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ONEMLI, DIKKATLE OKUYUNUZ LUTFEN / IMPORTANT, PLEASE READ
CAREFULLY

Onemli, Dikkatle Okuyunuz Liitfen

v

<\

ASANENANENRN

Kongremizde Yazim Kurallarina uygun gonderilmis ve bilim kurulundan gecen bildiriler i¢in online (video
konferans sistemi iizerinden) sunum imkani saglanmustir.

Online sunum yapabilmek i¢in https://zoom.us/join sitesi lizerinden girig 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 ¢alisiyor.

Her oturumdaki sunucular, sunum saatinden 15 dk dncesinde oturuma baglanmis olmalar1 gerekmektedir.

Tim kongre katilimcilari canli baglanarak tiim oturumlar: dinleyebilir.

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

Dikkat Edilmesi Gerekenler- TEKNIK BiLGILER

v
v
v

v

Bilgisayarmizda mikrofon olduguna ve ¢alistigina emin olun.

Zoom'da ekran paylagsma 6zelligine kullanabilmelisiniz.

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

Katilim belgeleri kongre sonunda tarafiniza pdf olarak gonderilecektir

v" Kongre programinda yer ve saat degisikligi gibi talepler dikkate alinmayacaktir

IMPORTANT, PLEASE READ CAREFULLY

v

AR N NN

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 15 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

v
v
v

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.

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

Before you login to Zoom please indicate your name_surname and HALL number,
exp. Hall-1, Awais Khan

Meeting ID: 852 8194 6857
Passcode: 121212

Join Zoom Meeting

https://us02web.zoom.us/j/85281946857?pwd=RnVxNmpjU2hZbis5ZWtuVCtmMXR6QT09
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- Opening Ceremony-
Ege University, Faculty of Fisheries Conference Hall

12.06.2023
Time: 13:00-14:00

Prof. Dr. Bahri BASARAN
Director of Ege University Graduate School of Natural and Applied Science
HEAD OF CONGRESS (Tirkiye) - Congress on Natural & Medical Sciences
HEAD OF CONGRESS (Tiirkiye) - Congress on Innovation Technologies & Engineering
ok ok
Prof. Dr. Mustafa MUTLUER
Director of Ege University Institute of Social Sciences
HEAD OF CONGRESS (Tiirkiye) - Congress on Social Sciences & Humanities
ok ok
Assoc. Prof. Dr. Gulbaxar TAVALDIEVA
Tashkent Institute of Chemical Technology
HEAD OF CONGRESS (Uzbekistan) - Congress on Natural & Medical Sciences
HEAD OF CONGRESS (Uzbekistan) - Congress on Innovation Technologies & Engineering
HEAD OF CONGRESS (Uzbekistan) - Congress on Social Sciences & Humanities
*kx
Dr. Mustafa Latif EMEK
President of IKSAD Institute
HONORARY BOARD
**k*k
Prof. Dr. Necdet BUDAK
Rector of Ege University
HONORARY BOARD
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FACE TO FACE (HALL-Z11)
12.06.2023
Moderator: Assist. Prof. Dr. Mehmet Emin SEKER
Address: Ege University, Faculty of Fisheries
Ankara Local Time: 14:30 - 16:30
TITLE AUTHOR(S) AFFILIATION
CHEMICAL ANALYSIS (PHENOLIC
CONTENT AND MICRO-MACRO Mehmet Emin SEKER Giresun University, Tirkiye
ELEMENTS) AND HEALTH RISK ‘Avsegiil ERDOGAN o
ASSESSMENT OF HAWTHORN yseet Ege University, Tarkiye
(CRATAEGUS SPP. L.) FRUITS
IMMOBILIZATION OF MORCHELLA
ESCULENTA EXTRACT TO
HYDROCHAR OBTAINED FROM izzetcan KINACI
SOLID WASTES BY SUBCRITICAL Elif ERDOGAN ELIUZ

WATER METHOD, APPLICATION TO
AIR FILTER AND INVESTIGATION OF
ANTIMICROBIAL PROPERTIES

Erdal YABALAK

Mersin University, Tiirkiye

THE USE OF AROMATHERAPY AS A
COMPLEMENTARY MEDICINE
APPLICATION IN TURKEY: A

SYSTEMATIC REVIEW OF
GRADUATE THESES IN NURSING

Rana CAN OZDEMIR
Meryem Tiirkan ISIK
Nigar UNLUSOY DINCER

Akdeniz University, Tiirkiye

Ankara Yildirim Beyazit
University, Tiirkiye
Mersin University, Tiirkiye

TURKISH VALIDITY AND
RELIABILITY STUDY OF THE
INVENTORY OF HYPERACUSIS
SYMPTOMS

Nur ONUR
Giilce KIRAZLI
Tayfun KIRAZLI

Ege University, Tiirkiye
Ozel Ada Dil Konusma Ozel
Egitim ve Rehabilitasyon
Merkezi, Tiirkiye

PROGNOSTIC VALUE OF
NEUTROPHIL-TO-LYMPHOCYTE
RATIO IN SMALL ANIMAL MEDICINE

Nergis ULAS

Atatiirk University, Tirkiye

ASSOCIATE STUDENTS' ATTITUDES
TO MUSEUM VISITS: DOKUZ EYLUL
UNIVERSITY VOCATIONAL SCHOOL

OF HEALTH SERVICES

Ayse Pinar Ergetin
Tijen Ercal

Dokuz Eyliil University, Tiirkiye
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FACE TO FACE (HALL-116)
12.06.2023
Moderator: Kurbanova Mokhira Abduvahabovna
Address: Ege University, Faculty of Fisheries
Ankara Local Time: 14:30 — 16:30
TITLE AUTHOR(S) AFFILIATION
LOGISTICS AND MANAGEMENT IN Alimova Sabohat Gazievna Tashkent Medipal Academ_y,
HEALTHCARE Tashkent, Republic of Uzbekistan

DETERMINATION OF THE
TOXICOLOGICAL PROPERTIES OF
COATINGS BY THE THERMAL
DESTRUCTION METHOD

Kurbanova Mokhira
Abduvahabovna

Tashkent Medical academy,
Assistant professor, Department of
Medical and Biological Chemistry

Uzbekistan

CUHTE3 U U3YYEHMS CBOUCTB

A30T, CEPA U Yusupxodjayeva Xurshida Tashkent Medical academy
KHUCJIOPOJCOAEPKAIIINX Masharipov Sobir Uzbekistan !
T'ETEPOLIUKJIMYECKUX Masharipovich
COEJIMHEHUM
ASPECTS OF TREATMENT OF

SCOLIOSO-SPINE DISEASES IN
PHYSIOTHERAPY

Natavan Babayeva

Azorbaycan, Sumqayit sohor 4 Ne
Sohoar Xastoxanasi
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Session -1/ Hall-6
12.06.2023
Moderator: Prof. Dr. Mehmet OZCELIK
Meeting ID: 852 8194 6857 / Passcode: 121212
Ankara Local Time: 10:00 —12:00
TITLE AUTHOR(S) AFFILIATION
COMPARISON OF THE EFFECTS OF
EXERCISE, MANUAL THERAPY AND
TEEREHABILITATION ASSISTED Erman Berk CELIK Hasan Kalyoncu University,
THERAPY ON PAIN AND Aysenur TUNCER Tiirkiye

FUNCTIONALITY IN SUBACROMIAL
IMPRESSION SYNDROME

EXERCISE IN RHEUMATOID

Sultan Levent

ARTHRITIS Serife Vatansever Uludag University, Tirkiye
OUR LONG-TERM RESULT_S IN THE ) ‘ Selahaddin Eyyubi State
TREATMENT OF PROXIMAL Ibrahim Ulusoy Hospital
HUMERAL FRACTURES WIiTH THE Aybars Kivrak .
PHILOS PLATE Adana Avrupa Hospital
OCULOMOTOR SYSTEM AND Elif FISNE Sivas Cumhuriyet University,
1 g
DEVELOPMENT OF SITTING SKILLS IN = Turkiye
Ayse NUMANOGLU AKBA . .
BABIES 3¢ 5 Balikesir University, Tiirkiye
THE EFFECT OF FASCIAL DISTORTION Ibrah‘mTIjﬁgll\ngEhIOGLU
MODEL ON CERVICAL JOINT Sedat YIGIT Gaziantep University, Tiirkiye
POSITION SENSE IN TENSION Halil ibrahim ERGEN P y, furkiy
HEADACHE PATIENTS: PILOT STUDY Sedat YASTN
Beyza Hilal TOY
COLD APPLICATION IN INJURIES Betiil DURMUS Pamukkale University,

Emine Evrim UZUN
Dog. Dr. Raziye SAVKIN

Tirkiye

CONTENT ANALYSIS OF IMPACT OF
PEER MENTORING ON ACADEMIC
DEVELOPMENT IN UNIVERSITY
EDUCATION

Dr. Huriye Gonciioglu-Bodur
Deniz GUNAY

Ege University, Tirkiye

SURGICAL INTERVENTIONS IN
OPERATING ROOMS AFTER MAJOR
EARTHQUAKES

Giil Ozlem YILDIRIM

Ege University, Tirkiye

All participants must join the conference 10 minutes before the session time.
Every presentation should last not longer than 10-12 minutes.

Kindly keep your cameras on till the end of the session.
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Session -1 / Hall-7
12.06.2023
Moderator: Dr. CHIKHA Maria
Meeting ID: 852 8194 6857 / Passcode: 121212
Ankara Local Time: 10:00 — 12:00
TITLE AUTHOR(S) AFFILIATION
Bharath Institute of High
GOLD NANOPARTICLES APPLICATION IN R Devi Education and Research,
Selaiyur, Chennai, India.
IMPACT OF

METHYLENETETRAHYDROFOLATE
REDUCTASE GENE POLYMORPHISM ON
INCIDENCE OF TUMOR GROWTH AND
THALASSEMIA

Mahira Amirova, Gulnara Azizova,
Arzu Dadashova

Azerbaijan Medical University,
Baku

GREEN SYNTHESIS OF MAGNETIC IRON
OXIDE NANOPARTICLES (Fe304 NPs) FOR
IMAGING AND BRAIN CANCER
TREATMENT

M. Asif, M.Fakhar-e-Alam,
Muaazam Ali, M.Nasir, M.Adnan,
M.Irfan

International university of
Kyrgyzstan.
GC university Faisalabad,
Pakistan

OVARIAN CARCINOMATOSIS
MICROENVIRONMENTS INDUCE
EPITHELIAL-MESENCHYMAL-
TRANSITION AND UP-REGULATE
PROTEASE-PROCOAGULANT ACTIVITY IN
MESOTHELIAL CELLS

Shah Shahid, Aldybiat Iman, Ullah
Matti, Kaci Rachid, Assaf Alassaf,
Eveno Clarisse, Pocard Marc,
Mirshahi Massoud

Sorbonne Paris Cité-Paris Diderot
University, France
Government College University
Faisalabad, Pakistan

NATURAL OCCURRING RADIONUCLIDES
GROSS ALPHA AND BETA ACTIVITY
CONCENTRATION AND ANNUAL
COMMITTED EFFECTIVE DOSES OF SOME
GHANAIAN MEDICINAL PLANTS

Lordford Tettey-Larbi, Esther Osei
Akuo-ko, Amin Shahrokhi, Edit
Téth-Bodrogi, Tibor Kovacs

Institute of Radiochemistry and
Radioecology, University of
Pannonia

SECONDARY METABOLITE CONTENT
AND ANTI-HYPERGLYCEMIC EFFECT OF
METHANOL LEAF EXTRACT OF Momordica

charantia

Sule Ajuma Fatima, Oguche Mercy,
Abaniwo Rose Mafo

Prince Abubakar Audu
University, Anyigba, Kogi State,
Nigeria

PHYTOCHEMICAL CONSTITUENTS AND
ANTIMICROBIAL ACTIVITY OF
METHANOL CRUDE EXTRACT OF Daniellia
Oliveri STEM BARK

Kabiru Bashir Ahmad
Hassan Dahiru Kabiru
Ansar Bilyamin Adam
Elisha Promise Ebun

Federal University Lokoja
Federal University Wukari

JUICING UP NEUROPROTECTION:
EXPLORING PUNICALAGIN'S POTENTIAL
AS A THERAPEUTIC AGENT FOR
MITOCHONDRIAL BIOGENESIS IN
PARKINSON'S AND OTHER
NEURODEGENERATIVE DISEASES

Disha G
Dr. Panadreesh M D

Adichunchangiri University,
Research Scholar, Department of
Biochemistry, Mandya, India

EVALUATION OF MILK PRODUCTION OF
CAMEL QUALITATIVELY AND
QUANTITATIVELY DURING THE FIRST
STAGE OF LACTATION

Dr. CHIKHa Maria
Prof. Dr. KHENENOU Tarek
Dr. GHERISSI Djalel Eddine

Prof. Dr. Sabry M. El-Bahr

University of Souk-Ahras,
Algeria
King Faisal University, Al-Ahsa,
Saudi Arabia
Alexandria University, Egypt

THE CHARACTERIZATION OF MILKING
FEMALE CAMEL IN CAMEL DAIRY PLANT

Dr. CHIKHa Maria
Prof. Dr. KHENENOU Tarek
Dr. GHERISSI Djalel Eddine

Prof. Dr. Sabry M. El-Bahr

University of Souk-Ahras,
Algeria
King Faisal University, Al-Ahsa,
Saudi Arabia
Alexandria University, Egypt

All participants must join the conference 10 minutes before the session time.

Every presentation should last not longer than 10-12 minutes.

Kindly keep your cameras on till the end of the session.
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Session -2 / Hall-6
12.06.2023
Moderator: Assist. Prof. Dr. Ece Avuloglu YILMAZ
Meeting ID: 852 8194 6857 / Passcode: 121212
Ankara Local Time: 12:30 — 14:30
TITLE AUTHOR(S) AFFILIATION
TWO CASE WITH DOUBLE CYSTIC
DUCT VARIATION DETECTED Alpaslan Fedayi Calta Bandirma On Yedi Eyliil
DURING LAPARASCOPIC p Y University, Tiirkiye
CHOLECYSTECTOMY
ANALYSIS OF RESULTS OF
LAPAROTOMIC AND LAPAROSCOPIC Valeh Rahimov Azerbaycan Tip Universitesi,
TREATMENT OF CARDIAC Azerbaycan
ACHALASIA
CARE DEPENDENCY IN ADULTS WITH Ezgi Ozge GELEKC] Canakkale Onsekiz Mart
CHRONIC DISEASES Sevda EFIiL University, Tiirkiye
ASSOCIATION BETWEEN FRAILTY
AND FALLS RISK IN ADULTS AGED 65 Hatice YILMAZ Ege University. Tiirki
YEARS AND OLDER WITH TYPE 2 Nazmiye CIRAY g y, turkiye
DIABETES
EVALUATION OF Bayram Yilmaz Hitit University, Tiirkiye
CLINICOPATHOLOGICAL FEATURES Yilmaz Bas Corum il Saglik Miidiirliigi,
OF COLON ADENOCARCINOMA Emin Ren(;ber Halk Saghgl’ Corum’ Turklye
IN VITRO CYTOTOXIC EFFECTS OF
NANOPARTICLES OBTAINED FROM
CLADONIA FURCATA LICHEN BY Ece Avuloglu YILMAZ Amasya University, Tiirkiye
GREEN SYNTHESIS, ON COLON CELL
LINES
Betiil Sevindik
LIPOMA OF FILUM TERMINALE Nadire Unver Dogan Selcuk University, Tiirkiye
Emine Uysal

All participants must join the conference 10 minutes before the session time.
Every presentation should last not longer than 10-12 minutes.

Kindly keep your cameras on till the end of the session.
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Session -2 / Hall-7
12.06.2023
Moderator: Assist. Prof. Dr. Ms. Happy Baglari
Meeting ID: 852 8194 6857 / Passcode: 121212
Ankara Local Time: 12:30 - 14:30
TITLE AUTHOR(S) AFFILIATION

THE IMPACT OF HEALTH DIPLOMACY
ON TURKIYE-AFRICA RELATIONS IN
THE ERA OF COVID-19 PANDEMIC

Zainul Abideen JIBRIL

Adamawa State University,
Faculty of Social and
Management Sciences,
Department of Political
Science, Nigeria.

SARS-CoV-2 AND ANTIDEPRESSANTS:
WAS IT ALL STRESS?

llyes Zatla
Wafa Lemerini
Lamia Boublenza

Faculty of Natural and Life
Sciences, Earth and Universe
Sciences. Department of
Biology. University of
Tlemcen, Algeria

EUROPE IN THE FACE OF COVID-19

llyes Zatla
Lamia Boublenza
Amina Boublenza

Faculty of Natural and Life
Sciences, Earth and Universe
Sciences. Department of
Biology. University of
Tlemcen, Algeria

SURVEY OF VACCINATION RATES
AGAINST COVID-19 AT THE
UNIVERSITY OF TLEMCEN

Ilyes Zatla
Lamia Boublenza
Soumia Zair
Nesrine Diab

Faculty of Natural and Life
Sciences, Earth and Universe
Sciences. Department of
Biology. University of
Tlemcen, Algeria

THE DRUG ABUSE DURING COVID 19
AND ITS IMPACT ON MENTAL
HEALTH IN YOUTH

Ms. Happy Baglari, Ms.
Violeena Choudhury

Assam down town University

KNOWLEDGE, ATTITUDE AND
PRACTICE OF RELIGIOUS LEADERS
ON COVID-19 IN KANO: A
COMPARATIVE SURVEY IN NORTH-
WESTERN NIGERIA

Sarki, A.M, Ajiya, J.L, Mujahid,
N.S, Sani, N.M, lhesiulor, G.U,
Rogo, LD

Aminu Kano Teaching
Hospital, Kano State, Nigeria
Federal University Dutsin-Ma,

Katsina State, Nigeria

Kano University of Science
and Technology, Kano State,
Nigeria
Federal University Dutse,
Jigawa State, Nigeria
Bayero University Kano

All participants must join the conference 10 minutes before the session time.

Every presentation should last not longer than 10-12 minutes.

Kindly keep your cameras on till the end of the session.



2+ INTERNATIONAL CONGRESS ON NATURAL & MEDICAL SCIENCES

1213 June 2023
PROGRAM
Session -3 / Hall-6
12.06.2023
Moderator: Assist. Prof. Dr. Oguzhan OZDEMIR
Meeting ID: 852 8194 6857 / Passcode: 121212
Ankara Local Time: 15:00-17:00
TITLE AUTHOR(S) INSSTRYN I Te]Y
A RARE CASE: Ondokuz Mayis Universit
TRACHEOESOPHAGEAL FISTULA DUE Ozkul Yilmaz COLAK T 3{( Y,
TO NASOGASTRIC TUBE urkiye
HEALTH SERVICES IN DISASTERS: A Aysenur MODANLIOGLU
LITERATURE REVIEW OF PALLIATIVE Fulya SAG KARA Ege University, Tiirkiye
PATIENTS Giilseren KESKIN
APPROACH AND SOLUTION Fulya SAG KARA
SUGGESTIONS TO INDIVIDUALS Aysenur MODANLIOGLU Ege University, Tiirkiye
EXPOSED TO NATURAL DISASTER Giilseren KESKIN

THE EFFECT OF HIGH PROTEIN

ENTERAL NUTRITION ON BLOOD Nevin BORZAN Dogu Akdeniz University,
FINDINGS AND MALNUTRITION IN Fatma Hiilyam Eren Tiirkiye
INTENSIVE CARE UNIT PATIENTS
RELATIONSHIP WITH MAGNESIUM Irem Serra Peksen Akdeniz University, Tiirkiye
AND DIABETES MELLITUS Hiilya Kamarli Altun ' Y

DETERMINATION OF CHEMICAL
COMPOSITION, ANTIMICROBIAL AND

ANTIOXIDANT PROPERTIES OF Oguzhan Ozdemir Batman University, Tirkiye
SALVIA OFFICINALIS ESSENTIAL OIL
Pelin ACIK . . . .o
BOTOX APPLICATIONS IN DENTISTRY Fatih SARI Gaziantep University, Tiirkiye

. ; Uskiidar University, Tiirki
LAETRILE (AMYGDALIN OR VITAMIN ilayda Ozyurt Srucar y, Hhrkiye

B17) TREATMENT IN BREAST CANCER Hact Omer YILMAZ GﬁmﬁShTa‘?ek,U”ive““Y'
irkiye

EFFECT OF PROPOLIS Uskiidar University, Tiirkiye

SUPPLEMENTATION ON Dilara UGRASKAN L >
CARDIOVASCULAR DISEASE, LIPID Hac1 Omer YILMAZ Giimiishane University,
PROFILE AND ATHEROGENIC RISK Tiirkiye

All participants must join the conference 10 minutes before the session time.

