biliary tract adjacent to the cyst. In
addition, it was observed that there was a connection between the cyst and the biliary
tract MRCP images showed fistula between the cyst and the intrahepatic biliary tract,
enlargement of the common bile duct, and membranes of cyst contents in the common bile
duct lumen. ERCP was performed within 2-4 days in all patients presenting with cholangitis
and/or pancreatitis due to preoperative hydatid cyst. Plastic stent was placed in the common
bile duct in all patients after sphincterotomy (ES) with ERCP.
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In 21 of these patients, choledochal cyst materials were removed. The patients were
discharged on the mean 4th day of post ERCP.

Forty-one patients who were operated on for hepatic hydatid cysts were admitted due to high-
output bile leakage from the drain in the postoperative period. The patients were admitted to
our clinic on the average Sth postoperative day. There was an average of 600cc/day bile
drainage from the drains. ERCP was planned for the patients due to high-flow bile leakage.
They were processed on an average of 3 days. A plastic stent was placed in the common bile
duct after ES in ERCP. Bile drainage of 17 patients was interrupted on the 6th day after the
procedure and they were discharged. Bile leakage of 12 patients continued for an average of 1
month. Since these patients were in good clinical condition, they were followed up on an
outpatient basis. The drains of the patients whose biliary drainage was cut within 1 month
were removed. Bile leakage of the other 12 patients decreased, but lasted for an average of 2-
4 months.The drainage of 11 patients was interrupted during this period and their treatment
was terminated. Because one patient had persistent bile leakage, nasobiliary drainage was
applied to this patient in another center.

Result

The most common complication of hepatic hydatid cyst is cystobiliary complication.We think
that ERCP is the gold standard for effective and solution-providing treatment for this
complication.

Keywords: ERCP,hepatic hydatid cyst,bile leak

28

—
| —



INTERNATIONAL HARRAN HEALTH SCIENCES CONGRESS-IV
(THE PROCEEDINGS BOOK)
WEB: https://www.inbak.org/
E-MAIL: harrankongresi@gmail.com

MULTIPL MEME KANSERLERINDE GELIiSMIiS TANI YONTEMLERININ
SENSITIVITELERE ETKIiSI'

Dr. Arkin AKALIN
Girne Amerikan Universitesi Saglik Bilimleri Fakiiltesi
ORCID: 0000-0001-7161-1480

Dr. Hasan ACAR
Girne Amerikan Universitesi Tip Fakiiltesi, Genel Cerrahi Ana Bilim Dali
ORCID: 0000-0001-6435-8720

OZET

Amacg

Multipl meme kanserlerinde gelismis tan1 yOntemlerinin sensitivitelere etkisini ortaya
koymak.

Yontem

Literatiirde multipl meme kanserlerinde konvansiyonel (USG, MG, MRI) ve gelismis tant
yontemleriyle (CADMG: computer aided mammography, DCE-MRI: dynamic contrast-
enhanced magnetic resonance imaging, DCE-MRI+DWI: DCE-MRI+diffusion-weighted
imaging) yapilan ¢alismalarda elde edilen sensitivite oranlari sistematik olarak analiz edilmis,
birbirleriyle karsilastirilmis, istatistiksel olarak degerlendirilmistir.

Bulgular

Multip] meme kanserlerinde gelismis tan1 yoOntemleriyle elde edilen sensitiviteler,
konvansiyonel yontemlerle elde edilen sensitivitelere gére anlamli derecede yiiksek bulundu
(p<0.05).

Sonug¢

Multipl meme kanserlerinde gelismis tani1 yontemleri ile daha yiiksek sensitiviteler elde
edilebilir.

Anahtar Kelimeler: Multipl meme kanserleri, Gelismis tan1 yontemleri, Sensitivite

THE EFFECT OF ADVANCED DIAGNOSTIC METHODS ON SENSITIVITIES IN
MULTIPL BREAST CANCERS?

ABSTRACT

Aim

To reveal the effects of advanced diagnostic methods on sensitivities in multiple breast
cancers.

Method

In the literature, the sensitivity rates obtained in studies conducted with conventional (USG,
MG, MRI) and advanced diagnostic methods (CADMG: computer aided mammography,
DCE-MRI: dynamic contrast-enhanced magnetic resonance imaging, DCE-MRI+DWI: DCE-
MRI+diffusion-weighted imaging) in multipl breast cancers were systematically analyzed,
compared with each other and evaluated statistically.

! Bu bildiri, Asian Journal of Medical Sciences Dergisinde yaymlanmustir 2021:12(7)
2 This paper was published in the Asian Journal of Medical Sciences 2021:12(7) .
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Results

The sensitivities obtained by advanced diagnostic methods in multiple breast cancers were
found to be significantly higher than the sensitivities obtained by conventional methods
(p<0.05).

Conclusion

Higher sensitivities can be obtained with advanced diagnostic methods in multiple breast
cancers.

Keywords: Multiple breast cancers, Advanced diagnostic methods, Sensitivity

Gerekee

Multipl meme kanserleri oldukca sik goriilmektedir. Badillo ve arkadaslar: tarafindan yapilan
bir calismada multipl meme kanserleri %9.5 oraninda goriildiigii bildirilmistir. Multipl meme
kanserleri, tek odakli meme kanserlerine gore farkli molekiiler yapi, klinik seyir ve prognoz
gosterebilir. Multipl meme kanserlerinde molekiiler tiimoral heterojenite izlenmesi nedeniyle
farkli biyolojik davranis gdsterebilir. Molekiiler taninin yapilmasi yasam siiresini direkt olarak
etkilemektedir.

Amacg

Bu ¢alismanin amaci multipl meme kanserlerinde gelismis ve geleneksel tan1 yontemlerinin
sensitivitelerini kargilastirmak ve gelismis tan1 yontemlerinin hayatta kalma siiresine etkisini
ortaya ¢ikarmaktir.

Yontem

Multipl meme kanserlerinde (MBC)- multifokal (MF)/ multisentrik (MC) tan1 ve tedavi ile
ilgili yayinlanan giincel ¢aligsmalardaki tan1 yontemleri arastirildi ve analiz edildi. Geleneksel
— konvansiyonel (CDM) ve gelismis tam1 yoOntemlerinin (ADM) sensitivite oranlari
karsilagtirildi ve sonuglar istatiksel olarak degerlendirildi. Meme kanser taramasinda
kullanilan konvansiyonel — geleneksel tam1 yontemleri (CDM); Ultrasonografi (USG),
Mamografidir (MQG).

Meme kanser taramasinda kullanilan gelismis tan1 yontemleri (ADM); Dinamik kontrasli /
diffiizyon agirlikli sekans kullanilan manyetik rezonans goriintileme (DCE-MRI / DWI-MRI
), mikrobilgisayarli tomografi (micro-CT), meme tomosentezdir.

Multipl meme kanserlerinde tiimoriin molekiiler yapisini ortaya cikarmak ic¢in kullanilan
invaziv gelismis tan1 yontemleri; dokuda miRNA ekspresyonu ( miR-429, miR-182-5p, miR-
96-5p), antijen Ki-67 (MK 167 geni tarafindan kodlanmis), dokuda long non-coding RNA
ekspresyonu (C19orf33, C3orf52, Cl50rf48, C4orf19), BRCA2 mutasyon tasiyicisi, ERB2
ekspresyonu, Vit-D reseptorii, ABCC11 ve ABCBS gen ekspresyonlari,

Calismamizda multipl meme kanserleri tanisinda kullanilan gelismis ve geleneksel tam
yontemlerinin dahil edilme kriteleri su sekildedir; Calisma MBC’lerde yiiriitiilmiistiir.
Noninvaziv diagnostik tarama testleri dikkate almmistir. Ornekleme say1s1 yiiksek ve spesifik
olan ¢aligmalar degerlendirmeye alinmistir. Son 10 yilda yapilan ¢aligsmalar filtrelenmistir.
Calismamiza dahil edilen yayinlar; Google Scholer, Scopus, Pubmed, ScienceOpen, BioMed
Central, Academic Index taranarak elde edilmistir. Istatistiksel analiz icin SPSS (Statistical
Package for the Social Sciences — Sosyal Bilimler icin Istatistik Paketi) 23.0 paket programi
kullanildi. Kategorik Ol¢limler sayilar ve yiizdeler olarak 6zetlendi. Siirekli Olgiimler ise
ortalama ve standart sapma olarak 6zetlendi. Calismalardaki parametrelerin normal dagilim
gosterip goOstermedigini belirlemek i¢in Shapiro-Wilk testi kullanildi. Normal dagilim
gostermeyen vakalarda ise Mann Whitney U testi kullanildi. Tim testlerde istatistiksel
anlamlilik diizeyi 0.05 olarak alinmistir.
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Bulgular
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Gelismis tant yontemleri (GpA) ile geleneksel tan1 yontemlerindeki (GpB) ortalama
sensitivite yiizdeleri karsilastirilmistir. Multipl meme kanserlerinde gelismis tan1 yontemleri

ile elde edilen duyarlilik geleneksel yontemlere gore anlamli derecede yiiksek bulunmustur
(p<0.05).
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Multipl meme kanserleri tanisinda gelismis tani1 yontemleri arasinda en yiiksek sensitivite
%98.6 orantyla dinamik kontrastli MRI (DCE-MRI) tetkikinde gozlemlenmistir. En diistik
sensitivite ise %45.5 oraniyla mamografi tetkikinde izlenmektedir. Konvansiyonel tani
yontemlerinden olan US ve MG’nin kombine kullaniminda (%58) multip]l meme kanserini
saptamada sensitivite orani, tek basina kullanimina oranla (%45-50) anlamli derecede
artmaktadir (p<0.05). Bununla birlikte kombine DCE-MRI + DWI (%90) kullanim1 tek bagina
DCE-MRI (%98.6) kullanimina gére duyarliligi daha diisiik bulunmustur.

Tartisma

Multipl meme kanserleri multifokal (MF) ve multisentrik (MC) olabilir. Literatiirde yapilan
bir¢ok calismanin sonuglari1 su sekilde 6zetlenebilir; tiimor boyutu prognozu etkilemektedir.
Multipl meme kanserlerinin (MBC) tek odaklt meme kanserlerine (UBC) goére daha yiiksek
oranda bolgesel lenf nodu metastaz1 ve lenfovaskiiler invazyon gdstermesi nedeniyle daha
agresif klinik seyir ve daha diisiik sag kalim ile daha fazla lokal niiks géstermektedir. Multipl
meme kanserlerinde prognozu etkileyen en Onemli faktdr tiimoral heterojenite (farkli
molekiiler fenotip)’dir. Hastalar1 en biiylik tek tiimor boyutu ile evreleme yerine heterojenite
gosteren en agresif tiimore gore evreleme yOntemi yetersiz tedavi oranlarini azaltabilir.
Multipl meme kanserleri tanisinda gelismis tan1 yontemlerinin uygulanmasi ile cerrahi siirda
timor pozitifligi, lokal niiks varligi, farkli evrede veya biyolojik yapida tiimor odaginin daha
yuksek sensitivite ile saptanmasim1 saglayacak, yanlis veya uygun olmayan tedavi
uygulamalarin1 azaltacak, kisisellestirilmis tedavi yoOntemlerinin ugulanmasima olanak
saglayacak ve hayatta kalma siiresini uzatacaktir.

31

—
| —



INTERNATIONAL HARRAN HEALTH SCIENCES CONGRESS-IV
(THE PROCEEDINGS BOOK)
WEB: https://www.inbak.org/
E-MAIL: harrankongresi@gmail.com

Tan1 yontemlerinde sensitivite yiliksekliginin 6nemi; multipl meme kanserlerinde (MBC) ve
tek odakli meme kanserlerinde (UBC) farkli tedavi yontemleri uygulanmaktadir. Geligsmis tani
yontemlerinin (ADM) yiiksek sensitivitesi ve potansiyeli nedeniyle tedavi yonteminin
segiminde Onemli Olgiide etkisi bulunmaktadir. Gelismis tan1 yontemleri ile erken tam
koyulup uygun tedavi yapilarak tedavide basar1 oranlar artacak, niiks olasiliklari azalacak ve
yasam siiresi uzayacaktir.

Artigues ve arkadaslariin yaptigi bir ¢alismada serumda miRNA-30b-5p analizi; en kolay,
noninvaziv, duyarliligi (%78.3) ve ozgiilliigii (%72.3) en yiiksek, maliyeti diisiik bir tani
yontemi olarak belirtilmesine ragmen multipl meme kanserleri dahil edilmediginden bizim
caligmamizda gelismis tan1 yontemi olarak yer alamamustir.

Multipl meme kanserleri tanisinda tiimor fenotipini belirleyebilecek invaziv olmayan maliyeti
diisiik bir molekiiler tan1 yonteminin literatiirde yer almamasi sebebiyle dahil edilememesi
bizim ¢alismamizin eksikligidir.

Sonuc¢

Gelismis tan1 yontemlerinin kullanilmast ve molekiiler yontemlerle tiimér odaklarinin
belirlenmesi multip] meme kanserlerinde tan1 oranmini artirir. Bu sekilde multipl meme
kanserlerinde kisisellestirilmis bir tedavi planina olanak saglanir. Boylece niiks oranlar1 azalir
ve yasam siiresi uzatilabilir. Bununla birlikte multipl meme kanserlerinde ideal molekiiler tan1
metodlarini ortaya ¢ikarmak icin daha fazla ¢aligmaya ihtiya¢ duyulmaktadir.
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OSTEOGENESIS IMPERFEKTALI OLGUNUN PRENATAL TANISI: OLGU
SUNUMU

Filiz YARSILIKAL GULEROGLU
Haseki Egitim ve Arastirma Hastanesi, Perinatoloji Bilim Dali
ORCID: 0000-0003-4577-3368

OZET

Amac: Osteogenezis imperfekta (OI) birgok fenotipi tipi olan kalitsal bir bag dokusu
hastaligidir. Genellikle "kirilgan kemik hastalig1" olarak adlandirilir. OI'nin fenotipik
spektrumu, ¢ok hafif formlardan hastaligin siddetli ve 6liimciil tiplerine kadar degisir. WNT1
geninde Homozigot (NM 005430):c.541G>C (p.Glyl181Arg) varyantina literatiirde ilk kez
saptanmasi nedeniyle Osteogenesis Imperfekta olgusu sunuldu.

Olgu Sunumu: 31lyasinda Gravida :3 Parite:2 yasayan saglikli 2 cocugu olan Olgu 35.gebelik
haftasinda ultrasonografide kisa femur uzunlugu (FL) nedeniyle refere edildi. Hastanin
antenatal takipleri sirasinda yapilan prenatal tarama testleri ve 19-23 hafta ileri diizey
ultrasonografi muayenesi bulunmuyordu. Oykiide anne ve baba arasinda 4.derece akrabalik
mevcut olup baba adaymin erkek kardesinde de genetik mutasyonu bilinmeyen OI tanisi
mevcuttu. Hastanin ultrasonografik degerlendirilmesinde FL <5 persentil, sol femurda
fraktiire bagli angulasyon ve kallus gelisimi, ve hipominerilazyona bagli prob basisi ile
kraniumda sekil bozuklugu izlendi. Hastanin spontan sancilarinin baslamasi iizerine 37.
haftada hasta sezeryan ile dogum yapti. Dogum sonrasi ¢ekilen direkt grafi ile sol femurdaki
fraktiir dogrulandi. Yenidogan dogum sonrasi 30.gilin sag humerus kirigi ile tekrar bagvurdu.
Yenidogana dogum sonrasi 45.glin pamidronate tedavisi baglandi. Yeni nesil dizileme (NGS)
teknigi ile yapilan genetik analizde anne ve babada WNTI1 geninde Heterozigot
(NM_005430):c.541G>C (p.Glyl81Arg) varyanti, yenidoganda ise WNTI geninde
Homozigot (NM 005430):c.541G>C (p.Gly181Arg) varyant1 tespit edildi. Bu varyanta
literatiirde ilk kez saptanmustir.

Sonug¢: OI'nin klasik dort tipinin yani sira ¢ogunlugu otozomal resesif ve X’e bagh gecisli 19
alt tipi tanimlanmstir. OI tip XV, otozomal resesif geg¢isli olup kromozom 12q13 {izerindeki
WNT1 genindeki homozigot veya bilesik heterozigot mutasyondan kaynaklanir. OI’nin
molekiiler tanisinda panel testinin NGS teknigi ile calisilmasinin etkinligi, genotip-fenotip
korelasyonu, genetik danisma ve preimplantasyon/prenatal tan1 6nemlidir.

Anahtar Kelimeler: Osteogenezis imperfekta, Prenatal tani, Genetik

PRENATAL DIAGNOSIS OF A CASE WITH OSTEOGENESIS IMPERFECTA: A
CASE REPORT

ABSTRACT

Aim: Osteogenesis imperfecta (OI) is an inherited connective tissue disease with many
phenotypes. It is often referred to as "brittle bone disease". The phenotypic spectrum of OI
varies from very mild forms to severe and fatal types of the disease. A case of Osteogenesis
Imperfecta is presented because the variant Homozygous (NM_005430): ¢.541G>C
(p-.Gly181Arg) in the WNT1 gene was detected for the first time in the literature.
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Case Report: The 31-year-old case, who had 2 healthy children with Gravida:3 Parity:2, was
referred at the 35th gestational week due to short femur length (FL) on ultrasonography.
There were no prenatal screening tests or advanced ultrasonography examinations at 19-23
weeks during the antenatal follow-up of the patient. In family history, there was 4th degree
consanguinity between the mother and father, and the brother of the father-to-be was also
diagnosed with OI with an unknown genetic mutation. In the ultrasonographic evaluation of
the patient, FL <5 percentile, angulation and callus development due to fracture in the left
femur, and cranial deformity due to probe compression due to hypomineralization were
observed. Upon the onset of spontaneous contractions of the patient, the patient gave birth by
cesarean section at the 37th week. The fracture in the left femur was confirmed by a direct
radiograph taken after birth. The newborn admitted with a fracture of the right humerus on the
30th day after birth. Pamidronate treatment was started for the newborn on the 45th day after
birth. In the genetic analysis performed with the next generation sequencing (NGS) technique,
a heterozygous variant (NM_005430): ¢.541G>C (p.Glyl181Arg) in the WNT1 gene in the
mother and father, and a homozygous variant (NM_005430): ¢.541G>C (p. Gly181Arg) in
the WNT1 gene was detected in the newborn. This variant has been identified for the first
time in the literature.

Conclusion: In addition to the four main types of OI, there are 19 subtypes, most of which are
autosomal recessive and X-linked. OI type XV is caused by a mutation in the WNT1 gene on
chromosome 12ql13 that can be either homozygous or compound heterozygous. In the
molecular diagnosis of OI, the effectiveness of panel testing with NGS technique, genotype-
phenotype correlation, genetic counseling, and preimplantation/prenatal diagnosis are
important.

Keywords: Osteogenesis imperfecta, Prenatal diagnosis, Genetics
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Resim A. Ultrasonografik degerlendirilmede fetusta sol femurda fraktiire bagli angulasyon ve
kallus gelisimi, B. Hipominerilazyona bagli prob basis1 ile kraniumda sekil bozuklugu, C.
Yenidogonda direkt grafi ile sol femurdaki fraktiir izlendi.
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RAT MODELINDE MALATHION VE RUTIN UYGULAMALARININ KARACIGER
VE BOBREK DOKULARI UZERINDEKI ETKILERININ NF-«xB, ATF-6/CHOP VE
APAF-1/KASPAZ-3 YOLAKLARI KULLANILARAK KARSILASTIRILMASI

Cihan GUR
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Fatih Mehmet KANDEMIR
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OZET

Yaygin olarak kullanilan malathion (MLT), cevre kirliligine neden olarak insanlar dahil
bircok canlida toksisiteye neden olur. Rutin (RUT), ¢esitli biyolojik 6zelliklere sahip bir
flavonoiddir. Bu ¢alismada MLT ve RUT uygulamalarinin ratlarin karaciger ve bobrekleri
iizerindeki etkileri kargilastirildi. Calismada, 28 giin boyunca siganlara MLT (100 mg/kg) ve
RUT (50 veya 100 mg/kg) tek basina veya kombinasyon halinde uygulandi. Daha sonra
karaciger ve bobrek dokularinda oksidatif stres, inflamasyon, endoplazmik retikulum stresi
(ERS), apoptoz ve otofaji belirtecleri biyokimyasal ve molekiiler yontemlerle analiz edildi.
Sonuglar, MLT'nin her iki dokuda da oksidatif strese neden oldugunu, RUT’un ise
antioksidan ozellikler gdsterdigini ve bu dokulart oksidatif hasardan korudugunu gdosterdi.
Ayrica MLT, ATF-6, PERK, IRE1, GRP78 ve CHOP’un ifadelerini yiikselterek ERS'ye yol
acti. Ancak RUT, ER stresini hafifletti ve bu belirtecleri bastirdi. Caligma ayrica MLT'nin
inflamatuar, apoptotik ve otofajik belirtecleri arttirdigini buldu. Tiim bu faktorler karaciger ve
bobrek fonksiyonlarmi etkileyerek plazma ALT, AST, iire ve kreatinin diizeylerinde artisa
neden olmustur. Ote yandan, RUT’un anti-inflamatuar, anti-apoptotik ve anti-otofajik
ozellikler gostererek karaciger ve bobrek dokularini MLT nin yikici etkisinden koruyabildigi
gozlemlenmistir. Boylece RUT tedavisi sonrast ALT, AST, ilire ve kreatinin diizeylerinin
diistiigii belirlendi. Sonug olarak, MLT nin sicanlarin karaciger ve bobrek dokular: iizerinde
toksik etki gosterdigi goriilmiis ve bu toksisitenin RUT tedavisi ile hafifletilebilecegi
belirlenmistir.

Anahtar Kelimeler: Bobrek, karaciger, malathion, oksidatif stres, rutin, toksisite.

COMPARISON OF THE EFFECTS OF MALATHION AND RUTIN
ADMINISTRATIONS ON LIVER AND KIDNEY TISSUES IN A RAT MODEL
USING NF-xB, ATF-6/CHOP AND APAF-1/CASPASE-3 PATHWAYS

ABSTRACT

Widely used malathion (MLT) causes environmental pollution, leading to toxicity in many
living things, including humans. Rutin (RUT) is a flavonoid with various biological
properties. In this study, the effects of MLT and RUT administrations on the liver and kidneys
of rats were compared. In the study, MLT (100 mg/kg) and RUT (50 or 100 mg/kg) were
administered to rats alone or in combination for 28 days. Then, oxidative stress, inflammation,
endoplasmic reticulum stress (ERS), apoptosis and autophagy markers in liver and kidney
tissues were analyzed by biochemical and molecular methods. The results showed that MLT
caused oxidative stress in both tissues, while RUT showed antioxidant properties and
protected these tissues from oxidative damage.
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Moreover, MLT upregulated the expressions of ATF-6, PERK, IRE1, GRP78 and CHOP,
leading to ERS. However, RUT alleviated ER stress and suppressed these markers. The study
also found that MLT increased inflammatory, apoptotic, and autophagic markers. All these
factors affected liver and kidney functions and caused an increase in plasma ALT, AST, urea
and creatinine levels. On the other hand, it has been observed that RUT may protect liver and
kidney tissues from the destructive effect of MLT by showing anti-inflammatory, anti-
apoptotic and anti-autophagic properties. Thus, it was determined that ALT, AST, urea and
creatinine levels decreased after RUT treatment. As a result, it was observed that MLT had a
toxic effect on the liver and kidney tissues of rats, and it was determined that this toxicity
could be alleviated by RUT treatment.

Keywords: Kidney, liver, malathion, oxidative stress, rutin, toxicity.
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PANKREATIK STENT UYGULAMASI iLE TRAVMA SONRASI PANKREA
FISTULUNUN BASARIYLA TEDAVISi
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Ozet

Postoperatif Pankreatik Fistiil (POPF), genellikle pankreas cerrahisi sonrasi goriilebilen
mortalite ve morbiditesi yiiksek bir komplikasyondur. Pankreatik fistiiller, yaygin olarak
pankreas cerrahisinden sonra ortaya ¢iksa da nadiren kolon splenik fleksurasi ve dalagin
cerrahi miidahalelerinden sonra ve post-travmatik olarakta da goriilebilir. Pankreas fistiilleri
icin; konservatif, endoskopik ve perkiitan ve cerrahi gibi farkli tedavi yaklasimlari
uygulanmaktadir. Biz bu ¢alismamizda karina penetran kesici delici alet yaralanmasi sonucu
pankreatik fistiil gelisen bir hastamiz1 sunmay1 amagladik.

Olgu: Altmisbes yasinda erkek hasta. Sol hipokondriumdan batina nafiz kesici delici alet
yaralanmasi nedeniyle acil operasyona alinan hastada kolon splenik fleksurada perforasyon ve
kolon mezosunda kanama tespit edildi. Segmental kolon rezeksiyonu ve ug¢ kolostomi yapildi.
Intraoperatif pankreas eksplore edildi ancak makroskopik patoloji saptanmadi. Postoperatif 5.
giin karin dreninden pankreatik sivi gelen hastanin, dren amilaz ve lipaz degerleri yiiksek
tespit edildi ve hastaya c¢ekilen abdomen BT (Resim1)’de yaygin karin i¢i s1v1 tespit edildi ve
hastada pankreatik fistlil diisliniildii. Konservatif tedavi yaklasimlarina yanit alinamamsi
lizerine hastaya Endoskopik Retrograd Kolanjiyopankreatografi (ERCP) ile pankreas kanalina
stent yerlestirilmesi islemi uygulandi. Hastanin takiplerinde dren getirileri azaldi ve kontrol
BT (Resim 2)’ de karin i¢i stvinin kayboldugu goriildii. Pankretaik stent 1. Ay sonunda
endoskopik olarak ¢ekildi ve hastanin kontrollerinde herhangi bir problem yasanmadi.

Sonug¢: Pankreas, dalak cerrahisi sonrasit ve daha nadir olarak posttravmatik olarak gelisen
pankreatik fistiillerin tedavisinde ERCP alternatif ve etkili bir tedavi yontemidir.

Anahtar Kelimeler: Pankreatik fistiil, Travma, ERCP

SUCCESSFULLY MANAGEMENT OF POST TRAUMATIC PANCREATIC
FISTULA WITH PANCREATIC STENT APPLICATION

Abstract

Postoperative Pancreatic Fistula (POPF) is a complication with high mortality and morbidity
that can usually be seen after pancreatic surgery. Although pancreatic fistulas commonly
occur after pancreatic surgery, they can also rarely be seen after surgical interventions for
splenic flexure of colon and spleen, and also post-traumatic.
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For pancreatic fistulas; different treatment approaches such as conservative, endoscopic and
percutaneous and surgical are applied. In this study, we aimed to present a patient who
developed pancreatic fistula as a result of penetrating stab wound to the abdomen.

Case: Sixty-five years old male patient. Emergency laparotomy was performed due to
penetrating stab wound to the abdomen from the left hypochondrium and perforation in the
colon splenic flexure and bleeding in the colon meso were detected intraoperatively.
Segmental colon resection and Hartman procedure was performed. Pancreas was explored
intraoperatively but no macroscopic pathology was found. On the 5th postoperative day,
pancreatic fluid was detected in the abdominal drain. The drain amylase and lipase values
were found to be high, and diffuse intra-abdominal fluid was detected in the abdominal CT
(Picture 1) and pancreatic fistula was considered in the patient. Since there was no response to
conservative treatment approaches, stent placement in the pancreatic duct was performed with
Endoscopic Retrograde Cholangiopancreatography (ERCP). During the follow-up period the
drain yields decreased and the control CT (Figure 2) showed that the intra-abdominal fluid
had disappeared. The pancreatic stent was removed endoscopically at the end of the Ist
month, and the patient did not experience any problems in the controls.

Conclusion: ERCP is an alternative and effective treatment method in the treatment of
pancreatic fistulas that develop after pancreatic and spleen surgery and more rarely
posttraumatically.

Keywords: Pancreatic fistula, Trauma, ERCP

Fige 1 — Intraabdominal s1v1 koleksiyonu
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Figure 2 — Isem sonrasi control BT goriintiisii
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USE OF EXTERNAL VENTRICULAR DRAINAGE IN ANEURYSMAL
SPONTANEOUS SUBARACHNOID HEMORRHAGE

Assoc. Prof. Seyho Cem YUCETAS
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ORCID: 0000 0002 2891 1805

ABSTRACT

Introductions: Hydrocephalus is a common condition in subarachnois hemorrhage.

Methot: The patients were divided into 2 groups. Group 1 included 22 patients with
ventricular hemorrhages and AcomA (anterior communicating artery) aneurysms who
developed hydrocephalus. Group 2 included 16 patients who had ventricular hemorrhages and
MCA (middle cerebral artery) aneurysms with hydrocephalus

Results: This study included 38 patients who were operated upon detection of aneurysmal
subarachnoid hemorrhages. The patients included 20 women and 18 men. In Group 1, there
were 22 patients with AcomA aneurysms they all had intraventricular hemorrhages and
hydrocephalus. 13 of the patients with AcomA aneurysms died after the follow-up. In Group
2, there were 16 patients them had ventricular hemorrhages and hydrocephalus. 6 patients
died during the postoperative follow-up period.

Discussion And Conclusion: This study aims to emphasize that in the preoperative and
postoperative follow-up of patients with MCA and AcomA arterial aneurysms accompanied
by hydrocephalus, middle cerebral artery patients showed better mortality results

Keywords: Aneurysm, external ventricular drainage, hydrocephalus.

INTRODUCTION

This study aims to underline whether aneurysm location influences mortality and morbidity in
patients with aneurysmal spontaneous subarachnoid hemorrhage and hydrocephalus who
undergo an external ventricular drainage procedure.

METHOD

This study was conducted by analyzing the records of those patients followed up between
January 2019 and August 2022 at the Training and Research Hospital of Adiyaman University
Faculty of Medicine.

All patients were operated for aneurysmal spontaneous subarachnoid hemorrhages. The
patients were divided into 2 groups. Group 1 included 22 patients with ventricular
hemorrhages and AcomA (anterior communicating artery) aneurysms who developed
hydrocephalus. Group 2 included 16 patients who had ventricular hemorrhages and MCA
(middle cerebral artery) aneurysms with hydrocephalus. All patients attended the emergency
unit for spontaneous SAHswhere they werediagnosed with aneurysms in the tests performed
and were then operated. Exclusion criteria included other conditions that increased
intracranial pressure such as intracerebral hemorrhages, tumors, intracranial abscesses and
chronic subdural hematomas. Inclusion criteria involved patients who attended for
spontaneous SAHsand had anterior communicating or middle cerebral artery aneurysms on
whom external drains were placed intraoperatively(Figurel,2,3).
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Figure: 3 CT- accompanying intravfricular hydrocephalus.