Every presentation should last not longer than 10-12 minutes.
Kindly keep your cameras on till the end of the session.




2+ INTERNATIONAL CONGRESS ON NATURAL & MEDICAL SCIENCES

12-13 June 2023
PROGRAM
Session -3/ Hall-7
12.06.2023
Moderator: Dr. Priya J
Meeting ID: 852 8194 6857 / Passcode: 121212
Ankara Local Time: 15:00-17:00
TITLE AUTHOR(S) AFFILIATION

PRELIMINARY CHARACTERIZATION
OF A LOCAL HERBAL EXTRACT FROM
CUPRESSACEAE SPECIES

Fouzia Benoudjit
Rania Sabrine Bouabdallah

M’hamed Bougara University,
Boumerdes, Algeria.

THE INFLUENCE OF THE EXERCISE
LOAD MONITOR ON BASKETBALL
PLAYERS

FERDINAND MARA
MIGENA PLASA

Sports University of Tirana,
Albania.

ASSESSING THE CURRENT STATUS OF
MEN’S FUTSAL FOOTBALL TRAINING
MOVEMENT IN HAI CHAU DISTRICT,
DA NANG CITY

Nguyen Huu Thinh
Mai Thi Thuy

Danang Sport University

NEW ASPECTS OF
HYPERSTRUCTURES IN GENETICS

Andromeda Sonea

lasi University of Life
Sciences, Romania

ASSOCIATED RISK FACTORS WITH
PREMATURE BIRTH AT MATERNITY
HOSPITALS IN MOSUL CITY

Abdulrahman Mazin Hashim
Ms. Dumoa Mohammad Saeed
Saleh

University of Mosul — College
of Nursing

THE NEED FOR THE KNOWLEDGE OF
ADOLESCENCE PSYCHOLOGY IN
DAILY LIFE

Dr. Priya J
Ms. Jaya Varsha E

CHRIST (Deemed to be
University), Bangalore,
Karnataka, India

THE PSYCHOMETRIC PROPERTIES OF
THE MALAY VERSION OF THE
GAMING MOTIVATION INVENTORY
(M-GMI) IN THE CONTEXT OF
MALAYSIAN YOUNG ADULTS

Nur Laila Azzwa Nordin, Nor
Ba’yah Abdul Kadir, Rusyda
Helma Mohd, Mohd Rizal
Abdul Manaf, Normaliza Ab
Malik

Universiti Kebangsaan
Malaysia Kuala Lumpur,
Malaysia
Universiti Sains Islam
Malaysia, Kuala Lumpur,
Malaysia

EFFECT OF NUTRITION ON
PREECLAMPSIA A MULTICENTRE
CASE-CONTROL STUDY IN ETHIOPIA

Mulualem Endeshaw, Fantu
Abebe, Melkamu Bedimo,
Anemaw Asart

Rift Valley University,
Lancha Campus, Addis
Ababa, Ethiopia
PSE of Health Professionals,
iNGO, Bahir-Dar, Ethiopia
Bahir-Dar University, Bahir-
Dar, Ethiopia

APTAMERS: A PROMISING TOOL
AGAINST VARIOUS DISEASES AND
THEIR APPLICATIONS

K.R.Padma
K.R.Don

Sri Padmavati Mahila
VisvaVidyalayam (Women's)
University, Tirupati, AP
Bharath Institute of Higher
Education and Research
(BIHER) Bharath University,
Chennai, Tamil Nadu, India

All participants must join the conference 10 minutes before the session time.

Every presentation should last not longer than 10-12 minutes.

Kindly keep your cameras on till the end of the session.



2+ INTERNATIONAL CONGRESS ON NATURAL & MEDICAL SCIENCES

1213 June 2023
PROGRAM
Session -1/ Hall-6
13.06.2023
Moderator: Assist. Prof. Dr. Nurcan ERBIL
Meeting ID: 852 8194 6857 / Passcode: 121212
Ankara Local Time: 10:00 — 12:00
TITLE AUTHOR(S) AFFILIATION
Lamium SPECIES AS A NATURAL Nurcan ERBIL
ANTIMICROBIAL AGENT AND v ’?T%I%ZGUNER Ardahan University, Tiirkiye
SOURCE OF ANTIOXIDANTS estie
COMPARISON OF BIOCHEMICAL, o
MICROBIOLOGICAL, AND Nurcan ERBIL Ardahan University, Tiirkiye
TOXICOLOGICAL PROPERTIES OF Zehra Tugba MURATHAN Malatya Turgut Ozal
WILD AND CULTIVATED SOUR Mehmet ARSLAN University, Tiirkiye
CHERRY GENOTYPES
DETECTION OF MICROORGANISM IN . .
INFECTED ROOT CANALS IN Seving A(I?_TIEMXR TURKER | neuldak Biilent Ecevit
PATIENTS WITH DIABETES MELLITUS . u é%MgﬁT University, Tiirkiye
USING PCR TECHNIQUE usun
THE EFFECT OF CHRYSIN ON
OXIDATIVE STRESS AND SOME Hasan SIMSEK
CYTOKINE LEVELS IN RATS WITH Fatih Mchmet KANDEMIR Aksaray University, Tiirkiye

INTESTINAL TOXICITY INDUCED BY
ISONIAZID

REMOVING PANTIHOSE AS A

FOREIGN OBJECT FROM THE VAGINA:

CASE REPORT

Utku Berkay AKALIN
Mustafa KARA

Ahi Evran University, Tiirkiye

Biigra YOLCU
MECHANICAL METHOD OF Parisa HADAVIBAVILI
INDUCTION OF LABOUR: CERVICAL Nazli UNLU BIDIK Sakarya University, Tiirkiye
RIPENING BALON Yasemin HAMLACI
BASKAYA

FIRST REPORT OF CALIGUS BONITO
WILSON C.B., 1905
(COPEPODA:CALIGIDAE) PARASITIC
ON LITTLE TUNNY, EUTHYNNUS
ALLETTERATUS (RAFINESQUE, 1810),
FROM THE MEDITERRANEAN
WATERS OFF THE TURKISH COAST

Seyit Ali KAMANLI

Burdur Mehmet Akif Ersoy
University, Tiirkiye

PRENATAL CARE RECEIPT IN
TURKEY AND AFFECTING FACTORS:
A SYSTEMATIC REVIEW OF

GRADUATE THESES
All participants must join the conference 10 minutes before the session time.

Ahsen DEMIRHAN KAYACIK

Semiha UNKAZAN
Kevser ILCIOGLU

Sakarya University, Tiirkiye

Every presentation should last not longer than 10-12 minutes.
Kindly keep your cameras on till the end of the session.




2+ INTERNATIONAL CONGRESS ON NATURAL & MEDICAL SCIENCES

12-13 June 2023
PROGRAM
Session -1/ Hall-7
13.06.2023
Moderator: Major Gheorghe GIURGIU
Meeting ID: 852 8194 6857 / Passcode: 121212
Ankara Local Time: 10:00 - 12:00
TITLE AUTHOR(S) AFFILIATION

THE THERAPEUTIC EFFECTS OF
DENIPLANT NUTRACEUTICALS ON
THE GUT MICROBIOME IN PATIENTS
WITH PSORIASIS

Major Gheorghe GIURGIU
Prof. dr. Manole COJOCARU

Deniplant-Aide Sante Medical
Center, Biomedicine,
Bucharest, Romania

Titu Maiorescu University

CELLULOSE GRAFTED POLY
ACRYLIC ACID DOPED MANGANESE
OXIDE NANORODS AS NOVEL
PLATFORM FOR CATALYTIC,
ANTIBACTERIAL ACTIVITY AND
MOLECULAR DOCKING ANALYSIS

Ali Haider

Nawaz Shareef University of
Agriculture (MNSUA),
Pakistan

OCCURRENCE OF EIMERIA SPECIES
IN NATURALLY INFECTED DOMESTIC
RABBITS (ORYCTOLAGUS
CUNICULUS) IN NORTH OF KARBALA
PROVINCE, IRAQ

Firas Alali, Marwa Jawad,
Asaad Sh. Alhesnawi

University of Kerbala,
Karbala, Iraq

POTENTIAL THERAPEUTIC EFFECT OF
ASHWAGANDHA (WITHANIA
SOMNIFERA) EXTRACT AGAINST
NEUROLOGIC COMPLICATIONS OF
INDUCED DIABETES IN MALE RATS

Heba A. Hashem, Zohour I.
Nabil, Heba N. Gad EL-Hak

Suez Canal University,
Ismailia, Egypt

THE GUT-BRAIN-SKIN AXIS IN ACNE:
IMPACT OF POLENODERM

Major Gheorghe Giurgiu
Prof. dr. Manole Cojocaru

Deniplant-Aide Sante Medical
Center, Biomedicine,
Bucharest, Romania

Titu Maiorescu University,
Faculty of Medicine,
Bucharest, Romania

THE ANTI-DIABETIC POTENTIAL OF
CRATEROSIPHON SCANDENS LEAVES
ON ALTERED HAEMATOLOGICAL
AND BIOCHEMICAL PARAMETERS OF
ALLOXAN-INDUCED DIABETIC RATS

Christian Chijioke Amah,
Ikechukwu Jacob Okoro, Obiora
Celestine Ugwu, Ursula
Chidimma Obelenwa

University of Nigeria, Nsukka,
Enugu State, Nigeria
Enugu State University of
Science and Technology,
Enugu State Nigeria
Alex Ekwueme Federal
University, Ndufu-Alike,
Ebonyi state Nigeria

EVALUATION OF PHYTOCHEMICAL,
MINERAL AND VITAMIN C CONTENTS
OF RADISH (Raphanus sativus L.) ROOTS

AS INFLUENCED BY PHOSPHORUS
FROM POULTRY MANURE

AyanfeOluwa, O. E., Jokanola,
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Dr.R.Srinivasan, R.Vasanth
Kumar, E.Sam David,
A.Dhavamanikandan

Bharath Institute Of Higher
Education And Research,
Chennai, Tamil Nadu, India

ROBOTIC PHARMACY SYSTEM
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ANALYSIS
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OZET

Ulkemizde gegmisten giiniimiize kadar birgok dogal ve insan kaynakli afet yaganmis ve hala yasanmaya
da devam etmektedir. Depremler, seller, heyelanlar basta olmak tizere afetler toplumlar iizerinde ciddi
saglik sorunlarina yol agmaktadir. Afetlerin yol actigi olumsuz etkilerin en aza indirilebilmesi igin
oncelikle afet 6ncesinde tiim riskler belirlenmelidir. Afet dncesi saglik hizmet sunumu ile ilgili hazirlik
yapilmali, afete miidahale agamasinda hizli bir saglik hizmeti sunumu saglanmali ve afet sonrasinda da
yeniden yapilanma ve iyilesme siireci igerisinde de gerekli ¢alismalar yapilmalidir. Afetlerden etkilenen
riskli gruplar arasinda, 6zel gereksinimlere sahip palyatif bakim hastalari yer almaktadir. Palyatif bakim
hastalar1 genellikle yataga bagimli, tibbi olarak siirh tedavileri bulunan ve terminal dénem hasta
grubundan olusmaktadir. Saglik hizmet sunumu agisindan bu durumun afet sirasinda ve sonrasinda daha
da zor olabilecegi goriilmektedir. Palyatif bakim hastalarinin bu 6zel gereksinimlerinden dolay1 afet
sirasinda ve sonrasinda da yeniden insa siireci igerisine dahil edilmesi, bu grup 6zelinde galigmalarin
yapilmas1 gerekmektedir. Ayrica afet dncesi saglik hizmet planlamasinda palyatif bakim hastalarina
yonelik hazirligin yer almasi, afet sonrasi donemde kisiye olusturacagi faydanin yaninda, bu hasta
grubunun yonetilmesinde saglik bakim hizmetlerine 6ngorii olusturacaktir. Bu noktadan hareketle
caligmada; afet yonetimi icerisinde saglik hizmet sunumlarinda palyatif bakim hastalarinin yer almasinin
O6nemi ve bu hastalarin ihtiyaglariin ortaya koyulmasi amaglanmaistir.

Anahtar Kelimeler: Afet, afet yonetimi, afetlerde saglik hizmeti, palyatif bakim hastalari.

ABSTRACT

Many natural and man-made disasters have been experienced in our country from past to present and
continue to be experienced. Disasters, especially earthquakes, floods, and landslides, cause serious
health problems on societies. In order to minimize the negative effects caused by disasters, all risks
should be determined before the disaster. Preparations should be made for pre-disaster health service
provision, rapid health service delivery should be provided during the disaster response phase, and
necessary studies should be carried out during the restructuring and recovery process after the disaster.
Palliative care patients with special needs are among the risky groups affected by disasters. Palliative
care patients generally consist of bedridden patients with limited medical treatment and terminal
patients. In terms of health service delivery, it is seen that this situation may be even more difficult
during and after the disaster. Due to these special needs of palliative care patients, it is necessary to
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include them in the reconstruction process during and after the disaster, and studies should be carried
out specifically for this group. In addition, the inclusion of preparation for palliative care patients in the
pre-disaster health service planning will create a foresight for health care services in the management of
this patient group, as well as the benefit it will create for the person in the post-disaster period. From
this point of view, in the study; It is aimed to reveal the importance of palliative care patients in health
service delivery within disaster management and the needs of these patients.

Keywords: Disaster, disaster management, health care in disasters, palliative care patients.

GIiRiS

Glnlmiizde afetlerin goriilme sikiliginda gozle gorilir bir artis yasanmaktadir. Son yiizyila
baktigimizda jeolojik kokenli afetlere ek olarak insan kaynakli afetlerin de bu artista dnemli bir etmen
olusturdugu goriilmektedir. Buna yol agan nedenlerin basinda sanayilesmenin ve yanlis kaynak
kullaniminin sebep oldugu iklim degisikligi ve kiiresel 1sinmanin sonuglart gosterilmektedir (Khan ve
digerleri, 2023; Zhou ve digerleri, 2023). Bu noktada her bir paydas risk azaltma asamasindan
baglayarak tiim afet yonetim asamalarini igine alacak sekilde tizerine diisen sorumluluklar1 yapmalidir.

Saglik hizmetleri afet yonetiminde ana hizmet gruplarinin baginda gelir. Risk azaltma asamasinda
degerlendirebilecegimiz saglik organizasyonunun dogru planlanmasi, afet sonuglarinin olumlu yénde
elde edilmesinde temel gerekliliktir. Afetlerde saglik organizasyonunun amaci, yasanabilecek olasi
6lim ve sakatliklar1 en aza indirerek tedavi hizmetlerinin devamliligini saglamaktir (Arslan, Sahindz ve
Kaya, 2007). lyi yapilandirilmis bir organizasyonda olasi tiim riskler énceden degerlendirilerek
planlama yapilmalidir. Bu noktada afet 6ncesinde saglik hizmetleri; hastane afet plani olugturulmasi,
egitim siireglerinin tamamlanmasi, stratejilerin gelistirilmesi, yasal ve idari tim onlemlerin alinmasi,
haberlesme, ilag, tibbi ve teknik malzemelere yonelik planlama, tedarik, dagitim ve depolama
stireclerinin gozden gecirilmesi, olusabilecek olas1 saglik tehditlerine yonelik gerekli dnlemlerin
yapilmasi, afet sirasinda saglik hizmetleri; en kisa siirede medikal kurtarma hizmetlerinin yapilmasi,
hizl1 ve giivenli sekilde hasta naklinin saglanmasi, nakil sonrasinda saglik hizmetlerinin devamliliginin
saglanmasi, gerekli organizasyonunun olusturulmasi, afet sonrasinda saglik hizmetleri; bulasici
hastaliklarm 6nlenmesi, toplum sagliginin korunmasi ve iyilestirmesi, karantina ve as1 uygulamalart,
bakima muhtag¢ bireylerin takibi, toplumun psiko-sosyal saglik ihtiyacinin korunmasi ve siirdiiriilmesi
konularini kapsar (Arslan, Sahindz ve Kaya, 2007; Afet ve Acil Durum Yo6netimi Bagkanligi (AFAD);
Torpus, 2019).

Afetlerde fiziksel, sosyal ve maddi boyutta zarar gérebilirligi en yiiksek gruplarin kadin, ¢ocuk, yasli,
kronik hastalig1 olan/bakima muhtag¢ kisiler, 6zel gereksinimli bireyler, incinebilir ve savunmasiz
gruplar oldugu goriilmektedir. Bu gruplar artan bakim ihtiyaci, fiziksel ve biligsel yetersizlikler,
kisithiliklar gibi nedenlere bagl olarak diger insanlara kiyasla afetlerde daha yiiksek oranda destege
ihtiya¢c duymaktadirlar (Kelman, I. ve Stough M.L. (Ed).; Uniir, 2021; Pfefferbaum ve digerleri, 2015).
Bu noktadan hareketle ¢aligmada; afet yonetimi igerisinde saglik hizmet sunumlarinda palyatif bakim
hastalarinin yer almasinin 6énemi ve bu hastalarin ihtiyaglarinin ortaya koyulmasi amaglanmstir.

PALYATIF BAKIM

TDK gore “ilaglarla hastaligin nedenini ortadan kaldirmadan, semptom ve belirtilerini ortadan kaldiran
tedavi bigimi, semptomatik tedavi” olarak tanimlanan palyatif bakim kavrami, Diinya Saglik Orgiitiine
gore; “yvasami tehtid edici hastaliklara erken tant konulmasi, dogru degerlendirilmesi, bu hastaliklar
yoluyla olusan agri ve diger fiziksel, psikososyal ve ruhsal problemlerin tedavi edilmesi yoluyla, soz
konusu hastaligin onlenmesi ve rahatsizliklarin giderilmesini saglayarak hastalarin ve ailelerinin
yasam kalitesini artiran bir yaklagim” olarak degerlendirilmektedir (Ttrk Dil Kurumu, 2019; Connor,
2014). Palyatif bakim ihtiyac1 gliniimiizde artan teknolojik ve bilimsel gelismelere bagli yasam 6mriiniin
uzamasi, diinya niifusunun yaglanmasi, kentlesme, kronik hastaliklarin goriilme sikliginda artig
yasanmasi, sosyo-kiiltiirel degisimler gibi ¢oklu faktorlere bagli olarak artmakta, bu nedenle palyatif
bakim birimlerinin sayilar1 hizla ¢ogalmaktadir (Arikan, 2016; Bahar ve Parlar, 2007; Benini ve
digerleri, 2008).
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Disiplinler arasi bir yaklagimla yiiriitiilen palyatif bakim hizmetlerinde hedef, hastanin olabildigince
bagimsiz yasamini siirdiirmesini saglamak, kisiyi ve degerlerini koruyarak aile iiyelerini desteklemek,
geri doniisli olmayan hastaligin getirmis oldugu semptomlar1 azaltarak, siireci hem fiziksel hem de
ruhsal yonden dayanilabilir hale getirmektir. Bu hizmet diinyada farkli sekiller altinda verilmektedir.
Bunlar; hastane, ev ortami1 ve toplum temelli (bakim evleri, bakim yurtlari, hospisler gibi) olup, yatakli
tedavi kurumlarinda birinci basamak saglik kurumlarinda palyatif bakim birimleri, ikinci basamakta
palyatif bakim merkezi/hasta servisleri ve ligiincii basamakta ise kapsamli palyatif bakim merkezi/yogun
bakimlar seklindedir (Kivang, 2017). Bu merkezlerde 6zellikle evde tedavisi ya da bakimi1 yapilamayan;
agr1 yonetimi gerektiren hastaliklar, terminal donem hastaliklar, alzheimer gibi ndrolojik hastaliklar,
ileri diizey organ yetmezligi, beslenme problemi (malniitrisyon), genetik ya da konjenital kaynakli ileri
diizey hastaliklar, perkiitan endoskopik gastrostomisi, trakeostomisi olan hastalara yapilacak bakim
hizmetleridir (Kabalak ve digerleri, 2012). Calismalar palyatif bakim hizmetlerinin hastalarin yasam
kalitesini olumlu yonde etkileyerek, yasam siiresini artirdigini gostermektedir (Smith ve Cassel., 2009;
Smith ve digerleri, 2014; Aslan, 2020).