RESULTS

This study included 38 patients who were operated upon detection of aneurysmal
subarachnoid hemorrhages. The patients included 20 women and 18 men. The youngest
patient was 45 years old and the oldest was 71 years old making the mean age 58. All patients
attended for spontanecous SAHs and were detected with aneurysms. In Group 1, there were 22
patients with AcomA aneurysms 10 of whom had right and 12 of whom had left AcomA
aneurysms, and they all had intraventricular hemorrhages and hydrocephalus. 13 of the
patients with AcomA aneurysms died after the follow-up. In Group 2, there were 16 patients
among whom 9 had right and 7 had left MCA aneurysms, and all of them had ventricular
hemorrhages and hydrocephalus. 6 patients died during the postoperative follow-up period.
The results were evaluated. It was observed that the mortality and morbidity results were
better in MCA aneurysmal SAH patients with intraventricular hemorrhages and
hydrocephalus.

DISCUSSION AND CONCLUSION

Aneurysmal hemorrhages constitute a common cause for subarachnoid hemorrhages.
Aneurysms are most commonly observed in the anterior communicating artery and middle
cerebral artery bifurcation. Severe presentation in such patients often reveals accompanying
intraventricular hemorrhage and hydrocephalus(1,2).

These patients usually develop communicating hydrocephalus after hemorrhage. According to
the development mechanism of hydrocephalus, while the cerebrospinal fluid is absorbed by
the arachnoid cap cells, the formed elements of the blood cannot pass through, preventing the
venous return of the cerebrospinal fluid (CSF), and hydrocephalus develops as a result of CSF
accumulation in all cisterns. When hydrocephalus develops, it manifests itself with brain
edema and intracranial pressure findings.  Clinically, nausea, vomiting, confusion,
papilledema, gait disturbance, headache, nystagmus, and upward gaze limitation in children
are present(3). CT and other imaging methods performed on patients usually reveal enlarged
ventricles.
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Increase in ventricular enlargement on consecutive CT scans and intensification of clinical
findings require external ventricular drainage until the formed elements of the blood are
cleared, and if hydrocephalus persists after the completion of subarachnoid hemorrhage
treatment, ventriculoperitoneal shunting or endoscopic third ventriculocisternostomy 1is
performed.  Thus, in our cases, we first performed external drainage and then
ventriculoperitoneal shunting. Subarachnoid hemorrhage continues to be difficult and
complex to treat(4,5). Both hemorrhage and hydrocephalus are managed in order to continue
the treatment. Although the treatment of aneurysms is mostly surgical, different treatment
options have recently emerged. In all of our patients, we surgically clipped aneurysms with
the classical method and used external drainage and ventriculoperitoneal shunting for
hydrocephalus(6,7).

This study aims to emphasize that in the preoperative and postoperative follow-up of patients
with MCA and AcomA arterial aneurysms accompanied by hydrocephalus, middle cerebral
artery patients showed better mortality results.
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OZET

Prostat bezinde, genetik faktorler veya  cesitli cevresel uyaranlar sonrasinda hiicre
proliferasyonu ve hiicre 6liimii arasindaki dengenin bozulmasiyla normal glandular yapinin
preneoplastik lezyonlara doniisiimiiyle prostat kanseri gelismektedir. Prostat kanseri,
erkeklerde en sik goriilen ikinci kanser teshisi ve diinya ¢apinda besinci dnde gelen 6liim
nedenidir. Ulkemizde ise goriilme siklig1 agisindan akciger kanserini takiben ikinci sirada yer
almaktadir. Metastatik prostat kanseri hastalarinda hormonal tedavi sonrasi ortaya cikan
kastrasyon direngli prostat kanseri tiimor biiylimesini yavaslatmak amaciyla anti-androjenik
tedaviye ek olarak ya da tek basina kemoterapiye bagvurulur. Prostat kanserinde Dosetaksel
en sik kullanilan kemotaktik ajandir. Dosetaksel hiicre dongiisiine 6zgii bir ajan oldugu i¢in
viicuttaki tiim boliinen hiicreler igin sitotoksiktir. Metformin, 6zellikle asir1 kilolu kisilerde tip
2 diyabetin tedavisinde kullanilan ana ilagtir ve son zamanlarda kanser tedavisinde de
kullanilmaya baslandig1 goriilmektedir. Calismada kullanilan diger bir etken madde olan
CAPE, antioksidan o6zelligi yaninda hem de anti-inflamatuar, sitostatik, antiviral,
antibakteriyel ve antifungal 6zelliklere de sahiptir. PI3K-AKT-mTOR Sinyal Yolagi, hiicre
dongiisii kontroliinde 6nemli rol oynayan bir hiicre i¢i sinyal yolagidir. Bu yolak tiimor
hiicrelerinin patogenezinde hayati Onem tasir ve hayatta kalma, c¢ogalma, hareketlilik,
metabolizma ve anjiogenez gibi c¢esitli hiicresel islemleri diizenlenmesinde gorev alir.
(Calismamizda insan kokenli LNCaP ve PC-3 olmak iizere 2 farkli hiicre hatti kullanilmistir.
Hiicreler uygun ortamda biiyiitiildiigiinde uygun CAPE, Metformin ve Dosetaksel 1Cso
dozunu belirlemek i¢in MTT ile hiicre canlilig1 deneyi yapildi.
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Hiicreler belirlenen dozda 48 saat tek tek ve kombine sekilde inkiibe edildi ve protein
degisikliklerini incelemek i¢in immiinohistokimyasal boyama, immiinfloresan boyama, hiicre
migrasyon testi ve hiicre morfolojisine bakildi. Yapilan deney sonuglarina bakildiginda
metformin ve dosetakselin tek basina ve birlikte uygulamalarinin hiicrelerin go¢ kabiliyetini
etkilemedigi fakat CAPE ile birlikte ve CAPE’nin tek basma uygulama yapildigi grupta
hiicrelerin go¢ hizlarinin azaldigi goriilmiistiir. Yapilan deneyler sonucunda PI3K ifadesinin
her iki hiicre tipinde de kontrolde yiiksek oldugu goriilirken CAPE ve DOX+CAPE+MET
gruplarinda kontrol ve diger gruplara gore azaldigi goriildii. LNCaP hiicrelerinde AKT ve
MTOR’un ise CAPE ve DOX+CAPE+MET gruplarinda kontrole gore arttigi fakat diger
gruplarda ise degismedigi kaydedildi. PC3 hiicrelerinde ise yalnizca CAPE grubunda MTOR
ekspresyonlarinda bir artig oldugu digerlerinin ise kontrol ile benzer oldugu goriilmiistiir.
Anahtar Kelimler: Prostat Kanseri, Dosetaksel, Metformin, CAPE, PI3K-AKT-mTOR
Yolagi

IMMUNOHISTOCHEMICAL AND IMMUNOFLUORESCENT EVALUATION OF
THE EFFECTS OF DOSETAXEL, METFORMIN AND CAFEIC ACID PHENYL
ESTER ON CELL SURVIVAL AND MIGRATION IN HUMAN PROSTATE
CANCER CELL LINES

Abstract

In the prostate gland, it consists of cells equipped with cells that are endowed by genetics or
hardware. It is the leading cause of death from prostate cancers, second cancers in the next
years, and worldwide. Some of the advantages in developing countries are among the
emerging targets. In order to benefit from hormonally-induced prostate cancer cases in
metastatic prostate cancer patients, anti-androgenic breeding or a single trial is resorted to.
Docetaxel is the most commonly used chemotactic agent in prostate cancer. Docetaxel is
complementary to a cell-specific agent and cytotoxes for all cleavage. Metformin seems to be
overweight in season 2 is the main drug used in the scheme and as it was started due to recent
cancer. Another factor in use, CAPE has antioxidant properties as well as anti-inflammatory,
cytostatic, antiviral, working and antifungal properties. The PI3K-AKT-mTOR Signaling
Pathway is the intracellular signaling pathway. This pathway is vital in the pathogenesis of
recurrence. In our study, two different cell lines, namely human LNCaP and PC-3, were used.
Cell viability assay was performed with MTT to determine the appropriate CAPE, Metformin
and Docetaxel IC50 dose when cells were grown in appropriate media. Cells were incubated
individually and in combination for 48 hours at the determined dose and
immunohistochemical staining, immunofluorescent staining, cell migration test and cell
morphology were examined to examine protein changes. Considering the results of the
experiment, it was observed that metformin and docetaxel alone or in combination did not
affect the migration ability of the cells, but the migration rate of the cells decreased in the
group in which CAPE and CAPE were administered alone. As a result of the experiments, it
was observed that PI3K expression was high in both cell types in the control, while it was
decreased in the CAPE and DOX+CAPE+MET groups compared to the control and other
groups. It was noted that AKT and MTOR in LNCaP cells increased in CAPE and
DOX+CAPE+MET groups compared to control, but did not change in other groups. In PC3
cells, there was an increase in MTOR expressions only in the CAPE group, while the others
were similar to the control.

Keywords: Prostate Cancers, Docetaxel, Metformin, CAPE, PI3K-AKT-mTOR Pathway
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OZET

Giris: Bu calismada, bir probiyotik tiiri olan Lactobacillus delbrueckii subsp. bulgaricus’un
bagirsak hiicre bariyer biitiinliigii ve gegirgenliginde gliadinin toksik etkilerini azaltic1 etkileri
olup olmadig1 arastirilmstir.

Materyal-Yontem: Ince bagirsak epitel hiicre modeli olarak, 12 mm kolajen-kapl
membranlar ilizerinde tek tabaka olarak biiyiitiilen ve tamamen farklilagtirilan Caco-2
hiicreleri ¢olyak hastalarinin kan 6rneklerinden toplanan periferal kan mononiikleer hiicreleri
ile es-kiiltiirti yapilmistir. Caco-2 hiicreleri L. d. subsp. Bulgaricus (ATCC 11842) varliginda
ve yoklugunda 90 dakika boyunca pepsin ve tiripsin (PT) ile sindirime ugratilmis gliadin ile
maruz birakilmistir. Inkiibasyon siiresi boyunca hiicre bariyer biitiinliigiinii degerlendirmek
amaciyla 15’er dakikalik araliklarla direng-6lger cihazi kullanilarak transepitelyal elektrik
direnci (TEER) ol¢iilmiistiir. Komsu epitel hiicreleri arasinda siki baglanti olusumunda rol
oynayan hedef genlerin kantitatif mRNA ekspresyon analizi, qRT-PCR kullanilarak
belirlendi.

Sonuc¢: PT-gliadin maruz birakilan Caco-2 hiicrelerinin TEER degerlerinin herhangi bir
uygulama yapilmayan kontrol grubuna kiyasla hizli ve énemli 6l¢iide azaldig1 saptanmistir.
Buna karsin Caco-2 hiicreleri PT-gliadin varliginda L. d. subsp. bulgaricus ile maruz
birakildiginda TEER seviyelerinde gozlenen azalma onemli Ol¢lide baskilanmistir. PT-
gliadine maruziyeti sonrasinda siki baglantilarin bozulmasi neden olan zonulin mRNA
ekspresyon seviyesi anlamli artmistir.
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Ancak hiicreler PT-gliadin varliginda L. d. subsp. bulgaricus ile maruz birakildiginda zonulin
mRNA diizeyinde anlamli bir degisiklik olmadig1 bulunmustur. Okludin ve zonula okludin-
I'in (ZO-1) mRNA ifadesi, PT-gliadin maruziyetine yanit olarak anlamli olarak azalmigstir.
Buna karsin, Caco-2 hiicreleri PT-gliadin varliginda L. d. subsp. bulgaricus ile maruz
birakildiginda PT-gliadinin okludin ekspresyonunu azaltici etkisi dnemli 6l¢iide dnlenmistir.
Sonug¢: L. d. Subsp. bulgaricus, PT-gliadinin bagirsak bariyer fonksiyonu {izerindeki
modiilator etkilerini azaltmaktadir.

Anahtar Kelimeler: Lactobacillus delbrueckii subsp. bulgaricus, siki baglanti, gen ifadesi,
Caco-2 hiicresi

Tesekkiir: Bu arastirma TUBITAK tarafindan finanse edilmistir (Proje numarasi: 218S759)

IMPROVING EFFECTS OF LACTOBACILLUS DELBRUECKII SUBSP.
BULGARICUS ON GLIADIN-INDUCED DISRUPTION OF TIGHT JUNCTIONS IN
INTESTINAL EPITHELIAL CELLS

ABSTRACT

Introduction: The current study was aimed to investigate whether Lactobacillus delbrueckii
subsp. bulgaricus a probiotic strain, would diminish the toxic effects of gliadin on intestinal
cell barrier integrity and permeability.

Material-Method: As intestinal epithelial cell model, fully differentiated Caco-2 cells grown
as a monolayer on 12 mm trans-well collagen-coated inserts on the top were co-cultured with
peripheral blood mononuclear (PBMC) cells collected from blood samples of patients with
celiac disease. Caco-2 cells were then subjected to pepsin and trypsin (PT) digested gliadin
for 90 min in the presence or absence of L. d. subsp. bulgaricus (ATCC 11842).
Transepithelial electric resistance (TEER) was measured to assess the integrity of cell barrier
upon incubation time with 15 min intervals by using an evom meter. Quantitative mRNA
expression analysis of target genes involved in tight junction formation between neighboring
epithelial cells was determined by using qRT-PCR.

Results: A rapid and significant decrease in TEER values was noted in Caco-2 cells
following PT-gliadin exposure in comparison to nontreated control group. When Caco-2 cells,
however, were subjected to PT-gliadin in the presence of L. d. subsp. bulgaricus, the
decreases in TEER levels were significantly suppressed. The mRNA expression levels of
zonulin which leads to disassembly of tight junctions was significantly upregulated
subsequent PT-gliadin treatment in Caco-2 cells. On the contrary, no significant alteration in
zonulin mRNA levels was found following exposure of Caco-2 cells with L. d. subsp.
bulgaricus in the presence of PT-gliadin. The mRNA expression of occludin and zonula
occludin-1 (ZO-1) was noticeably reduced in response to PT-gliadin treatment. The
decreasing effect of PT-gliadin on occludin expression, however, was significantly prevented
when Caco-2 cells were exposed to L. d. subsp. bulgaricus in the presence of PT-gliadin.
Conclusion: L. d. subsp. bulgaricus suppress the modulatory effects of PT-gliadin on the
intestinal barrier function.

Keywords: Lactobacillus delbrueckii subsp. bulgaricus, tight junctions, gene expresion,
Caco-2 cell
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LATERAL LINGUAL VASKULER KANAL FREKANSININ BiLGISAYARLI
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Ozet

Amac: Lateral lingual vaskiiler kanal frekansinin bilgisayarli tomografi ile degerlendirilmesi
ve cerrahi planlamada varligina dikkat edilmesinin vurgulanmasidir.

Gere¢ ve Yontem: Hastanemize cesitli nedenlerle basvuran hastalardan alinan 410
Bilgisayarli Tomografi goriintiileri  retrospektif olarak  multiplanar  diizlemlerde
degerlendirilmistir. Gozlemci i¢i uyumun kontrolii icin 2 hafta ara ile goriintiilerin %20’si
tekrar taranmustir.  Istatiksel analiz i¢in IBM SPSS 25 paket programi kullanilmustir.
Anlamlilik diizeyi p < 0.05 olarak kabul edilmistir.

Bulgular: Olgular yas ortalamas1 42.25 olan 233 (%56.8)’1i erkek, 177 (%43.2)’si kadindan
olusmaktadir. Bir anatomik varyasyon olan lateral lingual vaskiiler kanalin goriilme orani
%11.5 olarak bulunmustur. Erkeklerde %6.1, kadinlarda ise %5.4 oraninda izlenmistir. Yas ve
cinsiyete gore lateral lingual vaskiiler kanalin goriilmesinde istatistiksel olarak anlamli bir
farklilik tespit edilmemistir (p > 0.05).

Sonug: Bilgisayarli tomografi lateral lingual vaskiiler kanalin tespitinde yararli bir yontemdir.
Yapilacak cerrahi oncesinde lateral lingual kanalin varhiginin tespit edilmesi olusabilecek
komplikasyonlar1 6nlemek agisindan énemlidir.

Anahtar Kelimeler: Bilgisayarli tomografi, lateral lingual vaskiiler kanal, anatomik
varyasyon

EVALUATION OF LATERAL LINGUAL VASCULAR CANAL FREQUENCY IN
COMPUTERIZED TOMOGRAPHY

ABSTRACT

Objective: To evaluate the frequency of the lateral lingual vascular canal by computed
tomography and to remind its presence in surgical planning.

Materials and Methods: 410 computed tomography images taken from patients admitted to
our hospital for various reasons were evaluated retrospectively in multiplanar planes. To
check the intra-observer agreement, 20% of the images were scanned again at 2-week
intervals. IBM SPSS 25 package program was used for statistical analysis. Significance level
was accepted as p < 0.05.

Results: The cases consisted of 233 (56.8%) men and 177 (43.2%) women with a mean age
of 42.25 years. The incidence of lateral lingual vascular canal, which is an anatomical
variation, was found to be 11.5%. It was observed with a rate of 6.1% in men and 5.4% in
women. No statistically significant difference was found in the appearance of the lateral
lingual vascular canal according to age and gender (p > 0.05).

Conclusion: Computed tomography is a useful method for detecting the lateral lingual
vascular canal. It is important to detect the presence of the lateral lingual canal before the
surgery to prevent possible complications.

Keywords: Computed tomography, lateral lingual vascular canal, anatomical variation

52

—
| —



INTERNATIONAL HARRAN HEALTH SCIENCES CONGRESS-IV
(THE PROCEEDINGS BOOK)
WEB: https://www.inbak.org/
E-MAIL: harrankongresi@gmail.com

THE SELECTIVE SEROTONIN REUPTAKE INHIBITORS’ EFFECTS ON
SEROTONERGIC/DOPAMINERGIC BALANCE

Res. Assist. Dr. Rabia Sena TURKER
Van Yiiziincii Y1l University, Faculty of Pharmacy, Department of Pharmacology
ORCID: 0000-0002-2017-7159

SUMMARY

Serotonin (5-hydroxytryptamine/SHT) is an important monoamine neurotransmitter which is
involved in the regulation of aggression, attention, cognitive functions, sleep, neurovegetative
control and so on. Selective Serotonin Reuptake Inhibitors (SSRIs) are a well-known
antidepressant medication group which has been widely and effectively prescribed as a first-
line therapeutical strategy all over the world. Citalopram, Escitalopram, Fluoxetine,
Paroxetine and Sertraline are some members of this drug category. Their mechanism of action
is inhibiting the serotonin transporter (SERT) from the presynaptic axon terminal site. This
increases serotonin in the synaptic cleft, stimulating postsynaptic receptors for a longer
period. For decades, the low levels of serotonin has been known to be the major cause of
depression. However, there is arising evidence that serotonin might not be the one to blame.
Dopamine is another monoamine neurotransmitter which is directly related to motivation,
pleasure, motor functions and learning. The dopaminergic neurons located in the Substantia
Nigra produce Dopamine.

All of the neurotransmitters are in a homeostatic balance, which helps them to work in
coordination. Some neurotransmitters happen to be agonists, as serotonin receptors were
found to be involved in adrenaline release; while there is a strong antagonism between
glutamate and GABA (Gamma-Aminobutyric Acid). The balance between serotonin and
dopamine is being extensively questioned. New evidence that the high production of serotonin
might be suppressing the production of dopamine is the new gamechanger as the urge of
curing depression might be causing a motivational depletion. This possible antagonism might
change the therapeutical aspects thoroughly.

This study is about enlightening the feedback mechanism between dopaminergic and
serotonergic system and their interaction, also evaluating the effect of SSRI medication on
this harmony through studies and case reports.

Keywords:  Dopamine, Serotonin, Selective  Serotonin  Reuptake  Inhibitors,
Neurotransmitters, Neuropharmacology.
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OZET

Elektrofizyolojik c¢aligmalar, hem klinikte hem laboratuarda noropatolojik tetkiklerle birlikte
cesitli noromiiskiiler hastaliklarin  siniflandirmasinda  ve hastaliklarin  altinda  yatan
patofizyolojinin anlagilmasinda yardimci olmaktadir. Sinir ileti hizi Sl¢limi diyabetik
noropati, baz1 kemoterapdtik ilaglarin kullanimina baglh periferal sinirlerin etkilenmesiyle
geligen cesitli noropatiler, siyatik sinir hasar1 sonrasi rejenerasyon c¢aligmalari, spinal sinir
liflerinin degerlendirilmesi, hem periferik demiyelinizan hem de aksonal bozukluklar, tuzak
ndropatiler ve hatta Down sendromu gibi bircok deneysel hayvan modelinde yaygin olarak
kullanilmaktadir. Bu modellerde bu metod ile motor ve/veya duyusal sinir hiicresi
govdelerinin veya periferik sinirlerin hasar goriip gdrmedigini (6rnegin motor ndronopati,
duyusal ganglionopati veya noropati) belirlenebilmektedir. Bununla birlikte hastalik
modelinde hedefin akson mu yoksa miyelin kilifi m1 (yani aksonal veya demiyelinizan)
oldugunu gostermekte yararli bir tekniktir. Biitin bu durumlar hem klinikte hem de
laboratuarda sinir ileti hizinin degerlendirilmesini 6nemli bir hale getirmektedir.

Sinir ileti hiz1 laboratuarda sigan, fare, tavsan gibi cesitli hayvanlarda hem motorik hem
duyusal olarak o6lgiilebilmektedir. Sinir ileti hizi, periferal bir sinirdeki biiylik miyelinli
aksonlar boyunca saltatorik iletim yoluyla aksiyon potansiyellerinin yayilma hizini yansitir.
Duyusal sinir aksiyon potansiyeli (SNAP), duyusal sinir aksonu ve derideki distal
reseptorlerden dorsal kok gangliyonlarina giden yolu hakkinda bilgi saglamaktadir. Duysal
sinir ileti incelemelerinde ol¢limii yapilacak sinir dogru akim ile uyarilir ve olusturulan
aksiyon potansiyelleri yine sinir iizerinden kaydedilir. Siniri uyarmakla tetiklenen aksiyon
potansiyellerinden kayit elektroduna ulasanlarin toplami “duysal sinir aksiyon potansiyeli”
olarak bilinir ve supramaksimal uyar1 gerekmektedir. Duyusal sinir ileti hizin1 6lgmek ic¢in
hayvanlarin siklikla sural ya da kaudal siniri kullanilmaktadir.

Elektrofizyolojik ol¢timler hem klinik hem de laboratuvar ortaminda periferal sinirlerin
fonksiyonel olarak degerlendirilmesinde kullanilan giiclii tekniklerdir. Sinir ileti hizinin
Olclimii, bilesik kas aksiyon potansiyelinin (CMAP) amplitiidii, genisligi ve latens siiresi
elektrofizyolojik olarak incelenen parametrelerdir. Bu parametreleri elde etmek i¢in anestezi
altindaki hayvanlara non-invaziv olarak 10 mm mesafe bulunan biri proksimal digeri distal
olmak iizere iki farkli noktadan Power lab cihazinda (powerlab 4/25 t-276 model) LabChart
programinda (AD Instruments) izole stimulator ile hayvan stimulasyon elektrodu (AD
instrument, {iriin kodu: MLA0320) kullanilarak direkt olarak supramaksimal yanit olusturacak
sekilde uyarilirr. Elektriksel uyar1 0,5 Hz frekansa ve 0,1 ms siireye sahip olacak sekilde
ayarlanmalidir. Daha sonra gastroknemius kasinin maksimum ¢apta oldugu noktaya negatif
elektrod, arka ayak 2-3 interosseus kasina pozitif elektrod ve kars1 ekstremiteye de topraklama
elektrodu yerlestirilir. Siyatik sinir uyarildiktan ka¢ milisaniye sonra ilgili kas gruplarini
uyardig tespit edilir.
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Proksimal noktadan verilen uyarinin CMAP olusuncaya kadar gecen latens siiresi ile distalden
uyarildiktan sonraki CMAP olusuncaya kadar gecen latens siiresi farkinin, iki nokta
arasindaki mesafeye (10 mm) bdliinmesiyle siyatik sinirin motorik dalinin ileti hiz1 (m/msn
cinsinden) belirlenebilir. Ayrica CMAP baseline noktasindan yiikselme fazinin pik noktasina
kadar olan yiikseklik CMAP amplitiidiini (mV cinsinden), CMAP yiikselmeye basladigi
noktadan, inme fazinin baseline noktasiyla birlestigi noktaya kadar gegen siire Olgiilerek
CMAP genisligini (ms cinsinden) tespit edilir.

Anahtar Kelimeler: Elektrofizyolojik, kemoterapotik, CMAP

NON-INVASIVE MEASUREMENT OF NERVE CONDUCTION VELOCITY IN
EXPERIMENTAL ANIMALS

ABSTRACT

In addition to neuropathological examinations, electrophysiological studies contribute to the
classification of various neuromuscular diseases and to the understanding of their underlying
pathophysiology. The measurement of nerve conduction velocity has been employed in a
number of experimental animal models, including diabetic neuropathy, various neuropathies
caused by chemotherapeutic drugs, peripheral nerve-related neuropathies, regeneration studies
after sciatic nerve injury, evaluation of spinal nerve fibers, peripheral demyelinating
disorders, axonal disorders, entrapment neuropathies, and even Down syndrome. In these
models, this method can determine whether motor and/or sensory nerve cell bodies or
peripheral nerves are damaged (for example, motor neuronopathy, sensory ganglionopathy, or
neuropathy). It is also a useful technique in demonstrating whether the target in the disease
model is the axon or the myelin sheath (ie axonal or demyelinating). It is therefore important
both in the clinic and in the laboratory to evaluate nerve conduction velocity.

Nerve conduction velocity can be measured both motorically and sensorially in various
animals such as rats, mice and rabbits in the laboratory. Nerve conduction velocity reflects the
rate at which action potentials propagate through saltatoric conduction along large myelinated
axons in a peripheral nerve. The sensory nerve action potential (SNAP) provides information
about the sensory nerve axon and its pathway from the distal receptors in the skin to the dorsal
root ganglia. The sum of the action potentials triggered by stimulating the nerve reaching the
recording electrode is known as the “sensory nerve action potential” and supramaximal
stimulation is required. The sural or caudal nerve of animals is often used to measure sensory
nerve conduction velocity. Electrophysiological measurements are powerful techniques used
in the functional evaluation of peripheral nerves, both clinically and in the laboratory.
Electrophysiologically, nerve conduction velocity, amplitude, width, and latency time of
compound muscle action potentials (CMAPs) are measured. The animal's right sciatic nerve
was stimulated as non-invasive with an animal stimulation electrode (AD instrument, product
code: MLA0320) from two different points apart by 10 millimeters (as proximal and distal)
(Powerlab 4/25 t-276 models). The frequency of the electrical impulse was adjusted to 0.5 Hz
and the duration to 0.1 ms. The negative electrode was then inserted at the greatest diameter
of the gastrocnemius muscle, the positive electrode on the hindfoot 2-3 interosseus muscle,
and the reference electrode on the opposite extremities. To determine the conduction velocity
of the motoric branch of the sciatic nerve, the difference between the latency time of the
compound muscle action potential (CMAP) induced by stimulation given from the proximal
point and the latency time of the compound muscle action potential after stimulation is given
from the distal point was divided by the distance between the two points. In addition, the
amplitude of the CMAP was measured from peak to peak.
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The following variables are required for measuring nerve conduction velocity: range 20uV,
low pass 2 kHz, high pass 0.3 Hz, anti-alias off, rate 40 k/s, Powerlab 4/25 t-276 models,
software LabChart v8.1.16). The MNCV was reported in meters per second.

Keywords: electrophysiological, chemotherapeutic, CMAP
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OZET

Yapay zeka, problem ¢6zme, nesne tanima, kelime tanima ve karar verme gibi pek ¢ok insan
davranigini taklit eden ve karmagik gorevleri yerine getiren makineler lireten bilgisayar
biliminin bir alt dalidir. Teknolojik gelismeler sayesinde arama motorlari, ¢evrimigi asistanlar
ve oyunlar seklinde giinliik yasami etkileyen yapay zeka, saglik, savunma, miihendislik,
matematik gibi bir¢ok alanda da kullanilmaya baslanmistir. Saglik alaninda ise hastalik
riskinin tahmin edilmesi, anomalilerin veya patolojilerin tespit edilmesi, hastali§in teshisi ve
prognozunun degerlendirilmesi, anatomik yapilarin incelenmesi gibi konular iizerinde yapay
zeka teknolojileri gelistirilmeye devam etmektedir. Literatiirde organ segmentasyonu yapmak,
pulmoner nodiilleri, prostat kanserini, tiikiiriik bezi hastaliklarini, ¢ene tlimdrlerini, koroner
arter kalsifikasyonunu, cilt lezyonlarin1 ve kemik yasini otomatik olarak tespit etmek gibi
amaclarla yapay zeka tan1 modelleri olusturuldugu bildirilmektedir. Dis hekimliginde yapay
zeka uygulamalari, fazla miktarda hasta verilerinin varligi ve verilerin hesaplanmasiyla
kullanilmaya baslanmistir.  Ozellikle dijital gériintiilerin  ortaya cikmasiyla birlikte
goriintiilerin bilgisayar diline kolayca cevrilebilmesi sayesinde radyoloji alani, yapay zeka
teknolojileri i¢in gerekli olan biiyiik veri ihtiyacini karsilamaktadir. Dis hekimligi pratiginde
yapay zeka uygulamalari klinisyene yol gostermesi, klinikte daha fazla etkinlik ve verimlilik
elde edilmesi, hasta verilerinin kaydedilmesi ve depolanmasi gibi amaglarla kullanilmaktadir.
Bu calismada, dis hekimligi alaninda yapay zeka uygulamalari kullanilarak yapilan
arastirmalar dikkate alinarak yapay zekanin dis hekimligindeki yeri hakkinda bilgi vermek
amaglanmustir.

Anahtar Kelimeler: Dis hekimligi, derin 6grenme, yapay zeka

DENTISTRY AND ARTIFICIAL INTELLIGENCE

ABSTRACT

Artificial intelligence is a subfield of computer science that produces machines that perform
complex tasks and mimic many human behaviors, such as problem solving, object
recognition, word recognition, and decision making. Thanks to technological developments,
artificial intelligence, which affects daily life in the form of search engines, online assistants
and games, has started to be used in many areas such as health, defense, engineering and
mathematics. In the field of health, artificial intelligence technologies continue to be
developed on subjects such as estimating the risk of disease, detecting anomalies or
pathologies, diagnosis and evaluation of the prognosis of the disease, and examination of
anatomical structures. In the literature, it has been reported that artificial intelligence
diagnostic models have been created for purposes such as organ segmentation, automatic
detection of pulmonary nodules, prostate cancer, salivary gland diseases, jaw tumors,
coronary artery calcification, skin lesions and bone age. Artificial intelligence applications in
dentistry have started to be used with the presence of large amounts of patient data and the
calculation of the data. Especially with the emergence of digital images, the field of radiology
meets the big data need for artificial intelligence technologies, thanks to the easy translation
of images into computer language.
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Artificial intelligence applications in dentistry practice are used for purposes such as guiding
the clinician, obtaining more efficiency and productivity in the clinic, recording and storing
patient data. In this study, it is aimed to give information about the place of artificial
intelligence in dentistry, taking into account the researches made using artificial intelligence
applications in the field of dentistry.

Keywords: Dentistry, deep learning, artificial intelligence

DiS HEKIMLIiGI VE YAPAY ZEKA

Yapay zeka, saglik alaninda goriintii analizi ve isleme, kanserlerin teshisi, gen analizi, ses
analizi, robotik ve ticari olarak reklamlarda tiklamay1 arttirma gibi bircok alanda
kullanilmaktadir. Ayrica, manyetik rezonans goriintiileme (MRG), bilgisayarli tomografi (BT)
ve konik 1s1nl1 bilgisayarli tomografi (KIBT) gibi goriintii sistemlerine entegre edilerek insan
gbzlinlin fark edemedigi normalden ¢ok kiiciik sapmalari tespit edebilir. Bu derlemede, dis
hekimligi alaninda yapay zeka uygulamalar1 kullanilarak yapilan arastirmalar dikkate alinarak
yapay zekanin dis hekimligindeki yeri hakkinda bilgi vermek amag¢lanmustir.

1. YAPAY ZEKA

Giiniimiizdeki diinya bir¢ok yénden Ingiliz matematik¢i Charles Lutwidge Dodgson’m
“Harikalar Diyar1” isimli {inlii romaninda bahsettigi sekilde degisim gostermektedir. Goriintii
tanima, goriintiilii konugma, akilli hoparlérler, kendi kendini siiren arabalar, ugan arabalar gibi
teknolojik yenilikler yapay zekadaki gelismeler sayesinde miimkiin hale gelmistir (Haenlein
ve Kaplan, 2019). Yapay zekay1 anlayabilmek icin Oncelikle dogal zekanin ne oldugu
bilinmelidir. Bireyin baglamlar1 algilama, eylemlerle iliskilendirme ve harekete gegme
kapasitesi olan dogal zeka, ayn1 zamanda bireyin kavramlar ile nesneler arasindaki iligkiyi
anlayabilme, diislinebilme, ¢06ziim bulabilme, karar verebilme, yargilama ve sonug
cikarabilme yetenegidir (Yilmaz, 2020). Yapay zeka ise problemleri anlayarak ¢oziim yolu
bulma, genelleme yapabilme, sayisal mantik yiirlitme, hareket, konusma, ses algilama ve
deneyimlerden 6grenme gibi insana 0zgii birgok yetenege sahip bilgisayar tabanli ¢alisan
algoritmalar olarak ifade edilmektedir (Nabiyev, 2012; Giiven ve Hardalag, 2020).

Uzun bir gegmisi oldugu bilinen yapay zekanin kdékeni 1495°te Leonardo da Vinci’nin insana
benzer bir robot tasarlamak i¢in ¢izdigi eskizlere ve Antikythera mekanizmasi gibi Antik
Yunan makinelerine dayandigi belirtilmektedir (Chartrand ve ark., 2017; Miladinovi¢ ve ark.,
2017). Ancak, giiniimiizdeki yapay zekanin Amerikali Bilim Kurgu yazar1 Isaac Asimov’un
1942’de yayinlanan “Runaround” isimli kisa Oykiistinden gelistigi diisiiniilmektedir. Bu kisa
oykiide miihendis Powell ve Donavan tarafindan gelistirilen bir robotun hikayesi
anlatilmaktadir ve Marvin Minsky’ye (MIT Yapay Zeka Laboratuvari’nin kurucusu) ilham
verdigi belirtilmektedir (Haenlein ve Kaplan, 2019). Ayni1 dénemlerde, Ingiliz matematikgi
Alan Turing ilk elektro-mekanik bilgisayar1 gelistirmis ve 1950°de “Mind” adli felsefe
dergisinde Alan Turing’in “Hesaplamali Makineler ve Zeka” isimli ufuk agic1 makalesinde
akilli makineleri test etmeye yarayan “Turing Testi”’nden bahsetmistir. Gliniimiizde hala
yapay zeka sistemini test etmede kullanilan Turing Testi, bilgisayar biliminde bulunan yapay
zeka problemlerinin mimari ve mantiksal diislince ac¢isindan temelini olusturmaktadir
(Muggleton, 2014; Khanna ve Dhaimade, 2017; Park ve Park, 2018). “Yapay Zeka” terimi ise
ilk kez 1956’da Dartmouth Koleji’nde bir calisma grubunda yer alan John McCarthy
tarafindan kullanilmis olup yeni bir bilim alan1 olarak dogmustur (Lewis, 2014; Russell, 2018;
Haenlein ve Kaplan, 2019; Khanagar ve ark., 2021).
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1950’lerden gilinlimiize yapay zeka, mantik ile felsefe alanlarindaki mevcut bilgileri gézden
gecirip Ozetleyerek bilgi teknolojisi-sibernetik, matematik, istatistik ve saglik alanlarinda
sayisiz bulusla desteklenerek biiyiik bir ilerleme kaydetmistir.

2. DiS HEKIMLIGi VE YAPAY ZEKA

Yapay zeka daha once fantastik bir riiya olarak diisiiniiliiyordu, ancak giderek dis hekimligi,
tip alan1 da dahil olmak iizere ¢ok ¢esitli endiistrilerde gercek diinya fenomeni haline gelmeye
basladi (Heo ve ark., 2021). Teknolojik gelismeler, son birka¢ yilda tip ve dis hekimligi
alaninda devrim yaratmistir. Daha yeni teknolojiler, yalnizca Onceden programlanmis
talimatlar1 izlemeyen ¢oziimler gelistirmek i¢in insan beyninin isleyisini taklit etmeye ¢alisan
ilkelere dayali olarak tutarli bir sekilde gelistirilmistir. Yapay zeka, c¢evresini algilayan ve
hedeflerine basarili bir sekilde ulagsma sansini en iist diizeye ¢ikarmak i¢in harekete gegen
herhangi bir makine olan akilli ajanlarin ¢alismasi olarak tanimlanabilir. Dis hekimliginde
yapay zeka uygulamalari hasta saglik hizmetlerini iyilestirerek kaliteli hasta bakimi ile
saglanan tedavilerde sonuglarin iyi bir sekilde elde edilmesindeki teshis ile tedavi siirecini
daha dogru ve verimli hale getirmek i¢in kullanilmaktadir (Khanagar ve ark., 2021). Ayrica,
maliyetten ve zamandan tasarruf yaparak islemlerin daha hizli gerceklesmesine ve insan
kaynakli hatalar1 da azalmada yardimcidir (Khanna ve Dhaimade, 2017). Ancak, yapay
zekanin yaptig1 teshise ve yoOnlendirmeye ne kadar giivenilebilecegi ve yapay zekanin
yargisinin dayanaginin ne oldugu konusunda tartismalar hala devam etmekte olup teshis
alaninda yapay zekanin kotii niyetli kullaniminin nasil 6nlenecegini planlamak da dnemli bir
konudur (Heo ve ark., 2021). Yapay zeka, dis hekimliginin ¢esitli alanlarinda, diagnostik dis
hekimligi, hasta yonetimi, bas ve boyun kanseri, restoratif dis hekimligi, protetik dis tedavisi,
ortodonti ve periodontoloji alanlarinda gelecekteki etkileri gelistirmek icin giivenilir bir
modalite olarak kullanilmaktadir (Ahmed ve ark., 2021).

2.1. Klinik Karar Destek Sistemleri

Klinik karar destek sistemleri, hekimlere veya diger saglik personeline alacagi klinik
kararlarda destek saglayan, kapsamli dinamik bir bilgi veri tabani ile tibbi mantik araciligiyla
uygulanan, kanita dayali tibbi uygulamadan tiiretilen bilgisayar programlaridir (Wulff ve ark.,
2019). Bu sistemler hastaligin tespiti, tedavi secenekleri, hangi ilag kullanilmas1 gerekliligi
konularinda iyi nitelikli alan bilgisine sahiptirler (Ozata ve Aslan, 2004; Kog ve ark., 2012).

2.2. Dis Hekimliginde Sanal Asistanlar

Sanal asistanlar yapilacak isleri daha az insan giicii kullanarak daha hassas sekilde
yapmaktadir. Hastalarin randevularini diizenleme, hastalar1 dis hekimi kontroliine gitmesi
konusunda uyarma, evrak isleri ve sigortayr yonetme, hastanin herhangi bir maddeye karsi
alerjisi varsa dis hekimine hatirlatma gibi gorevleri vardir. Giinlimiizde dis hekimligi alaninda
yapay zeka sistemine dayali sanal asistanlar kullanilmaya baglanmistir (Khanna ve Dhaimade,
2017; Kurup ve ark., 2020).

2.3. Agiz, Dis ve Cene Radyolojisi ve Yapay Zeka

Dijital goriintiiler radyoloji alaninda tan1 amagli kullanildig1 i¢in verilerin bilgisayar diline
aktarilmast oldukca kolaydir ve yapay zeka sistemleri son yirmi yilda radyoloji pratiginde
ilerleme kaydetmistir. Bu nedenle radyoloji, yapay zeka kullaniminda dis hekimliginin en
uygun dalidir (Thrall ve ark., 2018).
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Yapay zeka teknikleri, bag ve boyun goriintiileme yontemlerinde ayirt edici 6grenme yetenegi
sayesinde insan goziiyle fark edilemeyen normalden farkli olan kiiclik sapmalar1 belirlemek
icin KIBT, BT, MRG gibi diger goriintileme ydntemlerine uygulanabilir (Saghiri ve ark.,
2012; Khanna ve Dhaimade, 2017; Tandon ve ark., 2020).

Agiz, dis ve c¢ene radyolojisi alaninda dis ciirliklerinin, periodontal hastaliklarin,
osteosklerozun, odontojenik  kistler ~ve/veya timdrlerin, maksiller siniis veya
temporomandibular eklem hastaliklarinin teshisi gibi konular iizerine yapay zeka teknikleri
uygulanmistir (Heo ve ark., 2021).

Schwendicke ve ark. (2019) arastirmalarinda yapay zeka uygulamalar1 kullanilarak yapilan
caligmalarda en yaygin degerlendirilmesi yapilan goriintiillemelerin sirasiyla panoramik
radyografi, periapikal radyografi, KIBT ve konvansiyonel BT oldugunu bildirmislerdir. 1995
yilinda “ORAD” adli bir yapay zeka uygulamasi gelistirildi ve gilinlimiizde hala
dentomaksillofasiyal hastaliklarin ayirict tanisini saglamaya yardimei olarak kullanilmaktadir
(Orad.org [Internet]Los Angeles: Oral Radiology ORAD II; c. 2019. Available
from: http://www.orad.org/cgi-bin/orad/patient.pl). ORAD’da, kullanici bir hastanin klinik ve
radyografik 6zelliklerini sisteme ekleyebilir ve ardindan ayirici tanilarin bir listesi elde edilir.
Bu sistem, teshis amacl yapay zeka uygulamalarinda atilan ilk adimdir.

Yapay zeka calismalarinda dikkat edilecek husus, 6grenme prosediiriiniin agiz, dis ve ¢ene
radyologlarindan alinan bilgilere dayali rafine edilmis verilere ihtiya¢ duymasidir. Ancak,
gozlemciler arasinda deneyim ve beceri acisindan farkliliklarindan dolayr o6rnegin dis
cliriigliniin tanisal dogrulugu gozlemciden goézlemciye degisir. Bu nedenle, yapay zeka
sistemlerinin genel yetenegi, agiklama verilerinin dogruluguna baghdir. Kisaca, yapay zeka
kullanarak otomatik degerlendirmeler {lizerinde c¢alisan arastirmacilar, makul sonuglar elde
etmek i¢in rafine veriler kullanmalidir (Heo ve ark., 2021).

2.4. Agiz, Dis ve Cene Cerrahisi ve Yapay Zeka

Yapay zekanin agiz, dis ve ¢ene cerrahisi alaninda kullanimi, insan viicudu hareketinin ve
insan zekasmin simiile edildigi robotik cerrahinin evrimi ile birlikte baslamistir (Ruppin ve
ark., 2008). Yapay zeka programlar1 yiliksek dogrulukla operasyon sirasinda hayati énem
tagiyan yapilar en ince ayrintisina kadar korumay1 hedefleyerek cerrahi planlamada yardimci
olmaktadir (Widmann, 2007). Yapay zeka, implant uygulamasinda hassas cerrahi kilavuzu
olusturmak yapmak i¢in kemik tipini, kortikal kalinlig1 belirlemede de 6nemli bir rol
oynamaktadir (Vera ve ark., 2013).

2.5. Ag1iz Hastaliklar1 ve Yapay Zeka

Yapay zeka, agiz boslugundaki lezyonlarin tan1 ve tedavisinde yararli bir modalite olarak
premalign ve malign degisimler iceren slipheli mukozanin taranmasi ve siniflandirilmasinda
kullanilabilir. Ayrica, popiilasyonun agiz kanseri i¢in genetik yatkinligr dogru bir sekilde
tahmin edebilir (Rosmai ve ark., 2010; Tandon ve Rajawat, 2020).

2.6. Ortodonti ve Yapay Zeka

Son yillarda, radyograflar1 ve fotograflar1 analiz ederek, teshis ve tedavi planlanmasini daha
dogru ve verimli hale getirmek icin yapay zekanin ortodontide kullanimi artmistir (Xie ve
ark., 2010; Monill-Gonzélez ve ark., 2021). Ortodontide teknolojik geligsmeler ile intraoral ve
yliz tarayicilari, dis modelleme yazilim uygulamalar1 ve {i¢ boyutlu gorseller de dahil olmak
iizere robotik ve ii¢ boyutlu baski kullanilarak tedavinin ¢ehresi degismektedir (Monill-
Gonzélez ve ark., 2021).
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Literatiirde malokliizyonu olan ortodontik tedavi planlanan hastalarda dis ¢ekimi gerektiren
ve ¢ekimi gerektirmeyen vakalari belirlemede yapay zeka uygulamalarinin yiiksek dogrulukla
calistig1 bildirilmistir. (Xie ve ark., 2010; Jung ve Kim, 2016; Choi ve ark., 2019). Ayrica,
yapay zeka 6zellikle ortognatik cerrahide 6nemli olan sefalometrik landmarklar1 belirlemede
de basarili bir sekilde uygulanmistir (Hwang ve ark., 2020; Kim ve ark., 2020; Lee ve ark.,
2020).

2.7. Protetik Dis Tedavisi ve Yapay Zeka

Dijital dental islemler siirekli olarak standartlastirilmakta ve rutin tedavi protokollerinin bir
parcas1 haline gelmektedir. Ozellikle bilgisayar destekli tasarim/bilgisayar destekli iiretim
(Computer Assisted Design/Computer Assisted Manufacturing-CAD/CAM) prosediirleri
klinik ve laboratuvar uygulamalarinda yer almaya baglamistir. Dis hekimliginde dijitallesme
gelismeye devam etmekle birlikte yapay zeka uygulamalari da dahil olmak iizere yeni trendler
ortaya ¢ikmaktadir (Vecsei ve ark., 2017; Bernauer ve ark., 2021).

Hem hasta hem de klinisyen protezlerde standart bir kalitede olmasin1 beklemektedir. Bazi
durumlarda insan giicii tek basina yeterli olmadigindan insan kaynakli hatalar1 azaltmak, ¢ok
sayida insan giici olmadan miikemmel bir sonu¢ elde etmek icin makinelerden
faydalanilmaktadir (Vecsei ve ark., 2017). Yapay zekanin 6nemli bir avantaji, veri
tabanindaki milyonlarca doktor onayli kronu, veri kiimesine diizenli olarak eklenen vakalarla
degerlendirme ve 6grenme yetenegine sahip olmasidir. Estetik genellikle ¢ok sayida dis
anatomisi bilgisi Olgiilerek degerlendirilir. Yapay zeka uygulamalari maksillofasiyal
protezlerin planlanmasinda ve yapiminda giiniimiizde siklikla kullanilmaktadir. Amerika
Birlesik Devletleri’nde gelistirilen biyonik goz ile gdrme bozuklugu olan hastalar test
edilmistir ve testin sonucunda bu cihazlarin ameliyat olmadan insanlarin gérmelerine katkida
bulunacag bildirilmistir.

2.8. Endodonti/Restoratif Dis Tedavisi ve Yapay Zeka

Derin 6grenme ile yapay sinir aglar1 otomatik lezyon segmentasyonu gerceklestirme
yetenekleri sayesinde karyoloji ve endodonti alaninda ¢ogunlukla kullanilan yapay zeka
bileseni haline gelmistir (Shan ve ark., 2021).

Yapay zeka modelleri; ¢tirtik, vertikal kok veya dis kiriginin teshisine yardimci olmak, dis
preparasyon marjinini tespit etmek ve restorasyon basarisizligini tahmin etmek icin giiglii bir
ara¢ saglama potansiyeline sahiptir (Revilla-Ledn ve ark., 2021). Yapilan bir ¢alismada insan
kadavra modellerinde apikal foramenin lokalizasyonu ve ¢alisma uzunlugunu belirlemek i¢in
yapay sinir aglarinin dogrulugunun yiiksek oldugu belirtilmistir (Saghiri ve ark., 2012).
Yamaguchi ve ark. (2019) c¢alismalarinda, restoratif dis hekimliginde yapay zeka
teknolojisinin kompozit restorasyonlarin ayrilma olasiligini tahmin etme agisindan oldukga iyi
bir performans gosterdigini belirtmislerdir.

2.9. Periodontoloji ve Yapay Zeka

Periodontolojide, yapay zeka teknolojileri ile klinik ve radyolojik periodontal parametreler
otomatik olarak belirlenirken, hastaligin ilerlemesi degerlendirilebilmektedir (Bernauer ve
ark., 2021). Derin 6grenme, kemik kaybinin ve yogunlugundaki degisikliklerin erken tespit
edilmesini saglayarak periodontal hastaliklarin teshis ve tedavi planlamasina, peri-
implantitisin saptanmasi, implantolojide erken miidahale agisindan yardimci olabilir (Furman
ve ark., 2009; Sohmura ve ark., 2009). Ayrica, yapay zeka algoritmalart ile tiikiiriik
mikrobiyatasi kaynakli agiz kokusunun da belirlendigi bildirilmistir (Nakano ve ark., 2018).
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2.10. Pedodonti ve Yapay Zeka

Literatiirde yapay zekanin dis hekimligi branslar icerisinde en az ¢ocuk dis hekimligi
alaninda kullanildig1 goriilmektedir. Cocuk dis hekimliginde yapay zeka, apareyler ile erken
donemde ortodontik dis hareketlerinin yapilabilecegi ve yapay zeka tabanli cihazlarla
enjeksiyonsuz pedodontik uygulamalarin agri kontroliinii saglayabilecegi bildirilmistir
(Baliga, 2019; Kurup ve ark., 2020).

2.11. Adli Odontoloji ve Yapay Zeka

Bir bireyin kimliklendirilmesi, adli bilimin temelidir. Bireyin biyolojik yasinin ve cinsiyetinin
tahmin edilmesinin ¢ok etkili oldugu kanitlanmistir. Yapay zeka, adli bilimlere yeni bir enerji
getirmis olup gilinlimiizdeki biiyiik veri aglarinin varligi ile adli bilimcilerin gelistirilen yapay
zeka algoritmalarina hakim olmasi, kullanilan terimleri ve yapilan degerlendirmeleri daha iyi
anlamasint miimkiin hale getirmistir (Thurzo ve ark., 2021). Literatiirde, yapay zekanin adli
bilimlerde geleneksel uygulamalarin oniine gececegi de belirtilmektedir (Khanagar ve ark.,
2021). Isurik analizi, mandibular morfoloji, servikal vertebra maturasyonu veya dis gelisim
asamalar1 bireyin tanimlanmasinda adli bilimlerin ¢ok énemli bir yoniidiir. Adli odontolojide
yapay zeka algoritmalar1 kullanarak 1sirik analizi, mandibular morfoloji, cinsiyet veya yas
tahmini yapan caligmalar mevcuttur. (Mahasantipiya ve ark., 2010; Sandoval ve ark., 2017;
De Tobel ve ark., 2017; Fidya ve Priyambadha, 2018; Amasya ve ark., 2020).

2.12. Dis Hekimligi Egitim Sistemi ve Yapay Zeka

yaklagimini gelistirmede 6nemli bir unsurdur. Klinik oncesi pratik egitim, dis hekimliginde
teorik egitimin bir parcasidir (Feeney ve ark., 2008). Dis hekimleri genellikle dental
restorasyonlar, pulpa ekstirpasyonu, dis ¢ekimleri gibi invaziv islemler uygulamaktadir. Bu
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.....

sekilde robotlar tasarlanmistir. Bu robotlar {izerinde Ogrenciler protetik ve restoratif
alanlarinda pratik yapabilmektedir. Literatiirde, robotlarin tutum ve hareketler olmaksizin
geleneksel dental mankenler ile egitimde esit performansa sahip olduklar1 da bildirilmektedir
(Abe ve ark., 2018).

SONUC

Yapay zeka, simirlt bir siire i¢inde belirli klinik kararlar alirken faydali olabilir. Yapay zeka
uygulamalari, dis hekimlerini daha i1yi kararlar almalar1 ve daha iyi performans gostermeleri
icin yonlendirebilir, bazt durumlarda insan hatalarin1 Onleyebilir. Yapay zeka sistemleri,
sonuglart siiflandirmak i¢in biiyiik miktarda veriyi islemek ve analiz etmek ve tekrarlayan is
akislarimi islemek icin ozellikle faydahidir. Yapay zeka algoritmalari, 6zellikle daha az
deneyimli klinisyenler i¢in kanita dayali dis hekimligi karar vermede destek saglayacak ve
bireysel hasta vakalarinin analizini kolaylastiracaktir.
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GERIATRIK DiYABETIK HASTALARDA NOROPATIK AGRI VE UYKU
KALITESININ DEGERLENDIRILMESI
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OZET

Bu c¢aligmada, geriatrik diyabetik hastalarda noropatik agri ve wuyku kalitesinin
degerlendirilmesi amaglanmistir. Tanimlayici nitelikte tasarlanan ¢alismanin 6rneklemini 65
yas Ustli, 69 diyabetik hasta olusturmustur. Verilerin toplanmasinda hastalarin bazi
ozelliklerini igeren “tanitict bilgi formu”, “Egitimliler i¢in standardize mini mental test
(SMMT)”, “egitimsizler i¢in modifiye edilen mini mental test (MMSE-E)”, “pittsburgh uyku
kalitesi indeksi (PUKI)” ve “DN4 noropatik agr1 6l¢egi” kullanilmistir. Verilerin analizinde t-
testi, Mann Whitney U testi; tek yonliit ANOVA veya Kruskal Wallis testleri, basit regresyon
analizi, Ki-kare testleri kullanilmistir. Arastirmaya katilan katilimcilarin %43,5’inin 65-69 yas
araliginda oldugu, tokluk kan sekeri 300°den fazla olanlarin DN4 puaninin, kan sekeri 140-
200 olanlardan anlamli derecede daha yiiksek oldugu saptanmistir. HbAlc degerinin uyku
Olcegi puani etkiledigi, HbAlc degeri 6 ve daha az olan hastalarla, 8 ve {izeri olan hastalar
arasinda kuvvetli bir iligki oldugu belirlenmistir. Ayrica noropati tani siiresinin DN4 puani ve
uyku kalitesi 6lcegi puanlariyla cok zayif bir iligskisi oldugu tespit edilmistir. Bu sonuglar
dogrultusunda; hasta egitimlerinde etkili bir glisemik kontroliin 6neminin, 6zellikle néropatik
agr1 ve uyku kalitesi agisindan vurgulanmasi 6nerilebilir.

Anahtar Kelimeler: Diyabet; Noropatik Agri; Geriatri; Uyku Kalitesi; Hemsirelik.

EVALUATION OF NEUROPATIC PAIN AND SLEEP QUALITY IN GERIATRIC
DIABETIC PATIENTS

ABSTRACT
In this study, it was aimed to evaluate neuropathic painand sleep quality in geriatric diabetic
patients. The sample of the study, which was designed as descriptive, consisted of 69 diabetic

nn

patients over the age of 65. "introductory information form", "standardized mini mental state
examination (SMMSE)", " modified mini mental state examination (MMSE-E)", "pittsburgh
sleep quality index (PUKI)" and "DN4 neuropathic pain scale” was used. t-test in data
analysis, Mann Whitney U test; One-way ANOVA or Kruskal Wallis tests, simple regression
analysis, Chi-square tests were used. It was determined that 43.5% of the participants
participating in the study were in the agerange of 65-69, and those with a postprandial blood
sugar of more than 300 had a significantly higher DN4 score than thosewith a blood sugar of
140-200. It was determined that the HbA1c value affected the sleeps cale score, and there was
a strong correlation between patient swith an HbAlc value of 6 or lessand patients with an
HbAlc value of 8 and above. Inaddition, it was determined that the duration of neuropathy

diagnosis was very weakly correlated with the DN4 score and sleep quality scales cores.
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In line with these results; It can be recommended to emphasizetheim portance of an effective
glycemic control in patient education, especially in terms of neuropathic pain and sleep
quality.

Keywords: Diabetes; Neuropathic Pain; Geriatrics; Sleep Quality; Nursing.
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YASLI YETISKINLERDE POLiFARMASI
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OZET

Diinya ¢apinda yash niifusu giderek artmaktadir. Yaslanma ile birlikte bir¢ok fiziksel
degisiklikler meydana gelmektedir. Yaslilarda genellikle birden fazla kronik hastalik bulunur
ve buna bagli olarak bu hastaliklarin tedavisi i¢in ¢oklu ilag kullanimi gerekebilir. Yaslanma
ile birlikte viicutta gerceklesen farmakodinamik ve farmakokinetik degisiklikler yaslilarin
ilaglara kars1 daha duyarli olmasina neden olur. Her yas grubunu etkileyen coklu ilag
kullanim1 6zellikle yaslilarda ilaca bagli olumsuzluklara neden olmaktadir. ilaglar1 birden
fazla hastalik i¢in uygun sekilde kullanmali ve yan etkiler, ila¢ etkilesimleri ve uygun
olmayan dozlama gibi coklu ila¢ kullanimiyla iligkili risklerden kaginmalidir. Ozellikle
yaslilarda optimal ilag tedavisi dnemlidir. Ilag regete ederken kisideki fizyolojik degisiklikler
gdz oniinde bulundurulmali ve endikasyonun olup olmadigi belirlenmelidir. ilag recete
edildikten sonra ila¢ etkinligi ve yan etkileri izlenmeli, hastaya yan etkiler hakkinda bilgi
verilmelidir. Yaslt yetiskinler genellikle birden fazla hastalifa sahiptir ve bu hastaliklar i¢in
birden fazla hekim kontroliindedir. Farkli hekimlerin yaptiklar1 tedaviler hastayr olumsuz
etkileyecek olan polifarmasiye neden olabilir. Yaghilarda  giin gectikge yayginlasan
polifarmasi, saglik hizmet sunucularinin zorlandiklar1 bir alan olmaktadir. Polifarmasi kiginin
yasam kalitesinin diismesine, ilaca bagli yan etkilerin ve ilag etkilesimlerinin artmasina yol
acmaktadir. Ayrica polifarmasi tedavi maliyetini de artirir. Bu yazida yaslilarda tedavide sik
karsilagilan ve ciddi sorunlara yol agabilen polifarmasi ve yashlik ile ilgili bilgiler kisaca
derlenmistir.

Anahtar Kelimeler: Polifarmasi, Yaslhlik, Coklu Ilag Kullanimi.

POLYPHARMACY IN OLDER ADULTS

ABSTRACT

The elderly population is increasing worldwide. Many physical changes occur with aging.
The elderly usually have more than one chronic disease, and accordingly, the use of multiple
drugs may be required for the treatment of these diseases. Pharmacodynamic and
pharmacokinetic changes in the body with aging cause the elderly to be more sensitive to
drugs. Multiple drug use, which affects all age groups, causes drug-related adverse effects,
especially in the elderly. They should use drugs appropriately for multiple diseases and avoid
the risks associated with multi-drug use, such as side effects, drug interactions, and
inappropriate dosing. Optimal drug therapy is important, especially in the elderly. While
prescribing drugs, physiological changes in the person should be considered and it should be
determined whether there is an indication or not. After the drug is prescribed, drug efficacy
and side effects should be monitored, and the patient should be informed about the side
effects. Older adults often have more than one disease and are under the control of more than
one physician for these diseases.
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Treatments performed by different physicians may cause polypharmacy, which will adversely
affect the patient. Polypharmacy, which is becoming more and more common in the elderly, is
an area where health care providers have difficulties. Polypharmacy leads to a decrease in the
quality of life of the person, and an increase in drug-related side effects and drug interactions.
In addition, polypharmacy increases the cost of treatment. In this article, information about
polypharmacy and old age, which are frequently encountered in the treatment of the elderly
and can cause serious problems, are briefly compiled.

Keywords: Polypharmacy, Aging, Multiple Drug Use.
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OZET

Yasam doyumu 6znel iyi olusun biligsel bileseni olup kisinin kendi 6l¢iitlerine gore yasam
kosullarim1 degerlendirmesi; kendini kabul, motivasyon ve huzur ile deger bigmesidir. Bu
caligmanin amaci yagh bireylere 6zgii yasam doyumunu 0Olgebilecek gecerlik ve giivenirlikte
bir lgme araci olan Yaslilar i¢in Yasam Doyum Olgegini (YYDO) gelistirmektir. Arastirma
metodolojik tiptedir. Arastirmanin evrenini 65 yas ve iizeri yasl bireyler olusturmustur. Olgek
icin olusturulan madde havuzuna son sekli verildikten sonra 6lgegin gecerlik ve gilivenirlik
caligmalar1 (agimlayici faktor analizi) %50.5'n kadin (162), %49.5' erkek (159) olmak iizere
toplam 321 yash birey ile gergeklestirilmistir.

Uzman goriislerinin ardindan kapsam gecerliligi degerlendirilmis, Ol¢egin yapr gegerligini
ortaya c¢ikarmak icin aciklayici ve dogrulayici faktor analizleri, giivenirligini belirlemek ic¢in
ise Cronbach alfa i¢ tutarlik katsayisi incelenmistir. Aciklayici faktdr analizi sonuglarina gore
Yaslilar I¢in Yasam Doyum Olgegi’nin 14 maddeden olusan ii¢ boyutlu bir yapis1 oldugu ve
toplam varyansin  %59,01’ini agiklayabildigi goriilmiistiir. Agiklayici faktor analizi
sonuglarina gore dlgekte siniflanan alt boyutlar; madde ifadeleri de dikkate alinarak ‘kendini
kabul’ (9 madde), ‘Motivasyon’ (2 madde), ‘Huzur’ (3 madde) seklinde isimlendirilmistir.
Dogrulayici faktor analizi sonucuna gore 6lgegin uyum indekslerinin kabul edilebilir diizeyde
oldugu belirlenmistir (}2=126,665, sd=72, x2/sd= 1,759, RMSEA=0,049, CFI=0,847,
GFI=0,918). Ayrica tim maddelere ait tiim yol katsayilar1 istatistiksel olarak anlamli
bulunmustur (p<0,050).

YYDO niin giivenirlik calismasinda 6lgekte yer alan 14 sorunun cronbach alpha i¢ tutarlik
katsayis1 0,874 olarak hesaplanmistir. Olgegin madde analizi, madde toplam korelasyonlarinin
39 ile .73 arasinda degisiklik gosterdigi ve t-testi sonuglara gore %27’°lik alt-list grup
maddelerinin ortalamalar1 arasindaki farklarin biitiin maddelerde anlamli oldugu (p<.05)
gorilmiustiir.