AFETLERDE PALYATIF BAKIM

Afetlerde palyatif bakim hastalar1 savunmasiz guruplarin baginda gelir. Bu hastalar afetlerde bakim ve
tedavi yoniinden; baska bireylere ihtiya¢ duymalari, agirlikli olarak terminal donem hasta olmalari,
tedavide smirli medikal uygulamalarin bulunmasi, yagamsal fonksiyonlarini idame ettirmede cihaz ve
ekipmanlara ihtiya¢ duymalari, tedavilerinin siireklilik gerektirmesi, yataga bagimli olmalari,
psikososyal yonden ise; uyum bozukluklari, depresyon, anksiyete, azalan yagam memnuniyeti, artan
psikososyal destek ihtiyaci, 6liim korkusunun getirmis oldugu psikolojik sorunlar, iletisim zorluklari,
uyuma doniik bag etme becerilerinin azalmasi, dzgiiven yitimi, motor fonksiyonlarinda azalma gibi
nedenlere bagli olarak dezavantajli durumdadir (Bag, 2012).

Afet Oncesi donemde saglikli olan bireyin afet sonrasi donemde 6zel gereksinimli birey olma
potansiyeline benzer dogrultuda, her afetzede i¢in palyatif bakim gereksinimi olasiligi bulunmaktadir.
Yapilan ¢alismalar, afet durumlarinda daha 6nce saglikli olan ancak afet sonrasi dliimciil sonuglari
olabilecek, bulasici hastalik gibi nedenlere bagli olarak gelisen yasami tehdit edecek diizeyde hastalanan
bireylerin, afetten 6nce hayatta kalmak i¢in yogun tibbi bakima (ventilatér, diyaliz v.s) ihtiya¢ duyan
veya yasami tehdit eden hastaliklara sahip bireylerin, kronik hastaliklar1 veya komorbiditeleri olan
bireylerin afet sonrasi donemde palyatif bakim ihtiyacinin olabilecegini gdstermektedir(Nouvet ve
digerleri, 2018; Powell ve digerleri, 2017; Matzo ve digerleri, 2009). Yine baz1 hasta gruplarda fiziksel
veya finansal ihtiyaglarin artmasi ile palyatif bakim ihtiyact meydana gelebilecegi, bununda saglik
hizmetlerine erisme noktasinda zorluklar olusturarak, yasanan siireci daha zorlu hale getirebilecegi ifade
edilmektedir (Bogucki ve Jubanyik, 2009; Zoraster, Vanholder ve Sever, 2007).

Afetler sonuglart itibariyle insan ve malzeme kaynaklarinin oldukga sinirli kaldig1 olaylardir. Bu nedenle
eldeki mevcut kaynaklarla en iist diizeyde fayda olusturmak, bunu yaparken de ahlaki ve etik degerlere
bagli kalmak esastir. Palyatif bakim hasta grubu 6zellikle afetin akut doneminde bu noktada dezavantajli
pozisyondadir. Afet sonrasi yasam sansi olduk¢a sinirli goriilen 4 hasta kategorisi bulunmaktadir.
Bunlar; “hali hazirda dariilaceze/palyatif bakim altinda olan hastalar, uzun siireli bakim tesislerinde
ilerlemis bir hastaligi olan savunmasiz hastalar (normal popiilasyonun %1-2'si), afete maruz kalan
terminal donem hastalar ile kit kaynaklar nedeniyle triyaj yapilan diger hastalar” seklindedir (Huffman,
2012). Yapilan ¢alismalar incelendiginde bir afet sonrasi az sayida olan tibbi kaynagin en fazla sayida
insan hayatinin kurtarilmasi ve yasam sansi en yiiksek olan hastaya yonlendirilmesi noktasinda goriis
birligi vardir. Ancak etik agidan adalet ve esitlik¢i yaklasim temelinde yapilmasi gerekenler noktasinda
eksiklikler mevcuttur (Bogucki ve Jubanyik, 2009). Bu agidan var olan bakis agisinin sadece hayat
kurtarmak degil, “hem hayat kurtarmak hem de acilar1 dindirmek” seklinde genisletilmesi gerektigi
goriilmektedir (Powell ve digerleri, 2017).

AFETLERDE PALYATIF BAKIM HASTALARININ iHTiYACLARI VE SAGLIK
ORGANIZASYONU

Afetlerde ileri diizey bakim ihtiyaci, afetin biiyiikliigli dogrultusunda, ozellikle gelismis tibb1
hizmetlerden yoksun olan iilkelerde, yerel veya bolgesel diizeyde afet yardim hizmet kapasitenin
asilmasi, afet nedeni ile hastanelerin ¢alisamaz hale gelmesi gibi farkli nedenlere bagli olarak artar
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(Venticinque ve Grathwohl, 2008). Bu nedenle afet 6ncesi donemde risk yOnetiminin gercek¢i ve
uygulanabilir ¢dziimlerle planlanmig olmasi gereklidir. Bu siirecte kilit noktalar, var olan kaynaklar,
tibbi bakim kapasitesi, tibbi altyapi ve tedarik siirecleridir (Bogucki ve Jubanyik, 2009; Suzuki, Fukuda
ve Nakaji, 2014).

Afetlerde palyatif bakim ihtiyaci, etkilenen niifus, mevcut saglik kaynaklari, ulasim, erisim ve etkilenen
bolgede dnceden var olan morbiditelere baghdir (Nouvet ve digerleri, 2018). Afet sonrasinda palyatif
bakim hasta popiilasyonundaki artis ile beraber bu birimlere duyulan ihtiyag ve kapasite de dogru orantili
olarak artacaktir (Bogucki ve Jubanyik, 2009). Bir afet durumunda, planlama ve koordinasyon
siirecinde eksiklikler bulunmasi bu grup hastalarin gereksiz yere aci1 ¢ekmesine ya da daha erken bir
donemde 6lmesine neden olabilir. Bu nedenle afet miidahale ekipleri, agr1 ve semptom yonetimi, ruhsal
sorunlara yonelik miidahaleler, terminal dénem palyatif bakim hizmetlerine ihtiya¢ duyan hastalarin
ihtiyaclarinin kargilanmasina yonelik miidahalelerde temel asgari yetkinlige sahip olmalidir (Matzo ve
digerleri, 2009)

Afet aninda diger 6nemli bir husus bu hastalarin giivenliklerinin nasil saglanacagidir. Bu noktada afetin
kendine 6zgii 6zellikleri goz 6niinde bulundurularak, afetin etkilerinden nasil korunulacagi noktasinda
cok yonlii diistiniilmesi gerekmektedir. Caligmalar hasta tahliyesinin risksiz olmadigini ve huzurevinde
yasayan hastalar arasinda tahliye sonrasi artan oranda hastane yatigi ve Oliim oranlart oldugunu
gostermektedir (Schroll, 2022; Fiore, 2017). Ote yandan yasanan &rnek olgularda bu hastalarin
bulunduklar1 yerde 6lmek istemeleri nedeniyle afet aninda ayrilmak istemedikleri, sorunun ciddiyetini
anlamadiklari, hastalik ve yasliligin getirmis oldugu mental bozukluklar nedeni ile yardim gorevlilerine,
tahliye siirecinde sorun yasattiklar1 gézlemlenmistir. Yine tahliye edilen ve/veya evini kaybeden kronik
hastalig1 olan hastalarin tibbi tablolarinin siklikla kdtiilestigi, kalp hastaligt ve pulmoner sorunlari
olanlar i¢inse klinik k&tiilesme oldugu bildirilmistir (Dosa ve digerleri, 2010; Dosa ve digerleri, 2008;
Cloyd ve Dyer, 2010).

Afetlerde saglik organizasyonunda palyatif bakim hastalariin ihtiyaglarinin tanimlanmasinin
karmasiklig bir diger sorunsal alandir ve bu yonde literatiirde ciddi bir bosluk bulunmaktadir (Powell
ve digerleri, 2017). Ancak su asamada afet yonetim siirecinde bu hastalara ait ileri yas grubunda geriatrik
hassasiyet, demans, depresyon, deliryum, zihinsel kapasite ve yiiriitiicii islevlerde bozulma, gérme ve
isitme sorunlari, somiirii ve istismara ugrama acgisindan risk olusturma, tibbi cihazlara bagimlilik gibi
olas1 sorun alanlar1 dikkate alinarak planlamalarin yapilmasi 6nem tagimaktadir (Cloyd ve Dyer, 2010).

SONUC

Afetler hi¢ kuskusuz bundan sonraki siirecte olmaya devam edecektir. Ilgili paydaslara diisen, afetler
karsisinda en az zararla siireci yOnetebilme kapasitesinin gelistirilmesidir. Bu noktadan hareketle
biitlinlesik afet yonetim sisteminin risk yonetimi asamasinda; palyatif bakim tinitelerindeki tehlike ve
risklerin belirlenmesi ve olas1 yasanabileceklerin belirlenmesine yonelik hazirliklarin tamamlanmasi,
palyatif bakim hastalarina 6zgii afet senaryolari iiretilmesi ve ¢éziim yollar1 gelistirilmesi, mevcut zarar
azaltma calismalarinin degerlendirilmesi, hastanelerde bulunan palyatif bakim iinitelerin tesis ve
altyapisinin gézden gegirilmesi, palyatif bakim hasta ihtiyaclarma yonelik bilimsel teknik arastirma-
gelistirme faaliyetlerinin planlanmas1 ve uygulanmasi, toplumda ve saglik profesyonellerindeki palyatif
bakim hasta grubuna yonelik afet bilincinin gelistirilmesi, hasta refakatcilerini de i¢ine alan kapsamli
egitim ¢aligmalarinin yapilmasi, Hastane Afet Plani’nda oncelikli gruplarin tanimlanmasi ve palyatif
bakim hastalarinin tahliyesine yonelik prosediiriin eklenmesi, bu birimlerde gercek hastalar iizerinden
tatbikatlar yapilmasi, farklilik olusturan etmenlerin tespiti yapilarak triyaj, miidahale ve nakil
islemlerinin nasil gergekleseceginin planlanmasi, palyatif bakim hasta yatak kapasitelerine yonelik afet
aninda nasil planlama yapilacaginin tespiti, bu hastalarla bilgi akisinin nasil saglanacagi, tek baslarina
kalmalart durumunda nasil konaklayacaklar1 planlanmalidir. Kriz yonetimi asamasinda ise, afet
yonetiminde ve organizasyonunda yer alan profesyonellerin sahra hastanelerini palyatif bakim hastalari
icin hazir bulundurarak ve afet sonrasi gerekebilecek acil durum ve ekipmanlariyla donatarak tedavilerin
devamliligimin saglamasi, yeterli personel ile arag-gere¢ malzemeyi gonderirken palyatif bakim
hastalarina yonelik ihtiyaglarin g6z Onilinde bulundurmasi, palyatif bakim hastalarinin salgin
hastaliklarla miicadele kapsamindaki koruyucu hizmetler ile karantina izolasyon siirecinin ayrica ele
almasi ve giivenliklerini saglamasi gerekmektedir.
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OZET

Ulkemiz cografi konumu nedeniyle deprem afeti basta olmak iizere sel ve tagkinlar, kiitle hareketleri
gibi ¢cok sayida dogal afete maruz kalmaktadir. Afetlere bagl olarak fiziksel, ekonomik ve sosyal olarak
siniflandirilan afetlerin olumsuz sonuglari ortaya ¢ikmaktadir. Afet sirasinda ve sonrasinda yasanan tiim
kayiplar, afete maruz kalmis birgok insani ruhsal ve bedensel agidan etkileyerek farkli saglik sorunlarina
yol agmaktadir. Ozellikle yas, cinsiyet, kronik hastaliklarin varligi, 6zel gereksinime sahip olmak gibi
birgok faktér, afetin yol agtigi olumsuz etkileri artirmaktadir. Incinebilir grup olarak ifade edilen
cocuklar, yaslilar, kadmlar (6zellikle hamileler ve emziren kadinlar), engelli bireyler ayrica afet
bolgesinde ¢alisan meslek gruplar afetlerin olumsuz etkilerine daha sik maruz kalmaktadir. Afete maruz
kalmig bireylerin yasanmig afete karsi gostermis oldugu tepkileri anlayabilmek, afetzedeye yaklagimda
oldukca 6nemlidir. Afet sonrasi yeniden yapilanma ve iyilesme siireci icerisinde de afete maruz kalmig
bireylere yonelik yapilacak ¢caligmalar yer almaktadir. Afetin bireylere ortaya ¢ikarmis oldugu tepkilerin
stiresi her bireyin 6zelliklerine gore degisiklik gostermektedir. Bu nedenle bu bireylerin 6zelliklerinin
farkinda olmak, tepkileri anlayabilmek ve dogru bir yaklasim gostererek afet 6ncesi yasama doniisiin
kolaylastirilmas1 gerekmektedir. Bu caligmada afete maruz bireylerin ailesi, arkadaslar1 gibi
sevdiklerine yeniden baglanabilmesi igin afetzedelere nasil davranilmasi gerektigi ve bu amagla da
normallige doniisiin kolaylagmasi i¢in ¢6ziim Onerilerini ortaya koyabilmek amaglanmaktadir.

Anahtar Kelimeler: Dogal afet, afete maruziyet, ruhsal travma, afetzedeye yaklagim.

ABSTRACT

Due to its geographical location, our country is exposed to many natural disasters such as earthquake
disasters, floods and overflows, mass movements. Negative consequences of disasters, which are
classified as physical, economic, and social, occur depending on disasters. All the losses experienced
during and after the disaster affect many people who have been exposed to the disaster mentally and
physically, causing different health problems. Many factors such as age, gender, presence of chronic
diseases, and having special needs increase the negative effects of disasters. Children, the elderly,
women (especially pregnant and lactating women), disabled individuals, and occupational groups
working in the disaster area, which are expressed as vulnerable groups, are more frequently exposed to
the negative effects of disasters. Understanding the reactions of individuals exposed to disasters to the
experienced disaster is very important in approaching the disaster victim. In the post-disaster
reconstruction and recovery process, there are studies to be carried out for individuals who have been
exposed to disasters. The duration of the response of the disaster to individuals varies according to the
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characteristics of each individual. For this reason, it is necessary to be aware of the characteristics of
these individuals, to understand their reactions and to make it easier to return to pre-disaster life by
showing the right approach. In this study, it is aimed to reveal how to treat disaster victims so that they
can reconnect with their loved ones such as family and friends, and for this purpose, to put forward
solutions for facilitating their return to normalcy.

Keywords: Natural disaster, exposure to disaster, psychological trauma, approach to the victim.

GIRIS

Kasirga, sel gibi afete maruz kalmak ya da trafik kazasi gibi bir olayda yaralanmak, maddi kayip
yasamak meydana gelen olaydan kisisel olarak bireylerin etkilenmesine neden olabilir. Bazen de
yasanilanlarin disinda, cevredekilerin basina gelenlerde bireyi etkileyebilir, strese yol agabilir
(SAMHSA, 2013). Yasanan stresorlii olaymn ardindan bireylerin 6nemli bir kisminda travma sonrasi
stres bulgular1 yasanmaktadir (U.S. Department of Veterans Affairs, 2022). Yasanan bir afetin ardindan,
bireylerin travmanin yarattig1r olumsuz etkilerden kurtulabilmesi i¢in, fiziksel yeniden yapilanma ve
uzun vadeli duygusal iyilesme asamalar1 baslar. Ailenin yasadigi tiim fiziksel ve duygusal kayiplar
degerlendirmelidir. Bu bilgi, ailenin yasadig: fiziksel kayiplar1 yeniden insa etmek i¢in yapilacak pratik
eylemlerin belirlenmesine yardime1 olacaktir (American Academy of Pediatrics, 2018).

Afet sonrasi bireyler, aile hayatlarimi yeniden insa etmeye yardimci olmalar igin dncelikle afetin onlar
iizerinde yarttig1 yikima yonelik hissettigi duygularina yonelik farkindalik kazanmalar1 gereklidir.
Duygularla bag edebilmek zaman alir. Bunun i¢in belirlenmis bir zaman g¢ercevesi veya agamasi yoktur
(American Academy of Pediatrics, 2018). Afet magduru bireylerin ¢evresindeki bireyler afete dair
yasananlara iliskin afet magdurunu sorgulama yoluna gitmemeli, ancak dinlemeye de istekli oldugunu
gostermelidirler. Afet sonrasi normal yasantisina donmeye ¢alisan birey, normale edoniis i¢in kendisine
zaman tammalidir. Oncelikle kendisi icin ihtiya¢ olan zamani olusturulmali, daha sonra sevdikleriyle
yeniden bag kurmaya calismalidirlar. Eve donmek, sevdiklerimiz i¢in giivenlik ve “normallige” geri
doniis anlamina gelsede, evde yasanan rutinler ve tempo, bir afet bolgesindeki yasamdan sonra bireylere
belirgin bir sekilde farkli gelecektir. Magdurlarin afet sonrasi kaybettikleri yakinlarinin yoklugunda,
kednilerine ¢ok sayida rol ve sorumluluk yiiklenmis olabilir. Bu déonemde sabirli olunmasi gerekli ve
bir¢ok rutinin en azindan eskisi gibi olmayacagi bilinmelidir (SAMSH, 2014).

Aileler, bir afet nedeniyle yerlerinden edildikten kisa bir siire sonra toparlanmaya baslamalidir. Bir
ailenin zihinsel ve duygusal giiciinii artirmak igin atilmasi gereken ii¢ temel adim vardir (American
Academy of Pediatrics, 2018):

o 1. Adim: Fiziksel giicii yeniden inga etmek, parcalanmis duygular1 sakinlestirmek i¢in iyi bir ilk
adimdir. Giivenli ve emniyetli bir barinma yeri olusturulmalidir. Aile iiyeleri icerisinde acil tibbi
ihtiyaglar bir an once belirlenmelidir. Herkesin fiziksel giiciinii yeniden kazanmasina yetecek kadar
beslenme gereksinimi saglanmalidir. Herkesin miimkiin oldugunca dinlenebilmesi i¢in rahat
uyuyabilecegi alan olusturulmalidir.

. 2. Adim: Giinliik aktiviteler geri kazandirilmalidir. Giinliik rutinleri geri kazandirmak, fiziksel
bir evin yoklugunda bile, zihinsel ve duygusal olarak evde olma duygusu olusturmaya yardimci
olacaktir. Aile yiiriiyiislerinin yapilmasi, birlikte televizyon izlenmesi gibi birlikte yapilan basit rutinler,
birey normale donmeye hazir hale getirebilir.

. 3. Adim: Konfor saglanmalidir. Aile {iyeleri rahat ve huzurlu hissetiklerinde yer degistirmenin
stresiyle daha iyi basa ¢ikabilirler. Ayrica aileye diger aile iiyeleri ve arkadaslar hakkinda bilgi vermek
gerekir.

Geri Donen Kisilere asagida yer alan yaklagimlarla yardimei olunabilir (SAMHSA, 2014):

o Afetzedeleri yeterli diizeyde dinlenmeye tesvik edilmelidir.
o Saglikl1 bir beslenme ve egzersiz yapmalarini hatirlatilmalidir.
o Dinlenme zamanini ailesi ve arkadaglariyla gecirmesini 6nerilmelidir.
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o Saglikli kalmanin ve gerektiginde tibbi bakim almanin 6nemi hatirlatilmalidir.
o Ihmal edilen giinlik kisisel gorevleri (faturalart &deme, market aligverisi gibi)
gerceklestirmelerine yardime1 olunmalidir.
. Yaganan deneyimin kisisel ve profesyonel olarak ne anlama geldigini diisiinmelerini

istenmelidir.