Elde edilen bulgular YYDO’nin gegerli ve giivenilir bir 6lgme araci oldugunu ve bilimsel
caligmalarda kullanilabilecegini géstermistir.

Anahtar Kelimeler: Yasli, Yash Sagligi, Yasam Doyumu, Olgek Gelistirme

DEVELOPMENT OF SATISFACTION WITH LIFE FOR THE ELDERLY: A
VALIDITY AND RELIABILITY STUDY

ABSTRACT

Life satisfaction is the cognitive component of subjective well-being, and it is the evaluation
of life conditions according to one's own criteria; It is valuing oneself with self-acceptance,
motivation and peace of mind.
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The aim of this study is to develop the Life Satisfaction Scale (ALLS) for the Elderly, which
is a valid and reliable measurement tool that can measure life satisfaction specific to elderly
individuals.

The research is of methodological type. The population of the study consisted of elderly
individuals aged 65 and over. After the item pool created for the scale was finalized, validity
and reliability studies (exploratory factor analysis) of the scale were carried out with a total of
321 elderly individuals, 50.5% female (162) and 49.5% male (159).

After expert opinions, content validity was evaluated, explanatory and confirmatory factor
analyzes were used to reveal the construct validity of the scale, and the Cronbach alpha
internal consistency coefficient was examined to determine its reliability. According to the
results of the explanatory factor analysis, it was observed that the Life Satisfaction Scale for
the Elderly had a three-dimensional structure consisting of 14 items and could explain 59.01%
of the total variance. The sub-dimensions classified in the scale according to the results of
explanatory factor analysis; Considering the item statements, it was named as 'self-acceptance’'
(9 items), 'Motivation' (2 items), 'Peace' (3 items).

According to the results of confirmatory factor analysis, it was determined that the fit indexes
of the scale were at an acceptable level (¥2=126,665, sd=72, ¥2/sd= 1,759, RMSEA=0,049,
CFI=0,847, GFI=0,918). In addition, all path coefficients of all items were found to be
statistically significant (p<0.050).

In the reliability study of the Elderly Life Satisfaction Scale, the cronbach alpha internal
consistency coefficient of 14 questions in the scale was calculated as 0.874. The item analysis
of the scale showed that the item-total correlations varied between .39 and .73, and according
to the t-test results, the differences between the averages of the 27% lower-upper group items
were significant in all items (p<.05). The findings showed that the Elderly Life Satisfaction
Scale is a valid and reliable measurement tool and can be used in scientific studies.
Keywords: Elderly, Elderly Health, Life Satisfaction, Scale Development
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AGRILI BIREYLERDE SOSYO-DEMOGRAFIK VE EKONOMIiK OZELLIKLERIN
AGRI, YASAM KALITESI VE AGRI INANCLARI iLE iLISKIiSi

Kiibra KENDAL
Fizyoterapi ve Rehabilitasyon
ORCID: 0000-0002-4550-3782

OZET

Giris ve Amac: Agr tiim insanlarin yasamlari siiresince birgok kez deneyimledigi, ¢cok farkl
nitelik ve siddette ortaya cikabilen subjektif bir deneyim olup bireylerin giinliik yasam
aktivitelerini ve yasam kalitelerini olumsuz yonde etkilemektedir. Sosyo-demografik ve
ekonomik durum, bireylerin agri deneyimleri i¢in risk faktorii olarak yer almaktadir. Bu
calismanin amaci agrili bireylerde sosyo-demografik ve ekonomik ozelliklerin agri, yasam
kalitesi ve agr1 inanglart ile iliskisini incelemektir.

Yontem: Calismaya 18-65 yas arasinda olan (ortalama 36,03+£15,30 yil) 150 kronik agrili
birey katildi. Bireylerin yas, cinsiyet, medeni durum, egitim seviyesi ve c¢alisma durumu
demografik veri formu ile, agr siddeti Viziiel Analog Skala (VAS) ile, yasam kalitesi Kisa
Form-12 Saglik Olgegi (SF-12) ile ve agr inanclart Agr1 Inanglari Olgegi (AIO) ile
degerlendirildi.

Bulgular: Calismaya katilan bireylerin %66,7si kadin, %541 bekar, %49,3’1 lise mezunu ve
%356,3’1 bir iste calismaktadir. Bireylerin VAS ortalamasi 5,25+2, SF-12 fiziksel komponetler
alt Olcegi (PCS) ortalamasi1 43,66+8,18, SF-12 mental komponentler alt 6lgegi (MCS)
ortalamasi 46,24+10,24, AIO organik boyutu ortalamasi 3,22+0,57 ve AIO psikolojik boyutu
ortalamas1 2,31+0,83 olarak bulundu. Analizler sonucunda, agr siddeti ile yas (r=0,311),
egitim seviyesi (r=0,215) ve medeni durum (r=0,224) arasinda pozitif yonli anlamli bir iligki
oldugu (p<0,05); PCS ile yas (=-0,413) ve medeni durum (r=-0,318) arasinda, MCS ile
egitim seviyesi (r=-0,168) arasinda ve AIO organik boyutu ile yas (r=-0,216) ve medeni
durum (r=-0,176) arasinda negatif yonlii anlaml bir iliski oldugu bulunurken (p<0,05); AIO
psikolojik boyutu ile yas, cinsiyet, medeni durum, egitim seviyesi ve ¢alisma durumu arasinda
anlaml bir iliski bulunmadi (p>0,05).

Cikarim: Bu calisma, agrili bireylerde sosyo-demografik ve ekonomik ozelliklerin agri,
yasam kalitesi ve agr1 inanglar ile iligkili oldugunu gostermektedir. Agrili bireylerde, agrinin
kontrol altina alinmasinda bireylerin sosyo-demografik ve ekonomik ozellikleri ve agri
inanclariin dikkate alinmasi onerilmektedir.

Anahtar Kelimeler : agri, agr1 inanci, yasam kalitesi

THE RELATIONSHIP OF SOCIO-DEMOGRAPHIC AND ECONOMIC
CHARACTERISTICS WITH PAIN, QUALITY OF LIFE AND PAIN BELIEFS IN
INDIVIDUALS WITH PAIN

ABSTRACT

Introduction and Aim: Pain is a subjective experience that all people experience many times
throughout their lives and can occur in many different qualities and severity, and it negatively
affects the daily life activities and quality of life of individuals. Socio-demographic and
economic status are included as risk factors for individuals' pain experiences. The aim of this
study is to examine the relationship of socio-demographic and economic characteristics with
pain, quality of life and pain beliefs in individuals with pain.
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Method: 150 individuals with chronic pain aged between 18-65 years (mean 36.03+15.30
years) participated in the study. Age, gender, marital status, education level, and employment
status of the individuals using the demographic data form, pain severity with the Visual
Analogue Scale (VAS), quality of life with the Short Form-12 Health Scale (SF-12), and pain
beliefs with the Pain Beliefs Questionnaire (PBQ) was evaluated.

Results: 66.7% of the individuals participating in the study are women, 54% are single,
49.3% are high school graduates and 56.3% are working in a job. Scales’ avarage results were
calculated as 5.25+£20 for VAS, 43.66+8.18 for SF-12 physical components subscale (PCS),
46.24+10.24 for SF-12 mental components subscale (MCS), 3.22+0.57 for PBQ organic
dimension, and 2.31+0.83 for PBQ psychological dimension. As a result of the analyses, there
was a significant positive correlation between pain severity and age (r=0.311), education level
(r=0.215) and marital status (r=0.224) (p<0.05); between PCS and age (r=-0.413) and marital
status (r=-0.318), between MCS and education level (r=-0.168), and between the organic
dimension of PBQ and age (r=-0.216) and marital status (r=-0.176), while there was a
significant negative correlation (p<0.05); there was no significant relationship between
psychological dimension of PBQ and age, gender, marital status, education level and
employment status (p>0.05).

Conclusion: This study shows that socio-demographic and economic characteristics are
associated with pain, quality of life, and pain beliefs in individuals with pain. In individuals
with pain, it is recommended to consider the socio-demographic and economic characteristics
and pain beliefs of the individuals in order to control the pain.

Keywords: pain, pain belief, quality of life
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PREDIYABET HASTALARINDA EGZERSIZ KATILIM SURECI OLCEGI
GECERLIK VE GUVENIRLIK CALISMASI

Melek OZTURK
Kilis 7 Aralik Universitesi Saglik Hizmetleri MYO
ORCID: 0000-0002-5325-945X

Tiilay ORTABAG
Istanbul Gedik Universitesi Saglik Bilimleri Fakiiltesi
ORCID: 0000-0003-1466-7343

OZET

Prediyabetin toplumda farkindalik oraninin diisiik olmasi ve diyabet gelisimi ile yliksek
oranda iliskili olmasindan dolay1 bireylerin bu konuda bilgilendirilmesi hayati dneme sahiptir.
Fizksel aktivite bircok kronik hastaligin olusmasini engelledigi gibi, diyabet gelisimini de
onleyebilmektedir. Prediyabet hastaligi olan bireylere fiziksel aktivite konusunda saglik
egitimi verilmesi, prediyabetiklerin hastalik hakkinda farkindalik gelistirmesinde, egzersize
katilimi ve bunu silirdiirmesi konusunda motive eder. Bu caligmanin amaci; prediyabet
hastalarinin egzersize katilim siireglerini degerlendirmek icin Egzersiz Katilim Siireci
Olgegi’nin gegerlik-giivenirlik c¢alismasin1  yapmaktir. Calismanin metadolojik asamasi
Haziran-Eyliil 2021 tarihleri arasinda Kilis il merkezinde bulunan ii¢ aile sagligi merkezinde
243 prediyabet hasta lizerinde ytriitiildii. Gegerlik-glivenirligi yapilan 6l¢egin 21 madde 5 alt
boyuttan olustugu goriildii. Katilmcilar Egzersiz Katilim Siireci Olgegi Farkindahk
Gelistirme alt boyutundan 11.36+4.47, Saghk Plam1 Olusturma alt boyutundan 8.52+3.74,
Itici Giic alt boyutundan 14.00+6.62, Karsit Giic alt boyutundan 9.40+3.36 ve
Kendiliginden Diizenli Egzersiz alt boyutundan 12.00+4.33 puan aldilar. Olgegin;
Farkindalik Gelistirme alt boyutu Cronbach o katsayis1 0.878, Saghk Plam1 Olusturma alt
boyutu Cronbach o katsayis1 0.938, itici Gii¢ Cronbach a katsayist 0.931, Karsit Giic
Cronbach a katsayist 0.794 ve Kendiliginden Diizenli Egzersiz Cronbach a katsayis1 0.914
olarak saptandi. Egzersiz Katilim Siireci Olgegi gecerli ve giivenilir bir 6lgek olarak bulundu.

Anahtar Kelimeler: Egzersiz katilim siireci, Gegerlik-giivenirlik, Prediyabet.

VALIDITY AND RELIABILITY STUDY OF EXERCISE PARTICIPATION
PROCESS SCALE IN PREDIABETES PATIENTS

ABSTRACT

It is of vital importance to inform individuals about prediabetes, since the awareness rate of
prediabetes is low in the society and it is highly associated with the development of diabetes.
Physical activity can prevent the development of many chronic diseases, as well as the
development of diabetes. Providing health education about physical activity to individuals
with prediabetes motivates prediabetics to raise awareness about the disease, to participate in
exercise and to maintain it. The aim of this study is to conduct the validity-reliability study
Scale For Process of Exercise Engagement to evaluate the exercise participation processes
of prediabetes patients. The methodological phase of the study was carried out on 243
prediabetes patients in three family health centers located in Kilis city center between June
and September 2021. It was seen that the validity-reliability scale consisted of 21 items and 5
sub-dimensions.
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Participants scored 11.36+4.47 Scale For Process of Exercise Engagement Developing
Awareness sub-dimension, 8.52+3.74 from the Creating The Health Blueprint sub-
dimension, 14.00+6.62 from the Driving Force sub-dimension, 9.40+3.36 from the Resistive
Force sub-dimension, and 12.00+4.33 from the Spontaneous Regular Exercise sub-
dimension. The Cronbach a coefficient for the Developing Awareness sub-dimension of the
scale was 0.878, the Cronbach a coefficient for the Creating The Health Blueprint sub-
dimension was 0.938, the Driving Force Cronbach a coefficient was 0.931, the Resistive
Force Cronbach a coefficient was 0.794, and the Spontaneous Regular Exercise Cronbach o
coefficient was 0.914. Exercise Participation Process Scale was found to be a valid and
reliable scale.

Keywords: Exercise participation process, Validity-reliability, Prediabetes
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SANLIURFA’DA POSTPARTUM URINER INKONTINANS PREVALANSI VE
ETKIiLEYEN FAKTORLER

Uzman Hemsire Helin KALIR
Harran Universitesi Arastirma ve Uygulama Hastanesi
ORCID: 0000-0002-5369-3897

Doc¢. Dr. Fatma KORUK
Harran Universitesi Saglik Bilimler Fakiiltesi
ORCID: 0000-0003-2984-3776

Ozet

Uriner inkontinans kadimlarin sosyal hayatlarinda zorluklar meydana getiren psikolojik ve
fizyolojik sorunlar ortaya g¢ikaran bir saglik problemidir. Diinya genelinde 300 milyondan
fazla kadinin iiriner inkontinans yasadigi tahmin edilmektedir. Gebelik ve dogum sirasinda
anatomik degisiklikler ve travmatik yaralanmalar sonucunda iiriner inkontinans kadinlarda
postpartum doénemde de oldukga sik goriilmektedir. Postpartum donemdeki kadinlarda
tedavisi miimkiin ve yiiksek ihtimalle basarili olan {iiriner inkontinans prevalansinin ve
etkileyen faktorlerinin belirlenmesi bu soruna iliskin saglik politikalarinin gelistirilmesi
acisindan onemli veri kaynaklar1 olacaktir. Bu nedenle bu arastirma Sanliurfa’da postpartum
iiriner inkontinans prevalansi ve etkileyen faktorleri belirlemek amaciyla yapilmistir.

Kesitsel tipte olan arastirmanin evrenini, Sanlurfa merkez ilgelerinde Aile Sagligi
Merkezlerinden saglik hizmeti alan bir yil i¢cinde dogum yapmis kadinlar olusturmustur.
Ornek seciminde kiime Ornekleme yontemi kullanilmis ve calisma toplam 300 kadmn ile
tamamlanmigtir. Veriler literatiir taranarak olusturulan Veri Toplama Formu araciliiyla yiiz
ylze goriisme teknigi kullanilarak toplanmistir. Veri Toplama Formu 37 sorudan (sosyo-
demografik ozelliklerine iliskin 8 soru, gebelik ve dogum Oykiisiine iligkin 13 soru, iiriner
inkontinans riskini arttiran faktorlere iliskin 12 soru ve iiriner inkontinans tipine iligkin 4 soru)
olusmaktadir. Verilerin analizinde tanimlayici istatistiklerden yiizde, ortalama, ortanca ve
standart sapma; tek degiskenli analizlerden Ki-Kare ve Mann Whithney-U testi kullanilmistir.
Arastirmada kadinlarin %40.3’linde postpartum {iriner inkontinans saptanmistir. En sik
goriilen tip stres iriner inkontinans (%26.3), sonrasinda sikisma tip {riner inkontinans
(%24.7) ve en az goriilen tip ise miks tip iiriner inkontinans (%11.7) olarak belirlenmistir.
Sadece okur yazar olan, sosyal giivencesi olmayan, yas ortancast 28’den biiylik olan,
kendiliginden diisiik 6ykiisii bulunan, son dogumu 24 saatten daha uzun siiren, gebelik say1s1
ve normal vajinal dogum sayis1 fazla olan, konstipasyon ve Oksiiriik sikayeti bulunan
kadinlarda portpartum tiriner inkontinansin daha fazla oldugu saptanmaistir (p<0.05).

Bu arastirmadan elde edilen sonucglara gore kadinlarda postpartum iiriner inkontinans
diizeyinin yiiksek oldugu ve bu durumu kadinlarin sosyodemografik o6zelliklerinin,
gecirdikleri olumsuz obstetrik durumlarin ve var olan batin i¢i basinct arttiran kronik
rahatsizliklarinin  arttirdigt belirlenmistir. Bu sonuclar dogrultusunda saglik personelleri
aracilifiyla, kadinlarin; postpartum iiriner inkontinans semptomlari, ortaya ¢ikmadan once
almabilecek onlemleri ve tedavisine yonelik bilgilendirilmesi ve degerlendirilmesi i¢in gerekli
egitim ve danigmanliklarin yapilmasi dnerilmistir.

Anahtar Kelimeler: Kadm, Uriner inkontinans, Postpartum iiriner inkontinans, Sanliurfa
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THE PREVALENCE OF POSTPARTUM URINARY INCONTINENCE IN
SANLIURFA AND AFFECTING FACTORS

Summary

Urinary incontinence is a health problem that causes psychological and physiological
problems that cause difficulties in women's social lives. It is estimated that more than 300
million women worldwide experience urinary incontinence. As a result of anatomical changes
and traumatic injuries during pregnancy and delivery, urinary incontinence is also seen quite
frequently in the postpartum period in women. Determining the prevalence of urinary
incontinence and its affecting factors, which can be treated and most likely successful in
postpartum women, will be important data sources for the development of health policies
regarding this problem. Therefore, this study was conducted to determine the prevalence of
postpartum urinary incontinence and the affecting factors in Sanliurfa.

The study was conducted in cross-sectional type. The population of the study consisted of
women who gave birth within a year and received health services from Family Health Centers
in central districts of Sanlurfa. Cluster sampling method was used for the selection of the
sample and the study was completed with 300 women. The Data Collection Form consists of
37 questions (8 questions about socio-demographic characteristics, 13 questions about
pregnancy and birth history, 12 questions about factors that increase the risk of urinary
incontinence, and 4 questions about the type of urinary incontinence). Percentage, mean,
median and standard deviation of descriptive statistics in the analysis of data; Chi-Square and
Mann Whithney-U tests from univariate analyzes were used.

Postpartum urinary incontinence was found in 40.3% of women in the study. The most
common type was stress urinary incontinence (26.3%), followed by urge urinary incontinence
(24.7%), and the least common type was mixed urinary incontinence (11.7%). Portpartum
urinary incontinence is more common in women who are literate, have no social security,
have a median age of over 28 years, have a history of spontaneous abortion, last more than 24
hours, have a higher number of pregnancies and normal vaginal deliveries, and complain of
constipation and cough. was found to be excessive (p<0.05).

According to the results obtained from the study, it was determined that the postpartum
urinary incontinence level was high in women and this situation was increased by the
sociodemographic characteristics of women, negative obstetric conditions and existing
chronic disorders that increase intra-abdominal pressure. In line with these results, women; It
has been suggested that the necessary training and counseling should be provided to inform
and evaluate the symptoms of postpartum urinary incontinence, the precautions that can be
taken before it occurs, and its treatment.

Keywords: Female, Urinary incontinence, Postpartum urinary incontinence, Sanlurfa
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KLINIiGIMiZE PELVIK ORGAN PROLAPSUSU iLE BASVURAN HASTALARIN
ANALIZI
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OZET

Amag. Pelvik organ prolapsusu, lilkemiz de dahil olmak iizere gelismekte olan {ilkelerde
onemli bir halk sagligi problemidir. Bu ¢aligmanin amaci jinekoloji poliklinigine basvuran
hastalarda pelvik organ prolapsusunu ortaya ¢ikaran faktorleri incelemektir.

Yontem. Aragtirmamizda Ocak 2018- Ocak 2020 tarihleri arasinda Haseki Egitim ve
Arastirma Hastanesi, Kadin hastaliklar1 Poliklinigi’ne basvuran hastalar ¢alisma kapsaminda
incelenmistir. Pelvik organ prolapsusu olugolmadigi sorgulandiktan sonra POP-Q sistemine
gore evreleme yapildi. Calismaya 409 hasta dahil edildi. Bunlarin 347 si sarkma sikayeti
olmayan Evre 0, 1, 2 prolapsuslu hastalar (kontrol grubu), 62 si ise sarkma sikayeti olan Evre
3 ve 4 prolapsuslu hastalar (vaka grubu) idi. Yas, meslek, egitim diizeyi, viicut kitle indeksi,
ilk gebelik yasi, menopoz durumu ve siiresi, inkontinans durumu ve siiresi, gebelik dogum ve
sezaryen say1s1, dogumlarin evde ya da hastanede yapip yapmadig, aile dykiisii sorgulandi.
Bulgular. Vaka grubunda ileri yas, disiik egitim diizeyi, viicut kitle indeksi, gravide, parite
sayilari, kontrol grubundan istatistiksel olarak anlamli yiiksek bulundu. Vajinal dogum
sayilari, aile Oykiisiinde prolapsus olmasi ise hasta grubunda, kontrol grubuna gore
istatistiksel olarak anlamli yiiksek saptandi. Sezaryen ile dogum sayisi, hastanede dogum
yapmis olmalar1 kontrol grubunda hasta grubuna gore istatistiksel olarak anlamli diisiik
bulundu.

Sonug¢lar. Calismamizda pelvik organ prolapsusunun bagimsiz belirleyicileri olarak diisiik
egitim diizeyi, vajinal ve evde dogum yapmis olmalari, yiiksek viicut kitle indeksi ve ileri yas
sayilabilir. Bu nedenle, aile planlamas1 ve kiz ¢ocuklarinin egitimin diizeyinin artirilmasi ve
hastane dogumlar1 6nerilebilir.

Anahtar Kelimeler: pelvik organ, prolapsus, faktor, vaka-kontrol

ANALYSIS OF PATIENTS APPLIED TO OUR CLINIC WITH PELVIC ORGAN
PROLAPSU

ABSTRACT

Objectives. Pelvic organ prolapse is a significant public health problem in developing
countries, including ours. The objective of this study is to examine the factors that contribute
to the emergence of pelvic organ prolapse in patients who sought advice in a gynecology
polyclinic.

Methods. Patients who sought medical advice in between January 2018 and January 2020 in
Gynecology Polyclinic of Haseki Training and Research Hospital were within the scope of
this study. After patients had been identified with whether they had pelvic vaginal prolapse or
not, staging was done with POP-Q system.

78

—
| —



INTERNATIONAL HARRAN HEALTH SCIENCES CONGRESS-IV
(THE PROCEEDINGS BOOK)
WEB: https://www.inbak.org/
E-MAIL: harrankongresi@gmail.com

409 pelvic organ prolapse patients were included in this study: 347 of those were stage 0, 1, 2
patients who did not have the complaints of prolapsus (control group) while 62 were stage 3
and 4 patients with prolapsus complaints (case group). Age, occupation, education level, body
mass index, first gestational age, menopause status and duration, incontinence status and
duration, number of pregnancy, birth and C-section, home and hospital birth history and
family history were examined.

Findings. Case group’s age, low education level, body mass index, gravidity and parity
numbers were significantly higher than the control group. Also, case group’s vaginal birth
numbers, having prolapse in family history were also significantly higher. On the other hand,
in the control group, number of C-section, and hospital birth were statistically found
significantly lower than the case group.

Conclusion. We can count low education level, vaginal and home births, high body mass
index and advanced age as independent determinants of pelvic organ prolapse, as understood
from our study. Thus, family planning, increasing the education of girls and hospital births
can be advised.

Keywords: pelvic organ, prolapsus, factor, case-control
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OZET

Saglik turizmi, saglikli yasam ve bireylerin sagliklarina kavusmak arzusu ile ilgili diisiik
maliyetle diinya standartlarinda tedavi sunan iilkelere seyahatle ilgili bir uygulamadir.
Medikal turizm ise saglik turizminin bir ¢esidi olup, tedavi ve cerrahi amacli yapilan
seyahatleri kapsar. Onceki yillarda medikal turizm seyahatleri gelismekte olan iilkelerden
gelismis iilkelere dogru yapilmakta iken, giiniimiizde ise medikal turizm gelismekte olan
iilkelerde hizla biiylimektedir. Bununla birlikte, medikal (tibbi) turizme katilma karari,
hastalarin karsilanmamis ihtiyaclari, aranan hizmetlerin niteligi ve tedaviye erisim sekli
nedeniyle karmagsiklik yaratmaktadir. Tibbi turizmin sundugu firsatlar1 faydali bir sekilde
kullanmak ve olas1 tehdit ve riskleri ele almak i¢in, bilin¢li bir karar verme siireci oldukca
onemlidir. Medikal turistler medikal seyahat karar1 vermeden destinasyon arastirmasi
yaparak, hastane sec¢imi, hekim niteligi, ulasim kolayligi, kalite ve akreditasyon caligsmalari
gibi pek cok faktorii degerlendirmektedir. Biitlin bu etkenleri bir araya getirebilen iilkeler i¢in
medikal turizm, onemli bir sektérdiir. Hedef pazarlara yapilan tanitim ve pazarlama
faaliyetleri ile iilkeler sektorde adindan s6z ettirmek i¢in ugras vermektedir. Giderek biiyiiyen
bir pazar olan medikal turizm {ilkelerin ekonomik biiylimesinde dnemli rol oynamaktadir. Bu
caligmada, alan yazin taramasi yapilarak medikal turizm hakkinda genel ve giincel bilgiler
derlenmis, medikal turizm ile degerlendirmelere yer verilmistir.

Anahtar Kelimeler: Saglik Turizmi, Medikal Turizm

MEDICAL TOURISM

ABSTRACT

Health tourism is an application related to travel to countries that offer world-class treatment
at low cost, related to a healthy life and the desire of individuals to regain their health.
Medical tourism, on the other hand, is a type of health tourism and includes travels for
treatment and surgery. While medical tourism travels were made from developing countries to
developed countries in the previous years, today medical tourism is growing rapidly in
developing countries. However, the decision to participate in medical (medical) tourism
creates complexity due to the unmet needs of patients, the nature of services sought, and the
way they access treatment. An informed decision-making process is very important in order to
make useful use of the opportunities offered by medical tourism and to address potential
threats and risks.
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Medical tourists evaluate many factors such as hospital selection, physician qualification, ease
of transportation, quality and accreditation studies by making destination research before
making a medical travel decision. Medical tourism is an important sector for countries that
can bring all these factors together. With the promotion and marketing activities made to
target markets, countries are trying to make a name for themselves in the sector. Medical
tourism, which is a growing market, plays an important role in the economic growth of
countries. In this study, general and up-to-date information about medical tourism was
compiled by reviewing the literature, and medical tourism and evaluations were included.
Keywords: Health Tourism, Medical Tourism

1. GIRIS

Diinya Turizm Orgiitii'ne gére: saglik turizmi, bireylerin kendi ihtiyaglarin1 karsilama ve
kendi g¢evrelerinde ve toplumda birey olarak daha iyi islev gorme kapasitelerini artiran tibbi
ve saglik temelli faaliyetler yoluyla fiziksel, mental ve/veya ruhsal sagliga katki saglayan
birincil motivasyon olan turizm tiirlerini kapsar (UNWTO, 2018). Saglik turizmi ¢esitleri
olarak genellikle, termalizm, {ivalizm ve klimatizm ele alinmaktadir. Bazi kaynaklarda
termalizm, tivalizm ve klimatizm kavramlar1 Termal ve SPA-Wellness turizmi baglig: altinda
degerlendirilmektedir (Cevirme vd., 2014). Saglk turizminin temelinde saglik agisindan
yararli olacak hizmetlerin satin alinmasi yatmaktadir. Bu hizmetler, tedavi amagli tibbi
hizmetler oldugu gibi sagligi koruma amaciyla degisik termal ve spor merkezlerinin sundugu
hizmetler de olabilmektedir.

Saglik turizminde temel amag saglik olsa da, kendi igerisinde tedavi olma, sagligi koruma
veya gelistirme gibi konularda farklilik gostermektedir. Ayrica tedavi olma sekillerine gore de
farklilasma olusmaktadir. Bu farkliliklar saglik turizmini kendi iginde ;medikal turizm,
termal, wellness ve SPA turizmi, geriatri (ileri yas) ve engelli turizmi olmak {izere
cesitlenmesini saglamistir (Cullu ve Kaygisiz, 2018).

Saglik turizminin bir alt bileseni olan medikal turizmi bireylerin sagliklarina iliskin tibbi ve
cerrahi midahale ile sifa bulmak amaciyla yaptiklar1 seyahatler olarak tanimlamak
miimkiindiir (Carrera ve Bridges, 2006). Medikal turizm, daha diisiik maliyetle, bagka bir
iilkedeki gelismis saglik kuruluslarinda tedavi olmak ya da cerrahi operasyonlar1 gecirmek
icin yapilan seyahatlerdir (Jose ve Sachdeva, 2010). Baska bir tabirle medikal turizm, bir
turistin tedavi olmak amaciyla kendi iilkesinden bir bagka iilkede, en az bir gece konaklama
yaparak tedavi hizmeti almak i¢in 6deme yapmasini kapsayan bir terimdir (Musa vd., 2012).
Geleneksel modelde medikal turizmde hastalar daha iyi ve kaliteli tedavi almak i¢in az
gelismis iilkelerden daha gelismis {lilkelere seyahat etmekteydi. Yeni medikal turizm
modelinde ise az gelismis {ilkelerden gelismis iilkelere seyahat edildigi gibi, gelismis
iilkelerden az gelismis lilkelere de tedavi amach transferler s6z konusudur (Gill ve Shing,
2011). Medikal turizm giliniimiizde bir sektor halini almistir (Carrera ve Bridges, 2006).
Medikal turizm 4 ana baslik altinda hizmet verir.

1- Koruyucu saglik hizmeti

2- Teshis (6n tan1 hizmetleri)

3- Tedavi hizmetleri

4- Rehabilitasyon hizmetleridir (Cevirme vd., 2014).

1.1. Ulkelerin Medikal Turizme Yonelmelerinin Nedenleri

v Ulkenin cografik ve politik konum avantajlar1 (Urdiin, Iran, Malezya, Brezilya vb.),

v Ulkenin saglik hizmetlerinin kalitesi ve teknolojik donanimin gelismis olmasi
Almanya, ABD, Giiney Kore vb.),
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v Ulkede gegmisten gelen turizm ve saghk turizmi politikalar1 (Macaristan termal
turizm, Ispanya yasl turizmi, Hindistan tip turizmi vb.),

v Yabanci sermaye girisi ve yurt disinda egitim almis doktor avantajlari (Urdiin,
Hindistan, Malezya, Brezilya, Malta vb.),

v Birgok acidan avantajlar1 bir arada bulunduran {ilkeler (cografi konum, turizm {ilkesi
olmasi, saglikta ileri teknoloji, kaliteli saglik hizmeti sunumu, ekonomik fiyati vb. (Tirkiye,
Malezya, Israil vb.)

v Asil geliri turizm olan iilkeler (Singapur, Tayland, Kibris Rum kesimi, Kosta Rika
vb.) (Biiyiiksalvarci vd., 2016).

1.2. Turistlerin Medikal Turizme Yonelmelerinin Nedenleri

v Talep: Gelismis iilkelerdeki uzun bekleme listelerinden kaynaklanan sonugclar,
hastalarin diger saglik merkezlerine tasinmasina neden olmustur.
v Erisilebilirlik: Uluslararas1 seyahat maliyetlerinin diismesinin sonucu olarak,

uluslararasi seyahatler ve saglik turizmi harcamalari artmustir. Ozellikle Avrupa, Amerika ve
gelismis tlilkeler basta olmak iizere hava tasimaciligi sektoriiniin gelismesi saglik amaclh
seyahatlerin artmasina olanak saglamistir (Ustiin, 2022). Kanada ve Ingiltere’de hastalar uzun
bekleme siireleri nedeniyle tedavi i¢in Hindistan’a gitmeyi tercih ederken, Hindistan'da,
karmagsik cerrahi prosediirler icin maliyetler, gelismis iilkelerdeki prosediirlere kiyasla
maliyetin neredeyse onda biridir (Mishra ve Sharma, 2021).

v Tletisim: Tele tiptaki ilerleme, hastalarmn biiyiik cerrahi sonrasi takip bakimi,
rehabilitasyon bakimi almalarina yardimci olmaktadir. Bu, iilkeye bir takip ziyareti ihtiyacini
bile ortadan kaldirmaktadir (Turner, 2010; Ehrbeck vd., 2008 ; Ustiin, 2022).

v Uygun fiyat ve maliyet: Tibbi tedavilerin diisiik maliyeti, onu cazip bir saglik hizmeti
hedefi haline getirmektedir. ABD’den Meksika’ya giden saglik turistlerinin amaci daha az
maliyetle saglik hizmetlerinden faydalanmaktir. Ayn tedavilere %50-%80 oraninda daha az
O0deme yapmak bireylere daha cazip gelmektedir. Tedavi maliyetlerinin daha uygun olmasi
iilkeleri medikal turizm alaninda bir cazibe merkezi haline getirmektedir. Ayrica turistlerin
medikal turizmi tercih etmesin in bir bagka nedeni ise iilkeler tarafindan yasal bulunmayan
tedavilerdir. Kok hiicre nakilleri, sperm bankasi, tasiyict annelik, cinsiyet degistirme
operasyonlar1 bu uygulamalara 6rnektir (Turner, 2010).

Tablo1 “de iilkelerin medikal turizm uygulama fiyatlar1 maliyetin medikal turizmdeki 6nemini
ortaya koymaktadir.
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Tablo1: Ulkelerin Medikal Turizm Uygulama Fiyatlari ($)

Tedavi

ABD

Kolombiya| Hindistan | Meksika | Tayland | Ukrayna | Vietnam | Tiirkiye
Anjiyo 28.200 11.700 5.500 8.500 10.938 4.000 9.500 -
ByPass 123.000 11.200 7.000 25.000 17.188 17.000 - 13.900
Kalp Rapakeigimmn |7 65 | 20,000 10.000 | 22.500 | 21.188 | 7.000 - 17.000
Degistirilmesi
Kalga Protezi 40.364 8.000 11.000 13.500 7.813 4.000 8.000 13.900
Diz Protezi 35.000 8.000 9.000 12.500 8.500 4.000 8.250 10.400
Dis Implant: 1.500 1.500 - 975 2.200 600 2.000 1.100
Mide Bypass 7.000 7.000 9.000 8.000 16.800 5.500 - -
Yiiz Germe 11.000 5.200 7.200 6.200 2.813 4.050 2.600 6.700
Katarakt
Ameliyati (Tek 3.500 2.000 1.400 2.500 1.800 1.300 1.100 -
g62)
Kornea (Tek géz) | 17.500 2.500 - - 5.188 1.150 800 7.000
Tiip Bebek 15.400 13.000 6.500 6.500 8.500 2.500 - 5.200

Kaynak: www.medicaltourism.com

Medikal turizm amaci; uzun siireli saglik hizmeti almaktir ve genellikle elektif cerrahi,
tanisal, klinik ve invaziv iglemler gibi tedavi veya yasam tarzi ile ilgili tibbi yonelimler s6z
konusudur (Arellano, 2007). Medikal turizmde turistler arasinda en popiiler tedaviler;
kozmetik cerrahi, dis hekimligi, kardiyovaskiiler, ortopedi, kanser tedavileri, kilo verme
tedavileri ve genel saglik kontrolleridir (Beyond Borders, 2014). Tablo 2’de goriildiigii tizere
hastalar; kozmetik cerrahi, dis cerrahisi, kalp cerrahisi, obezite cerrahisi, iireme sistemi
tedavileri, doku ve organ nakilleri ile teshis ve taramadan, alternatif tipa kadar oldukga ¢esitli
tedaviler gormektedir. Bu alanlarda en popiiler ve en hizli biiyiiyen tibbi turistik yerler diinya
capinda Tayland, Macaristan, Singapur, Malezya, Hindistan’dir (Das, 2014).

Tablo 2. Medikal Turizmde One Cikan Tedaviler

Kozmetik/ estetik cerrahi/ plastik

cerrahi

Yiiz germe, meme implantlari, estetik

operasyonlar.

Dis cerrahisi ve dis tedavileri

Implantlar, ¢ene cerrahisi.

Kalp cerrahisi/ kardiyoloji

Bypass, anjiyoplasti.

Obezite cerrahisi

Tiip mide, gastrik bypass, mide kelepgesi.

Ortopedi cerrahisi

Kalga, diz, bel ve omurga.

Ureme sistemi ve tiip bebek

tedavileri

Tiip bebek, hormon tedavileri.

G0z cerrahisi

Katarakt,

Doku ve organ nakilleri

Karaciger, bobrek, akciger.

Kanser tedavileri

Teshis, kok hiicre.

Teshis ve tarama

Check-up.

Kok hiicre tedavileri

Alzheimer, Parkinson, ALS.

Alternatif tip

Akupunktur, dnleyici, yoresel.

Kaynak: Bilim, 2015
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1.3. Medikal Turizm Destinasyonlari

Ozellikle Asya, Avrupa ve Latin Amerika'daki hiikiimetler ve dzel sektor aktorleri, iilkelerini,
sehirlerini ve tibbi tesislerini, turizm ve saglik hizmetlerini artirmak ve gesitlendirmek igin
tibbi turizm destinasyonlari olarak aktif olarak tanitmaya baglamistir (Wong ve Musa, 2012).
Cesitli hiikiimetler de politika miidahaleleri yoluyla iilkelerini tibbi turizm destinasyonu
olarak tanitmiglardir (Suess vd., 2018). Tayland, Singapur ve Hindistan, Asya'nin tibbi turizm
pazarinin  %80'ini yakalayan tibbi turizmin ana oyunculari olarak tanimlanmistir
(Mary, 2014). Hindistan iizerine yapilan bir calismada, tedavi kalitesinin, tibbi hizmet
kalitesinin, tibbi turizm harcamalarinin, tibbi turizm altyapisinin, destinasyon ¢ekiciliginin,
destinasyon Kkiiltiirliniin ve erisim kolayliginin tibbi turistlerin memnuniyetini ve sadakatini
artirdigin1 belirtmistir. Bir destinasyonu tercih edilen bir saglik turizmi destinasyonu yapan
faktorler maliyet, kalite, dil ve seyahat kolayligidir. Mevcut literatiir, kalitenin bir saglik
hizmeti saglayicisinin se¢imi i¢in en Onemli kriterlerden biri oldugunu gostermektedir
(Mishra vd., 2019). Ayn1 zamanda biitiin bu faktérler medikal turizmin gelisimini kisitlayan
etkenler haline gelebilmektedir. Sektdr olarak medikal turizmin ve bireysel olarak medikal
turistlerin karsilagabilecegi potansiyel sorunlar su sekilde degerlendirilebilir (Yirik vd., 2015);
Tibbi malpraktis,

Tedavi sonrasi bakim,

Dil ve iletisim sorunlari,

Medikal turizmde nitelikli ¢calisan eksikligi,

Arac1 kuruluslarin eksik veya yetersiz olmasi,

Yasal diizenlemeler ve hukuki problemler,

Geri doniis saglik glivencesinin eksikligi,

Alt yap1 ve teknik sorunlar.

Medikal turist hem seyahati sirasinda hem de seyahatini sonlandirip iilkesine dondiikten sonra
pek cok sorunla karsilasabilir. Saglik kuruluslar1 ve devletlerin sigorta sirketleri ve aracilar ile
kapsamli anlagsmalar yapmalari halinde bu sorunlarin bir kismi ortadan kalkacaktir. Dil
hakimiyeti olan, sektorle uyumlu nitelikli calisanlar ile de sorunlarin Oniine gegilmesi
miimkiin olacaktir.

Medikal turizmde cazibe merkezi haline gelen destinasyonlar Tablo 3’te belirtilmistir.
Ozellikle Asya kitas1 medikal turizmin hem ¢ikis yeri hem de en énemli merkezlerindendir.
Son yillarda Ortadogu’da ozellikle Birlesik Arap Emirlikleri ve Suudi Arabistan’da son
teknolojiye sahip, modern saglik merkezlerinin kurulmasi ve akredite calismalarina 6nem
verilmesi nedeniyle medikal turizmde adindan s6z ettirmeye baslamistir. Amerika kitasinda
ise Ozellikle Meksika ve Brezilya, kitada yer alan diger iilkelere gore fiyat avantaji
sagladigindan, medikal turizm alaninda oldukga talep goren iilkelerdir. Afrika kitasinda da
Gliney Afrika medikal turizmde atilimlarda bulunmaktadir.

AN N N N NN

Tablo 3. Diinya’da Medikal Turizm Destinasyonlar1

Asya Avrupa Amerika Afrika Ortadogu
Hindistan Almanya | Amerika Birlesik Devletleri | Giiney Afrika | Birlesik Arap Emirlikleri
Tayland Tiirkiye Meksika Tunus Urdiin
Singapur Ispanya Kanada Suudi Arabistan
Malezya Italya Brezilya Katar
Cin Polonya Kosta Rika Liibnan
Japonya
Giiney Kore

Kaynak: Tengilimoglu ve Zekioglu, 2020
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Saglik turizmi alaninda hizmet veren saglik kuruluslarinin uluslararasi diizeyde akredite
edilmeleri, giivenli ve kaliteli hizmet sunduklarinin gostergesidir ve bu durum destinasyon
tercih silirecinde Onemli rol oynamaktadir (Ataman vd., 2017). 1994 yilinda kurulan Joint
Commission International (JCI) akredite kuruluslarin en énemlilerindendir. 2022 yili haziran
ay1 itibariyle, toplam 932 uluslararasi hastane, klinik, laboratuvar ve bakim merkezi, saglik
tesislerinin  organizasyonunu, bakim kalitesini onaylayan JCI tarafindan akredite
edilmistir. Akredite saglik kuruluslarinin 6nemli bir kism1 Ortadogu’da bulunmaktadir.

Tablo 4. JCI Akredite Kurulus Sayis1 (2022)

Ulke Akredite Kurulus Sayisi
Birlesik Arap Emirlikleri 208
Suudi Arabistan 104
Brezilya 63
Tayland 60
Cin 48
Hindistan 40
Tlrkiye 33
Irlanda 31
Japonya 30
Italya 25
Ispanya 25

Kaynak: JCI, 2022

2. SONUC

Hastalarin bulunduklart {ilkelerdeki saglik sisteminin yetersiz olmasi, ihtiya¢ duyulan
hizmetin bekleme siirelerinin uzun olmasi gibi nedenler medikal turizm hareketini doguran
dinamikler arasindadir. Gelismis iilkelerde tedavi ve bakim hizmetlerinin maliyeti bir hayli
yiksek olarak degerlendirilen, yash niifusun hizla artmasina baglh olarak kronik hastaliklar
da artan ve geng niifusu azalmakta olan gelismis lilkelerde medikal turizm bir ihtiya¢ olarak
ortaya ¢ikmaktadir (Arici, 2022). Medikal turizm siirdiiriilebilir ekonomi i¢in oldukc¢a 6nemli
bir sektordiir. Akredite saglik kurumlari bulunan ve nitelikli araci1 kurumlarla ¢alisan, kalifiye
saglik calisanlarini biinyesinde barindiran, hasta haklarina saygili, mahremiyete 6nem veren,
yasal yaptirimlart kuvvetli olan ve fiyat-kalite dengesini saglayan iilkeler sektdrde cazibe
merkezi haline gelecektir. Saglik kuruluslar1 ve devletlerin sigorta sirketleri ve aracilar ile
kapsamli anlagmalar yapmalari halinde bu sorunlarin bir kismi ortadan kalkacaktir. Dil
hakimiyeti olan, sektorle uyumlu nitelikli c¢alisanlar ile de sorunlarin Oniine gecilmesi
miimkiin olacaktir.
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TURKIYE’DEKI SAGLIK TURiIZMi YETKIi BELGESI BULUNAN
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OZET

Saglik turizmi, bireylerin saglik hizmetlerine (tedavi, koruyucu ve rehabilitasyon amagli)
ulagsmak amaciyla yasadiklari yerden baska bir sehre ya da iilkeye seyahat etmeleridir.
Arastirmanin amaci, Tirkiye’deki saglik turizmi yetki belgesi bulunan konaklamali fizik
tedavi ve rehabilitasyon merkezlerinin web sitelerinin incelenerek, potansiyel miisterilere
sunulan hizmetlerin, yeterliliklerinin ve Ozelliklerinin ortaya cikarilmasidir. Arastirmanin
evrenini, Saglik Hizmetleri Genel Miidiirliigii’'niin web sayfasinda bulunan bakanlik¢a
belirlenmis yetkilendirilmis saglik tesisleri listesinde yer alan 14 tane konaklamali fizik tedavi
ve rehabilitasyon merkezi olusturmaktadir. Calismada bu merkezlerin web siteleri, literatiir
taramas1 sonucunda belirlenen kriterlere gore incelenmektedir. Elde edilen verilerin
analizinde betimsel igerik analizi yontemi kullanilmistir. Verilerin frekans ve ylizde
dagilimlar1 hesaplanmistir. Kurumlarin web sitelerinin tamaminda isletme logosu, kuruma
ulagim bilgisi, hizmet verilen bdliimler, e-mail adresi, sosyal medya linki 6zellikleri yer
almaktadir. %92,9’unda ise kurum hakkinda kisa bilgi, dil secenegi ve sitenin mobil uyumu
ozellikleri bulunmaktadir. Calisma sonucunda, saglik turizmi kapsaminda hizmet veren
konaklamali fizik tedavi ve rehabilitasyon merkezlerinin daha ¢ok otel konseptli oldugu ve
web sitelerin de bu dogrultuda hazirlandig1 goriilmektedir. Kurumlarin web sitelerinin, tedavi
olanaklari, rehabilitasyon amagl yapilan uygulamalari, ¢alisan saglik personelinin mesleklere
gore dagilimi, saglik bilgilendirmeleri, kurumun bulundugu bélgenin kiiltiirel 6zellikleri,
iklim kosullari, ulagim imkanlari, anlagsmali kurumlarin bilgisi, canli destek hizmetinin aktif
olmasi gibi igeriklerle zenginlestirilmesi 6nerilmektedir. Bunun yani sira web sitelerin engelli
turistler agisindan da erisilebilir olmasi ve engellilere yonelik hizmetler varsa web sitelerine
eklenmesi Onerilmektedir.

Anahtar Kelimeler: Saglik Turizmi, Saglik Tesisi, Web Site inceleme

EVALUATION OF WEBSITES OF ACCOMMODATION PHYSICAL THERAPY
AND REHABILITATION CENTERS WITH HEALTH TOURISM
AUTHORIZATION CERTIFICATE IN TURKEY

ABSTRACT

Health tourism is the travel of individuals to another city or country from where they live in
order to reach health services (for treatment, preventive and rehabilitation purposes). The aim
of the research is to reveal the services, qualifications and features offered to potential
customers by examining the websites of physical therapy and rehabilitation centers with
accommodation that have health tourism authorization certificates in Turkey.
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The universe of the research consists of 14 physical therapy and rehabilitation centers with
accommodation, which are included in the list of authorized health facilities determined by
the ministry on the website of the General Directorate of Health Services. In the study, the
websites of these centers are examined according to the criteria determined as a result of the
literature review. Descriptive content analysis method was used in the analysis of the obtained
data. Frequency and percentage distributions of the data were calculated. All the websites of
the institutions include the business logo, contact information, service departments, e-mail
address, social media link features. 92.9% of them have brief information about the
institution, language options and mobile compatibility features of the site. As a result of the
study, it is seen that the physical therapy and rehabilitation centers with accommodation,
which serve within the scope of health tourism, are mostly hotel-concept and the websites are
prepared in this direction. It is recommended that the websites of the institutions be enriched
with content such as treatment opportunities, rehabilitation applications, the distribution of
health personnel by profession, health information, cultural characteristics of the region where
the institution is located, climatic conditions, transportation opportunities, information of
contracted institutions, and active live support service. In addition, it is recommended that the
websites be accessible for disabled tourists and that if there are services for the disabled, they
should be added to the websites.

Keywords: Health Tourism, Health Facility, Website Review

GIRIS

Saglik turizmi, bireylerin saglik hizmetlerine (tedavi, koruyucu ve rehabilitasyon) ulagsmak
amaciyla yasadiklar1 yerden bagka bir sehre ya da {lilkeye seyahat etmeleridir. Bireyler,
kiiresellesme, kendi iilkelerinde tedavi maliyetlerinin yiiksek olmasi, bilgi ve teknolojide
yasanan gelismeler, diger iilkelerde daha kaliteli hizmet alma imkaninin olmasi, yasl ve
engelli bireylerin bagka ortamlarda tedavi olma istegi gibi sebeplerle seyahat etmektedirler.
Saglik turizmi; termal, medikal, yasli ve engelli turizmi gibi kavramlar1 icermektedir (Tontus,
2019). Konaklamali fizik tedavi ve rehabilitasyon merkezi, “bir konaklama tesisinde, fizik
tedavi ve rehabilitasyon merkezinin veya fizik tedavi ve rehabilitasyon merkezi yaninda
termal merkez veya engelli veya yashi bakim merkezinden en az birinin hizmet verdigi
merkezi; ya da, bir engelli veya yaslhi bakim merkezinde, fizik tedavi ve rehabilitasyon
merkezinin veya fizik tedavi ve rehabilitasyon merkezi yaninda termal merkezin birlikte
hizmet verdigi merkezi” olarak tanimlanmaktadir (Konaklamali Fizik Tedavi ve
Rehabilitasyon Merkezleri, 2018). Termal, engelli bakimi hizmetleri ve yashh bakim
hizmetlerinin birlikte saglandig1 konaklamali fizik tedavi ve rehabilitasyon merkezleri tedavi
veya rehabilitasyon amacli olarak saglik turistleri tarafindan tercih edilmektedir. Cok
kapsamli hizmet verilen bu merkezlerin yerli veya yabanci saglik turistlerine erigimini
kolaylastiracak faktorlerden birisi web sitesinin bulunmasidir.

Bir isletmenin pazarlama ve satig faaliyetleri acisindan, bilgi teknolojilerinin kullanimi
olduk¢a etkilidir. Isletmelerin hedefi satiglarin1 arttirmak ve miisterilerle iyi bir iletisim
saglamak oldugundan, islevselligi yiiksek bir web sitesi kullanmalar1 6nemli hale gelmektedir
(Cesur ve Boz, 2015; Temizkan ve Ozhasar, 2020). Isletmelerin verdigi hizmetlerin tanitimim
saglayan internet sitelerinin igerigi, bireylerin algiladig1 imaji1 etkileyerek miisterinin sanal bir
deneyim yasamasina olanak saglamaktadir (Birdir ve Buzcu, 2014). Bununla birlikte internet,
turistlerin seyahatlerinden 6nce kapsamli bilgiler almalarin1 saglayarak, destinasyon ve tesis
secimlerinde etkili olmaktadir (Inci ve Sancar, 2017).
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Isletmelerin web tabanli pazarlama olanagini kullanmast; kiiresel erisimi saglamak, hizli ve
kolay veri islemi yapabilmek ve veriye dayali yontemle iliski kurmay1 kolaylastirmak, diistik
satig ve dagitim maliyeti saglamak agisindan da oldukg¢a avantajlidir (Cesur ve Boz, 2015).
Arastirmada, konaklamali fizik tedavi ve rehabilitasyon merkezlerinin web siteleri belirli
kriterlere gore degerlendirilerek potansiyel miisterilere sunulan hizmetlerin, yeterliliklerinin
ve Ozelliklerinin ortaya ¢ikarilmasi saglanacaktir.

YONTEM

Arastirmanin amaci, Tirkiye’deki saglik turizmi yetki belgesi bulunan konaklamali fizik
tedavi ve rehabilitasyon merkezlerinin web sitelerinin incelenerek, potansiyel miisterilere
sunulan hizmetlerin, yeterliliklerinin ve o6zelliklerinin ortaya c¢ikarilmasidir. Nitel bir
arastirmadir. Arastirmanin evrenini, Saglik Hizmetleri Genel Miidiirliigii’nlin web sayfasinda
bulunan bakanlik¢a belirlenmis yetkilendirilmis saglik tesisleri listesinde yer alan 14 tane
konaklamali fizik tedavi ve rehabilitasyon merkezi olusturmaktadir. Caligmada bu
merkezlerin web siteleri incelenerek degerlendirilmektedir. Aragtirmanin verileri 15-17 Nisan
2022 tarihleri arasinda dokiiman inceleme yontemiyle toplanmustir. Literatiirde web site
incelemesi yapilan g¢alismalarda (Ceylan, 2018; Kutlu, 2020) kullanilan degerlendirme
Olciitlerine gore arastirmaci tarafindan liste olusturulmus ve web sitelerin incelenmesi bu
kriterlere gore yiiriitiilmiistiir. Belirlenen kriter web sayfasinda “var” veya “yok” seklinde
isaretlenmistir. Web sitesinin mobil uyum kontroliinde “mobile friendly test” adli web
sayfasindan yararlanmilmistir.  Verilerin analizinde betimsel igerik analizi yOntemi
kullanilmigtir. Verilerin frekans ve yiizde degerleri hesaplanmustir.

BULGULAR

Tablo 1’ de verilen igerik analizi sonucunda elde edilen bulgulara bakildiginda, isletme
logosu, kuruma ulagim bilgisi, hizmet verilen boliimler, e-mail adresi, sosyal medya linkleri
ozelliklerin kurumlarin sitelerinin tamaminda yer aldigir goriilmektedir. %92,9’unda kurum
hakkinda kisa bilgi, dil segenegi ve sitenin mobil uyum oOzellikleri bulunmaktadir.
%85,7’sinde foto galeri bulunmaktadir. %57,1’inde tanitim filmi bulunmaktadir. %50’sinde
online rezervasyon ve giivenlik/gizlilik bilgisi bulunmaktadir. %42,9°’unda fiyat bilgisi yer
almaktadir. %35,7’sinde canli destek hizmeti yer almaktadir. %28,6’sinda kurumun tarihgesi,
hizmet veren saglik personeli, insan kaynaklar1 ve ¢evrim i¢i aligveris imkani bulunmaktadir.
%?21,4’linde site i¢i arama motoru, anlagmali kurumlar, basinda ¢ikan haberler, kalite bilgisi,
saglik turizmi yetki belgesi, ziyaretci yorumlart bulunmaktadir. %14,3’{inde tibbi danigma ve
kurumun miilkiyet bilgisi bulunmaktadir. %7,1’inde sanal tur, TURSAB logosu ve yetki
belgesi numarasi, sehir rehberi bulunmaktadir. Iklim bilgisi, yerel saat bilgisi, doviz gevirici
gibi bilgiler incelenen kurumlarin web sayfalarinda bulunmamaktadir.
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Tablo 1: Saghk turizmi yetki belgesi bulunan konaklamal fizik tedavi ve rehabilitasyon
merkezlerinin web site icerik analizi

Web site degerlendirme Var Yok
kriterleri N % N %
Isletme logosu 14 100 - -
Kurumun hakkinda bilgisi 13 92,9 1 7,1
Kurumun tarihgesi 4 28,6 10 71,4
Kurumun miilkiyet bilgisi 2 14,3 12 85,7
Dil secenegi 13 92,9 1 7,1
Kuruma ulagim bilgisi 14 100 - -
Foto galeri 12 85,7 2 14,3
Sanal tur 1 7,1 13 92,9
Tanitim filmi 8 57,1 6 42.9
Hizmet verilen boliimler 14 100 - -
Hizmet veren saglik personeli 4 28,6 10 71,4
Site i¢i arama motoru 3 21,4 11 78,6
Fiyat bilgisi 6 42,9 8 57,1
Online rezervasyon 7 50 7 50
Anlagmali kurumlar 3 214 11 78,6
Tibbi danigma 2 14,3 12 85,7
Canl1 destek 5 35,7 9 64,3
Insan kaynaklari 4 28,6 10 71,4
E-mail adresi 14 100 - -
Sosyal medya linkleri 14 100 - -
Basinda ¢ikan haberler 3 21,4 11 78,6
Kalite bilgisi 3 21,4 11 78,6
TURSAB logosu 1 7,1 13 92,9
TURSAB belge no 1 7,1 13 92,9
Saglik turizmi yetki belgesi 3 21,4 11 78,6
Gizlilik ve giivenlik bilgisi 7 50 7 50
Cevrimici aligveris imkani 4 28,6 10 71,4
Iklim bilgisi - - 14 100
Yerel saat bilgisi - - 14 100
Ziyaret¢i yorumlari 3 21,4 11 78,6
Doviz gevirici - - 14 100
Sehir rehberi 1 7,1 13 92,9
Sitenin Mobil uyumu 13 92,9 1 7,1
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TARTISMA

Isletme logosu, kuruma ulasim bilgisi, hizmet verilen béliimler, e-mail adresi, sosyal medya
linkleri, kurum hakkinda kisa bilgi, dil segenegi ve sitenin mobil uyum 6zellikleri, foto galeri
kriterlerin kurumlarin web sitelerinin biiyiik cogunlugunda yer aldig1 goriilmektedir. Ceylan,
2018’1n saglik turizmi kapsaminda hizmet veren termal otellerin web sitelerinin incelendigi
caligmasinda da bu 6zelliklerin yiiksek oranda yer aldigi1 goriilmektedir. Bu o6zellikler, web
sitelerinin gii¢lii yonlerini gostermektedir. Kurumun tarihgesi, hizmet veren saglik personeli,
insan kaynaklari, ¢evrim i¢i aligveris imkani, site i¢i arama motoru, anlasmali kurumlar,
basinda cikan haberler, kalite bilgisi, saglik turizmi yetki belgesi, ziyaret¢i yorumlari, tibbi
danisma, kurumun miilkiyet bilgisi, sanal tur, TURSAB logosu ve yetki belgesi numaras,
sehir rehberi bilgilerine web sitelerin biiylik ¢ogunlugunda yer verilmedigi goriillmektedir.
Otel web sitelerinin belirli 6zelliklerinin kullanicilar agisindan 6nemine iliskin algilarin
incelendigi bir ¢alismada (Law ve Hsu, 2006), en onemli boyutun rezervasyon bilgileri
oldugu tespit edilmis ve bunu tesisin genel bilgileri, iletisim bilgileri, ¢evre bilgisi gibi
ozelliklerin takip ettigi sonucuna varilmistir. Calismada degerlendirilen kriterler
incelendiginde tesis bilgileri ve iletisim bilgileri kurumlarin bir¢ogunda bulunurken; online
rezervasyon, ¢evrim i¢i aligverig imkani, sehir rehberi bilgilerinin bulunmadig goriilmektedir.
Bu durumun merkezlerin tercih edilmesi yoniinden dezavantaj olabilecegi diisiiniilmektedir.
Bir web sitesinin bulunmasi tek basina yeterli olmayip, web sitesinin islevselligi de 6nemlidir
(Temizkan ve Ozhasar, 2020). Incelenen degerlendirme kriterlerinin  birgogunun
bulunmamasi, merkezlerin saglik turizmi hastalarina ulagimi ve hizmeti konusunda dezavantaj
olarak sOylenebilir. Hizmet verilen boliimler bilgisinin kurumlarin tamaminda bulunmasina
ragmen, hizmet veren saglik personeli ve tibbi danigma ile ilgili bilgilere yer verilmemesi
saglik turizmi agisindan olumsuz olarak degerlendirilmektedir.

SONUC VE ONERILER

Calismadan elde edilen bulgular degerlendirildiginde, saglik turizmi kapsaminda hizmet veren
konaklamali fizik tedavi ve rehabilitasyon merkezlerinin daha ¢ok otel konseptli oldugu
goriilmekte ve web sitelerin de bu dogrultuda hazirlandigr sonucuna varilmaktadir. Saglik
turizmi kapsaminda hizmet veren bu kurumlarin web sitelerinin, tedavi olanaklar,
rehabilitasyon amacglh uygulamalari, ¢alisan saglik personelinin mesleklere gore dagilimi,
saglik bilgilendirmeleri, kurumun bulundugu bélgenin kiiltiirel 6zellikleri, iklim kosullari,
ulasgim imkanlari, anlagsmali kurumlarin bilgisi, canli destek hizmetinin aktif olmasi gibi
iceriklerle zenginlestirilmesi Onerilmektedir. Bunun yani sira web sitelerin engelli turistler
acisindan da erisilebilir olmas1 ve engellilere yonelik hizmetler varsa web sitelerine eklenmesi
onerilmektedir.
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OZET

Bu ¢alisma kapsaminda Tiirkiye’deki, JCI akredite ve saglik turizmi yetki belgesine sahip
olan hastaneler arasindan rastgele secilmis 6zel hastanelerin resmi web sitelerindeki doktorlar
sekmesinde bulunan toplam 2060 gorsel incelenmistir. Hastanelerde calisan doktorlari
tanitmak amaciyla kullanilan profil fotograflarindaki beden dilinin analiz edilmesiyle,
hastalara yonelik iletilmek istenen bir mesajin olup olmadig1 ve literatiire katki saglamasi
amaglanmistir. Ozellikle belirlenen iki kriter dahilindeki hastanelerin doktor gorselleri
izerinde yapilan herhangi bir ¢calismaya rastlanmamig olup hastane reklamlar iizerine yapilan
caligmalarin da web sitelerindeki doktor gorselleri iizerine olmadigi yapilan literatiir
taramastyla belirlenmistir. Icerik analizi sonucu elde edilen bulgulara gére 1885 gorselde
doktorlarin kollarin1 baglayarak giiliimser bir yiizle poz verdikleri, geri kalanlarinin elleri
kenetleyerek, parmak uglarini kavusturarak, eller cepte veya kollar salik bir sekilde poz
verdikleri goriilmiistiir. Calisma sonucunda; kurumsal hastanelerinin bazilarinin fotograf
biitiinliigli saglamak amaciyla bir taslak olusturduklar1 ve bu taslaga uygun olmasi sartiyla
doktor gorselleri yerlestirdigi, bazi hastanelerin gorsellerinde ise biitiinliigiin olmadig1 ve her
doktorun kendi iradesi ile vermek istedigi mesaja yoOnelik durus sergiledigi goriilmiistiir.
Beden dili analizine yonelik yapilan literatiir taramasi sonucu edinilen bilgilere gore doktor
duruslarmnin tasviri ve yorumlamalari bulgular kisminda verilmistir. Ozellikle saglik turizmine
fayda saglamasi amaciyla saglik turistlerinin hastane se¢iminde ilk olarak inceledikleri
sayfalar hastanelerin resmi web siteleri oldugundan ve doktor se¢imlerinde de uzmanligin
yaninda, gorselinin de etkili oldugu diisiincesiyle bu alandaki caligmalarin artirilmasinin
olumlu yonde fayda saglayacagi diisiiniilmektedir.