Ayrica cocuklar ve gengler afete bagli daha farkli duygular yasarlar. Beklenmedik veya kontrol
edilemeyen bir olaydan kaynaklanan hasar, yaralanma ve dliimleri anlamak ¢ogu ¢ocuk i¢in zordur. Bir
afetin ardindan, ¢ocugun diinyay1 giivenli olarak gorme goriisii gegici olarak kaybolur. Bu durum bazen
yetiskinler i¢in de gecerlidir. Cocuklar 6zellikle farkli yas gruplarinda duygu ve tepkilerini gesitli
sekillerde ifade ederler. Bir¢ogunun ne oldugu ve duygular1 hakkinda kafasi karigiktir. Her ¢ocugun
aninda tepkileri olmaz; bazilar1 giinler, haftalar hatta aylar sonra ortaya ¢ikan gecikmis reaksiyonlar
gosterebilir ve bazilarn hi¢ reaksiyon gostermeyebilir. Cocuklarin tepkileri, ebeveynlerinin ve
cevrelerindeki yetigkinlerin duygusal tepkilerinden giiglii bir sekilde etkilenir. Ayrica ¢ocuklar benzer
bir olayin tekrar yasanacagindan, kendilerinin veya ailelerinin yaralanacagindan veya Oleceginden
kolayca korkabilirler (NCTSN, 2012). Bu nedenle afet sonrasi ¢ocuklarla iletisim kurarken daha dikkatli
olmali ve ¢ocuklara 6zel gereksinimler belirlenerek yaklasim gosterilmelidir.

Afette bolgesinde gorev alan afet calisanlarida afetin olumsuz etkileriyle karsilasmaktadir. Afet
bolgesinde ¢alismanin getirdigi zorluklar, uzun siiren vardiyalar, evden ve sevdiklerinden uzakta olmak,
yasanilan hayal kiriklar1 gibi duygular, afet calisanlarin afetle basa ¢ikabilmesini olumsuz yonde
etkilemektedir (Quevillon et al., 2016).

Afetzelere Sevdikleri Nasil Yardimei Olabilir? (Redcross, 2016):

. Kendilerini rahat hissetmelerinde destek olunmalidir: Kiginin son derece stresli bir olay
yasadigin1 kabul edilmelidir. Kayiplarin biiyiikliigiinii kabul etmek i¢in afetzedelerin zaman ve alana
ihtiyact olacaktir. Onlarin uzun bir siire boyunca arkadaslarindan ve aile iiyelerinden destege ihtiyaci
olabilecegini unutmamak gerekir.

o Hassas olunmalidir: Insanlar 6liim, yaralanma ve maddi hasar gibi afetin fiziksel etkilerinden
kurtulsa bile su sdylemler kendilerine asla yardimei1 olmaz:

“En azindan eviniz/yasaminiz/saghiginiz var.” Kendisi iizlicii bir olaydan ge¢mistir ve arkadaglarla
komsular1 daha biiyiik kayiplara ugradiginda, bu kisinin "sansh kisi" olarak sdylenmesi daha kot
hissetmesine neden olabilir.

o Eylemlerin basitlestirilmesi 6nemlidir: Destek vermenin karmasik olmasi gerekmedigini
unutmayin. Bu genellikle birlikte zaman gecirme, bir fincan ¢ay i¢me, giinliik yasam hakkinda sohbet
etme, birlikte eglenme veya kucaklagma gibi basit hareketlerden olusur.

o Haberlerin segilmesi gerekir: Haber kapsami konusunda takintili olmak cazip gelebilir, ancak
ozellikle gencler ve ¢ocuklar i¢cin aymi haberlere ¢ok fazla maruz kalmak rahatsizlik olusturabilir.
Goriintiiler kisinin lizerinde sikint1 olusturuyorsa, TV'yi kapatimal1 ve baska bir sey yapilmalidir.

. Yardim alinmalidir: Semptomlar devam ediyorsa veya onemli bir sikintiya neden oluyorsa,
afetzedeleri aile hekimine, din gorevlilerine, psikologlara, sosyal hizmet uzmanlarina, destek
kuruluslarma ve/veya akil sagligi kuruluslarina ekstra destek almak i¢in tesvik edilmelidir.

. Kendine dikkat etmesi igin dsteklenmelidir: Bagka birine bakmak ¢ok yorucu olabilir ve bazen
birey kendisini ihmal edebilir. Afetzedeler kendilerini bitkin veya stresli hissediyorlarsa uzman destegi
almalarmi saglanmalidir.

Afet sonras1 yasanan tepkilere bagli olarak uzman yardimi alinmasi gereken durumlar ise asagidaki gibi
agiklanabilir (SAMHSA, 2014):

o Stres asir1 hissediliyorsa veya kisinin giinliik faaliyetlere katilma becerisini engelliyorsa,
o Bariz bir sebep olmadan baskin bir korku hissediliyorsa,
. Panik belirtileri: Artan kalp hizi, nefes darligi, titreme, bas donmesi gibi belirtiler varsa,
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o Séylenmemis veya yapilmamis seyler hakkinda asir1 sugluluk duyuluyorsa,
. Gelecege yonelik umut veya ilgi kaybi varsa,
. Kisinin hayatina son verme veya kendine zarar verme diisiinceleri varsa.

Afetzedeler icin yapilabilecek etkinlikler genel olarak asagidaki gibi agiklanabilir (Redcross, 2016):

. Kapali alan aktiviteleri: Okuma, c¢izim/boyama, miizik dinleme, film seyretmek, giinliik
yazmak, bilgisayar oyunlari

. Acik alan etkinlikleri: Yiirliyiis yapmak, bir parki ziyaret etmek, spor yapmak, kopek
gezdirmek, bahge isleri ile ugragsmak, yiizmek

. Sosyal aktiviteler: Bir arkadas1 aramak, bir arkadasla 6gle yemegi yemek, aile ile iletisim
kurmak, yeni insanlar tanimak, yeni bir hobi edinmek, E-posta, kisa mesaj, blog yazmak, internet
izerinden sohbet etmek

. Yeniden insa aktiviteleri: Bir parki ya da oyun alanimi tamir etmek, afet kurbanlarina saygi
gostermek vb., bir komsunun bahgesini temizlemek, bagista bulunmak, bir arkadasin ¢ocuklariyla vakit
gecirmek, bir topluluk binasinin onarilmasina yardimci olmak.

Afet magduru, yasanan bir afetin ardindan afetin olumsuz etkilerinden hizlica kurtulmak ister. Bu
nedenle afetten sonra travmatik etkilerle basa ¢ikabilmek i¢in cazip gibi goziiken fakat iyilesme stiresine
katk1 saglamayan bazi davraniglar gosterirler. Bu davraniglar asagidaki gibi agiklanabilir (Redcross,
2016):

. Basa ¢ikmak i¢in alkol veya uyusturucu kullanmak: Bunlar kisa vadede kendinizi daha iyi
hissetmye nedne olsada, asir1 kullanim veya uzun siireli alkol veya uyusturucu kullanimi ciddi sorunlara
yol agabilir

. Birey kendisini mesgul etmek i¢in ¢ok ¢alisir: Mesgul olmak bir yere kadar iyidir, ama kendinizi
ise ya da baska ac1 verici duygulardan kaginmanin bir yolu olarak yapilan faaliyetler uzun vadede
yararsiz olabilir.

o Stresli aile veya is ortamlarinda yer almak: Bazen bunlardan kaginmak zordur, ancak miimkiin
oldugunda aile ve arkadaslar arasindaki stresli etkilesimleri azaltilmalidir.

o Bireyin kendisine biraz zaman tanimasi iyidir fakat yalmz ¢ok fazla zaman harcamamaya
caligilmahdir.
o Zevk alman seylerden kendilerini ali koymak: Bazen insanlar afetten sonra onca acinin

ortasinda hayattan zevk almamalar1 gerektigini diisiiniirler. Fakat bunun kimseye bir faydasi olmaz.
Eglenceli aktivitelere katilmak size ve sevdiklerinize ¢ok iyi gelecektir.

. Yasananlar hakkinda konugsmaktan kaginmak: Herkes ayni anda konusmaya hazir degildir
ancak ¢ogu kisi ne oldugu ve nasil basa ¢iktiklar1 konusunda giivenebilecegi biriyle konugmanin gok
yararli oldugunu disiiniir.

o Risk alma veya 6nemli yasam kararlar1 alinmasi: Genellikle bir afet veya travma yasadiktan
sonra insanlar gereksiz riskler alir. Bir afetten sonra yeniden insa etme gibi kararlar bile en iyi sekilde
bir veya iki yilda verilebilir. Bu kararlar1 almak i¢in afet sonrasi iyi bir zaman degildir. Karar almak igin
zaman ayrilmalidir, bu nedenle baskalar1 bunu yaptig1 i¢in erken karar verme konusunda baski
hissedilmemelidir.

SONUC

Bu calismada, afete maruz kisilerin sevdikleriyle yeniden bag kurabilmesini kolaylastirabilmek igin
neler yapilabilecegini amaciyla konu ile ilgili literatiir taramasi1 yapilmistir. Afete maruz kalan ¢ocuklar
basta olmak iizere her kisi, yagsanan afetten kars1 kendi basa ¢ikabilme durumuna gore farkl diizeyde
etkilenmektedir. Afetten kurtulan kisi, ailesi ya da arkadaslariyla tekrar bir araya geldiginde hersey
degismis olabilir. Afetzedeye yardimci olabilmek ve yeniden hayata baglanmasina yardimei olabilmek
icin afetzedenin sevdikleriyle arasindaki iletisim olduk¢a dnemlidir. Bu nedenle afet sonrasi yapilacak
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caligmalar arasinda, afetzedenin ruhsal olarak desteklenmesi ve afetzedenin yakinlariin bu konuda
bilinglenmesi saglanmalidir.
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ABSTRACT

Daniellia Oliveri stem bark is used for the treatment of various ailments in folklore medicine.The
research was aimed to determine phytochemical composition, antioxidant and antimicrobial activity of
Daniellia Oliveri stem bark methanolic extract. Results showed the presence of terpenoids, cardiac
glycosides, tannins and saponins which could be the reason for their medicinal, defensive, analgesic,
antiviral, anti-bacterial and anti-fungal properties. The presence of tannins may be responsible for its
sharp taste. The antioxidant results revealed that the extract has antioxidant property in agreement with
its phytochemical constituents suggesting its traditional medicinal usage. It is also understood that, in
Daniellia oliveri stem bark extract , E. coli was most sensitive to theeffect of the extract at 120mg/ml
than any other microorganism at that same concentration and this indicates that the stem bark extract of
D. oliveri was more active against Gram negative bacteria (e.g. Escherichia coli) than Gram positive
bacteria (e.g. Staphylococcus aureus).

Keywords: Daniellia Oliveri, stem bark, methanolic extract, phytochemical constituents, antioxidant
and antimicrobial activity.

Introduction

A natural product is a chemical compound or substance produced by a living organism that is, found in
nature. In the broadest sense, natural products include any substance produced by life [1]. Natural
products can also be prepared by chemical synthesis (both semi synthesis and total synthesis) and have
played a central role in the development of the field of organic chemistry by providing challenging
synthetic targets. The term natural product has also been extended for commercial purposes to refer to
cosmetics, dietary supplements, and foods produced from natural sources without added artificial
ingredients [1].

Drug discovery is leading to be a challenging scientific task to find robust and viable lead candidates,
which is nothing but the process flow from a screening of natural product to a new isolate that requires
expertise and experience. However, in addition to their chemical structure diversity and their
biodiversity, the development of new technologies has revolutionized the screening of natural products
in discovering new drugs. Applying these technologies offers a unique opportunity to reestablish natural
products as a major source for drug discovery [2].

Herbs are staging a comeback and herbal renaissance is happening all over the globe. The herbal
products today symbolize safety in contrast to the synthetics that are regarded as unsafe to human and
the environment. Over three-quarters of the total world population depends mainly on plants and plant
extracts for health care.

Traditional herbalists in Nigeria use a variety of herbal preparations to treat different kinds of ailments
including several microbial infections. Herbs are widely exploited in the traditional medicine and their
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curative potentials are well documented. The demand for plant based medicines, health products and
pharmaceuticals is increasing in both developing and developed countries due to the growing
recognition that the natural products are non-toxic, have least side effects and easily available at
affordable prices [3]. Plants are a rich source of medicines because they produce wide array of bioactive
molecules, most of which probably evolved as chemical defense against predation or infection. It is
estimated approximately that 20% of the plants found in the world alone have been submitted to
pharmacological or biological tests [4].

METHODOLOGY
Sample Collection and Pre-Treatment

Fresh stem bark of Daniellia oliveri were obtained from Mount patti, Lokoja, Kogi state and transported
for identification. The sample was washed with distilled water and dried under the shade at normal room
temperature for 14 days. After drying, the plant material was pounded using mortar and pestle into
smaller particles. The sample was stored in airtight containers and kept under normal room temperature
for further screening.

Sample Extraction
Preparation of Methanol extract

200g of the sample was soaked in 700mL of methanol for 7 days at room temperature, with occasional
shaking. The suspension was filtered and the filtrate was air dried and then divided into two portions,
one portion was used for phytochemical screening and the other portion was carefully stored to be used
for toxicological analysis.

Phytochemical analysis
Phytochemical procedures
Test for alkaloids

Three test tubes occupied with 3ml of extracted sample and 1ml of 10% HCI was added and heated for
20min on a steam bath at 80-95°C. The mixture was allowed to cool and filtered. 1ml the filtrate was
treated with three drops of Mayer’s and Wagner’s reagents. Appearance of creamy and reddish brown
precipitate indicated the presence of alkaloids.

Test for flavonoids

The 1ml of 10% NaOH was mixed with 3ml of extracted analyte sample into a test tube. Appearance of
yellowish solution indicated the presence of flavonoids.

Test for cardiac glycosides

The 2ml of acetic acid containing traces of FeCls and 2ml of conc. H,SO4 were subsequently added to
2ml of extracted analyte in a different test tube. A blue-layer appearance indicated the presence of
cardiac glycosides.

Test for saponins

About 0.2g of the extract was shaken with 5ml of distilled water and then heated to boil. Frothing
(appearance of creamy miss of small bubble) showed the presence of saponins.

Test for steroids

1ml of the extracted sample was added to 2ml of chloroform in a different test tube. 2ml of conc. H.SO.
were carefully added to form a lower layer. Appearance of a reddish brown colour at the interface
indicated the presence of steroids.

Test for terpenoids

5ml of extract was mixed with 2ml of chloroform and carefully added conc.H2SO4 (3ml) to form a layer.
A reddish brown coloration at the interface shows positive results for presence of terpenoids.
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Test for tannins

Five drops of freshly prepared 10% KOH was added to 1ml of the extracted sample. Dirty-white
precipitate appeared indicating the presence of tannins.

Antimicrobial Susceptibility Test

The agar well diffusion method was used for the antimicrobial susceptibility test. Mueller Hilton agar
was prepared according to manufacturer’s specification. The media were autoclaved and dispensed into
sterile petri-dishes and allowed to gel. Standardized inoculate of each bacterial isolate were streaked on
the agar plate. Four wells of 6mm each was made in each plate with a central well for control using a
sterile cork borer. The wells were filled with 0.1ml of different concentrations (400pw/ml, 200pu/ml,
100p/ml and 50p/ml) of the extract with the aid of sterile pipettes per well. Likewise, 400p/ml, 200pw/ml,
100p/ml and 50p/ml of the standard antibiotic (amoxicillin) were used in separate plates to serve as
positive control. While sterile distilled water was used as negative control on separate plates. The plates
were allowed to stand for 15 minutes on a table to allow free diffusion of the extracts. Diameters of
zones of inhibition were measured using transparent plastic meter rule after 24 hours of incubation at
37°C

Minimum Bactericidal Concentration (MBC)

Nutrient agar plates were inoculated with sample from each of the tubes that show no turbidity and the
plates were incubated at 37°C for 24hrs to determine the MBC. MBC was determined by inoculating
samples from the MIC tubes that showed no bacterial growth on Mueller Hilton agar plates separately
and then incubated at 37°C for 24 hours. After the incubation the plates were observed for presence or
absence of growth. The least concentration of the extract that showed no bacterial growth was considered
as the MBC.

Results Interpretation

After the 24 hours incubation, the zone of inhibition was seen as a clear zone, which was measured in
millimeters (mm) was recorded.

DPPH Radical Scavenging Assay

The scavenging activity of the sample against the DPPH radical was determined. DPPH was dissolved
in methanol to a final concentration of 0.3mM. 1ml of various dilutions of mushroom samples (50 —
250ug/ml in methanol) was mixed with 1mL of the DPPH solution in a test tube and incubated at room
temperature in the dark for 30 minutes using methanol and DPPH solution as control. The absorbance
values of the control (AC) and samples (AS) were measured at 517 nm. The percent DPPH radical
scavenging activity of the samples was determined using the following equation:

DPPH radical scavenging activity (%) = [(AC - AS)/AC]*100

The qualitative tests were saponins carried out on the extract of the analyte sample using the method
used by [5], for the determination of alkaloids, tannins, saponins, flavonoids, cardiac glycosides,
saponins and steroids.
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RESULTS
Table 1: Phytochemical Screening Result

SIN Phytochemical Chloroform
1 Alkaloids -
2 Flavonoids -
3 Cardiac Glycosides +
Saponins +
4 Steroid

a. Mayer’s test -
b. Wagner’s test -

5 Alkaloids -
Terpenoids +
7 Tannins +

Key: + = present, - = absent
Antimicrobial Screening Result

The table 2 below revealed the Antimicrobial result of Daniellia Oliveri extract against three test
microorganism, the crude extract can inhibit the growth of the these bacterias to a great extent due to
the phytochemicals present, the production of saponins by plants served as a defensive mechanism
against microbial attacks. E.coli was most sensitive to the effect of the extract at 120mg/ml then any
other microorganism at that same concentration.
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Figure.3 Antimicrobial chart of crude extract Daniellia Oliveri
4.3 Antioxidant Analysis Result

The results of the DPPH scavenging assay are shown in the table 4.3. The percentage antioxidant activity
of was found to be the high. This is very comparable to the antioxidant activities of ascorbic acids which
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were used as standards. The percentage antioxidant activity was found to be statistically significant. The
high percentage antioxidant activity value could be attributed to its high content of terpenoids.
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Conclusion

Considering the results of phytochemical screening, antimicrobial and antioxidant studies of Daniellia
oliveri stem bark crude methanol extract, these results justify that Daniellia oliveri could be considered
as a potential source of defensive, analgesic, antiviral, anti-bacterial and anti-fungal mechanisms. These
would provide the medicinal benefits. Although, more research should be carried out on the sub-chronic
(long-time toxicity) in order to have a safe and profitable consumption.
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AHHOTALMS

[Ipennaraercst aBTOpamMu Crioco0 OmpeneseHus TOKCHYHOCTH AHTHITMPEHA IONyYeHHBIX Ha OCHOBE
KOJUIOUTHO-OMYJIbCHOHHBIX COSMHEHUH, KaK JTOOABKH ISl BOJJHO-AMCIICPCHBIX KPACOK MPUMEHSIEMBIC
B OKWIBIX IOMEIIEHUH, METOJAOM TEPMOJECTPYKIMH CTPOUTENbHBIX MaTepuaigoB. TOKCHUYHOCTHb
OTIpe/IeTIsieTCsT METOJJOM, OCHOBAaHHOTO Ha W3yYeHHE JIETYy4ecTH, IbIMOOOpa3oBaHWE NPU TOPEHUE H
TEPMOOKHCIICHHE  CTPOUTENBHBIX  MaTepHUajJOB C  HCIOJNB30BaHUEM  AuddepeHITnaIbHO-
TEPMOTPABUMETPHUCCKUM aHATU30M.