Anahtar Kelimeler; saglik turizmi, beden dili, doktor, hastane, web site

THE BODY LANGUAGE USED IN THE DOCTOR INTRODUCTIONS VISUALS

ABSTRACT

In this study, a total of 2060 visual examines were included in the doctors tab on the official
websites of private hospitals randomly selected among hospitals in Turkey with JCI
accredited and health tourism authorization. By analyzing the body language in the profile
photos used to promote doctors working in hospitals, it is intended to include a message
intended for patients and to contribute literature. No studies were found on the physician
images of hospitals within the two criteria specifically determined, and the study on hospital
advertising was determined by the literature screening that was not based on the physician's
image on the website. According to the results of the content analysis, 1885 images showed
that doctors posed with a smiling face by tying their arms, and the rest of them were posing
with their hands clamped, fingers crossed, hands in pockets or arms released.
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As a result of the study, it was found that some of the institutional hospitals had created a
draft to ensure photo integrity and provided it was appropriate for this draft, the physician
placed images, and some of the hospitals had no integrity in their images, and that each doctor
had a posture for the message he intended to deliver at his own volition. According to the
information obtained from the literature screening for body language analysis, the
descriptions and interpretations of doctor's postures are given in the findings section. In
particular, it is believed that the pages that health tourists first looked at in hospital selection
are official websites of hospitals, and that increasing the work in this area is beneficial
because of the expertise in doctor choices, as well as the fact that the image is effective.
Keywords: health tourism, body language, doctor, hospital, web site

GIRIS

[letisim; Tiirk Dil Kurumu (TDK) sozliigiinde “duygularin, diisiincelerin veya bilgilerin insan
aklina gelebilecek her tiirli yolla bagkalarna aktarilmasi, bildirilmesi, haberlesme ve
komiinikasyon” olarak tanimlanmaktadir (TDK, 2022).

Iletisim diinya iizerinde var olan bircok canlin farkli yollarla, sézlii ya da sozsiiz sekilde
birbiri ile haberlesme amaciyla kullandig1 yontemlerin timudiir. Saglik kurumlar1 agisindan
bakmak gerekirse; saglikli iletisim bu kurumlarda daha da 6n plana ¢ikmaktadir. Stresli,
lizglin, tedirgin, agresif hastalarin kendilerini anlatabilmeleri; saglik hizmeti sunan saglik
calisaninin da onlar1 anlayabilmeleri tedavinin ilk asamasindan sayilabilir.

Beden dili; kisilerin duygularini, tutumlarini, kisiler hakkindaki yardimci fikirleri veren
hareket, durus ve yliz ifadelerini kapsayan gorsel sinyallerdir (Yin, 2014). Beden dili
sembolik ya da fizyolojik olarak ikiye ayrilabilmektedir ve buna gore bir sosyal etkilesimdeki;

° Katilimer durumlarina gore; dinamik ve statik beden dili,
o Islevlerine gore; yardime1 ve bagimsiz beden dili,
o Kullanildig1 durumlara gore; belirli durumlardaki ve normal durumlardaki beden dili

olarak incelemek miimkiin olabilmektedir (Yin, 2014).

Viicut dilinin igerigine ait egitimler ile kisilerinin beden hareketlerine gore; fark ettigi veya
etmedigi bircok 6zelligi aciklanabilmektedir. Albert Mehrabian’in 7-38-55 kuralina gore; bir
iletisimde kelimeler %7 ve ses tonu %38’lik kismini olustururken, beden dili iletisimin
%55’1ik kismin1 olusturmaktadir (Sarmento, 2020).

Ozellikle iletisimin gorsellik iizerine yogunlastigi web sitelerde kisileri her tiirlii renk ve
hareketin etkileyebilecegi durum kacinilmazdir. Saglik hizmeti sunucusu olan her tiirlii saglik
kurulusunun hasta iizerinde etki birakabilecegi ilk yer; dogrudan bagvuran hastalar igin
personel davranigi iken aragtirma yapmak amaciyla web site incelemesi yapan kisiler i¢in
kullanilan gorsellerdir.

Beden dili iizerine olusan merak durumu zamanla daha da artmis ve bilim haline gelmistir.
Bir¢ok bilimin (psikoloji, sosyoloji, hukuk, iletisim bilimleri, sahne sanatlari, tip vb.) ortak
konusu olan beden dili bilimine gore; her jest ve mimigin bir anlam ifade ettigi, kisi
konusmasa dahi kisi hakkinda ¢okcga bilgi verdigi tespit edilmistir (Torun, 2018). Bunlarin
yaninda kiyafetlerimiz, durusumuz, goz temasi, viicut gerilimi, dokunmak, mesafe ve ses gibi
etkenler kisiler ile iletisimde kullanilan kelimelerle biitlinliikk sagladiklarinda etkili iletisim
saglanmaktadir. Ancak viicudumuz bilicimiz disinda da sinyaller vermektedir. Insanlarin
diistincelerine karsilik insan beyni harekete gegerek bunlart disa yansitmaktadir. Viicut diline
gore karsimizdaki insandan mesajlar alabilecegimiz gibi biz de yansitiriz “ulagilabilirim veya
benden uzak dur” gibi mesajlari iletip alabilmekteyiz (Borg, 2010).

Incelenen doktor profillerinde hangi sekillerdeki durus ne mesaj igermektedir? deginmek
gerekirse;
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o Kollarin gégiis hizasinda ¢aprazlama tutulmasi; kisinin kendini dis etkenlere kapattigi,
karsisindakiyle ayni fikirde olmadigi ve savunma durusu halinde oldugu manas1 geldigi
soylenmektedir. Bu durusu kisiler, endiseli ya da giivensiz hissediyorsa tercih etmektedir.
Kimi zamanlarda kendine giiven ya da rahat durus anlamima geldigi de bilinmektedir
(Kuhnke, 2007; Keklik, 2022).

o Kollarin gogiiste caprazlama tutulmasi ve ellerin kollar1 tutmasi; bu hareketleri
genellikle endiseli, kaygili, rahatlik ve giivenceye ihtiyaci olan insanlar tercih etmektedir. Bu
kisiler zorluklara karsi kendilerine giic verebilmek i¢in bu sekilde tutuyor gibi
goziikmektedirler (Kuhnke, 2007).

o Acik kollar; kisinin kendine giivendigini, arkadas canlis1 oldugunu ve diiriist bir tavir
sergiledigini gdstermektedir. Insanlarin rahat hareket edebilmelerini saglamak ve bu duruma
acik olundugunu da isaret etmektedir (Kuhnke, 2007).

. Ellerin biitlinliyle cepte oldugu veya arakaya alarak gizlendigi durumlarda; kisilerin
saklamakta olduklar1 durumlarin varligindan s6z edilmektedir (Kuhnke, 2007).

o Ellerin cepte ancak bas parmaklarin disarida oldugu hareketler; kisinin kendinden
emin oldugunu ve hakimiyeti géstermektedir (Kuhnke, 2007).

o Parmak uglarinin birlestirilip gégiis hizasinin altinda tutulmasi; ilgili ve yanit vermeye
hazir durumda oldugunun gostergesidir (Kuhnke, 2007).

o Ellerin viicudun On tarafinda birlestirilerek birbirine sikica kenetlenmesi; kisinin

ozgiiven eksikligi yasadigi, olumsuz bakis agis1 olarak veya kisinin stres altinda oldugu belirli
bir diisiinceye odaklanip gevsemeye izin vermek istememesi olarak degerlendirilirken, ellerin
arkada baglanmas1 6zgiiven, otorite ve meydan okuma olarak algilanabilmektedir (Ozdemir,
2021; Yalginkaya, 2020).

MATERYAL VE METOT

Yontem

Beden dilinin iletisimin biiylik oranina sahip olmasindan dolay1 ¢alismada 6zel hastanelerin
doktorlarini tanitmak icin kullandig1 gorseller incelenmistir. Incelemeye Tiirkiye geneli saglik
turizmi yapmaya yetkili ve JCI akredite belgesine sahip olan 6zel hastanenin doktorlar
sekmesinde yer alan toplam 2060 doktor gorseli dahil edilmistir. Veriler 2022 yili mayis ay1
icerisinde Google arama motoru iizerinden hastanelerin resmi web sitelerinin incelenmesiyle
toplanmistir. Gorsel iceriklerine dair ayrimlar ve sayilar1 bulgular kisminda yer almaktadir.

Bulgular

Incelenen doktor gérsellerindeki 1885 adet gorselde doktorlarin Sekil 1.’deki gibi kollarin
g0glis hizasinda g¢aprasik bir sekilde tuttugu, cogunlugunda parmaklar goziikmezken cok
azinda parmaklarin disarida oldugu tespit edilmistir. Daha ¢ok tasarlanan tema iizerine uygun
olmasit  nedeniyle bu goriintiilerin tercih edildigi goriilmiistiir.
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Ellerin gbgiis altinda birbirine kenetlenmis halde oldugu 30 doktor gorseli incelenmistir.

Sekil 2. Ellerin kenetlenmesi
~

Parmak uglariin birlestirilip fotograflandigi toplamda 21 gorsel incelenmistir.

Sekil 3. Parmak uclarinin birlestirilmesi
\ N

Incelenen gorsellerden 9 tanesinde doktorlarin kollarini serbest bir sekilde yanlarinda diiz
tuttugu goriilmiistiir.

Sekil 4. Kollarin yanda serbest birakilmasi
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Doktor gorsellerinden 8 tanesinde doktorlarin ellerini ceplerine koyduklari ancak bas
parmaklarini disarida tuttuklari goriilmiistiir.

Sekil 5. Ellerin bas parmaklar haricinde cepte olmast

Incelenen gorsellerdeki doktorlarin 7’sinin Sekil 6.’daki gibi ellerinin biitiiniin ceplerinde
oldugu bir durus ile fotograflandig: tespit edilmistir.

Sekil 6. Ellerin biitiiniiyle cepte olmast

Incelenen gorsellerden yalnizca birinde doktorun kollarini arkada kavusturdugu gériilmiistiir.

Sekil 7. Kollarin arkada baglanmasi
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Geriye kalan 99 doktor gorselinde; doktorlarin sadece gogiis listli (vesikalik) fotograflarinin
oldugu ve hepsinde doktorlarin giiliimser halde olduklar1 gorilmiistiir.

Tablo1. Duruslarin yiizdelik oranlari

Durus f (2060) %100
Kollarm gogiis hizasinda ¢aprasik oldugu 1885 %91,50
Ellerin kenetlenmis halde gogiis hizasinda oldugu 30 %1,46
Parmak uglarinin g6giis hizasinda birlestirilmis oldugu 21 %1,02
Kollarin yanda salik durdugu 9 %0,44
Bag parmaklar haricinde ellerin cepte oldugu 8 %0,39
Ellerin tamaminin cepte oldugu 7 %0,34
Kollarin arkada birlestirilmis oldugu 1 %0,05
Vesikalik goriiniis 99 %4,81

SONUC

Yapilan incelemeler sonucunda; incelenen gorsellerin %91,50’sinde doktorlarin kollarini
kavusturduklar1 bunlarin %94,96’sinin(1790) hastane tanitim taslagi olmasi sebebiyle bu
durusta fotograflandig1 goriilmiistiir. Taslak icerisinde veya harici olarak doktorlarin kendi
iradesi ile verdikleri pozlarin yorumlanmasina gore; bu pozlar1 veren doktorlarin beden dili
tanitimlarindaki bilgiler dahilinde; disar1 kars1i kapali olduklar, iletisimde bulunmak
istemedikleri ya da kollarin1 tutma hareketiyle kendilerine gii¢ vermek istedikleri sonucuna
ulagilabilir. Ayn1 zamanda, mekan ve zamanin da bu yorumlamalarda etkili olmasi ile bazen
de bu hareketle doktorlarin kendilerine giivendikleri veya rahat bir durus oldugu i¢in segtikleri
anlami1 da ¢ikarilabilmektedir.

Ellerin kenetli olma durumu ile 6zgiiven eksikligi veya stres altinda olabilecegi bilinmektedir.
Bu sebeple bu goriintiide poz veren doktorlarin ya stres altinda olduklar1 ya da 6zgiiven
eksikligi olabilecegi diistiniildiigii gibi doktorlarin bu konuda bu tutus seklinin ifade ettigi
karsiligr bilmedikleri sonucuna da varilabilmektedir. Parmak uclarinin birlestirildigi
fotograflar ile doktorlarin ilgili ve yanit vermeye hazir olduklarim1 gdstermek istedikleri,
kollarin1 agik birakarak ise karsidakine giiven vermek istedikleri, arkadas canlis1 olduklarini
bildirmek istedikleri sonucuna ulasilabilmektedir. Ellerin biitiiniiyle cepte olmasi halinde
kisilerin bir seyler sakladiklari, bas parmaklarin disarida oldugu durumlarda ise kisilerin
kendilerinden emin olduklari, hakimiyet durumu s6z konusu oldugundan elleri biitiiniiyle
ceplerine koyan doktorlarin da bu hareketin karsiligindan haberdar olmadiklar1 ya da beden
dillerini gizleyemedikleri diisiinebilmektedir. Kollar1 arkada kavusturma ise; disaridan ¢ok
hos goriinen bir goriintii olmasa da 6zgiiven ve otoritenin igaretidir.

TARTISMA-ONERI

Doktor tanitimlarinda kullanilan profiller {izerine, beden dili analizi yapilmig herhangi bir
caligmaya rastlanmamis olup karsilasilan ¢alismalarin daha ¢ok doktorlarin hasta muayene
ederken onlara karsi olan hareketleri veya hastalarin hareketlerinin ne anlam ifade ettigi
iizerine oldugu tespit edilmistir (Ozkan, 2008).
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Internet kullanimin bu denli arttigi zamanmmizda kisilerin muayene olmak isteyecekleri
doktorlar1 tanimak i¢in kullanacagi yollardan biri de hastanelerin web siteleri olacaktir.
Doktor profilleri kisi lizerinde etki birakabilmektedir. Ancak yapilan calisma sonucunda
doktor tamitimlari i¢in kullanilan profil fotograflarinda doktorlarin gililimsemelerinin
saglanmast digsinda yiiksek bilingte bir diizen mevcut degildir. Ayni zamanda doktor
inisiyatifine birakilmis fotograflarda da doktorlarin olumsuz izlenim birakacagi pozlar
verdikleri goriilmektedir. Kisiler iizerinde etki birakabilecek beden dilinin pozitif kullaniimasi
hastalar lizerinde olumlu etkiler birakabilecektir. Bu nedenle 6zellikle saglik turizm faaliyeti
yiirliten hastanelerin bu tiir ayrintilara daha fazla zaman ayirmasi ve bu durumun diizene
oturtulmas1 saglik kurulusuna pozitif etki birakabilecektir.  Hastane web sitelerinde
kullanilacak fotograflarin daha bilingli ¢ekilmesi ve verilecek ya da verdirilecek pozlarin
kisiler iizerinde uyandirabilecegi etkilerin g6z ardi edilmemesi saglik kuruluslarinda daha
profesyonel izlenimler birakabilecektir.
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OZET

Diinyadaki niifus artis hizinin artmasi beraberinde ¢evresel kirliligin artisini, dogal
kaynaklarm ve biyogesitliligin azalmasini1 getirmektedir. Insan sagligmin korunmasinin yani
sira son yillarda gezegen sagliginin korunmasi ve iyilestirilmesi konulari da giindeme
gelmekte ve siirdiiriilebilir bir yasam i¢in ¢esitli caligmalar yapilmaktadir. Mevcut ve gelecek
nesiller i¢in gida ve beslenme glivenligine ve saglikli yagama katkida bulunan diisiik ¢evresel
etkiye sahip diyetler gelistirmek bu ¢alismalardan biridir. Siirdiiriilebilir diyetlerin beslenme
acisindan yeterli, giivenilir olmasi, sagligi korumasi ve gelistirmesi, kiiltiirel olarak kabul
edilebilir, erisilebilir ve ekonomik olmasi ayrica biyolojik ¢esitlilik ve ekosistemlere saygili
olmas1 gerekmektedir. Akdeniz diyeti, Yeni Nordik diyet, vegan ve vejetaryen diyetler
siirdiiriilebilir beslenme hedeflerine dogrultusunda degerlendirilmis, ayrica ¢ift piramit
beslenme modeli, gezegensel saglik diyetleri gibi yeni diyet modelleri de olusturulmustur.
Saglikli ve stirdiiriilebilir bir diyete ulasmak temelde bitkisel, organik ve minimum islenmis
besinlerin yan1 sira bolgesel, mevsimine uygun yiyecekleri tercih etmeye dayanmaktadir.
Bitki bazli diyet modellerinin tercih edilmesi ¢evresel etkiyi azaltmaktadir. Diinya niifusunun
artis1 goz oniline alindiginda, beslenme aliskanliklarinin daha yesil modellere doniistiiriilmesi,
zorludur ancak zorunlu bir hedef olmadir. Diyet modelleri niifusun beslenme aliskanliklari
g6z oniinde bulundurularak stirdiiriilebilirlik ilkeleri dogrultusunda gilincellenmeli ve toplum
bu konularda egitilmelidir.

Anahtar Kelimeler: beslenme, diyet modelleri, siirdiiriilebilir beslenme.

EVALUATION OF DIETARY PATTERNS IN TERMS OF SUSTAINABILITY

ABSTRACT

The increase in population growth rate in the world brings with it an increase in
environmental pollution, a decrease in natural resources and biodiversity. In addition to the
protection of human health, the protection and improvement of planetary health has been on
the agenda in recent years, and various studies have been carried out for a sustainable life.
Developing low-environmental impact diets that contribute to food and nutrition security and
wellness for current and future generations is one of these efforts. Sustainable diets must be
nutritionally adequate, reliable, protect and promote health, be culturally acceptable,
accessible and economical, and respect biodiversity and ecosystems. Mediterranean diet, New
Nordic diet, vegan and vegetarian diets were evaluated in line with sustainable nutrition goals,
and new diet models such as double pyramid nutrition model and planetary health diets were
created. Achieving a healthy and sustainable diet is basically based on choosing regional,
seasonal foods as well as plant-based, organic, and minimally processed foods. Preferring
plant-based diet models reduces the environmental impact.
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Given the growth of the world's population, shifting diets to greener models is a challenging
but necessary goal. Dietary models should be updated in line with the principles of
sustainability, taking into account the nutritional habits of the population, and society should
be educated on these issues.

Keywords: nutrition, dietary patterns, sustainable nutrition.

GIRIS

Diinya niifusunun hizla artmasina oranla g¢evresel kirliligin artmasi, dogal kaynaklarin ve
biyocesitliligin azalmas: siirdiiriilebilir ¢evre ve yagam kavraminin 6n plana ¢ikmasina neden
olmustur. Global siirdiiriilebilirligin devamlilig1 i¢in Birlesmis Milletler tarafindan 17 adet
stirdiiriilebilir kalkinma hedefi yaymlanmistir. Bu siirdiiriilebilirlik hedeflerinin amacit
diinyanin gelecegi, esitlik ve refah i¢in ¢oziimler ortaya koymaktir (Guillaumie vd., 2020).
Stirdiiriilebilirligin bir pargasi olarak siirdiiriilebilir diyetlerin etkin bir ¢6ziim yolu olacagi
bildirilmistir. Bu derlemenin amaci bazi beslenme modellerinin siirdiiriilebilirlik bakimindan
degerlendirilmesidir.

FAO ve Bioversity International tarafindan ortaklasa diizenlenen ‘‘Biyogesitlilik ve
Stirdiirtilebilir  Diyetler:  Aghiga Karst1  Birlesmek" 2010  Uluslararasi  Bilimsel
Sempozyum’unda siirdiiriilebilir diyet tanimi1 su sekilde yapilmistir: “Strdiiriilebilir Diyetler,
mevcut ve gelecek nesiller i¢in gida ve beslenme giivenligine ve saglikli yasama katkida
bulunan diisiik ¢evresel etkiye sahip diyetlerdir. Stirdiiriilebilir diyetler koruyucu ve biyolojik
cesitlilik ve ekosistemlere saygili, kiiltiirel olarak kabul edilebilir, erisilebilir, ekonomik
olarak adil ve uygun maliyetlidir; dogal kaynaklar1 ve insan kaynaklarin1 optimize ederken
beslenme acisindan yeterli, glivenli ve saghiklidir.” (FAO, 2010).

Stirdiiriilebilir diyetlerin amaglari; tiim bireylerin optimal biiyiime ve gelismesini saglamak,
giiniimiiz toplumunun ve gelecek nesillerin tiim yasam evrelerinde diyetlerinin islevselligini
korumak; fiziksel, zihinsel ve sosyal refahi desteklemektir. Bunun yani sira her tiirlii yetersiz
beslenmenin (mikro ve makro besin 0gesi eksiklikleri, fazla kilo ve obezite) dnlenmesine
katkida bulunmak, diyetle ilgili bulasic1 olmayan hastaliklarin riskini azaltmak, biyolojik
cesitliligi korumak ve insanoglunun yiikiinii tagiyabilmek adina yeryliziiniin potansiyelini
muhafaza etmeyi amaglamaktadir (WHO, 2019; Tas ve Olum, 2020). Siirdiiriilebilir ve
saglikli diyetlerin prensipleri asagida maddeler halinde verilmistir:

1. Emzirmeye erken yasta baglanmali, alt1 ay boyunca yalnizca anne siitii ile beslenmeli ve
tamamlayici beslenmeyle birlikte iki y1l sonrasina kadar emzirmeye devam edilmelidir.

2. Cesitli islenmemis veya minimum diizeyde islenmis besinlere dayanirken, yliksek oranda
islenmis besinleri kisitlar.

3. Kepekli tahillar, baklagiller, kuruyemisler ve bol miktarda meyve sebze igerir.

4. Orta diizeyde yumurta, siit iiriinleri, kiimes hayvanlar1 ve balik; az miktarda ise kirmiz1 et
igerebilir.

5. Tercih edilen s1vi alimi giivenli ve temiz igme suyu olmalidir.

6. Bliylime ve gelisme dongilisiiniin ihtiyag¢larini karsilamak igin gerekli olan enerji ve besin
Ogelerini yeterli diizeyde karsilar.

7. Diyetle ilgili bulasict olmayan hastalik riskini azaltmak, toplum sagligina olumlu anlamda
katk1 saglamak i¢in DSO yonergeleriyle tutarlidir.

8. Gida kaynakli hastaliklara neden olabilecek patojenleri ve toksinleri minimum diizeyde
icerir veya miimkiinse hi¢ igermez.

9. Sera gaz1 emisyonlarini, su kullanimini, kimyasal kirliligi ve arazi kullanimini belirlenen
hedefleri asmadan siirdiirmek.
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10. Ciftlik hayvanlari, ekinler, sudaki kaynaklar dahil olmak {izere biyolojik cesitliligi
korumak ve asir1 avlanmanin 6niine gegebilmek.

11. Besin tiretiminde antibiyotik ve hormon kullanimini en aza indirmek.

12. Besin ambalajlarinda plastik ve tiirevlerinin kullanimini en aza indirmek.

13. Besin kaybini ve israfini azaltmak.

14. Yerel kiiltiire, mutfak uygulamalarina, bilgi ve tiiketim kaliplarina; besinlerin iiretildigi,
tedarik edildigi ve tiiketildigi yollardaki degerlere saygi gosterir (WHO, 2019).

Stirdiiriilebilir bigimde beslenen bir toplum olusturmak i¢in artis gosteren ¢evre kirliligi ve
tikenmekte olan kaynaklar goz Oniinde bulundurulursa, oncelikli olarak c¢evreye etki
acisindan daha olumlu olabilecek beslenme sistemleri gelistirilmelidir. Geleneksel beslenme
modelleri yerine alternatif beslenme modelleri olusturulmali ve tercih edilmelidir (Can,
Bayram ve Ozturkcan, 2021).

Stirdiiriilebilir diyet modellerinin temel bilesenleri ekoloji, sosyal ve saglik alanlaridir. Bu
diyet modellerinin besin ve beslenme giivenligini saglamasi, su ve enerji kullanimina dikkat
cekmesi, c¢evre Kkirliliginin azaltilmasina katki vermesi, sagligin korunmasi ve
gelistirilmesinde rol oynamasi, kiiltiirel miraslara uygun, inanclarla ters diismeyen, erisilebilir
ve esitlik¢i olmasi gerekmektedir. Genel olarak siirdiiriilebilir ve saglikli diyet modellerinde
bitkisel besinler 6ne cikmaktadir. Ciinkii bitkisel bazli diyet modelleri daha az kaynak
kullanip ¢evreye daha az zarar vermektedir (Dairoglu ve Acar, 2022). Ayrica yogun enerji
iceren yiiksek oranda islenmis ve paketlenmis yiyeceklerin tiiketimini en aza indirerek
bireyleri giinlik Onerilen enerji alim miktarlarin1 gegmemeye tesvik etmektedir (Akay ve
Demir, 2020). Bu baglamda baz1 diyet modelleri siirdiiriilebilirlik bakimindan
degerlendirilmistir.

Akdeniz Diyeti

Akdeniz cografyasindaki topluluklarin beslenme sekilleri incelenerek ortaya ¢ikmis bir
diyettir. Akdeniz diyeti, 2010 yilinda Birlesmis Milletler Egitim, Bilim ve Kiiltiir Orgiitii
(UNESCO) tarafindan Insanligin Somut Olmayan Kiiltiirel Miras1 olarak kabul edilmistir.
Giliniimiiz yagam standartlarina gore giincellenerek Akdeniz diyet piramidi gelistirilmistir.
Besin cesitliligi agisindan zengin bir igerife sahip olan Akdeniz diyeti birgok kronik
hastaligin olusumunu Onlemedeki etkileri ile bilinen beslenme modellerinin basinda
gelmektedir. Bu diyet modeli; sadece besinlerin tiiketilmesi, yiyeceklerin hazirlanmasi ve
pisirmesi ile degil aynm1 zamanda birlikte vakit gecirme, aile ve arkadaslarla birlikte yemek
hazirlama, sofraya beraber oturma, anilar biriktirme gibi sosyal degerleri ile de 6n plana ¢ikan
diyetlerden birisidir. Akdeniz geleneksel mutfaklari aromalar, renkler, cesitlilikler ve tat ve
dogayla uyumun 6nemini vurgular (Medina, 2021).

Akdeniz tipi beslenme saglikli ve dengeli yag oriintiisline sahip, glisemik indeksi diisiik, posa
ve antioksidan igerigi yiiksek bir diyeti igermektedir. Akdeniz diyetinin temelinde zeytinyagi,
sebzeler, meyveler, tam tahillar, kuru baklagiller, yagl tohumlar vardir. Orta diizeyde yarim
yagl siit ve siit Uriinleri, sarap, yumurta, tavuk, balik ve deniz {iriinleri tiiketimi tavsiye
edilmektedir. Kirmiz1 et, doymus yag ve sekerli besinlerin tiiketiminin azaltilmasini oneren,
zengin besin ¢esitliligine sahip beslenme modelidir. Akdeniz Diyet Piramidin en alt kisminda
bugday, piring, cavdar gibi tahillar ve ekmek, makarna, eriste gibi tahil {irtinleri yer
almaktadir. Tahil ve tahil iriinlerinin giinliik ve ortalama 8 porsiyon kadar tiiketilmesi
onerilmektedir. Bu besinlerin rafine edilmemesi, tam tahil olarak tiiketilmesi 6zellikle B
grubu vitaminden kaybin azaltilmasinda rol oynayacaktir. Akdeniz diyetinde 6nemli bir yere
sahip olan yiyecekler sebze ve meyveler, kurubaklagiller ve yagli tohumlardir.
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Giinliik tiiketim miktarlar1 sebzeler i¢in ortalama 2-3 porsiyon, meyveler i¢in ise 4-6 porsiyon
kadardir. Kurubaklagillerin haftada 3-4 porsiyon, yagli tohumlarin ise 1-2 porsiyon kadar
tiikketilmesi Onerilmektedir. Sebze ve meyveler 6zellikle mikro besin Ggelerinden, posa,
antioksidanlar ve fitokimyasallardan zengindirler. Kuru baklagiller ve yagli tohumlar bitkisel
bazli protein kaynaklaridir ve tekli doymamis yag asitlerini, magnezyum, potasyum, fosfor ve
demir gibi ¢esitli mineralleri ve posa igerir. Bu besin dgelerinin diyabet, kardiyovaskiiler
hastaliklar, kanser gibi bulasici olmayan kronik hastaliktan koruduguna yonelik pek c¢ok
arastirma yapilmistir. Ek olarak Akdeniz diyeti ile beslenmenin bagirsak mikrobiyotasinin
korudugu ve mikrobiyal c¢esitlilik sagladigi bilinmektedir. Bu diyette ana yag kaynagi olarak
zeytinyagl Onerilir. 25-50 ml zeytinyagi alinmasi istenir. Ilimli miktarda sarap tiiketimi
tavsiye edilmektedir. Icerigindeki fenolik bilesiklerin oksidatif stresten koruduguna dair ¢ok
sayida arastirma yapilmistir. Siit ve siit {irtinleri diisiik yagh tirtinlerden secilmesi, kirmizi et
gibi kaynaklarin miimkiin oldugunca azaltilmasi1 bu diyetin temel bilesenleridir (Guasch-Ferré
ve Willett, 2021; Dominguez vd., 2021).

Akdeniz diyeti son yillarda siirdiiriilebilir bir beslenme modeli olarak incelenmeye
baslanmistir. Diisiik ¢evresel etkiye sahip, saglikli besin Oriintiisiiyle siirdiiriilebilir beslenme
icin yapilan caligmalara rehberlik edebilecek bir beslenme modeli olarak goriilmektedir.
Akdeniz beslenme modelinin temelini olusturan tahillar, sebzeler ve meyveler,
kurubaklagiller ve yagli tohumlar gibi bitkisel besinlerin iklim ve ¢evre iizerindeki olumsuz
etkilerinin diisiik oldugu diisiiniilmektedir. Kirmiz1 et gibi yiiksek karbon ve su ayak izine
sahip yiyeceklerin bu diyette az miktarlarda onerilmesi Akdeniz Diyetini siirdiiriilebilirlik
bakimindan 6n plana ¢ikarmaktadir.

2009 yilinda, Akdeniz diyetini siirdiiriilebilir bir diyet modeli olarak sunmak i¢in
“Siirdiiriilebilir Bir Diyet Modeli Olarak Akdeniz Diyeti” konulu uluslararasi bir konferans
diizenlenmistir. Akdeniz diyet piramidi biyolojik ¢esitlilik, mevsimsellik, mutfak aktiviteleri,
geleneksel, yerel, ¢evre dostu gida dirtinleri, senlik, yeterli dinlenme ve diizenli fiziksel
aktivite gibi yeni karakteristik unsurlarla birlikte giincel yasam tarzi degisiklikleri 15181nda,
tutumluluk ve yerel aliskanliklara dayali porsiyon boyutlar ile giincellenmistir (Dernini,
Berry ve Bach-Faig, 2012).