CymiecTByeT psii METOIOB OINPEACICHHUS KOHTPOIS TOKCHYHOCTH MPOO MPUPOIHBIX, MUTHEBBIX,
XO03SHCTBEHHO-TTUTHEBBIX, XO3SHCTBEHHO-OBITOBBIX CTOYHBIX, OUHIIEHHBIX CTOYHBIX, CTOYHBIX, TAJIBIX,
TEXHOJIOTUYECKUX BOJ[ OSKCIPECC-METOJOM C NpPHUMEHEHHEeM IMpubopa cepuu «OuoTecTep», HO
MaJIOU3BECTEH O CErOHSIIHEN AeHb ONpeeTIeHe TOKCHYHOCTH KOJUIOUHO-3MYIBCUOHHBIX CUCTEM
Ha OCHOBE BOJHO-IUCIEPCUOHHBIX KpPAacOK BHYTPEHHOI'O MNPUMEHEHUS I >KWIbIX MOMELIECHUH,
O0COOEHHO aHTHIHPEHOB, Takke He cymiecTByeT omnpeaeneHHbii 'OCT ompeneneHus TOKCUIHOCTH
BOJHO-IUCIIEPCUOHHBIX CUCTEM. B 3aBHCMCMOCTH OT COCTaBa TOBapa CyLIECTBYET LEJbI apceHall
Pa3IMYHBIX METOIOB OPTraHU3alMKU Pa3IUYHbIX TOBAPOB NPUMEHEHSEMbIC B MOBCEIHEBHON KU3HU U
oTIpesIeNIoNIre 0e301MacHOCTH IS 370POBhS YeIOBEKa.

[Ipennaraemplii HaMu CHOCOO OIMpPENENCHUS TOKCUYHOCTH YCTaHABIMBACT METOJUKY OMPEACICHHUS
TOKCHUYHOCTHU KOJJIOUJTHO-IMYJIbCHOHHBIX anTunpeHoB All-1, AT1-2, ATI-3, All-4, AIl-5, AIl-6, AIl-
7 i1 BOJHO-IHMCIIEPCUOHHBIX KPAacOK BHYTPEHHETO MPUMCHECHHSI TIPH PA3I0KEHHUHU I10 JICTYYEeCTH H
TEPMOJICCTPYKITNH TOKCUYHBIX BEIIECTB MPUCYTCTBYIOMINX B COCTABE AHTUITMPEHOB C UCIIOJIH30BAHIEM
npubopos ATA u ACK.

Meton ompeneneHnss TOKCHYHOCTH KOJJIOMAHO-DMYJIBCHOHHBIX CHCTEM HAa OCHOBE BOJHO-
JTUCTIEPCHOHHBIX KPAacOK OCHOBAaH Ha CIIOCOOHOCTH TeCT-OOBEKTOB pEaKUIUsSIMH OKHCICHHS
yJIEeTyYMBAaHUEM TOKCHYHBIX BEIIECTB MPECTABISAIOUINX OMACHOCTH JUIS 370pPOBbsS UENOBEKa IPH
JbIXaHUHM B KOMHATE KPALIEHHBIMH OI'HECTOMKHUMHM BOJIHO-ANCIEPCUOHHBIMU KPACKaMH, HAIpPaBICHHO
YIETyYMBAaHUIO U JBIMOOOPA30BAHHIO ATHX BEIIECTB (OKMCIUTENbHAS PEaKIys), n30eras ux BpeIHOTo
BO3ICHCTBUSL.

Ha OCHOBE MTPOBEIEHHBIX WCCIIC/IOBaHUH pa3paboTaHbI 3¢ (heKTUBHBIC
COCTaBbl,  MOBBINIAIOIINE  OTHECTOMKOCTh M MOXAapHY0  O€30MacHOCTh  3JaHUd |
COOpy)KCHI/Iﬁ myTeM MOI[I/I(i)I/IKaHI/II/I BOAHO—AUCIICPCUOHHBIX KPACOK, UCTIOJIb3YEMBIX B BUIAC IMMOKPLITHUA
JUTSL CTPOUTEIIHHBIX U OOIIMBOYHBIX MaTepuanoB. HayyHo J0ka3aHo, 4TO TaHHBIN CIIOCO0 OMpeaeIeHIs
TOKCHYHOCTH JIACT BO3MOXKHOCTh HAWTH IMyTH HAYyYHBIX PEIICHHUI MO COKpAIICHHIO MpobieM B chepe
obecrieueHus TOKapHOM 0E30MTaCHOCTH U 3I0POBbS UEIOBEKa.

KiarueBble cjoBa: AHTUIIUPEH, TOKCUYHOCTDL, TECPMOACCTPYKIUA, TOPIOYCCTD.
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ABSTRACT

The authors propose a method for determining the toxicity of flame retardants obtained on the basis of
colloid-emulsion compounds, as additives for water-dispersed paints used in residential premises, by
the method of thermal destruction of building materials. Toxicity is determined by a method based on
the study of volatility, smoke formation during combustion and thermal oxidation of building materials
using differential thermogravimetric analysis.

There are a number of methods for determining the control of toxicity of samples of natural, drinking,
household and drinking, domestic sewage, treated waste, sewage, melted water, process water using an
express method using a device of the "biotester" series, but the determination of the toxicity of colloid-
emulsion systems based on water-dispersion paints for indoor use for residential premises, especially
flame retardants, there is also no specific GOST definition for the toxicity of water-dispersion systems.
Depending on the composition of the goods, there is a whole arsenal of different methods for organizing
various goods used in everyday life and determining safety for human health.

The proposed method for determining toxicity establishes a method for determining the toxicity of
colloid-emulsion flame retardants AP-1, AP-2, AP-3, AP-4, AP-5, AP-6, AP-7 for water-dispersion
paints for internal use when decomposed by volatility and thermal destruction of toxic substances
present in the composition of flame retardants using DTA and DSC devices.

The method for determining the toxicity of colloid-emulsion systems based on water-dispersion paints
is based on the ability of test objects to volatilize toxic substances that are hazardous to human health
when breathing in a room with dyed fire-resistant water-dispersion paints, directed volatilization and
smoke formation of these substances (oxidative reaction) avoiding their harmful effects.

On the basis of the conducted research, effective compositions that increase the fire resistance and fire
safety of buildings and structures by modifying water-dispersion paints used as a coating for building
and cladding materials. It has been scientifically proven that this method of determining toxicity will
make it possible to find ways of scientific solutions to reduce problems in the field of providing fire
safety and human health.

Key words: flame retardant, toxicity, thermal degradation, flammability.

Jst oOrmeit OIEeHKN COCTOSHHS OKPY)KAIOIICH CpeIbl M OMPENCIICHUS IONMH YYacTHS OTIEIhHBIX
UCTOYHHMKOB B €€ 3arps3HEHUM, a TaKKe IS KOMIUICKCHON OIEHKHM O€30MacHOCTH MPOIYKIHH
MUIIEBOr0 U HEMHUIIEBOTO Ha3HAUYCHUS MPUMEHSIIOT CAHUTAPHO-TUTUEHUYECKUE U TOKCUKOJIOTHUYECKIE
METOJBl HcclenoBaHui. OfHAKO s TOro dYroObl MPOTHO3WPOBATH PE3YNBTATHl  BIHSIHHUA
HEOJIArOMPUATHEIX (PAKTOPOB KaK HA DIKOCHUCTEMBI, TaK W Ha 3J0pPOBhE UEIOBEKa, HEOOXOIUMO
YYUTHIBATH MHOTHUE MOKA3aTENN, XapaKTEPU3YIOIINE PEAKITUIO OTACIBHBIX OPTaHIU3MOB U 3KOCUCTEMEBI
B II€JIOM Ha TEXHOTeHHOe BozaekicTaue [1-3].

Toxcukonoruueckas OIICHKAa IMPOBOJUTCA ITYTEM OIIPEACICHHA KOXKXHO-pa3apa’karoliero HeﬁCTBHH )51
JEWCTBUS Ha CIU3UCTHIEC (C MCIONBb30BAaHHEM Ja0OPATOPHBIX JKUBOTHBIX) JTHOO IyTEM ONpEAeICHUS
OOIIETOKCHYECKOro JeicTBUS (C HCMOMB30BAHUEM AalbTCPHATUBHBIX OHOJIOTHYECKHUX MOjeieH in
vitro). HcmbiTaHuss ¢ WCHONB30BaHHEM Ja0OPATOPHBIX IKUBOTHBIX SBJSIFOTCSA TPYAOCMKHMH,
OJIATCIIbHBIMUA, OOPOTrOCTOAIIMMU U, KaK IIpaBulIo, TpCGYIOT MIPUMCHCHUA 6OJ'II)HII/IX KOJIHNYECTB
Pa3IUYHBIX BHUJIOB JITAOOPAaTOPHBIX JKUBOTHBIX, B TOM YHCJIEC MJICKOIUTAIOIIUX, YTO 3aTPYHEHO C
3TUYECKOM TOYKU 3peHus. [lo3ToMy pa3paboTKa anbTEePHATHBHBIX TOKCHKOJOTMYECKUX METOJOB
HCCIICIOBAHNUS SBIIICTCS BAXKHOH 3a71aueii COBpeMeHHOCTH [3, 4].

[Ipu u3yueHuM cOCTOSHUS Jed B 001acTH Pa3pabOTKH ajlbTEPHATUBHBIX METOJIOB HMCCJICIOBAHHS
TOKCUYHOCTH ONpE/eICHA TEHACHIINS K PACUIUPEHUIO U YCIOKHEHHUIO KaK TeCT-CUCTEM, TaK U METOJIOB
aHanm3a KJIETOYHBIX, TKAHEBBIX, OPTaHHBIX TOKCHYECKUX peakmmii. COBEpIIICHCTBOBAHHE METOIIOB
aHajm3a MoJpa3yMeBaeT Kak co3lIaHue 0oJjiee IyBCTBUTEIBHBIX aHATUTHYCCKUX CHUCTEM, MPUOOPOB U
KOMIIBIOTEPHBIX MPOrpamMM Jijisi OOpaOOTKH JTaHHBIX, a TaKke pa3pabOoTKy HOBBIX JIA0OPATOPHBIX
METOJIOB aHamnu3a [2, 3, 5, 6].
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CymiecTByeT psii METONOB OINPEACTICHHS KOHTPOIS TOKCHYHOCTH TPOO MPHUPOIHBIX, MUTHEBBIX,
XO35IIICTBEHHO-TINTHEBBIX, XO3IHCTBEHHO-OBITOBBIX CTOYHBIX, OYMIIIEHHBIX CTOUHBIX, CTOYHBIX, TAJIBIX,
TEXHOJIOTHYECKHX BOJ JKCIIPECC-METOIOM C MpHUMEHeHHeM mpubopa cepun «OuoTecTep», HO
MaJIOU3BECTEH O CErOAHSIIHEN AeHb ONMPEAEICHIE TOKCHYHOCTH KOJUIOUIHO-3MYIBCUOHHBIX CUCTEM
Ha OCHOBE BOJHO-IUCIEPCUOHHBIX KpPacOK BHYTPEHHOI'O MNPUMEHEHUS I >KWIbIX MOMELIEHUH,
OCOOEHHO aHTHUIHPEHOB, Takke He cymiecTByer omnpeneneHHbi ['OCT ompeneneHuss TOKCHYHOCTH
BOJIHO-ZIMCIIEPCUOHHBIX cucTeM [1]. B 3aBHCHCMOCTH OT cOCTaBa TOBapa CYIIECTBYET LIENbIi apCeHall
Pa3IMYHBIX METOJIOB OPraHU3alMK PA3JIHYHBIX TOBAPOB MPUMEHEHSEMBbIE B MOBCEJHEBHOM XU3HU U
OIpeieNstoIne 6e30MacHOCTH IS 3I0POBBsI YeoBeKa [2

[Ipennaraemplii HaMKu CHIOCOO OMpPENENCHUS TOKCUYHOCTH YCTaHABIUBACT METOJUKY OMPEACICHHUS
TOKCUYHOCTU KOJUTOMTHO-3MYJIbCHOHHBIX aHTUMUPEeHOB All-1 u All-4 nns BOIHO-TUCTIEPCHOHHBIX
KpacoK BHYTPEHHETO MPUMEHEHUS MPH Pa3I0XKEeHHUH I10 JIETyYECTH M TEPMOJECTPYKIIUN TOKCUIHBIX
BEIIIECTB MPUCYTCTBYIOIIMX B COCTABE aHTUIMPEHOB ¢ Ucnonb3oBanueM npudopos JITA u JICK.

Cnocod ocymecTBiasieTcs CleIyI0IMM 00pa3oMm.

Meton ompeneneHuss TOKCHYHOCTH KOJIJIOMAHO-OMYJIBCHOHHBIX CHCTEM HAa OCHOBE BOJHO-
JTUCTIEPCHOHHBIX KPAacOK OCHOBAaH Ha CIOCOOHOCTH TECT-OOBEKTOB pEaKUUSIMU OKHCICHHS
yJIEeTyYMBAaHUEM TOKCHYHBIX BEIIECTB MPECTABIAIOUINX OMACHOCTH JUIS 370pPOBbsS UENOBEKa IpH
JIBIXaHUH B KOMHATE KPALIEHHBIMH OTHECTOMKHUMH BOAHO-AUCIIEPCHOHHBIMH KPACKaMH, HalpaBIEHHO
YJIETyYMBaHUIO U JBIMOOOPA30BAaHUIO ATHX BEUIECTB (OKUCIHUTENbHAS PeaKiys), n30eras ux BpeIHOTo
BO3ICHCTBUSL.

HeoGxonumeble oueHkn 3((EKTUBHOCTH TEPMOACCTPYKIMH M TEPMOPA3PYLICHUS OTHECTOMKHX
HOKPBITHH MOKHO ONPENENIUTh C IIOMOIIBIO0 METOAOB TEPMUUECKOT0 aHanu3a: TepmorpasumMetpun (1)),
muddepennmanbHbii Tepmorpasumetpun (JIT1) u muddepenunansao-Tepmuueckoro ananmnsa (TA),
KOTOpBIE TIO3BOJISIIOT JaTh KAUECTBEHHYIO U KOJMYECTBEHHYIO XapaKTEPUCTUKY 3THUX MTPOLECCOB.

Tepmuueckass OeCTPyKLMs CBS3YIOIIEro, KOTOpas MOXET IPOTEKaTb IO JOCTATOYHO CIIOKHOMY
MEXaHHU3MY, BKJIIOUYAIONIEMY OTHICTIEHHE OOKOBBIX TPYMIT U Pa3phIBBl OCHOBHOW MOJMMEPHOW IETIH.
[Mo nanHbIM mHddepeHmansHO-TepMorpaBiMeTpudeckoro aHammsza (ATA), npu BBeIEHHHM aHTUIHPEHA
(AIl) B monm3THIICHOBBIE U BOAHO-AMCIEPCHOHHBIC TIOKPHITUS BO3PACTAET €r0 CTOMKOCTh K ACHCTBUIO
TIOBBIIIEHHBIX TEMIIEPATYp B BO3AYIIHOH cpere.

CTOHKOCTh KOJUIOMJHO-3MYJIbCUOHHBIX AHTHUIIMUPEHOB IPU BBICOKOM TEMIICPATYPHOM JUAIla30HC
CBUACTCIBCTBYCT HCJICTYUYCCTh B JICTHOC BPCMH.

ITpu uccnenoBaHUU MOJIMMEPOB BAXKHOE 3HAUEHHE MMEIOT BOIPOCHI 3aBUCHMOCTH TEIUIOCTOMKOCTH U
TEPMOCTOHKOCTH TOJIMMEPOB OT WX CTpoeHus. JlepuBaTorpadudeckoe HCCIETOBaHWE KOMITOZUIIHHA
MOJTUMEPOB, OTpeNesieT BIUAHNE aHTUIHPEHa Ha TOpPIOYECTh MOJIMMEPOB MOKa3bIBas TEMIEPaTyphl
HAyaJIo Pa3yIo’KeHUs, IIOTEPH MAcChl BEIIECTBA [IPU TEPMHUUYECKOM ECTPYKLIUH.

IIpemaraempie KpeMHHA COACPIKAIIHEC KOJJIOUIHO-3MYILCHOHHBIX — aHTHUITUPEHBI, 00JIee TOCTYITHBI,
JICIICBIIC 110 CPABHEHUIO C aHTUIIMPEHAMH OPTaHWMYECKUX OJIMTOMEPOB M MHOTHE M3 HUX HEJETyuue,
oOpa3yrolue Mpyu pas3lIoKEHUH MaJOTOKCHYHbIE ra3bl. Karanus peaknmii oOpa3oBaHUsl yriepoja
OCYIIECTBJISETCA TPH HAJMYWU BEIIECTB, KOTOPHIE NPUBOMAAT K IIOSBICHUIO B CHUCTEME CHIIBHBIX
KHUCJIOTHBIX areHTOB JETHApATAllUY, [UKIU3aIuu, ciiuBaHus (PpocdaThl, KPEMHUEBBIC KHCIOTHI) U
BhIIEIsIFOIMecs Heroproune rasel: HO, CO2, NHs.

CornacHo cranpapty I'OCTa 16363-98 “CpenctBa orse3aliuTHbIE AJIs1 APEBECHUHBI” OrHE3alIUTHAs
3 PEeKTUBHOCTL XapaKTEpU3YyeTCsS IOTEPEeH Macchl 0OpabOTaHHOTO 3aIMUTHBEIM COCTaBOM OO0pasIa
JIPEBECUHBI MPHU OTHEBOM HCHBITaHUH. (s ompenerneHus: orHecToikoctn antunupeHa All-1 6vu1o0
MPOBEICHO HECKOJIKO OIBITOB IO OMPEACICHUIO IPYIITY TOPIOYECTH.

IIpemmaraemsrii crioco0 omnpeeeHIs TOKCHIHOCTH YCTaHABIIUBAET CIIOCO0 ONPEAeIICHUS TOKCUIHOCTH
KOJUIOMIAHO-AMYJIbCUOHHBIX aHTUNUpeHoB All-1, AIl-2 i BOAHO-AMCIIEPCHOHHBIX KPACOK IS
BHYTPEHHETO NPUMEHEHUSI TNpPU PA3JIOKEHUU IIyTeM JIETYy4eCTH U TEPMHUUYECKON eCTPYKIUU
OTPaBJIAIOIINX BEUIECTB, HAXOASIIUXCSA B COCTABE aHTUITMPEHOB ¢ roMortibio mpudopos JTA u JICK.

19



2nd INTERNATIONAL CONGRESS ON NATURAL & MEDICAL SCIENCES

! \\'\»') /
783
|
773
R a3\ 1
'.f A 903 998
2 683/ / \
= o ]
3 I ] N N e
g -" b / \\ ‘\." S TrIPvRay R L T,
§§ .." "o' e R - e
g = - N~ —
z: ’ A
5 ol y
H l . - {
Y 7
§ & 7 :
i~ 2
,./"' Y =9 SRRt
40‘3 "s e LT |
| 2 | | | ] 2
398 523 648 773 898 1023 Texreoxwvoe K

Puc.l. lepuBaTorpamma ucxoaHoro u cradunsuposannoro IIDHII antunupenamu B
Bo3ayuIHoi cpene: 1-ucxomusiii [IHIT; 2— ITOHIT+Wpranokc—1010; 3— IIDHIT+ AIT-1 (1%); 4—
IIDHIT+AIT-2.

U3  1-pucynka BBISIBIISIETCST  METOJBI  TOBBIIICHUS  MOXKapoOE30MacHOCTH € LEJbI0
MOJTyYEHUs] OTHECTOMKHX M TOKCHYHOCTH KOJJIOMJHO-DMYJIbCHOHHBIX CHCTEM Ha OCHOBE BOJHO-
JUCIIEPCUOHHBIX KPAaCOK, MOAU(HUINPOBAHHBIX HOBBIMH BHJAMU aHTHIIMPEHOB HA OCHOBE MECTHOTIO
ChIpbs 3a CUYET HUCCIECIOBAaHUS PA3JIUYHBIX METOAOB OIPENEIEHUS JIETYYECTH, OrHECTOMKOCTH M
TOPIOYECTU PA3NMUYHBIX BOJHO-JUCIEPCHOHHBIX KPACOK, MOHO IPUMEHATH Uil IIOXY4YeHUs
HOXapo0e30MacHbIX (CTPOUTENIFHBIX MaTEPHAIOB) MAaTEPHAJIOB.

AHanmm3 yJeTyYyduBaHUE BEHIECTB M TEPMOJECTPYKIUHM KOJUIOMIHO-IMYJIBCHOHHBIX AHTHUITUPEHOB B
BOJTHO-/IUCTICPCHOHHOM CHCTEME MOKHO PACCMOTPETh U3 MPUBEIEHHBIX BETMYMHBI UHJICKCOB, KOTOPHIE
YIOTPEOISIOTCS ISl XapaKTEPUCTUKK TEPMOCTORKOCTH psiia MOTMMEpoB. [1oryueHbl OHE ¢ TOMOIIBIO
JUHAMHYECKOTO TEPMOTPaBUMETPHUYECKOTO aHaJH3a, TeMIepatypHblie (7) TaHHbIe, COOTBETCTBYIOIINE
NPUMEHSEMBIM JJISl XapaKTEPUCTHKH TEPMOCTOMKOCTH mosimMepoB. OHM 0003HAYAIOT TOYKH MOTEPH
Beca B pasHbix mporeHTtax (7o-653K., T10-10%,-723K, 720-20%-763K), (B) mnoteps Beca B
M30TEePMHUYECKHX YCIOBUSX IIPH OJHOM omnpesieieHHON TeMrieparype: Berz. -3%, B7ss - 34,0%.

Pa3pa60TaHa METOJO0JIOTUA KOMINIEKCHOI'O HMCCIIEAOBAHUA IIOKAPHO-TCXHUYCCKUX XapaKTCPUCTUK
MAaTCpPUAJIOB C MCIOJB30BAHUCM CTAHAAPTHBIX METOJ0B JJid BBIACHCHUA ocobeHHocTel MaTepuajioB U
MCXaHHU3Ma I[eﬁCTBPI?I AHTUIIMPCHOB, a TAKKC JIA BLI60pa padOHAJIBHOI'O HaIIpaBJICHUA pa60T oo
CO3JaHUI0 MaTCpHaJioB MOHIKCHHOMN HO)I(apHOfI OMAaCHOCTU 3a CUYET OIPEACIICHNUA TAaKUX ITOXKapHO-
TCXHUYCCKUX XAPAKTCPUCTUK MATCPUATIOB, KakK OFHCCTOﬁKOCTL, ropro4ecCTh, I[I)IMOO6pa3OBaHI/Ie,
KI/ICJ'IOpOZ[HHﬁ HHACKC u TCPMOOKUCIIUTCIIbHAA
CTaOUIILHOCTD BOAHO-AUCIICPCUOHHBIX KPAaCOK.

[Ipemiosxken BHIOOP AaHTUNUPEHOB, JOCTYNHBIX JUIi TPUMEHEHHS B MpOIECCe IMOIYYCHUS
MO’KapoOe30MacHbIX M HETOKCHYHBIX MaTepHajoB, OTHOCSIUXCA K | Tpymme OrHe3almTHOM
3¢ (EeKTUBHOCTH 3a CUET TOJYYSHHS CPAaBHHUTEIBHBIX XapaKTEPUCTUK WX IT0KapHOW OIMACHOCTH C
paC4€THBIMHU 3HAYCHUAMU, IIPOTHO3UPYEMBIMH Ha OCHOBE PE3YJIBTATOB OIHEBBIX HCHOBITAaHUN Ha
Ha60paT0pHBIX YCTaHOBKax. BBGIICHI/IG B TIOJIM3TUJICH, TCKCTUJIbHBIX MATCpHUAJIOB U BOJHO—
JUCTIEpCHBIE  TIOKPBITHSI ~ TpE/UIaraéMbIX  aHTUIUPEHOB  MO3BOJMIIO  3aMEMJIUTh  IPOIECC
TEPMOOKHUCIIUTEIIbHOM IECTPYKIMH U MOBBICUTh TEPMOCTOMKOCTh. PaccunTano BIUsSHUE 3aMeIUTENeH
TOp€HHA Ha 3aKOHOMEPHOCTD TepMOOKHCHHTeHBHOﬁ ACCTPYKIUHN BOAHO-AUCIIEPCUOHHBIX KPAaCOK.
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Puc.2. Cpennue noka3zareyim o0pa3ioB KOHTPOJIBHBIA 00pa3ell IpeBecUHbI, 00padoTaHHasi
JApeBecrHA, 00padOTAHHBINA XJ10MYaTO0OYMAKHBIX MaTepuasa u 00padoTaHHbII
NOJIMATUIEHCOAEPKALUX TEKCTHWIBLHBIX MAaTEPHAJIOB.

[Tomrydenusie HOBBIE 3(h(PEKTHBHBIE OTHE3ANTUTHBIE, TEIUION3O0JIAIIMOHHBIE TAKOKPACOYHBIE MaTePHAITBI
1 aHTUIMPEHBI TO3BOJIMIIN IIEPEBECTH CTPOUTENbHBIE MaTepHaibl ¢ rpymmsl roproyectu (I'4) B rpynmy
TpyaHoroprouux (I'1), a Takke Hay4HO JOKa3aTh yBEIMUYECHUE 3HAUE€HHSI BDEMEHU KPUTUUECKOTO TIICHUS
IpeBecHbIX MaTtepuanoB ¢ 14 muu g0 18-19 munHyT, T.e. ymydmenne MuHUMYyM B 1,1 paza.
Hcnonb3oBaHue NOIYYEHHBIX PE3YJIbTaTOB B JaHHOHW pabOTBl B HOBOM COCTaBe 3I(PQPEKTHBHBIX
OTHE3ALIUTHBIX, TEINIOU30JIALUOHHBIX JJAKOKPACOUYHBIX MAaTEPHUAIOB M aHTUIIHPEHOB 1aET BOBMOKHOCTb
MOBBICUTHh TIPOYHOCTH JPEeBECHBIX MarepuaioB Ha 1,1%, Tepmocroiikocts — Ha 1,1-1,15%, a Takxe
HAYYHO J0Ka3aTh BO3MOXKHOCTh IMOHMKEHUS KOdQduimenTa qpimoodpazoBanus a0 1,2%, yMeHbIICHHE
CKOPOCTH paclpoCTpaHEeHus IulaMeéHu — B 1,2 pas3a, 4TO IO3BOJIAET €r0 HCIOJIb30BAaHUE B BUJE
HETOKCHYHBIX MaTepHUaoB.

Ha ocHoBe mpoBen€HHBIX HCCIENOBaHWUN pa3paboTaHbl 3(PPEKTUBHBIE COCTABHI, IOBBIMIAIONINE
OTHECTOHUKOCTh M TOXKapHYK O€30MacHOCTh 3JaHUN U COOPYKEHUI myTeM Moaudukanuu BOJHO—
JTUCTIEPCUOHHBIX KPACOK, HWCIOJB3yeMBIX B BHJE TOKPBITHS Ui CTPOUTENBHBIX M OOIIMBOYHBIX
MaTtepuaioB. HaydHo noka3aHo, 9TO JaHHBIA CIIOCOO OMpeAesieHrs TOKCHIHOCTH JacT BO3MOKHOCTh
HAWTH TYTH HAYYHBIX pEUICHUH IO COKpalleHHI0 mpobiieM B cdepe oOecredeHus MOoXapHOH
0€3011aCHOCTH U 3/I0POBBS YeJIOBEKa.
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AHHOTAIUA

Keroponak sBnseTcs HECTEPOUIHBIM IPOTUBOBOCHAIHUTEIBHBIM JIEKAPCTBEHHBIM CPEICTBOM c
BBIPQ)KCHHBIM aHANBIe3UPYIONINM, MPOTHBOBOCTIAIUTENFHBIM M YMEPEHHBIM >KapOIIOHIKAIOIIHM
CBOWCTBOM, JICHCTBYIOIIMM Ha4aJlOM KOTOPOTO SIBISIETCS S—0eH301I—2,3—uruapo—1H— muppoau3uH—
1-kapOonoBas kucioTa. Bricokas TokcnuHocTh dToro mnpemapara (JI50 = 189 mr/kr, camisl Oenbix
KPBIC) OTPaHUYMBAET €ro MIMPOKOE MPUMEHEHHE B KA4eCTBE HECTEPOUIHBIM MTPOTHBOBOCIAIUTEIEHBIM
JIeKapCTBEHHBIM cpencTBOM.CEJIeKTUBHOE HECTEPOMIIHOE TMPOTHBOBOCIAIUTENHHOE JIEKAPCTBEHHOE
cpenctBo «Memokcukam» (meii— cTByromee BerecTBO 4-ruapokcu—2—meTui—N—(5—mernn—1,3—
tuazon—un)-2H-1,2—0en3ornasua—3— kapOokcamun 1,1-1uMokcua), IIHPOKO NPUMEHSETCS B
MEIUIMHCKOM MpaKTHKe [Tt 00JIerdeHus 00jei pa3nuaHoro rene3a. CorjaacHo JaHHBIM JJA00OPaTOPHBIX
WCCIICIOBAaHNN, MEIOKCHKAM SIBJISIETCS BEICOKOTOKCHUYHBIM mpemnapaTtoM. 3uadenue JIJ[50 coctaBmsier
(opanbHO) 84 MI/Kr U1 KpBIC. B CBSI3M ¢ 3THM, MOMCK HU3KOTOKCHYHBIX COCTUHEHHUH C BHIPasKCHHBIM
MPOTHBOBOCTIAIMTENIGHBIM ~ JICMCTBUEM OCTaeTCs BaKHOM IpakTHUecKoi 3amaveit.lccrmenoBaHsr
3aKOHOMEPHOCTH CBSI3M  «CTPYKTYpPa—TIPOTHBOBOCHAIUTENbHAS aKTUBHOCTD TOKCHYHOCTBY», U
BBISBJICHBI ~CTPYKTYpHBIE TPH3HAKH, XapakTEPHbIC HECTCPOUAHBIM IPOTHBOBOCHAIUTEIHHBIM
JIEKapCTBEHHBIM CPEICTBAM C HU3KHM YPOBHEM TOKCHUYECKOro aeiicTBus. [IpoBeneno MmonenupoBanue
C YYEeTOM TOKCHYHOCTH CTPYKTyp Ha OCHOBe S—0OeH3omi—2,3—muruapo—1H— mnupponnsna—1—
KapOOHOBOH KHCIOTHI (KeToposa ka) u 4-ruapokcu—2—meTui—N—(5—mernin—1,3—rrazommn)-2H-1,2—
OenzornaznH—3—kapOokcamuy 1,1—arokcuaa (MeIOKCUKama).

Keroponak sBisercss HECTEPOMIHBIM NPOTHBOBOCIAIUTENBHBIM JIEKAPCTBEHHBIM CPEACTBOM c
BBIPOKEHHBIM aHAJIbIe3UPYIOIIUM, MPOTHBOBOCIAIUTENFHBIM W YMEPEHHBIM KapOTIOHIKAIOIIUM
CBOWCTBOM, JICHCTBYIOLIMM HayaJloM KOTOPOTO SIBISIETCS S—0eH30mI—2,3—auruapo—1H— nupponau3ua—
1-xapOoHoBas kuciota. Beicokass TokcuuHOCTh 3Toro npernapara (JIJI50 = 189 mr/kr, caMier Genbix
KPBIC) OTpaHUYHMBAET €r0 IMUPOKOE MPUMEHEHNE B KAYECTBE HECTEPOUIHBIM IMPOTHBOBOCTAIUTEILHBIM
JIEKapCTBEHHBIM cpeAcTBOM. CeNeKTHBHOE HECTEPOMIHOE MPOTHBO-BOCIIAIUTENHHOE JIEKAPCTBEHHOE
cpenctBo «Menokcukam» (neli— cTBylomee BemecTBO 4-ruapokcu—2—MeTwi—N—(5— mernn—1,3—
tnazon—un)—-2H-1,2—6en3zornazua—3— kapOokcamuy —1,1-AMOKCHA), IMIUPOKO TMPHUMEHSETCS B
MEIUIMHCKOM MpaKTHKe is 001erdeHust 0oJei pa3nnyHoro reHe3a. CoriaacHo TaHHBIM 1a00paTOpHBIX
UCCIIeIOBaHUH, METOKCHKaM SIBIISIETCS BBICOKOTOKCHYHBIM TpenaparoM. 3Hadenue JI/150 cocraBnser
(opanbHO) 84 MI/Kr U1 KphIC. B CBSI3M ¢ 3THM, IOMCK HU3KOTOKCHYHBIX COCIUHEHUH C BBIPa’KCHHBIM
NPOTUBOBOCIATIMNTEIBHBIM JICHCTBHEM OCTACTCSI BaXKHOM MPAKTUUECKOW 3aavuci.

KiiroueBble €j10Ba: IPOTUBOBOCTIAJIMTENBHBIN, aHAIBI€3UPYIOLINM, dKaPOMOHMKAOIIMN.
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ABSTRACT

Ketorolac is a non-steroidal anti-inflammatory drug with a pronounced analgesic, anti-inflammatory and
moderate antipyretic property, the active principle of which is 5-benzoyl-2,3-dihydro-1H-pyrrolysine-1
- carboxylic acid. The high toxicity of this drug (LD50 = 189 mg/kg, male white rats) limits its
widespread use as a non-steroidal anti-inflammatory drug. Selective non-steroidal anti-inflammatory
drug "Meloxicam™ (active ingredient 4-hydroxy-2-methyl-N- (5-methyl-1,3-thiazol-yl) -2H-1,2-
benzothiazine-3-carboxamide 1, 1-dioxide), is widely used in medical practice to relieve pain of various
origins. According to laboratory studies, meloxicam is a highly toxic drug. The LD50 value is (oral) 84
mg/kg for rats. In this regard, the search for low-toxic compounds with a pronounced anti-inflammatory
effect remains an important practical task.

The regularities of the relationship "structure-anti-inflammatory activity-toxicity” have been studied,
and structural features characteristic of non-steroidal anti-inflammatory drugs with a low level of toxic
action have been identified. Modeling was carried out taking into account the toxicity of structures based
on 5-benzoyl-2,3-dihydro-1H-pyrrolysine-1-carboxylic acid (ketorol ka) and 4-hydroxy-2-methyl-N-(5-
methyl-1,3- thiazolyl)-2H-1,2-benzothiazine-3-carboxamide 1,1-dioxide (meloxicam).Ketorolac is a
non-steroidal anti-inflammatory drug with a pronounced analgesic, anti-inflammatory and moderate
antipyretic property, the active principle of which is 5-benzoyl-2,3-dihydro-1H-pyrrolysine-1 -
carboxylic acid. The high toxicity of this drug (LD50 = 189 mg/kg, male white rats) limits its widespread
use as a non-steroidal anti-inflammatory drug. Selective non-steroidal anti-inflammatory drug
"Meloxicam" (active ingredient 4-hydroxy-2-methyl-N-(5-methyl-1,3-thiazol-yl)-2H-1,2-
benzothiazine-3-carboxamide 1,1-dioxide), is widely used in medical practice to relieve pain of various
origins. According to laboratory studies, meloxicam is a highly toxic drug. The LD50 value is (oral) 84
mg/kg for rats. In this regard, the search for low-toxic compounds with a pronounced anti-inflammatory
effect remains an important practical task.

Key words: anti-inflammatory, analgesic, antipyretic.

BBEJIEHUE

Keroponak siBisieTcsi HECTEPOMAHBIM HPOTUBOBOCHIIMTENBHBIM JIEKAPCTBEHHBIM CPEACTBOM c
BBIPOKEHHBIM AHATBIE3UPYIOIIUM, NPOTUBOBOCIAIMTENILHBIM U YMEPEHHBIM JKApPOTOHIKAIOIINM
CBOWCTBOM, JEHCTBYIOLIMM HAYaJIOM KOTOPOTO sIBIISETCS S—0eH30MI—2,3—auruap0—1H— mupponu3uH—
1-xap6onoBas kuca0Ta. BeicOkas TOkcuuHOCTh 3TOr0 npenapara (JIdso = 189 mr/kr, camisl Oeibix
KpbIC)  OTpaHW4YmMBaeT er0  IMMpPOKOe  TPUMEHEHHEe B  KAYECTBE  HECTEPOHIHBIM
NPOTHUBOBOCTIAIIUTEIBHBIM JIeKapCTBEHHBIM cpeactBoM.CeneKkTuBHOE HecTepOuIHOe
MPOTHBOBOCTIAIMTEILHOE JIEKAPCTBEHHOE cpeAcTBO «MenOKcukam» (Jieri— cTByloliee BenecTBO 4—
ruapOkcu—2—MeTi—N—(5—  metmi—1,3—tuazon—wn)-2H-1,2-6en30Tnasun—3— kapookcamua 1,1—
IUOKCHUN), IIUPOKO IPUMEHSIETCS B MEIUIIMHCKOM MpaKTHUKe g 00nerdenus: 00meld pa3muaHOro
reHesa. CornacHO  JaHHBIM ~ JA00OPATOPHBIX  MCCICAOBAHUN, MEIOKCHKAM  SIBJISICTCS
BBICOKOTOKCHYHBIM Tipeniaparom. 3uHauenue JI/[so cocrasnser (OpaipHO) 84 mr/kr s kpeic[l1,2].
B cBs3u ¢ 3THM, TOMCK HU3KOTOKCUYHBIX COETMHEHNN C BEIPAKEHHBIM MPOTUBOBOCITAIIUTEIbHBIM
JIECTBUEM OCTAETCSl BXKHOM MPAKTUUECKON 3a1a4ei.

MATEPHUAJIBI U METO/bI

I/ICCJ'IGJI[OBaHI/ISI B3aUMOCBS3HU ((CprKTypa — HpOTI/IBOBOCHaJ'II/ITeJ'IBHaﬂ AdKTUBHOCTH
TOKCHUYHOCTB» MPOBEJICHBI B pAMKAX OCHOBHBIX NPOIEIyp KOMITBIOTEpHOU cructeMbl SARD—
21 (System of analysis and active structures design)[3,4]. ®opmupOBanue MOzenu MPOTHO3A
3(1)(1)6KTI/IBHOCTI/I HECTCPOUAHBIM MPOTHBOBOCTIAJIMTCIIbHBIM JICKAPCTBCHHBIM CPCACTBOM HpOBOL[I/IJ'II/I
HA OCHOBe 99 cOeAWHEHWH, pa3JelICHHBIX HA JBE Tpymnmbl: psa A cOctOost u3 52
BBICOKO?((EKTUBHBIX HECTEPOUIHBIM IPOTUBOBOCIIATUTEILHBIM JIEKAPCTBEHHBIM CPEACTBOM, PSII
B — u3 47 cpenHe— u HHU3KO3(D(EKTHUBHBIX HECTEPOUIHBIM NPOTHBOBOCIANUTEIBHBIM
JICKAPCTBCHHBIM  CPCACTBOM. B YaCTHOCTHU, B KJIACC A BKIIOYEHBI TAKHUE W3BECTHBIE
BBICOKOA((EKTUBHBIC HECTEPOUIHBIM MTPOTHBOBOCTIAMTEIHLHBIM JIEKAPCTBEHHBIM CPEACTBOM, KAK:
¢pTOp—OunpOden, kanpopeH u UHAOMETAUNH. TeOpeTnyecKkrue HCCaeIOBaHUS TOKCUYHOCTH

24



2nd INTERNATIONAL CONGRESS ON NATURAL & MEDICAL SCIENCES

[/
&2 |

\, TOPY

HECTEPOMIHBIM ~ NPOTHBOBOCHAJIHUTEIBHBIM  JICKAPCTBEHHBIM  CPEICTBOM  BBIMOJIHEHBI  C
HCTIIOIB30BAHUEM CHCTEMBI MOJeJIell IMPOTrHO3a MHTEPBAIOB OCTpOMl TOkcHM4HOCTH JI[s0 a30T—,
cepy— H KHCIOpOACOIEpKAIMX TIeTepOLUKINIYeCcKUX cOeauHeHnid. Moaenn mpOraosa
Pa3IMYHBIX WHTEPBAIBHBIX YPOBHEH TOKCHYHOCTH cOpMUpOBaHBI HA OCHOBe 206 CTpyKTYp:
112 BpIcOKOM yMepeHHOTOKCHIHBIX (JI[s0 < 5000 mr/krmaccel Tenma camIiioB OenbIx Kphic) U 94
HU3KOTOKCHUYHBIX cOeauHeHnit (JIdso > 5000 wmr/kr). CrpyKTypsl aHIH3UPYEMBIX
COeIMHEHUH Tpe/ICTABIICHEI HA S3bIKEe (PparMeHTAPHBIX JECKPUNITOPOB TpPeX BUIIOB:

1) ucxomuble (parMeHTHI, B TOM YHCIIE DIEMEHTHI IUKIMYECKUX CHCTEM U CAMM ITUKINYECKHE
CUCTEMBI,

2) cyOCTpyKTypHBIE IECKpPUIITOPBI M3 HECKOJIBKHX XHUMHYECKH CBSI3@HHBIX HCXOITHBIX
¢hparmeHTOB;

3) noruyeckre cOyeTaHus (KOHbIOHKLNH, TU3BIOHKIMH, CTPOrue TU3bIOHKINHN), CTeHEpUPOBAHHBIE
Ha OCHOBE AECKPUINTOPOB IIEPBOrO0 M BTOPOrO TUMNOB. XApAKTEp BIMUSHUSA CTPYKTYPHBIX
NPU3HAKOB HA MPOTUBOBOCHAIMTENbHA AaKTUBHOCT M TOKCHYHOCTH OLEHUBAIM MO
KO3 dunmenTy wuHbOpMaTUBHOCTH I (—1<r<1). Uem BbIIIE IIOJ0— >XUTEIHHOE 3HAUECHUE
KO3 purnuenta nHGOPMATUBHOCTH, TeM OOJbIIe BEpPOSTHOCTH BIHUSHUS AAHHOTO MpPHU3HAKA HA
npOosiBieHUE (P PEKTUBHOCTH MPOTUBOBOCTIATUTEIBHOTO EHCTBUSI U TOKCUYHOCTH. Y CTAHOBIICHBI
3aKOHOMEPHOCTH BIUSHUS CTPYKTYPHBIX (PparMeHTOB HA KOMIUIEKC CBOMCTB «CTPYKTypa —

NPOTUBOBOCIIANIUTENBHAS aKTUBHOCTh — TOKCHYHOCTB», U OINpeJeNieHbl NPUOPUTETHHIE
HAIpaBJIeHUsT MOJICKYJIpHOTO Au3aiiHa MOneKkyn S5—0eH3omn—2,3—murunpo—1H-nupponuzun—1—
kapOOHOBOK  kuciaOThl ®  4-ruapokcu—2—metun—N—(5-merun—1,3-tuaszon—  wmn)-2H-1,2—

O0en30THa3nH—3-kapookcamuy 1,1-mn— okcuaa (puc. 1, 2).