Daha sonra 2010 yilindaki siirdiiriilebilir diyetler tanimina uygun olarak Akdeniz Diyetinin
dort siirdiiriilebilir faydast vurgulanmistir. Bunlar; major saglik ve beslenme faydalari, diigiik
cevresel etki ve biyolojik ¢esitlilikte zenginlik; yiiksek sosyokiiltiirel besin degerleri ve pozitif
yerel ekonomik getirilerdir. Akdeniz diyeti, yemek kiiltiirlerinin ve sistemlerinin {ilkeden
ilkeye degistigi, oldukca cesitlendirilmis bir mirastir. Akdeniz diyetinin tiim stirdiiriilebilirlik
degerlendirme konularini sistematik olarak ele almak icin hi¢bir girisimde bulunulmamaistir.
Ayrica Akdeniz Diyeti iyi belgelenmis saglikli bir diyet olarak kabul edilmesine ragmen ¢ogu
Akdeniz iilkesinde 6zellikle geng¢ nesiller tarafindan uygulanmamaktadir. Giiney ve Dogu
Akdeniz iilkeleri, yetersiz beslenme sorunlarinin agir1 viicut agirhigi artisi, obezite ve diyete
bagl kronik hastaliklarla bir arada bulundugu bir “beslenme gegisi” siirecinden ge¢mektedir.
Burada dikkat edilmesi gereken konu, Akdeniz Diyetini Akdeniz disindaki iilkelere
uyarlarken uygulanabilirlik ve siirdiiriilebilirlik bakimindan birtakim noktalara dikkat
edilmesi gerektigidir (Martinez-Gonzalez, 2017). Ornek bir beslenme modeli olan Akdeniz
diyetinin uygulanma asamalari daha net bir hale gelmelidir. Tiiketimin yaninda iiretim
olanaklart da g6z Oniinde bulundurulmali ve biitiinciil bir sekilde uygulamaya hazir hale
getirilmelidir. Bunun igin yapilabilecek caligmalarin basinda tiiketiciyi bilinglendirmeye
yonelik egitimler gelmektedir. Bu sekilde yiyecek kaynakli ayak izlerinin de dniine gecilmesi
muhtemeldir. Avrupa iilkeleri bu amagla tiiketicilerinin bilingli besin se¢imi yapmasina
yonelik egitimlere odaklanmaktadir.
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Ithal iiriinlere olan arz ve talebin 6niine gegmeye calisip, bunlarin yerine yerel {iriinlerin daha
cok kullanilmas tesvik etmektedirler (Yiiksel ve Ozkul, 2021).

Akdeniz diyetinin iilkelere 0Ozgii yaklasimlarla, kiiltiirel olarak uygun varyasyonlar
kullanilarak gelistirilmesi, sadece saglikli bir diyet degil ayn1 zamanda siirdiiriilebilir bir
yasam tarzi modeli olarak insanlara benimsetilmesi gerektigi diistiniilmektedir. Ek olarak
Akdeniz diyetinin siirdiiriilebilirliginin degerlendirilmesi i¢in daha fazla multidisipliner
caligmaya ihtiyag¢ vardir (Dernini, Berry ve Bach-Faig, 2012).

Yeni Nordik Diyet

Iskandinav iilkelerinde tiiketilen yiyeceklerin saglikli bir secenegi ortaya ¢ikmis bir diyettir.
Yerel olarak yetistirilen yiyecekler ve organik gida iiretimini arttirmak, besin atiklarini en aza
indirmeye ve satin alinan tiim yiyecekleri kullanmasi ve katki maddelerinden sakinilmasi bu
diyetin ilkelerindendir ve siirdiiriilebilirligi 6n plana ¢ikarmistir. Biraz Akdeniz Diyetine biraz
DASH diyetine benzer Ozellik gostermektedir. Bu diyet Ozellikle lahana turp gibi kok
sebzeler, elma, armut ve ilizlimsii gibi meyveler, arpa, yulaf, cavdar gibi tam tahillar
kaynaklardan olusan bitki temelli bir diyettir. Az yagh siit {iriinlerini ve balik c¢esitlerinin
tiikketimini Onerirken, kirmizi et, islenmis {irlinler, tuz, seker gibi besinlerin tiikketiminin kisitlt
miktarda verildigi bir diyet modelidir. Bu diyette haglanmis patates, yabani kirsal otlar, yosun,
balik tiiketimi, az yagl siit iirlinleri findik ve bitkisel yaglar da dahil olmak iizere saglikli
secimler yer almaktadir. Temel olarak Akdeniz diyetine benzer 6zelliklere sahip olsa da yag
secimi bakimindan Akdeniz Diyeti zeytinyagini 6nerirken, Yeni Nordik Diyet kanola yagini
onermektedir. Diyet enerjinin %17’s1 proteinden, %32’si yagdan, %51°1 karbonhidrattan ve
%1°1 alkolden saglanmaktadir. Doymus yagdan gelen enerjinin toplam enerjinin %10’unu
gecmemesi Onerilmektedir. Giinliik posa alimi genel Onerilerin biraz iistiindedir ve 41
gramdir. Rafine seker alimi da total enerjinin % 4’i ile sinirlandirilmistir (Mithril vd., 2013;
Krznari¢ vd., 2021).

Yeni Nordik diyette kok sebzelerden giinliik 150, lahanadan 29 ve kuru baklagillerden 30 g
tilkketilmesi ile toplamda sebze tiiketiminin giinliik 400 g’in {izerinde olmas1 istenmektedir.
300 g iizerinde meyve tiikketim Onerisi bulunmaktadir, bunun 50-100 graminin iiziimsi
meyvelerden tiiketilmesi hedeflenmistir. Bu diyetin diger 6nemli bilesenleri ise taze otlardir.
Maydanoz, kekik dereotu ve frenk sogan1 gibi geleneksel Nordik otlarinin yiiksek miktarlarda
tilketimi Onerilmektedir. Kirsal bitkiler ve mantarlarin alim miktar1 giinlilk 5 g olarak
verilmistir. Patates ise Iskandinav iilkelerinin diyetinin nemli bir pargasidir ve tiikketimi 140 g
olarak verilmektedir. Patatesin kizartilarak veya cips seklinde tiiketiminden kaginilmasi
gerektigi belirtilmistir. Tam tahillarin tiiketim miktarinin en az 75 ve findigin da en az 30 g
olmas1 hedeflenmistir. Balik ve deniz iiriinlerinin tiikketimi 43 g olarak belirlenmistir. Yosun
tiikketimi ise 5 g olarak sinirlandirilmistir. Yetigkin bireyler i¢in ortalama 85-100 g kadar et
tilkketimi onerilmistir. Ek olarak bu diyet diger diyetlere gore daha yiiksek bir av hayvanlar eti
tiiketimini onermektedir ve giinliik tiiketim onerisi 4 g’dir. Onerilen siit {iriinleri ve yumurta
miktar1 25 gramdir ve fermente siit lirtinlerini 6n plana ¢ikarmaktadir. 15 g seker ve tatli, 75
galkol tliketimi tavsiye edilmektedir. En az 1,5 litre su veya diger sekersiz sivi alimin
onerilmektedir (Mithril vd., 2013).

Ortaya ciktig1 giinden giiniimiize kadar 5 defa gilincellenen Nordik diyet kuzey ikliminin
elverdigi iiriinleri ve lezzetleri igermektedir. Yapilan gilincelleme ¢aligmalar1 sayesinde yerel
iirlinlere daha fazla 6nem verilmeye baslanmistir. Kuzey {ilkelerinin iklimi her ne kadar iirtin
yetistirmek i¢in ¢ok uygun olmasa da Nordik diyet yerel iiretim {irlinlerini yapisinda
bulunduran bitki temelli bir beslenme modelidir. Iskandinav ikliminin sert yapisi dolayisiyla
iiriin ¢esitliligi olusturabilmek fazlasiyla zorlayict olmaktadir.
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Bu duruma ¢6ziim olarak yesil enerji kullanan seralar 6n plana ¢ikmaktadir. Yesil enerji ile
calisan seralar sayesinde, her mevsim taze meyve ve sebzeye ulagim daha erisilebilir bir hale
gelmekle birlikte enerji maliyeti de azaltilmaktadir (Meltzer vd, 2019; Yiiksel ve Ozkul,
2021).

Nordik diyet modeli yeni iirlinler yetistirmekten daha ¢ok elde olan iiriinlerin tiiketilmesi
prensibini savunmaktadir. Siirdiriilebilirlige nakliye faaliyetlerinin Oniine gecerek, israfi
azaltarak, satin alinan besinleri ise tamamiyla kullanarak bir¢cok yonden katki saglamaktadir.
(Yiiksel ve Ozkul, 2021; Daziroglu ve Acar, 2022). Yani temelde bu diyetin siirdiiriilebilirlik
icin kullandig1 dort husus vardir: Bunlar;

1. Tasmmaciligin cevre tiizerindeki olumsuz etkisini en aza indirmek icin yerel olarak
yetistirilen besinlere odaklanmak,

2. Doga ve biyogesitliligin dikkate alinmasina dayanan organik gida iiretiminden elde edilen,
minimum gida katki maddesi kullanilan yiyecekler tiiketmek, (Bdylece bitkiler, hayvanlar ve
insanlar dahil olmak iizere topragin, biyogesitliligin, kalitenin, saghigin ve doganin refahinin
gozetilebilir).

3. Biyolojik cesitliligi tesvik etmeye ve giibre ve bocek ilact kullanimini en aza indirmek ic¢in
diyetin bir kismin1 vahsi kirsaldan elde edilen yiyeceklerden olusturmak

4. Israfi en aza indirmek ve satin alinan tiim yiyeceklerden yararlanmaktir.

Yeni Nordik Diyette giinlilk beslenmede daha diisiik et alimi daha fazla baklagil, sebze,
meyve, tahil, patates, kabuklu yemisler ve otlarin tiiketimi Onerilir. Et tliketiminin bir
kisminin bitkisel besinlerle degistirilmesi, doymus yag aliminda azaltirken doymamis yag,
diyet posasi, vitamin ve mineral aliminda artis saglar. Cogu bitkisel besinin enerji igerigi
diisiiktiir, bu da diyetin enerji yogunlugunu diisiiriirken daha biiyiik porsiyonlarda yemek
yemeyi saglar bu da emosyonel yemenin 6niine gecilmesine yardimci olabilir. Ayrica yliksek
miktarda bitki bazli besin aliminin bulasict olmayan hastalik ylikiinii azaltabilir (Baden vd.,
2019; Fehér vd., 2020).

Yapilan bir arastirmada da diinyada uygulanan diyetleri daha saglikli ve daha siirdiirtilebilir
yonlere dogru degistirme yolunda, Kuzey {ilkelerinde ortaya c¢ikan Yeni Nordik Diyetin
ozellikle Ispanya gibi Giiney Avrupa iilkelerine de uygulanabilir sekilde aktarilmas: gerektigi
belirtilmistir (Cambeses-Franco vd, 2021). Bdylece herkes i¢cin hem saglikli hem de
stirdiiriilebilir ¢evreye 6zgii bir diyet modeli olusturulabilecegine inanilmakta ise de Yeni
Nordik Diyetin tiiketiciler arasindaki kabuliine yonelik yapilan bir arastirmada diyetin
benimsenmesindeki engeller arasinda yemeklerin alisilmis olmayan sekilleri, yemekleri
hazirlamak i¢in gereken siire ve bilesenlerin bilinmemesi, iiriin bulunabilirligi ile ilgili
algilanan sorunlar ve Nordik olmayan yemeklerin diyette yer almamasi gosterilmistir.
Calismada bu diyetin kiiresel ¢apta kullanilabilmesi i¢in ¢esitli sosyal ve kiiltiirel engellerin
asilmasi gerektigi sonucuna varilmaktadir (Micheelsen vd., 2013).

Vegan ve Vejetaryen Diyetler

Vejetaryen diyet; et ve et iirlinleri, kiimes hayvanlari, deniz iirlinleri ve diger herhangi bir
hayvanin etini tiiketmekten kaginma ile karakterize edilen bir diyet modelidir. Vejetaryen
diyetlerinin farkli tlirleri vardir ve bunlar: Lakto-vejetaryenler et, balik ve yumurta harig,
sadece siit lriinlerini tiiketirlerken ovo-vejetaryenler et, balik ve siit tirlinleri harig, sadece
yumurta tiiketmektedirler. Lakto-ovo- vejetaryenler ise et, balik ve siit iiriinleri harig, sadece
siit tirlinleri ve yumurta tiiketmektedirler (Bakaloudi vd., 2021). Vegan diyet modeli ise siit ve
slit iiriinleri, yumurta ve balin da dahil oldugu hayvansal kaynakli herhangi bir yiyecegin
tilkketilmedigi diyetlerdir. Genel popiilasyonda énemli bir popiilerlik kazanmaya baglamistir.
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Bu diyet profilinin benimsenmesinin nedenleri, etik motivasyonlardan, dini inanglardan,
cevresel ve kiiltiirel sorunlardan saglikla ilgili yonlere kadar birbirinden farklidir (Melina,
Craig ve Levin, 2016).

Amerikalilar i¢in 2015-2020 Diyet Rehberi'nde vejetaryen diyetler ii¢ saglikli diyet
modelinden biri olarak tavsiye edilmekte ve lakto-ovo-vejetaryen ve vegan diyetlerini
uygulayanlar i¢in yemek planlar1 sunulmaktadir (You, 2015). Vejetaryen diyetler; yliksek
karbonhidrat, omega-6 yag asidi, posa, karotenoid, folik asit, C ve E vitamini ve magnezyum
icerir. Glisemik yiik genellikle diigiiktiir. Protein, doymus yag, omega-3 yag asidi, retinol,
riboflavin, kobalamin ve ¢inko igerigi ise diisiiktiir. Ozellikle hayvansal kaynakli proteinlerin
yeterince tiiketilmemesi nedeniyle protein kalitesi olduk¢a diisebilmektedir. Veganlarda ise ek
olarak kobalamin ve kalsiyum miktar1 6nemli oranda diisebilir. Vegan diyetlerinin ¢esitliligi,
dengeli olup olmadig1 ve gerekli tiim besinleri yeterince saglayip saglamadigi konusunda
yeterli bilgi bulunmamaktadir. EAT-Lancet Komisyonu'nun yakin tarihli bir raporu, sebze,
meyve, sebze, baklagiller, kabuklu yemisler ve kepekli tahillara dayali diyet kaliplarinin
faydali olabilecegini, ancak kati bir vegan diyetinin izlenmesi hakkinda daha fazla bilgi
bulunmadigini belirtmistir (Willett, 2019).

Cok sayida caligma, sebzelerden zengin diyetlerin ¢evre lizerinde et acisindan zengin
olanlardan daha 1iyi bir etkiye sahip oldugunu gostermistir. Yapilan ¢esitli ¢alismalarin bir
sonucu olarak, vegan diyetinin c¢evresel ayak izi acisindan en siirdiiriilebilir diyet oldugu
diisiiniilmektedir. Ancak, bazi arastirmacilar aymi fikirde degildir. %100 bitki bazli besin
tiiketicilerinin ayni enerji alimmi elde etmek i¢in vejetaryenlere gore daha fazla miktarda
yiyecege ihtiya¢ duyabilecegini 6ne siirmektedirler. Ayrica veganlarin diyetlerinde hayvansal
bazli iriinleri endiistriyel, yiiksek oranda islenmis bitki bazli etler ve siit ikameleri ile
degistirme egiliminde olmalar1 ¢evresel ayak izini arttirabilmektedir (Sabaté ve Soret, 2014).
Bitki bazli diyetlerin biiylik bir kism1 meyve ve sebzelerden olusur. Meyve ve sebzelerin
mensei ve tasima sekli, cok degisken olabilen sera gazina katkilar1 {izerinde biiyiik bir etkiye
sahiptir. Isitmali seralarda iretilip tretilmedikleri, sera gazlar iizerinde biiyiik bir etkiye
sahiptir. Yerel olarak yetistirilen ve satilan meyve ve sebzelerin daha ¢evre dostu oldugu
varsayllmistir. Ancak durumun bdyle olmayabilecegi gosterilmistir. Ciinkii bireylerin yerel
olarak yetistirilen meyve ve sebzeleri satin almak icin uzak yerlere seyahat edebilecegi bunun
da sera gazlarimin salinimi arttirabilecegi goriisleri de mevcuttur. Ek olarak bir diyette ne
kadar fazla hayvansal kaynakli besin tiiketilirse su kullanimi1 o kadar fazla olacaktir. Yalnizca
bitkisel kaynakli besinlere dayali bir diyet modeli, kiiresel su tiikketimini azaltmak i¢in en
biiylik potansiyeli sunmaktadir. Sonug olarak, %100 bitki bazli bir diyet (6rnegin vegan) en az
cevresel etkiye sahiptir. Yine de %100 bitki bazli bir diyetin siirdiirtilebilir olmasi i¢in
ulagimin g¢evresel etkisini en aza indiren yerel iiriinlerin tercih edilmesi gerektigini belirtmek
onemlidir (Chai vd., 2019).

Cift Piramit Beslenme Modeli

2009 yilinda Italya'da Barilla Gida ve Beslenme Merkezi tarafindan farkli besin gruplarinm
saglikli beslenmeye hangi Olgiide katkida bulunduklarinin ve c¢evresel etkilerinin hangi
diizeyde oldugunu gosteren ikili besin piramidinden olusan bir beslenme modeli
gelistirilmistir. {lk piramitte Akdeniz tipi beslenme onerileri yer alirken; ikinci piramitte
besinler ve ¢evreye olan olasi zararli etkileri arasindaki iligki gosterilmektedir. Piramidin
tabaninda meyve, sebze ve tam tahillar bulunur, bu besin grubu kardiyovaskiiler
hastaliklardan korunma ve genel sagligi koruma agisindan iligkilidir. Her biri i¢in Onerilen
miktarlar iki giinliik porsiyon kadardir. Piramidin bir {ist katmaninda, diizenli tiikketimi tesvik
edilmesi gereken ancak her biri i¢in giinliik porsiyonu asmayan besinler yer almaktadir.
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Makarna, yar1 haslanmis piring veya arpa gibi diisiik glisemik indeksli rafine tahillarin yani
sira kuru meyve, yogurt fermente siit iirlinii gibi besinler ile zeytinyagi, misir ve aygigek yagi
gibi bitkisel yaglar piramidin ikinci katinda bulunmaktadir. Piramidin bir iistiinde haftada 3-4
porsiyon tiiketilmesi gereken, kardiyovaskiiler hastalik riskini azaltan baklagiller ve balik gibi
yiyecekler yer almaktadir. Dordiincii katmanda, kiimes hayvanlari, yumurta, peynir ve siit
gibi, alimlan orta diizeydeyse (haftada {i¢ porsiyondan fazla degil) kardiyovaskiiler hastalik
gelistirme riski iizerinde ne olumlu ne de olumsuz etkisi olmayan besinler bulunmaktadir.
Besinci katmanda, beyaz ekmek, rafine piring, patates ve diger yumrular gibi yiiksek glisemik
indeksli besinler yer almaktadir. Tiiketimleri haftada en fazla 2 porsiyonla sinirlandirilmalidir.
Tereyagi gibi hayvansal yaglar, palm yagi, kirmizi et ve tathilar gibi tropik yaglar ve rafine un
ve sekerden yapilan unlu mamuller, tiiketimi 6nemli 6l¢lide artan kardiyovaskiiler olaylarla
iliskili oldugu i¢in piramidin altinc1 katmanina yerlestirilir. Tiiketimi haftada bir defadan fazla
onerilmemektedir. Son olarak, islenmis etler (sosis, domuz pastirmasi, salam, jambon ve diger
sosisler) gibi yiliksek kardiyovaskiiler hastalik ve diger kronik hastaliklar riski ile
iliskilendirilen ve sadece ara sira tiiketilmesi gereken besinler yer almaktadir (Barilla Center
for Food & Nutrition, 2011).

Cevresel etkiyi gosteren ikinci piramitte ise en altta sebze ve meyveler yer alirken en {istte
cevreye en fazla zarar veren besinler olarak kirmizi et, peynir ve balik yer alir. Oldukca yeni
olusturulan bir diyet modeli olan Cift piramit Beslenme Modeli icin esas gosterge besin
maddelerinin ¢evresel etkileri ile beslenme ozellikleri arasindaki giiclii iliski olmasidir.
Spesifik olarak, 1liml tiikketimi 6nerilen besin maddelerinin ayn1 zamanda toprak kullanimi, su
tilketimi ve karbondioksit emisyonlar1 agisindan daha fazla etkisi olan besin maddeleri oldugu
ortaya konmustur (Barilla Center for Food & Nutrition, 2011). Ayrica yapilacak ileri
caligmalarda daha fazla {iriin kategorisinin arastirilmasi gerektigi, besin maddelerinin mevsimi
disinda tiiketildiginde cevresel etkilerindeki artisin g6z oniinde bulundurulmasi ve soguk gida
zinciri i¢in gerekli lojistik konularinin ele alinmasi gerektigi vurgulanmistir (Burlingame ve
Dernini, 2010).

DASH Diyeti

Amerika Birlesik Devletleri (ABD)'nde artan hipertansiyon prevalansi ile 1990'1 yillarin
ortalarinda DASH (Dietary Approaches To Stop Hypertension) diyeti/beslenme modeli
olusturulmustu. DASH diyeti Hipertansiyonu Durdurmak I¢in Diyet Yaklagimlarmi ifade
eden ve ila¢ kullanmadan hipertansiyon tedavisine veya dnlenmesine yardimci olmak igin
tasarlanmig bir beslenme modelidir. Bu diyet modeli spesifik besinler gerektirmez bunun
yerine bireylere beslenme hedefleri saglamay1 amaglar.

DASH diyeti, sebzeler, meyveler, protein ve lif, yagsiz veya az yaglh siit tirlinleri, kepekli
tahillar, kiimes hayvanlari, balik, sert kabuklu yemisler ve sebze yaglarinin tiiketilmesini
onermektedir. Sodyumun azaltilmasina, doymus yag orani yiiksek (yagl etler, tam yagh siit
iriinleri ve tropik -hindistan cevizi ve palm yag1 gibi- yaglar dahil) besinlerin, tatlilarin ve
sekerle tatlandirilmis i¢eceklerin sinirlandirilmasina odaklanmaktadir. Yiyeceklerin porsiyon
miktarlar1 bireyin enerji ihtiyacina gore degismektedir. DASH diyetinin giinliik beslenme
hedefleri ise su sekildedir: Enerjinin %55°1 karbonhidrat, %18’1 protein, %27’si toplam yag,
%06’s1 doymus yagdir. Kolesterol alimi giinliik 150 mg ile siirlandirilirken posa 30 gram,
sodyum 2300 mg, potasyum, 4700 mg, kalsiyum: 1250 mg, magnezyum 500 mg olarak
belirlenmistir (National Heart, Lung, and Blood Institute, 2014).

Birlesik Krallik’ta yapilan bir ¢aligmada DASH diyetinin yaygin olarak benimsendigi
takdirde, daha diisiik sera gazi tiretimi ile iligkili oldugu ancak diyet maliyetlerinin arttigi
bildirilmistir.
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Ek olarak arastirmacilar Ingilizler icin DASH diyetinin Akdeniz diyetine gére daha
uygulanabilir oldugu diisiinmektedir. Ancak DASH diyetinin kiiltiirel olarak kabul
edilebilirligi ve genis ¢apta benimsenmesini saglamanin zor oldugu vurgulanmigtir. DASH
diyet modelinin tiim bilesenlerini tiiketiciler i¢in daha uygun maliyetli hale getirmek gerektigi
bildirilmistir (Monsivais vd., 2015).

Japon Diyeti

Japonya’nin geleneksel diyet kiiltiirii genel olarak “Washoku™ olarak bilinir. 2013 yilinda
Washoku, UNESCO’nun Somut Olmayan Kiiltiirel Miras listesinde yerini almigtir. Japon
diyetinin geleneksel besinleri arasinda miso ¢orbasi, piring, soya iirlinleri, balik, yosun, sebze
ve meyveler, Japon tursusu, mantar ve yesil ¢ay bulunur (Ministry of Agriculture, Forestry
and Fisheries, 2013).

Kanauchui ve arkadaslar1 tarafindan bir Japon diyeti piramidi Onerilmistir. Piramidin
tabaninda orta diizeyde yesil ¢ay (>2 fincan/giin), ardindan her giin tiiketilmesi gereken piring,
miso g¢orbasi, sebze ve meyve tiiketimi ile karakterize edilir; bunu yiiksek balik tiiketimi
(haftada >7 kez), soya iiriinleri ve tursu (haftada >6 kez), deniz yosunu, mantar ve Japon tarzi
sekerleme (yani wagashi) takip ediyor. Piramidin tepesinde, sinirlandirilmasi gereken gidalar
olarak etler ve et iiriinleri yer almaktadir (Kanauchi ve Kanauchi, 2019).

Japon diyetinin tiiketilen tuz miktar1 agisindan olumsuz bir tarafi oldugu bilinmektedir,
1950’lere gore tuz miktariin ¢ok azaldigi bildirilse de hala yiiksektir. Giinliik olarak erkekler
icin 11 mg, kadinlar i¢in 9 mg ortalama tuz tiiketimi bildirilmistir. Ayn1 ¢alismada, Japon
diyetindeki en yaygin diyet sodyum kaynaklarinin miso ¢orbasi ve tuzlu sebzelerin yani sira
soya sosu ve ticari olarak islenmis balik veya deniz iiriinleri oldugu belirtilmistir (FAO,
2019).

Geleneksel Japon diyeti genel olarak saglikli olarak kabul edilmektedir, uzun yasama katkida
bulundugu ve birgcok bulasici olmayan hastaliklara karsi koruma sagladigi
diistiniilmektedir. Bununla birlikte geleneksel Japon diyeti ile beslenen kisilerin sayisinin
azaldig1, beslenme Oriintiisliniin bat1 diyetine benzedigi tahmin edilmektedir.

Yapilan bir aragtirmada Washoku bazli DASH diyetinin kardiyovaskiiler risk faktorlerini
tyilestirdigi ve evre 1 hipertansiyonu olan kisilerde yararl etkilere sahip oldugu goriilmiistiir.
Yani diyet modellerinin toplumlarin yeme aligkanliklarina uygun olacak sekilde modifiye
edilmesi, diyete uyumu kolaylastirarak saglik a¢isindan yararli etkiler saglayabilecegi
diistiniilmektedir (Umemoto, 2015).

Gezegensel Saghk Diyeti

EAT-Lancet komisyonu 2019 yilinda hem insan sagligmi hem de gezegenin
stirdiiriilebilirligini dikkate alarak ‘Gezegensel Saglik Diyeti’ modelini gelistirmistir. Bu
beslenme modeline gore; tabagin yarisi sebze ve meyvelerden olusurken protein kaynagi
soya, diger kuru baklagiller, yagli tohumlar gibi bitkisel kaynaklardan saglanmalidir.
Alternatif olarak balik veya alternatif omega-3 kaynaklariin tiiketimi Onerilmektedir.
Tercihen az miktarda tavuk ve yumurta tiiketilmeli ve islenmis et {riinlerinden uzak
durulmasi1 gerekmektedir. Diyetteki yag bitkisel kaynaklardan saglanmali, hayvansal yaglar ve
hidrojenize yaglar tercih edilmemelidir. Karbonhidratlar rafine tahillar yerine tam tahillardan
saglanmali, seker tliketimi %5°1 gegmemeli, en az 5 porsiyon meyve sebze tiiketilmeli (patates
hari¢) ve siit ve iiriinleri orta diizeyde tiiketilmelidir. Bu diyet modelinde meyveler, sebzeler
ve tam tahilli besinlerin tiiketiminin iki kat arttirllmasini, kirmizi et ve ilave seker igeren
besinlerin aliminin ise yar1 yariya azaltilmasi gerektigini belirtmektedir.
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Boyle bir diyet yaklasik olarak 2500 kalorilik bir enerjiye tekabiil eder ve bu enerji miktar1 30
yasinda 70 kg bir erkegin ve 30 yasinda 60 kg, orta ve yiiksek fiziksel aktivitesi olan bir
kadimin enerji gereksinmesini karsilayabilmektedir. Ayrica kobalamin hari¢ ¢ogu besin
Ogesinin aliminmin arttigr gosterilmistir. Saglikli referans bir diyet i¢in besinlerin giinliik
onerilen alim miktarlari; siit ve iiriinleri 250 g, kirmiz1 et 14 g, kiimes hayvanlar1 29 g, balik
28 g, yumurta 13 g, sebze 300 g (50 g’1 yumru ve nisastali sebzeler), meyve 200 g, tam tahil
232 g, kurubaklagiller 75 g, yagli tohum 25 g, sert kabuklu yemigler 25 g, yaglar 52 g, seker
31 g olarak 6nerilmistir (Willett vd, 2019, Chen ve Chai, 2022).

EAT-Lancet yayim dikkate alarak yapilan bir arastirmada 744 yiyecegin satig fiyatlari
incelenmistir. Bu diyetinin giinliik karsilanabilir maliyetinin medyan degeri 2,84 dolar oldugu
bulunmustur. En yliksek maliyet paymi sebze ve meyveler olusturmustur, bunu kuru
baklagiller ve sert kabuklu yemisler, et-yumurta ve balik ile siit ve iriinlerinin izledigi
belirlenmistir. Bu diyetin yoksul iilkelerde karsilanamayacagi da belirtilmistir (Hirvonen vd.,
2019).

Bagka bir arastirmada ise diisiik enerji yogunluklu yiyecek agirlikli bu diyetin satin
almabilirligi analiz edilmistir. Besin acisindan zengin oldugu kuskusuz olsa da kiiresel
karsilagtirmali  diyette yer alan baz1 yiyecekler, daha az saglikli segeneklerle
karsilagtirildiginda, besin bagina olmasa da kalori basina daha pahali oldugu diistiniilmektedir.
Diyetlerin maliyetlerinin baz1 diisiik ve orta gelirli lilkelerde milli gelirin %3"i ile %73"0
arasinda degistigi géz onlinde bulundurulursa bu diyetin ekonomik fizibilite analizlerinin
yapilmasinin kiiresel diizeyde diyet tavsiyesi verilmesinden dnce geldigi sonucuna varilmistir
(Drewnowski, 2020).

Italyan arastirmacilarin yaptiklari bir arastirmada ise gezegensel saglik diyetinin Italyan
niifusunun beslenme aligkanliklarindan olduk¢a wuzak oldugunu bildirilmistir. Temel
farkliliklarin bakliyat ve kuruyemis miktarlariin Onerilenden ¢ok daha az tiiketilmesi, et,
yumurta, siit iriinleri, hayvansal yag ve tropikal yaglarin ise daha yiiksek miktarlarda
tiiketilmesi olarak goriilmiistiir. Referans diyetin 2500 kaloriye gore hazirlandigi g6z 6niinde
bulundurulursa diger enerji hedefleri veya popiilasyon gruplar1 (6rn., yash yetiskinler) i¢in
ayarlamalar yapilmasi1 gerektigi, bu nedenle, normal beslenme diizenlerinden ¢ok biiyiik
degisiklikler yapmanin bir¢ok insanin bu tiir diyetleri benimsemesini engelleyebilecegi
diisiiniilmektedir (Tucci dv., 2021).