Puc. 1. CrpykrypHbie ¢hparMeHTsl 5—0eH30m1—2,3—auruap0—1H—nupponu3us—1-kapO0HOBOM
KUCIOTHI (@) ¥ 4—Tua— pOkcu—2—meTuia—N—(5—mermn—1,3—ruazon—un)-2H-1,2—6en30Tnaznu—3—
kap6okcamua 1,1-anokcuna (0), onenenabie 110 [IBA 1 TOKCHYHOCTH; >KUPHOW 4epTOU
BBIZEJIEHBI (DpArMeHThl, YCUJINBAIOIINE TOKCHYHOCTh COeOUHEHUH (TOKCO(DOpHI),
3BE3/I0UYKON 0003HAYEHBI AHTUTOKCO(POpHBIE (GparMeHTHI
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Puc. 2. Biusiuye CTpyKTypHBIX IPH3HAKOB HA IPOTHBOBOCHAINUTENbHASI aKTUBHOCTH (M1) M TOKCHYHOCTB
(M2) OKkcumpOM3BOAHBIX APOMATHYECKUX METEPOIUKINYESCKUX KAPOOHOBBIX KUCIIOT

Br160p HAmpaBiieHUi IeeHANpaBiIeHHOr0 Mu3aiiHa MPOBOAMIN HA OCHOBE MHUHHMAKCHOTO H
MAKCHMHHHOTO KPUTEPUEB TEOPHH HMIP IO NMPOTHBOBOCHAINTENbHAS aKTUBHOCTh U TOKCHYHOCTH
cOOTBeTcTBEHHO. COrnacHO MHHHMAKCHOMY KpPUTEpPUIO TEOpUHU WIp, ISl TOBBILICHUS
NPOTUBOBOCHAJMTENbHAS ~ AKTHBHOCTH B~ MOJEKYJIaX  AHAIM3UPYEMBIX  HECTCPOUIHBIM
MIPOTUBOBOCIAJMTENBHEIM JIEKAPCTBEHHBIM CpPEICTBOM, B TEpPBYIO Odepenr, HeO0O0XO0IuMO
MpOMU3BECTH 3aMEHY HHU3KOMH(GOPMATHUBHBIX CTPYKTYPHBIX TPHU3HAKOB [,54 HA OOIee
BBICOKOMH(OPMATHBHBIC; B COOTBETCTBUM C MAKCHMHH— HBIM KPHUTEPHUEM — JUISl CHUIKCHHS
TOKCUYHOCTH MOJICKYJI, B IIEPBYIO O4Yepeasb, He0OXOAUMO 3aMe— HUTh (ParMeHTHl C BEICOKHM
3HaueHHeM WHGOPMATUBHOCTH HA TPU3HAKKM C OOlee HHU3KMM 3HAYEHHEM JaHHOTO
k0> dunuenta r". B kauecTBe npuMepa MPHBEIEHA cXeMa MOJIEKYIPHOTO AM3aiHa 5—6eH30mI—
2,3—muruap0—1H-nupposm3ns— 1-kapO60HOBO# KUCIOTHI (puc. 3).
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Puc. 3. Cxema ctpyktypHOit MOmubuKamu 5-6eH30un-2,3-muruap0-1H-mupponn3us-1-kapO0HOBO# KUCIIOTHI

¢y U M*—HMHPOPMATUBHOCTH (PparMeHTOB MO MOJENSIM OLIGHKH aKTUBHOCTH M TOKCHYHOCTH
COOTBETCTBEHHO.
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B mnepByro Ouepenp 3aMeHe IIOUICKATH TPU3HAKH, BHOCSIINE OTPHUIATEIIHFHBIA BKIIAT B
MIPOTHUBOBOCHAIUTENIbHAS AKTUBHOCTh UM  ONpeAesisioline TOKCHUecKOe JelicTBue 6a30BOMH
cTpykTyphl. KOHCTpympOBaHHME THNOTETUYECKH AKTHBHBIX CTPYKTYp C TpeOyeMbIMH
XapAKTEPUCTUKAMH OCYIIECTBISIIM 3aMEHOH OTHENBHBIX JJIEMEHTOB 0A830BBIX CTPYKTYD
MMPU3HAKAMH, TUITMYHBIMH TSI TPYIIITBI AKTUBHBIX CTPYKTYP.

3AKJIIOYEHHUE

OTH pe3yabTaThl XOpOIIO COTJIACYIOTCS C OMyOIMKOBAHHBIMU JAHHBIMA U CBUIETEILCTBYIOT O
JIOCTOBEpHOCTH IMOJIYYEHHBIX HAMHM pe3ylnbpTaTOB. Tak, HAmpuMep, COTIAcHO pe3ynabTaram
TEOpEeTUYECKOTO MPOTrH03d, MHTEPBAIBHBIA YpOBeHb TOKCHYHOCTH JI/ls0 GA30BBIX CTPYKTYp 4—
ruapOokcu—2—MeTuin—N—(5—metun—1,3—tuazon—un)-2H-  1,2-6ensotnazua—3—kapookcamua 1,1—
JUOKCUAA U 5—0eH30mn—2,3—auruap0o—1H-nupponn3na—1-kap— 60HOBOI KUCIOTHI cOcTasisieT 150
Mr/kr. Takum 00pazoM, TeOpeTHHYECKHUH NPOTHO3 HHTEPBAIBHBIX YPOBHEH TOKCHUYHOCTH IS
JIAHHBIX MOJIEKYJI Ha— XOAMUTCS B XOpOIIeM COOTBETCTBHUH C SKCIEPUMEHTAIBHBIMHU JaHHBIMH.
Ounenka OHMOJIOTMYECKHMX CBOWCTB CTreHEPUPOBAHHBIX COCAMHEHUH C HUCHOIB30BAHHUEM
MHPOPMATMOHHONW cucteMbl PASS mokazana, 9TO0 Bce NpeIOKEeHHBIE HAMH CTPYKTYPHI

OOHAPYKUBAIOT BBIPKCHHBIC NPOTHBOBOCIIATIUTEIbHBIC, AHATBI€THYECCKHE u
aHTuOaKTepUaIbHBIC CBOWCTRA.
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FAKTORLER: LISANSUSTU TEZLERIN SISTEMATIK DERLEMESI

CONDITIONS AND AFFECTING FACTORS OF RECEIVING ANNUAL CARE IN
TURKEY: A SYSTEMATIC REVIEW OF GRADUATE THESIS

Ars. Gor. Ahsen DEMIRHAN KAYACIK
Sakarya Universitesi, Saghk Bilimleri Fakiiltesi, Hemsirelik Boliimii, Serdivan, Sakarya.
Ars. Gor. SemihaUNKAZAN
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Do¢. Dr. Kevser ILCIOGLU
Sakarya Universitesi, Saghk Bilimleri Fakiiltesi, Hemsirelik Boliimii, Serdivan, Sakarya

OZET

Amag: Bu caligmanin amaci, Tiirkiye’ de gebelerin dogum oncesi bakim alma durumlar1 ve bunlari
etkileyen faktorlerin degerlendirildigi lisansiistii tezlerin incelenmesidir.

Yontem: Bu calisma sistematik derleme niteliginde olup, Yiiksekogretim Kurulu Ulusal Tez
Merkezi’ne kayith 2013-2023 yillar1 araliginda yapilan yiiksek lisans ve doktora tezleri incelenmistir.
Veri tabani, Mart 2023- Nisan 2023 tarihleri araliginda “dogum 6ncesi bakim”, “prenatal bakim” ve
“antenatal bakim” anahtar kelimeleri ile taranmistir. Tarama sonucunda 21 teze ulasilmigtir. Dahil
edilme kriterlerini karsilayan 10 lisansiistii tez calismanin 6rneklemini olusturmaktadir. Calisma,
Sistematik Derlemeler ve Meta-Analizler igin Tercih Edilen Raporlama Ogeleri (PRISMA)’ne gore
metodolojik acidan diizenlenmistir. Bu ¢aligmada, erisime agik olan yiiksek lisans ve doktora tezleri

ornekleme dahil edildigi i¢in etik kurul izni gerektirmemistir.

Bulgular: Arastirmaya dahil edilen tez ¢alismalarinnin tiimii yiiksek lisans tez ¢aligmasi olup; %20 si
ebelik, %30’ u halk saglig1 ve %50’ si hemsirelik anabilim dallarinda yapilmistir. Caligmalar tanimlayici
tipte olup, dogum 6ncesi bakim hizmetlerini alma durumu, hizmetlerin niteligi ve igerigi, hizmet alimim
etkileyen faktorleri, hizmetlere yonelik memnuniyetleri ve COVID-19 pandemi siirecine etkisi
incelenmigtir. Caligmalarin verileri aragtirmacilarin gelistirdigi anketler, sosyodemografik veri toplama
formlari, Dogum Oncesi Bakim Memnuniyeti ve Hasta Beklentileri Olgegi, Saglik Sistemlerine
Giivensizlik Olgegi (SSGO), Perinatal Anksiyete Tarama Olgegi (PATO), Dogum Oncesi Bakimda
Yapilmasi Gereken Muayene ve Tetkikleri Degerlendirme Formu ve Dogum Oncesi Bakimda Verilen
Egitim ve Danigmanlik Hizmetlerini Degerlendirme Formu araciligi ile yiizylize goriisme teknigi
kullanilarak toplanmistir. Verilerin analizinde tezlerin yayin yili, amaci, drneklem grubu, drneklem
sayis1, dizayni ve sonuglart 6zetlenmistir. Calismada yer alan tezler ¢cogunlukla, yas, egitim diizeyi,
evlilik siiresi, gebelik sayisi, gocuk sayisi, gebeligin istenme durumu, sik dogum degiskenleri ile esin
egitim diizeyinin kadmnlarin dogum Oncesi bakim hizmetlerini alma durumlarini etkiledigini
belirtmektedir. Ayrica, dogum oncesi bakim kapsaminda fizik muayene, ila¢ destegi, bagigiklama, test
ve laboratuvar hizmetlerinin 6n planda tutulurken, danisma ve bilgi paylasimi1 konularinin arka planda
kaldig1 vurgulanmigtir. COVID-19’un dogum o&ncesi bakimina etkisinin incelendigi caligmalar,
kadinlarin yeterli dogum 6ncesi bakim aldiklari fakat, gebe okulu egitiminden mahrum kaldiklarini,
birinci basamak saglik kuruluslarinin dogum oncesi bakim hizmetini almadaki islevinin azaldigini
belirtmistir.

Sonug¢: Calismalar genel olarak dogum oncesi bakim alma niceliginin fazla gibi goriinse de niteliksel
olarak incelenmesi gerektigini, konu kapsaminda birinci basamak saglik hizmetlerine 6nem verilmesi,
danigmanlik ve bilgi verme konularina agirlik verilmesi gerektigi vurgulanmaktadir.

Anahtar kelimeler: dogum 6ncesi bakim, prenatal bakim, antenatal bakim, lisansiistii tez, sistematik
derleme
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ABSTRACT

Objective: The aim of this study was to analyse the postgraduate theses in Turkey in which the status
of prenatal care of pregnant women and the factors affecting them were evaluated.

Method: This study is a systematic review and master's and doctoral theses and dissertations registered
in the National Thesis Centre of the Council of Higher Education between 2013 and 2023 were
examined. The database was searched with the keywords "prenatal care", "prenatal care" and "antenatal
care" between March 2023 and April 2023. As a result of the search, 21 theses were reached. Ten
postgraduate theses that met the inclusion criteria constituted the sample of the study. The study was
methodologically organised according to the Preferred Reporting Items for Systematic Reviews and
Meta-Analyses (PRISMA). In this study, no ethics committee permission was required since the master's

and doctoral theses that were open to access were included in the sample.

Results: All of the thesis studies included in the study were master's thesis studies; 20% were conducted
in midwifery, 30% in public health and 50% in nursing departments. The studies were descriptive and
examined the status of receiving antenatal care services, the quality and content of the services, factors
affecting service uptake, satisfaction with the services and the effect of the COVID-19 pandemic
process. The data of the studies were collected through questionnaires developed by the researchers,
sociodemographic data collection forms, Prenatal Care Satisfaction and Patient Expectations Scale,
Distrust of Health Systems Scale (SSGO), Perinatal Anxiety Screening Scale (PATO), Form for
Evaluation of Examinations and Tests to be Performed in Prenatal Care, and Form for Evaluation of
Training and Counselling Services Provided in Prenatal Care, using face-to-face interview technique. In
the analysis of the data, the year of publication, purpose, sample group, sample number, design and
results of the theses were summarised. The theses included in the study mostly state that age, education
level, marriage duration, number of pregnancies, number of children, desired pregnhancy, frequent birth
variables and the education level of the spouse affect women's receipt of prenatal care services. In two
studies examining the effect of COVID-19 on prenatal care, it was emphasised that pregnant women
were deprived of pregnancy school education due to the COVID-19 pandemic, although there were
mostly five or more follow-ups, these follow-ups were mostly performed in private hospitals, and the
function of primary health care institutions in receiving prenatal care services decreased. In another
study, it was emphasised that while physical examination, drug support, immunisation, testing and
laboratory services were prioritised within the scope of antenatal care, counselling and information
sharing remained in the background.

Conclusion: The studies generally emphasise that although the quantity of prenatal care seems to be
high, it should be examined qualitatively, primary health care services should be given importance, and
counselling and information sharing should be emphasised.

Keywords: antenatal care, prenatal care, antenatal care, postgraduate thesis, systematic review

GIiRiS

Gebelik ve dogum sirasindaki komplikasyonlar, gelismekte olan iilkelerde dogurganlik ¢agindaki
kadinlar arasinda 6nde gelen 6liim ve sakatlik nedenleridir (Simkhada ve ark., 2007). Dogum 0Oncesi
bakim, saglikli bir gebeligin hayati ve onemli bir parcasidir ve bir¢ok anne ve saglik yarar1 saglar
(Alexander ve Kotelchuck, 2001). Maternal ve fetal komplikasyonlar1 azatabilmek adina yapilan saglik
taramalari, gebeligin takibi gibi uygulamalar dogum 6nce bakim (DOB) olarak adlandirilmaktadir.

Dogum oOncesi bakimin 6nemli bir islevi, kadinlarin ve bebeklerinin sagligini 6nemli Olciide
iyilestirebilecek saglik bilgileri ve hizmetleri sunmaktir (Abou-Zahr ve Wardlaw, 2001). Onceki
caligmalar, gebelik sirasinda uygun dogum Oncesi bakimin saglanmasinin anne dliimlerini ve diisiik,
erken dogum, diisiik dogum agirligi, 6lii dogum ve bebeklik doneminde ani beklenmeyen 6liim riskini
azaltabilecegini gostermistir (Campbell ve Graham, 2007; Habiboy ve Fan,2008). Ayrica, gebelik
sirasinda dogum oncesi bakimin, dogum sonrast saglik hizmetlerinin kullanimi iizerinde olumlu bir
etkisi oldugu gortilmektedir (Chakraborty ve ark., 2002). Dogum 6ncesi bakim sadece giivenli dogumun
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onemli bir belirleyicisi degildir (Bloom ve ark., 1999), ayn1 zamanda gebelik sonuglarini iyilestirmede
de etkilidir (Carroli ve ark., 2001). Dolayisiyla yetersiz dogum 6ncesi bakim, olumsuz fetal-bebek ve
maternal sonuglarla iligkilidir. Son yillarda uygulanan ve erken dogum ve diisilk dogum agirlig1 dahil
olmak iizere yenidogan sonuglar1 iizerinde olumlu etkisi olan bir strateji grup prenatal bakimdir
(Heaman ve ark. 2019).

Ulkemizde ise son 5 yilda 15-49 yas aras1 kadinlarin %96°s1 son gerceklestirdikleri dogumdan &nce
DOB almislardir. Kadinlarin %901 en az 4 kez DOB almistir (TNSA,2018). Ulkemizde DOB, Ege
bolgesinde (%92) ve hi¢ egitim almamis veya ilkokulu bitirmemis kadinlar arasinda (%93) en diisiik
seviyelerdedir. Kadmlarin %4°#i hi¢ dogum 6ncesi bakim almamustir.

Dogum oncesi bakim alma durumunu etkileyen faktorler bulunmaktadir. Nicel ve nitel ¢alismalar
gosteriyor ki, sosyodemografik faktorlerin, saglik hizmetlerinin mevcudiyeti, erisilebilirligi,
karsilanabilirligi ve 6zellikleri, kadinin evdeki ve toplumdaki konumu ve kadinlarin bilgisi, tutumlari,
inanglart ve kiiltiiriiniin, hepsi dogum 6ncesi bakim kullanimini etkilemistir (Gregory ve ark., 2020).
Hamile gé¢men kadinlar da dogum oOncesi bakim agisindan savunmasiz bir grup olarak kabul
edilmektedir (Carroli ve ark., 2001).

Bazi ¢aligmalarda, geng¢ kadinlar (Handler ve ark., 2003), daha az egitimli kadinlar (Ivanov, 2000),
yiiksek gelirli kadinlar (Erci ve Ivanov 2004) ve evli kadinlar (Laslett ve ark., 1997) daha fazla
memnuniyet bildirmistir. Diger ¢aligsmalarda, daha egitimli kadinlar (Erci ve Ivanov 2004) daha fazla
memnuniyet bildirmistir ve gen¢ kadinlar (Handler ve ark. 1996) ve daha yiiksek gelirli kadmlar
(Handler ve ark. 2003) dogum oOncesi bakimdan daha az memnuniyet bildirmistir. Handler ve ark.
(1996), farkl irklardan veya etnik gruplardan kadinlar arasinda dogum 6ncesi bakimdan memnuniyet
agisindan higbir fark bulamamastir.

Bu ¢alismanin amaci da Tiirkiye’ de gebelerin dogum 6ncesi bakim alma durumlari ve bunlar etkileyen
faktorlerin degerlendirildigi lisansiistii tezlerin incelenmesidir.