Ancak genel olarak gezegensel saglik diyetinin evrensel olarak uygulanabilir, esnek ve
kiiltiirel olarak uyarlanabilir oldugu disiiniilmektedir. Gezegensel Saglik Diyeti ile insanlari
doyurmak, aclik ve yanlis beslenme kaynakli hastalik mortalitesini engellemek, sera gazi
salimimlarini en aza indirgemek, herhangi bir tiiriin neslinin yok olmasini engellemek ve dogal
kaynaklar1 korumak hedeflenmektedir (Willett vd, 2019).

SONUC

Saglikl1 ve siirdiiriilebilir bir diyete ulagsmak, bitkisel, organik ve minimum islenmis besinlerin
yani sira bolgesel, mevsimine uygun yiyecekleri tercih etmeye dayanmaktadir. insan saglig
acisindan, bu tiir iiriinlerin se¢imi, daha fazla vitamin ve mineral ve posa gibi besin dgelerinin
yeterli miktarda alinmasini saglamaktadir ve bu da bulasici olmayan hastalik ylikiiniin
azalmasina yardimci olmaktadir. Gezegen sagligi acisindan, sebze, meyve, baklagiller ve
tahillar gibi hayvansal kaynakli besinlerde bitki bazli besinlere gegis, gida tedarik zincirinin
tiim farkli asamalarinda (iiretim, dagitim, hazirlama, tiikketim ve atik yonetimi) ¢evresel etkiyi
azaltmaktadir.
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Yerel ve mevsimlik tirtinler tilketmek bolge ekonomisine de katki saglamakla birlikte karbon
ve su ayak izini azaltmaktadir. 2050 yilina kadar yaklasik 10 milyara ulagsacagi tahmin edilen
bir niifus g6z Oniine alindiginda, beslenme aligkanliklarinin daha yesil modellere
dontstiiriilmesi, gelecek nesiller i¢in zorludur ancak zorunlu bir hedef olmadir. Diyet
modelleri niifusun beslenme aligkanliklar1 g6z Onilinde bulundurularak siirdiiriilebilirlik
ilkeleri dogrultusunda gilincellenmeli ve toplum bu konularda egitilmelidir.
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OZET

Amacg

korkularimin kariyer planlari iizerine etkisi olup olmadiginin ve yeni bir ana dal olarak agilan
Oral Patoloji dalin1 segmeleri iizerine etkisinin olup olmayacaginin arastirilmasi planlandi.
Gerec¢ Ve Yontemler

Calismanin amacina yonelik olarak, dis hekimligi o6grencilerinin demografik bilgileri
sorgulayan {i¢ sorudan ve 6grencilerin yonelimlerini degerlendirmeyi hedefleyen 9 sorudan
olusan bir anket hazirlandi. Anket internet {izerinden ii¢ fakli dis hekimligi fakiiltesindeki 967
ogrenciye ulastirildi.

Bulgular

Calismaya anket formunu eksiksiz dolduran 781 6grenci dahil edildi. Ogrencilerin yas
ortalamas1 22.0 £ 2.1 olarak bulundu. Calismaya dahil edilen 6grenciler 490 kadin ve 291
erkekten olusmaktaydi. Ogrencilerin simiflara gére dagilimi 1. siif % 19 (n=150), 2. simf %
23 (n=181), 3. smf % 13 (n=101), 4. smnif % 25 (n=191) ve 5. smif % 20 (n=158)
seklindeydi.Ogrencilerin % 87’si COVID-19 pandemisi nedeniyle mesleklerini icra
ederlerken eskiye kiyasla daha fazla bulasici hastalik kapma korkusu yasadiklarini belirttiler.
Ogrencilerin % 77’si bir dis hekimligi dalinda uzmanlik egitimi almay1 planlamaktaydi ve
bulasici hastalik kapma korkusu yasayanlarin % 24’{iniin, hastalar1 ile daha az yakin temasta
olacaklar1 bir uzmanlik dali arayisinda oldugu goriildii. Bu 6grenciler arasinda kadinlarin
oranlar1 anlamli derecede yiiksekti (% 26 — % 15, p=0.002). COVID-19 pandemisi nedeniyle
bulasic1 hastalik kapma korkusu yasadigini bildiren 6grenciler arasinda dis hekimliginde
uzmanlik dali olarak Oral Patolojiyi segebilecegini belirten Ogrencilerin oranit anlamli
diizeyde yiiksekti (p=0.021). Oral Patoloji dalin1 tercih edebilirim ve tercih etmem diyen
ogrencilerin oral patoloji uzmanlik dali hakkindaki bilgi diizeyleri bakimindan anlamli bir
farklilik bulunamadi (p=0.161).

Sonuc¢

uzmanlik dali se¢imi iizerine etki eden faktorler arasindadir. COVID-19 pandemisi nedeniyle
bulasic1 hastalik kapma korkusu yasadigini bildiren 6grenciler arasinda dis hekimliginde
uzmanhk dali olarak Oral Patolojiyi secebilecegini belirten Ogrencilerin oranit anlaml
diizeyde yiiksektir. Ayrica oral patolojiyi se¢cmeyi diisiinen ve diisiinmeyen Ogrenciler
arasinda, bu uzmanlik dali hakkindaki bilgi diizeyleri bakimindan fark bulunamamistir. Bu da
kacinma egilimli davranislarin dis hekimliginde uzmanlik dali se¢imine etki eden faktorler
arasinda yer aldigini diislindiirmektedir.

Anahtar Kelimeler: Bulasici hastaliklar, Dis Hekimligi Egitimi, Dis Hekimligi Uzmanliklari,
Oral Patoloji, SARS-CoV-2
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THE EFFECT OF COVID-19 PANDEMIC ON THE PERSPECTIVE OF DENTAL
UNDERGRAD STUDENTS ON DENTAL SPECIALTY EDUCATION

ABSTRACT

Background

It was aimed to investigate whether dentistry students' fear of contracting a disease during the
COVID-19 pandemic process has an impact on their career plans and whether it will have an
impact on their choice of Oral Pathology, which has been announced as a new specialty
branch of dentistry.

Methods

A questionnaire was prepared for the purpose of this study which composed of three questions
about demographic information and nine questions aiming to evaluate students' orientations.
The questionnaire was distributed online to 967 students in three different dentistry faculties.
Results

781 students who filled out the questionnaire completely were included in our study. The
mean age of the students was 22.0 + 2.1. The students included in the study consisted of 490
women and 291 men. Distribution of students by grades was as follows; 1st grade 19%
(n=150), 2nd grade 23% (n=181), 3rd grade 13% (n=101), 4th grade 25% (n=191) and 5th
grade 20% (n=158). 87% of the students stated that they experienced more fear of contracting
an infectious disease when they were practicing their profession due to the COVID-19
pandemic. 77% of the students were planning to receive specialization training in dentistry,
and it was found that 24% of those who had fear of contracting an infectious disease were
looking for a specialty branch in which they would have less close contact with their patients.
Among these students, the proportion of women was significantly higher (26% — 15%,
p=0.002). The proportion of students who stated that they could choose Oral Pathology as a
specialty branch was significantly higher among students who reported that they had fear of
contracting an infectious disease due to the COVID-19 pandemic (p=0.021). There was no
significant difference between the students who said that they would prefer Oral Pathology as
a specialty branch and those who did not, in terms of their knowledge levels about oral
pathology specialization. (p=0.161).

Conclusion

COVID-19 infection and fear of contracting an infectious disease are among the factors that
affect dentistry students' choice of specialty. The proportion of students who stated that they
could choose Oral Pathology as a specialty branch was significantly higher among students
who reported that they had fear of contracting an infectious disease due to the COVID-19
pandemic. Besides, no difference could be found between the students who think about
choosing Oral Pathology and those who do not, in terms of their knowledge levels about this
specialty branch. These suggest that avoidance-prone behaviors may also be effective in their
selection of a specialty branch.

Keywords: Infectious Diseases, Dental Education, Dental Specialties, Oral Pathology,
COVID-19 Pandemic
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KULLANIMINA ETKIiSi: OGRENELIM, OGRETELIM, AKILCI iLAC KULLANIM
FARKINDALIGIMIZI ARTTIRALIM
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OZET

Giris: Akilci ilag kullanimi1 davranisi sergileyen, farkindaligi olan ve yeterli bilgi diizeyine
sahip hemsirelik 6grencilerinin akilcr ilag kullanimu ile tedavide etkililik, uygunluk, diisiik
maliyet, hasta giivenliginin saglanmasi ve israfin Onlenmesi ile saglik sistemine ve
ekonomisine katki saglanabilir.

Amag: Bu projede, hemsirelik oOgrencilerinin akilc1 ilag kullanimi ile ilgili davranis,
farkindalik ve bilgi diizeylerinin degerlendirilmesi, ve online akran egitiminin AIK bilgi
diizeyini artirmaya katkisinin incelenmesi amaglandi.

Yontem: Calisma tanimlayici ve tek grup on test- son test desenli deneysel bir ¢aligmadir.
Bartin Universitesi Saglhk Bilimleri Fakiiltesi Hemsirelik Boliimii 18 yas iistil, iletisim engeli
olmayan, arastirmaya katilmay1 kabul eden 132 hemsirelik 6grenci ¢aligmaya dahil edildi.
Danigman tarafindan egitici 6grencilere 50 dakika, egitici 6grenciler tarafindan ise akranlarina
30 dakika Akiler Tlag Kullanimi1 Egitimi verildi. Arastirmada literatiir bilgileri dogrultusunda
olusturulan veri toplama formu (41 soru) ve Akilcr Ilag Kullanimi Bilgi Diizeyi Olgegi (21
soru) kullanildi. Kullanilan 6lgegin Cronbach alphasi 0,854 bulundu. Verilerin Analizinde
frekans ve ylizde dagilimlari, ortalamalar ve standart sapmalar, t-testi, tek yonlii varyans
analizi (ANOVA) ve post hoc (Tukey, LSD) ve regresyon analizleri kullanildi.

Bulgular: Ogrencilerin yaklasik yarist (%59,1) akiler ilag konusunda daha &nce bilgi
sahibidir. Ogrencilerin {icte birinin (37,9%) evinde 8 kutu ve iizeri sayida ila¢ bulunmaktadir.
Artan ilaglarin ¢ogu ¢ope (%47,7) atilmaktadir. Kendi kendine ilag kullanma (%53,0)
cogunluktadir. Katilimeilarin yarisindan fazlasi (%64,4) ilag yerine bitkisel ilag
kullanmaktadir. Yapilan 30 dakikalik Akiler flag Kullanimi Akran Egitimi sonrasinda dntest
bilgi puani (35,09+5.18), son test bilgi puani1 (37,104+3.64) arasinda artis, son test ile izleme
puani arasindaki diisiis (36,79 +3,6) anlamliyd1 (p<0,05). Akiler ilag kullanim bilgisine en ¢ok
uzman tavsiyesi disinda ila¢ kullanmayanlar (4.2 kat), kullandiklar1 ilaclarin yan etkileri
hakkinda bilgisi olanlar (3.9 kat) daha fazla akilci ilag kullanim bilgisine sahip oldugu
bulundu (-2 log likelihood: 106.20; Cox & Snell R Square: 0.098; Nagelkerke R Square:
0.148; p:0.000).
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Sonu¢ ve Oneriler: Sonuglarimiz hemsirelik dgrencilerinin yarisindan fazlasinin akailer ilag
kullanim diizeyinin iyi olmakla birlikte hala {icte birinin bilgi diizeyinin kot oldugunu
gostermektedir. Yapilan egitim ile bilgi diizeyi artmakla birlikte, uzun vadede azalan bilgi
diizeyini arttirmak icin gerekli igeriklerin miifredat ve klinik uygulamalarda yer verilmesi
onemlidir. Takipli Akilcr [lag Kullanim1 Akran Egitiminin, hemsirelik egitim programlarinda
yer almasi1 ve klinik uygulamalarda ise vaka takiplerinde 6grenciden beklenen uygulama
olmasi, bu konuda yeterli bilgi sahibi olmayan toplumun farkindalifini arttirabilir ve ilag
kullanim davranislarini1 olumlu etkileyebilir.

Anahtar Kelimeler: Online akran egitimi, akilci ilag kullanimi bilgisi, hemsirelik 6grencisi.

THE EFFECT OF ONLINE PEER EDUCATION ON NURSING STUDENTS'
RATIONAL MEDICATION USE: LET'S LEARN, TEACH, AND RAISE OUR
AWARENESS OF RATIONAL MEDiICATION USE

Abstract

Introduction: nursing students who exhibit rational medication use behavior, and have
awareness and sufficient knowledge about this topic can contribute to the health system and
economy by ensuring effectiveness, convenience, low cost, patient safety, and preventing
waste by rational medication use.

Purpose: it was aimed to evaluate the behavior, awareness, and knowledge levels of nursing
students about rational drug use, and to examine the contribution of online peer education to
increase the level of rational medication use knowledge in this project.

Method: The study is an experimental study with a descriptive and single group pretest-
posttest. Bartin University Faculty of Health Sciences Department of Nursing student
included 132 nursing students over the age of 18, who had no communication barriers and
agreed to participate in the study. Fifty minutes of Rational Drug Use Training was given to
the trainers students by the advisor, and also 30 minutes educaiton to their peers by the
trainers students. Data form (41 questions), which were created in line with the literature, and
Rational Drug Use Knowledge Level Scale (21 questions), were used in the study. The
Cronbach alpha of the scale used was 0.854. Frequency and percentage distributions, means
and standard deviations, t-test, one-way analysis of variance (ANOVA) and post hoc (Tukey,
LSD) and regression analyzes were used in the analysis of the data.

Results: About half of the students (59.1%) had previous knowledge about rational
medication use. One third of the students (37.9%) have 8 boxes or more of medication at
home. Most of the participants medication are thrown away (47.7%). Self-medication (53.0%)
is the majority. More than half of the participants (64.4%) use herbal medicine instead of
medicine. After 30 minutes of Rational Medication Use Peer Education, posttest knowledge
score (37.10+£3.64) increased by the pretest knowledge score (35.09+5.18), and follow-up
knowledge score decreased (36.79 £3.6) was significantly (p<0.05). It was found that those
who did not use medication other than doctor advice (4.2 times) and those who had
knowledge about the side effects of the medication they used (3.9 times) had more rational
drug use knowledge (-2 log likelihood: 106.20; Cox & Snell R Square: 0.098; Nagelkerke R
Square: 0.148; p:0.000).

Conclusion and Recommendations: Our results show that although more than half of the
nursing students have a good level of rational drug use, one third of them still have a bad level
of knowledge. Although the level of knowledge increases with the education provided, it is
recommended that the necessary content be included in the curriculum and clinical practices
and that peer education should be followed.

116

—
| —



INTERNATIONAL HARRAN HEALTH SCIENCES CONGRESS-IV
(THE PROCEEDINGS BOOK)
WEB: https://www.inbak.org/
E-MAIL: harrankongresi@gmail.com

The inclusion of Peer Education on Rational Drug Use with Follow-up in nursing education
programs and the application expected from the student in case follow-ups, in clinical
applications can increase the awareness of the society that does not have sufficient
information on this subject and positively affect medication use behaviors.

Keywords: Online peer education, rational medication use knowledge, nursing student.
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OZET

Giris

Cocukluk caginda ozellikle yaz aylarinda ve acil servislerde siklikla karsilasilan olgular
olmakla birlikte basit bir eritemden solunum, dolagim ve ¢oklu organ yetmezligi ve oliim ile
sonuglanabilen hastalar da goriilmektedir. Akut donemde yerinde ve zamaninda yapilacak
destek tedaviler (solunum ve dolasim destegi, inotroplar, antivenom, gibi) komplikasyonlar1
ve Oliim oranimi azaltmaktadir. Bu olgu sunumunda bir bocek ve/veya siiriingen tarafindan
isirtlan 16 yasinda bir kiz hastada gelisen ¢oklu organ yetmezligi ve basarili sekilde tedavisini
sunmay1 amacladik.

Olgu Sunumu

Bilinen kronik bir hastaligi olmayan 16 yasindaki kiz hasta, bagvuru giinii sabah tarlada
calisirken aniden biling bulaniklig1 ve senkop nedeniyle gotiiriildiigii ilge hastanesinde biling
bulaniklig1 ve genel durum bozuklugu nedeniyle solunumsal yetmezlik de olmasi nedeniyle
entiibe edilerek hastanemize sevk edilmis. Hastanemiz acil servise gelisinde bilinci kapali,
entiibe, pupilleri izokorik ve 1s1k refleksi bilateral pozitifti. Kan basinct 95/60 mmHg, kalp
tepe atimi: 112/dk, SaO2: %100, Glasgow Koma Skalasi: 6 idi. Hipersalivasyon gozlerde
hiperemi yanisira hastanin sol alt bacak 6n yiizde, sol inguinal bolge ve sag iist karinda bocek
isirigina benzer sekilde eritemli lezyonlart goriildi. Aile ile goriisiildiigiinde akrep ve/veya
yilan goéren yoktu ancak hastanin bulundugu bolgede yalniz olmasi nedeniyle hastay1 korumak
amacl hastaya akrep ve yilan antivenomu yapildi. Ailede benzer semptomu olan kimse de
olmamasi nedeniyle zehirlenme diisiiniilmedi. Hastanin herhangi toksik madde veya ilag
almadig da belirtildi.
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Hastanin alinan ilk tetkiklerinde Hb: 14,7 g/dL, WBC: 14,400 10"3/uL (%73,9 nétrofil, %6,4
lenfosit) Plt: 163 10°3/uL, pH: 7,15, pCO2: 57,1 mmHg, HCO3: 19,7 mmol/L, Laktat: 1,79
mmol/L, BE: -9,8 mmol/L, Ure: 52,4 mg/dL, Kreatinin: 1,54 mg/dL, ALT: 1902,5 U/L, AST:
2650,8 U/L, T.Bil.: 0,81 mg/dL, D.Bil.: 0,43 mg/dL, Albumin: 46,7 g/L, CRP: 1,57 mg/L,
CK: 1022,6 U/L, LDH: 2150 U/L, Trop.T: 332,6 ng/L, 27,2 ng/mL, APTT: 26,5 sn, PT: 16,7
sn, INR: 1,36, Na: 142 mmol/L, K: 4 mmol/L, Ca: 8,4 mg/dL idi. Etyolojiye yonelik ¢ekilen
beyin tomografisi normal olup toraks tomografisinde aspirasyon pndmonisi ile uyumlu
bulgular mevcuttu. Elektrokardiyografisi ve ekokardiyografisi normaldi. Mekanik ventilatorde
izleme alinarak, intravendz sivi ile sedoanaljezi destegi de saglandi. Ampirik vankomisin,
sefotaksim ve klindamisin antibiyoterapileri de verilen olgunun izleminde bir saat sonra
hemodinamisi bozulmaya bagladi. Hastaya noradrenalin ve adrenalin inotropik destegine
ragmen direngli hipotansiyonu olmasi nedeniyle adrenal yetmezlik olma ihtimaline yonelik
hidrokortizon intravendz inflizyonu da saglandi. Sol bacagindaki ve karnindaki lezyon
belirginlesti, kendini sinirladi. Bir bocek 1s181n1 diistindiiriir sekle doniistii. Sol bacaktaki sislik
icin ¢ekilen doppler ultrasonografi normaldi. Lokal yara bakim1 yapildi.

Hemodinamisi toparlayan ancak karaciger, bobrek ve kardiyak enzimlerinde bozulmasi
yanisira kontrol tetkiklerinde trombositopenisi de gelisen olguda trombositopeni iligkili ¢goklu
organ yetmezligi gelismesi ve olasi toksik bulgularla klinik kotiilestigi diistiniilerek hastaya
plazmaferez yatisinin 38. saatinde yapildi. 24 saat sonra tekrar plazmaferez yapilmasina
ragmen kliniginde ve laboratuvar parametrelerinde diizelme olmayan hastaya daha kiiclik
molekiiller iligkili veya albiimine baglanmayan maddeler iliskili ¢oklu organ yetmezligi
diistintilerek siirekli hemodiyafiltrasyon baglandi. Siirekli hemodiyafiltrasyonun 12. Saatinden
itibaren hasta uyanmaya basladi, laboratuvar verileri kademeli diizeldi. 36 saat siirekli
hemodiyafiltrasyonun ardindan hastanin diyalizi sonlandirildi. Yatisinin 74. saatinde hasta
extiibe edildi. Genel durumu 1iyi, bilinci agik, total oral beslenen ve tiim organ fonksiyonlar
normale donen hasta yatisinin 10. giiniinde sekelsiz sekilde genel pediatri servisine devir
edildi.

Sonuc¢

Ozellikle giineydogu bdlgemizde yaz aylarinda bdcek sokmalari sikga goriilmektedir. Lokal
reaksiyonlardan (agr1, sislik, kizariklik,) siddetli kardiyak, norolojik, hematolojik, solunumsal
semptomlara ve hatta 6liimciil klinik tabloya sebep olabilirler. Tedavide klinik durumuna gore
hava yolu, solunum ve dolasimin kontrolii acil olarak yapilip, vital bulgu takibi, yara
temizligi, tetanoz profilaksisi ve agrinin giderilmesi saglanmalidir. Uygun antivenom tedarik
edilmeli ve ciddi oldugu diisiiniilen progresyon gosteren olgularda ¢ocuk yogun bakimin
oldugu merkeze hizlica sevki yapilmalidir.

Anahtar Kelimeler: Bocek 1sinigi, Coklu organ yetmezligi, Cocuk yogun bakim,
Plazmaferez, Siirekli hemodiyafiltrasyon.

A CHILD WITH MULTIPLE ORGAN FAILURE AFTER INSECT BITE AND ITS
SUCCESSFUL TREATMENT

ABSTRACT

Introduction

Although cases are frequently encountered in childhood, especially in the summer months and
in emergency services, some patients may also die from respiratory, circulatory and multi-
organ failures instead of simple erythema. In the acute period, early and timely supportive
treatments such as respiratory and circulatory support, inotropes, antivenom, reduce
complications and mortality rate.
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In this case report, we aimed to present the successful treatment of multiple organ failure in a
16-year-old girl who was bitten by an insect and/or reptile.

Case Report

A 16-year-old girl with no known chronic disease was intubated and referred to our hospital
due to respiratory failure due to confusion and general condition disorder in the district
hospital where she was suddenly taken due to confusion and syncope while working in the
field in the morning. On the day of admission when she came to the emergency department of
our hospital, she was unconscious, intubated, her pupils were isochoric and her light reflex
was bilaterally positive. Her blood pressure was 95/60 mmHg, heart rate: 112/min, SaO2:
100%, Glasgow Coma Scale: 6. In addition to hyperemia in the hypersalivation eyes, the
patient had erythematous lesions similar to insect bites on the left lower leg anterior face, left
inguinal region and right upper abdomen. When interviewed with the family, no scorpions
and / or snakes had were seen, but scorpion and snake antivenom was applied to the patient to
protect the patient because she was alone in the area. Poisoning was not considered because
there was no one in the family with similar symptoms. It was also stated that the patient did
not take any toxic substances or drugs.

In the first examinations of the patient, Hb: 14.7 g/dL, WBC: 14,400 10"3/uL (73.9%
neutrophils, 6.4% lymphocytes) Plt: 163 10”3/uL, pH: 7.15, pCO2 : 57.1 mmHg, HCO3: 19.7
mmol/L, Lactate: 1.79 mmol/L, BE: -9.8 mmol/L, Urea: 52.4 mg/dL, Creatinine: 1.54 mg/ dL,
ALT: 1902.5 U/L, AST: 2650.8 U/L, T.Bil.: 0.81 mg/dL, D.Bil.: 0.43 mg/dL, Albumin: 46.7
g /L, CRP: 1.57 mg/L, CK: 1022.6 U/L, LDH: 2150 U/L, Trop.T: 332.6 ng/L, 27.2 ng/mL,
APTT: 26, 5 sec, PT: 16.7 sec, INR: 1.36, Na: 142 mmol/L, F: 4 mmol/L, Ca: 8.4 mg/dL.
Brain tomography taken for etiology was normal, and there were findings consistent with
aspiration pneumonia in thorax tomography. Electrocardiography and echocardiography were
normal. The close monitorisation is received, initiated to mechanical ventilation,
sedoanalgesia support was provided with intravenous fluids. In the follow-up of the patient
who was given empirical vancomycin, cefotaxime and clindamycin antibiotics. After an hour,
her hemodynamics began to deteriorate. Hydrocortisone intravenous infusion was also
provided to the patient for the possibility of adrenal insufficiency due to resistant hypotension
despite noradrenaline and adrenaline inotropic support. The lesion on her left leg and
abdomen became evident and self-limited. An insect transformed into a shape suggestive of
its light. Doppler ultrasonography for swelling in the left leg was normal. Local wound care
was performed.

Plasmapheresis was performed on the 38th hour of hospitalization in the patient who
recovered hemodynamics but developed thrombocytopenia in control examinations as well as
impaired liver, kidney and cardiac enzymes, considering that the patient developed
thrombocytopenia-related multi-organ failure and clinical worsening with possible toxic
substances. Although plasmapheresis was performed again after 24 hours, the patient did not
improve in clinical and laboratory parameters, and continuous hemodiafiltration was started,
considering multi-organ failure associated with smaller molecules or non-albumin-binding
substances. From the 12th hour of continuous hemodiafiltration, the patient began to wake up,
laboratory data gradually improved. After 36 hours of continuous hemodiafiltration, the
patient's dialysis was terminated. The patient was extubated at the 74th hour of
hospitalization. The patient was in good general condition, conscious, fed with total oral
intake and all organ functions returned to normal, and she was transferred to the general
pediatrics service on the 10th day of her hospitalization without any sequelae.
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Conclusion

Insect bites are common in summer months, especially in our southeastern region. From
locally and simple reactions (pain, swelling, redness) to severe cardiac, neurological,
hematological, respiratory symptoms and even fatal clinical can be caused. In the treatment,
airway, respiration and circulation should be checked urgently according to the clinical
condition, vital signs monitoring, wound cleaning, tetanus prophylaxis and pain relief should
be provided. Appropriate antivenom should be procured and cases with progression
considered to be serious should be promptly referred to the center where the pediatric
intensive care unit is located.

Keywords: Insect bite, Multiple organ failure, Pediatric intensive care, Plasmapheresis,
Continuous hemodiafiltration.
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OZET

AMAC: Bu arastirma Bingol Universitesi Saglik Hizmetleri Meslek Yiiksekokulu’nda
ogrenim goren erkek 6grencilerin toplumsal cinsiyet esitligine yonelik tutumlarini belirlemek
amaci ile yapilmistir.

MATERYAL-METOD: Tanimlayic1 bir arastirmadir. Arastirmanin evrenini 2021-2022
Egitim-Ogretim yili bahar déneminde SHMYO’nda 6grenime devam eden tiim erkek
ogrenciler olusturmustur. Orneklem se¢im ydntemi kullanilmamis, evrenin tamamina ulasmak
hedeflenmistir. 373 Ogrenci ile arastirma tamamlanmistir. Veriler aragtirmacilar tarafindan
yiiz yiize goriisme teknigi ile 28 MART 2022-28 NISAN 2022 tarihleri arasinda toplanmistir.
Verilerin elde edilmesinde Kisisel Bilgi Formu ve Tiirk Erkeklerinde Toplumsal Cinsiyet
Esitligi Olgegi kullanilmustir. Verilerin analizinde say1, yiizdelik, ortalama, standart sapma,
bagimsiz gruplarda t-testi, One-Way ANOVA ve post-hoc testleri kullanilmistir.
BULGULAR: Katilimcilarinin %57,6°s1 18-21 yas aralifinda, %98,7’si bekardir. %50,9’u 1.
sinifta 6grenim gormektedir. Ayrica %46,9’u ¢ocuklugunu ilde gecirmis, %53,6’s1 yurtta
kalmaktadir. %50,7’sinin annesi ilkogretim alt1 olup egitim almamis ve %352,5’inin babasi
ilkdgretim mezunudur. Olgek alt boyutlari ortalama puanlar;; Aile I¢i Siddet (VDI):
7,9491+2,470, Cinsel Iliski Alam (SRDI): 13,268+3,413, Ureme Saghgi ve Hastaliklarin
Onlenmesi Alan1 (RHDP): 7,308+2,121, Ev Isleri ve Giindelik Yasam Alani: 8,402+2,792.
Diizenli geliri olan aileye mensup katilimcilar ev isleri ve giindelik yasamda cinsiyet esitligi
konusunda, diizenli geliri olmayanlara kiyasla daha esitlik¢i bir yaklasim sergilemislerdir.
Katilimeilarin tireme sagligi ve hastaliklarin 6nlenmesi ile ev isleri ve giindelik yasam alani
goriislerinin bitirdikleri liseye gdre anlamli farklihik goriildii. Ilge ya da kdyde cocuklugunu
geciren katilimcilara kiyasla ilde gecirenler aile i¢i siddete daha fazla olumsuz
yaklagmiglardir.

SONUC: Ogrencilerin toplumsal cinsiyet tutumlarm esitlikgi yonde gelistirecek
uygulamalarin kullanilmasi 6nerilmektedir.

Anahtar Kelimeler: Ogrenci, Cinsiyet, SHMYO
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DETERMINATION OF ATTITUDES OF HEALTH SERVICES VOCATIONAL
SCHOOL STUDENTS TOWARDS GENDER EQUALITY

ABSTRACT

AIM: This research was conducted to determine the attitudes of male students studying at
Bingol University Health Services Vocational School towards gender equality.
MATERIAL-METHOD: 1t is a descriptive research. The universe of the research consisted
of all male students who were studying at HSVS in the spring semester of the 2021-2022
academic year. The sample selection method was not used, it was aimed to reach the entire
universe. The research was completed with 373 students. The data were collected by the
researchers between 28 MARCH 2022 and 28 APRIL 2022 by face-to-face interview
technique. Personal Information Form and Gender Equality in Turkish Men Scale were used
to obtain the data. Number, percentage, mean, standard deviation, t-test for independent
groups, One-Way ANOVA and post-hoc tests were used in the analysis of the data.
RESULTS: 57.6% of the participants were between the ages of 18-21 and 98.7% were single.
50.9% of them are studying in the first grade. In addition, 46.9% of them spent their
childhood in the province, 53.6% of them live in dormitories. The mothers of 50.7% of them
were below primary education and did not receive any education, and the fathers of 52.5% of
them were primary school graduates. The mean scores of the sub-dimensions of the scale;
Domestic Violence (VDI): 7.9491+£2.470, Area of Sexual Intercourse (SRDI): 13,268+3.413,
Area of Reproductive Health and Disease Prevention (RHDP): 7.308+2.121, Housework and
Daily Living Area: 8.402+2,792. Participants from families with regular income displayed a
more egalitarian approach to gender equality in housework and daily life compared to those
without regular income. There was a significant difference in the views of the participants on
reproductive health and disease prevention, housework and daily living space, according to
the high school they graduated from. Compared to the participants who spent their childhood
in the district or village, those who lived in the province approached domestic violence more
negatively.

CONCLUSION: It is recommended to use practices that will develop students' gender
attitudes in an egalitarian direction.

Keywords: Student, Gender, HSVS
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