YONTEM

Sistematik derleme niteliginde olan bu ¢alismada, 2013-2023 yillar1 araliginda yapilmis Yiiksekogretim
Kurulu Ulusal Tez Merkezi (YOKTEZ) ne kayith yiiksek lisans ve doktora tezleri incelenmistir. Veri
tabani, Mart 2023- Nisan 2023 tarihleri araliginda “dogum 6ncesi bakim”, “prenatal bakim” ve
“antenatal bakim” anahtar kelimeleri ile taranmustir. Belirtilen tarih araliinda, YOK tez tarama
kriterlerine uygun olan yiiksek lisans ve doktora tezleri (N=21), calismaya dahil edilme kriterleri
acisindan degerlendirilmistir. Dahil edilme kriterlerini karsiladigi goriilen 10 ¢alisma, arastirmanin
orneklemini olusturmaktadir. Calisma, Sistematik Derlemeler ve Meta-Analizler i¢in Tercih Edilen
Raporlama Ogeleri (PRISMA) esas alinarak metodolojik olarak diizenlenmistir. Bu ¢alisma sistematik

derleme niteliginde olup etik kurul izni gerektirmemistir.
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Sekil 1.

YOKTEZ veri tabanin taranmasi
ile elde edilen kayitlar (n=21)

l

Taranan kayitlar (n=21)

Diglanan kayitlar:
Tipta uzmanhk tez calismasi
l -— (n=10)

Tiirkiye' de yiritilmeyen

Uygunluk acisindan degerlendirilen caligma (n=1)

tam metinler (n=10)

l

Calismaya dahil edilen tezler(n=10)

PRISMA Akis Semasi

Calismaya dahil edilme kriterleri

>
>
>
>

Dogum oncesi bakim ve etkileyen faktorlerin incelenmesi,

Tam metne ulagilmasi,

Hemsirelik, Ebelik, Halk Sagligi Anabilimdallarinda yapilmis olmasi,
2013-2023 yillarinda Tiirkiye’ de yapilmig olmasi

Cahismadan dislanma kriterleri

>
>
>

Tam metne ulagilamamasi
Tipta uzmanlik tezi olmasi

Tiirkiye’ de yapilmamis olmasi

Verilerin degerlendirilmesi

Dahil edilen c¢alismalar yillara gore siralanip incelenmis olup sayisal analizleri bilgisayar ortaminda
gergeklestirilmistir.

BULGULAR

Bu sistematik literatiir incelemesi sonucunda, 2013-2023 yillar1 arasinda Hemsirelik, Ebelik, Halk

Sagligit ABD’ de dogum Oncesi bakima iligkin yapilmig 10 lisansiistli tez ¢aligmasinin yer aldigi

bulunmustur. Tezlerin 100’iiniin yiiksek lisans tezi oldugu gozlenmis olup anabilimdallarina gore
dagilimlar1 Tablo 1 de verilmistir (Tablo 1).

31



Tablo 1. Tezlerin Tirlerine Gore Dagilimi

Tez ABD n %
Hemsirelik 5 50
Ebelik 2 20
Halk Saghg 3 30

2nd INTERNATIONAL CONGRESS ON NATURAL & MEDICAL SCIENCES

Konuya iligkin yapilms ilk tezin 2015 yilinda yapilmis olmasiyla beraber ¢aligmalarin 2022 yilinda
yogunlastig1 goriilmektedir (Tablo 2).

Tablo 2. incelenen Tezlerin Yillara Gore Dagilimi

Yaymlanma yih 2015 2017 2019 2020 2022
Tez sayis1 1 2 2 2 3
% 10 20 20 20 30

Caligmalarin, gebe ve lohusalarin olusturdugu farkli 6rneklem gruplarinda yapildiklari goriilmiistiir.
Calismalar kesitsel/ tanimlayici tipte olup “Katilimer Bilgi Formu”, “Dogum Oncesi Bakim Memnuniyeti
ve hasta beklentileri dlgcegi”, arastirmacilar tarafindan olusturulan anket form, “Saglik Sistemlerine
Giivensizlik Olgegi (SSGO)”, “Perinatal Anksiyete Tarama Olgegi (PATO)”, “Dogum Oncesi Bakimda
Yapilmas: Gereken Muayene ve Tetkikleri Degerlendirme Formu” ve “Dogum Oncesi Bakimda Verilen
Egitim ve Danismanlik Hizmetlerini Degerlendirme Formu” araciligi ile veriler degerlendirilmistir.
Caligmalar yazar/y1l, tez tiirii, baslik, amag, ¢aligsma tipi, uygulandig1 grup, 6rneklem sayisi, kullanilan
Olciim araci ve sonug olarak 6zetlenmis olup Tablo 3’ de sunulmustur (Tablo 3).

Tablo 3. Lisansiistii Tezlere Iliskin Bilgiler
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Tablo 3. Lisansiistii Tezlere iliskin Bilgiler

Yazar/Yil

HULYA CICEK

ACAR, 2022

Giilsah ONAT
TOSUN, 2022

Tez tiurd/
Anabilimdali

Yiiksek
lisans/

Hemsirelik

Yiksek
lisans/
Ebelik

Caligma baslig1
COVID-19
pandemisinde
gestasyonel diabetes
mellitus tanis1 alan
gebelerin dogum
oncesi bakim
beklentileri ve

memnuniyet diizeyleri

COVID-19 Pandemi
siirecinde gebe
kadmlarin dogum
oncesi bakim alma
durumlari ve bunu
etkileyen faktorlerin
incelenmesi

Calisma amaci

COVID-19
pandemisinde
GDM tanisi
alan gebelerin
DOB
beklentileri ve
memnuniyet
diizeylerini
incelemek

Covid 19
pandemi
siirecinde gebe
kadinlarin
DOB alma
durumlar1  ve
bunu etkileyen
faktOrlerin
incelenmesi

Caligma tipi

Tanimlayici

Kesitsel ve
tanimlayici

Calismanin
uygulandig1

grup
GDM
alan gebe

Gebe

tanisi

Orneklem
sayisl

55

77

Kullanilan Olgiim
aract

Katilime1 Bilgi
Formu, Dogum
Oncesi Bakim
Memnuniyeti ve
Hasta  Beklentileri
olcegi
Aragtirmacilar
tarafindna

olusturulan anket
form

Sonug

COVID-19 pandemisinde
GDM tamis1 alan gebelerin
yeterli sayida DOB hizmeti
aldigini ve yas, egitim diizeyi,
yaganilan bdlge, aile tipi, esin
yas1, esin egitim diizeyi, gelir
diizeyi gibi durumlarin hizmet
alimini etkilemedigi
bulgulanmistir. Dogum 6ncesi
bakim memnuniyeti ve hasta
beklentileri puan
ortalamalarinin yiiksek
oldugu; gebelerin COVID-19
pandemisi  kaynakli  gebe
okulu egitiminden mahrum
kaldig1 ortaya konmustur.

5 ve lzeri izlem alan gebe
kadinlarin orani, il
merkezinde yasayan, egitim
diizeyi tniversite/yiiksekokul
olan ve c¢alisan kadinlarda
diger gruplara gore anlamli
olarak yiiksek bulunmustur.
Arastirmada 24-32. gebelik
haftasinda  olan,  Onceki
gebeliginde ~ DOB  alan
gebelerin DOB alma diizeyi

de daha yiiksek olarak
bulunmustur. Kadinlara
pandemi doneminde
gebelikleri sirasinda

¢ogunlukla bes ve lizeri izlem
yapilmasina  ragmen  bu
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Aysegiil
KALKAN, 2022

Yiksek
lisans/
Hemygirelik

Saglik sistemine
duyulan giiven ile
gebelerde dogum
oncesi bakim
memnuniyeti ve
antenatal anksiyete
arasindaki iligkinin
belirlenmesi

Saglik
sistemine
duyulan
giivenin
gebelerde DOB
memnuniyetine
ve gebelikte
yasanan
anksiyeteye
etkisini
belirlemek

Tanimlayict

Gebe

Tanimlayici Bilgi

Formu, Saglk
Sistemlerine

Giivensizlik Olgegi

(SSGO), Dogum
Oncesi Bakim

Memnuniyet Olgegi

(DOBMO) ve

Perinatal Anksiyete

Tarama Olgegi
(PATO)

izlemlerin g¢ogunlukla &zel
hastanede yapildigi, DOB
hizmetini almada  birinci
basamak saglik kuruluslarinin
islevinin azaldig1
bulunmustur.

Caligan gebelerin daha yiiksek
dogum oncesi bakim
memnuniyetine sahip oldugu
ve yas, medeni durum, egitim
durumu, esin egitim durumu,
esin calisma durumu,
algilanan gelir durumu, en
uzun slire yaganan yer ve aile
tipi gruplarindan
etkilenmedigi bulgulanmistir.
Yas, dogum sayist ve
gebeligin planlt olusu
ozelliklerinin ~ bir  arada
olusunun  dogum  dncesi
bakim memnuniyetini
yordadigt; 25-34 yas
grubunda olmanin 1,8 Kkat,
dogum sayisinin 3’{in
lizerinde olmasinin 1,4 kat ve
planli gebeligin %46 oraninda
prenatal memnuniyeti
artirdigi saptanmustir;
Gebelerin  dogum  dncesi
bakim memnuniyeti arttikca
saglik sistemine duyduklar

giivensizlik azalmaktadir;
gebelerin biiyiik
cogunlugunun (%80)

perinatal anksiyete yagamakta
oldugu ve bekar, ¢alismayan,
gelir durumunu koti,
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dogum oncesi bakim
memnuniyeti ve hasta
beklentileri 06lgegi puanlar
arasinda istatistiksel olarak

anlamhi diizeyde bir iliski

AN J:nm: z
gebeliginde sorun yasayan
gebelerde  daha  yiiksek
perinatal anksiyete yasandigi
saptanmigtir.
Cigdem Yiiksek Dogum yapan Dogum yapan  Kaesitsel Dogum 156 kadin = Saglik Bakanligi’'nin = Caligmada  gebelerin  ilk
DEMIR,2020 lisans/ Halk  kadmlarin gebelikleri = kadmlarin yapmig olan DOB Yonetim izlemi gebeligin 14
0 Sagligi sirasinda aldigi aldikalr1 DOBe kadmlar Rehberinden haftasindan once yapilmig
LZ) dogum 6ncesi bakim  nin kapsaminin yararlanilarak olup DOB  sayis1 ort.
T, hizmetlerinin kapsam1 = ve iligkili hazirlanan bir soru 12,143,4°tiir (kamu
8 ve iligkili faktorler: faktorlerin formu hastanesinde 7,3+2,8,
1 Erzincan ilinden belirlenmesi ASM’de 4,0£1,8, Ozel
5 hastane tabanli bir hastanede 0,7+1,5).
2 arastirma Kadmlarin  %98,1°1  yeterli
1T (dort ve daha fazla) diizeyde
= dogum Oncesi izlem almistir.
¥ Il merkezinde  yasayan
&' kadinlarda, 6grenim diizeyi
o lise ve 1lzeri olan, hanede
E yilsayan kisi say1s1 dort ve altt
olan ve son gebeliginde
Z . .
komplikasyon geciren
CZ) kadinlarda DOB alam siklig
wn daha fazladir.
ik Tugba KAVAS/  Yiiksek Gebelerde dogum Prenatal Kesitsel Gebe 314 gebe = Tanitici Bilgi Dogum oncesi algilanan stres
E:.) 2020 linsas/ oncesi bakim donemdeki Formu,Dogum Olgegi toplam puan ort
Z Ebelik memnuniyetinin ve gebelerin DOB Oncesi Algilanan 34.0+5.39; dogum  oncesi
8 hasta beklentilerinin memnuniyeti Stres Olgegi ve bakim memnuniyeti puan ort
' stres algisi lizerine ile beklenti Dogum Oncesi 91.39+12.92, hasta
< etkisi diizeylerinin Bakim Memnuniyeti = beklentileri 6lgegi puan ort
(Z) stres algisina ve Hasta 21.29+£3.39 bulunmustur.
= etkisini Beklentileri Olgegi Dogum 0Oncesi algilanan stres
<Z( belirlemek Olgegi puan ortalamalart ile
o
48]
[
Z
©
c
N
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bagisiklama, demir takviyesi
konusunda hizmeti 6ncelemis
iken, KHD uzmanlar1t CKS
muayenesi, en uygun dogum
sekli bilgisi, dogumun nerede
yapilacagmin planlanmasini
oncelemistir.

N\ ‘1'.00\: z

bulunmamigtir (p=0.633 ve
p=0.436). Dogum Oncesi
Bakim Memnuniyeti ve Hasta
Beklentileri Olgegi puanlari
arasinda negatif yonlii ve
diisiik diizeyde bir korelasyon
saptanmugtir (p=0.015).

0 Giilhan Yiiksek [gdir ilinde yasayan Gebe Kesitsel Gebe 7386 Tamitic bilgi formu, ~ Gebelerin %831 yeterli

LZ) AKDEMIR,2019  lisans/ 15-49 yas grubundaki = kadnlarin Dogum Oncesi sayida DOB aldig1 gebelik

T} Hemgirelik kadinlarm dogum DOB alma Bakimda Yapilmas:t = sayisi, gebenin aile tipi,

L;) oncesi bakim alma sikliklarini Gereken Muayene yasayan ¢ocuk sayisi, akraba

1 siklig1 ve etkileyen nicelik ve ve Tetkikleri evliligi ve kendiliginden ya

< faktorler nitelik olarak Degerlendirme da isteyerek diisiik yapmus

LE) degerlendirmek Formu ve Dogum olmanim DOB alimini

w Oncesi Bakimda etkiledigi bulunmustur.

= Verilen Egitim ve

o3 Danigmanlik

3:' Hizmetlerini

a4 Degerlendirme

= Formu

et Cihan Yiiksek Mardin ili kiziltepe Aile hekimleri = Tanimlayict = Gebe 142 Saglik Bakanlig: DOB veren kurumlar fizik

Z ADIN,2019 lisans/ Halk | ilgesinde gebelere ile kadin ve Kkesitsel DOB Rehberi baz muayene, ilag  destegi,

CZ) Sagligi verilen dogum Oncesi | hastaliklar1 ve aliarak hazirlanan bagisiklama, test ve

wn bakim hizmetlerinin dogum anket laboratuvar hizmetlerini

0 igeriginin incelenmesi = uzmanlarimin oncelerken danismanlik

44 (KDH) verdigi konularini geri planda

o S - - . .

Z dogum 6ncesi tutmustur.  Aile hekimleri

O bakim (DOB) iletisim  konusunda KDH

3 hizmetlerinin uzmanlarindan daha

< igerigini bagarihidir.  Aile hekimleri

(Z) degerlendirmek daha ¢ok fizik muayene,

=

<

Z

o

48]

-

Z

©

c

N
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OZGE
TASTEKIN,2017

Leyla
YILMAZ,2017

Yiksek
lisans/ Halk
Saghigi

Yiiksek
lisans/
Hemgirelik

Bir egitim-arastirma
hastanesi gebe ve
dogum servisine
bagvuran gebelerin
dogum oncesi bakim
hizmetlerinden
yararlanmasina etki
eden faktorlerin
incelenmesi

Sanliurfa'da bir devlet
hastanesinde dogum
yapmis kadinlarin
dogum oncesi bakim
hizmetlerini alma
durumu, bu
hizmetlerin niteligi ve
etkileyen faktorler

DOB Kesitsel ve
hizmetlerinden = tanimlayici
yararlanmaya

etki eden

faktOrleri

incelemek

DOB Tanimlayici
hizmetlerini

alma

durumunu, bu

hizmetlerin

niteligini ve

etkileyen

faktorleri

belirlemek

Dogum

yapmig
kadinlar

Dogum

yapmig
kadinlar

146

391

Arastirmacilar
tarafindan literatiire
dayali olarak
gelistirilen anket

Tanimlayici Veri
Toplama Formu

Tiim gebeler DOB hizmeti
almustir. Yetersiz DOB orani
%]11°dir. %13,7’sinin ilk
gebeligi iken %24’1 gebeligi
istememistir. i1k 3 ayda
kontrole gitme %89,
kontrollere diizenli gitme
%81,5 ve bu gebeliginde
komplikasyon gelisimi %38,4
bulunmustur. Aile tipi
(p=0,049), cocuk sayis1
(p=0,002) ve gebeligin
istenen gebelik olmasi
(p=0,003) DOB vyeterliligini
olumlu etkilerken; kalabalik,
cocuk sayisi fazla ailelerde ve
istenmeyen gebeliklerde
DOB yeterliligi azalmustir.
Gebenin ¢alismasi (p=0,011),
esinin egitim durumu
(p=0,006) ve esinin ¢alismast
(p=0,039) DOB
hizmetlerinden yararlanmada
etkili bulunmustur. Verilen
danismanlik ve egitim
hizmetlerinde ise yetersizlik
saptanmigtir.

Kadimlarin %93.6’sinin DOB
aldig1 ve kadinin yasi, evlilik
siiresi, gebelik sayisi, cocuk
sayis1 ve sik dogum sayist
arttikca kadinin DOB hizmeti
alma oraninin diistiigi,
kadmin ve esinin egitim
diizeyinin artmasi ile DOB
hizmeti alma oranimin da
arttig1 bulunmustur. Ayrica
Aile Sagligi Merkezinden
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DOB alan kadinlarmn daha
yiiksek nitelikte bakim aldigi

saptanmigtir.
Ayse Yiiksek Dogum &ncesi bakim  Dogum Oncesi =~ Metodolojik ~ Gebeler 164 Gebeler i¢in tanitict = Bu ¢alisgmada ve gegerlik
AYDINLI,2015 lisans/ memnuniyeti ve hasta = Bakim bilgi formu; glivenirligi test edilen Dogum
Hemsirelik beklentileri 6lgeginin ~ Memnuniyeti Dogum Oncesi Oncesi Bakim Memnuniyeti
tirkiye’deki gegerlik  ve Hasta Bakim Memnuniyeti = ve Hasta Beklentileri
giivenirlik ¢aligmasi Beklentileri ve Hasta Olgegi’nin Cronbach's Alpha
Olgeginin Beklentileri Olgegi 0,858 bulunmus olup gebe
Tiirkiye’deki kadinlarmm  dogum  &ncesi
gecerlik bakima iligkin memnuniyet ve
giivenirligini beklentileri tizerine
belirlemek degerlendirmek tizere
kullanilabilecek, Tiirk
kiiltirine  ve  gliniimiiz
uygulamalarina uygun,

gegerli ve giivenirlik diizeyi
yiiksek bir 6l¢lim araci oldugu
belirtilmistir.

GDM: gestasyonel diabetes mellitus; DOB: dogum &ncesi bakim

38



2nd INTERNATIONAL CONGRESS ON NATURAL & MEDICAL SCIENCES

SONUC

Calismaya dahil edilen lisansiisti tezler, DOB hizmeti aliminin yeterli diizeyde oldugunu
gostermektedir. Caligmalarda ¢ogunlukla dogum 6ncesi bakim memnuniyeti ve hasta beklentileri dlgegi
kullanilmis olup, puan ortalamalarinin yiiksek oldugu belirlenmistir. Genel olarak ¢alisma gebenin yast,
kendisinin ve esinin egitim diizeyi, ¢alisma durumu, gebelik sayisi, gebeligin planli olmasi, dogum
say1s1, hanede yasayan kisi sayisi, son gebeliginde komplikasyon dykiisii, aile tipi, yasayan ¢cocuk sayisi,
akraba evliligi DOB yeterliligini ve memnuniyetini etkiledigi bulunmustur. Kalabalik ve fazla cocuklu
ailelerde ve gebeligin istenmedigi durumlarda DOB yeterliliginin azaldig1 goriilmiistiir. Caligmalar
dogum Oncesi siirecte verilen danismanlik ve egitim hizmetlerinde ise yetersizliklerin oldugunu
gostermektedir. DOB veren kurumlar incelendiginde ¢alismalar kurumlarimn fizik muayene, ilag destegi,
bagisiklama, test ve laboratuvar hizmetlerini 6n planda tuttuklari, danigsmanlik konularin arka plana
atildigini, aile hekimleri i¢in fizik muayene, bagisiklama, demir takviyesi konular1 daha 6n planda
olurken, kadin dogum uzmanlari i¢in CKS muayenesi, dogumun ne zaman, nasil gerceklestirilecegi
konular1 6n planda oldugu belirtilmistir. Pandemi doneminin DOB iizerindeki etkinliginin incelendigi
caligmalar, yeterli DOB hizmetinin alindigin1 fakat gebelerin, gebe okulu egitiminden mahrum kaldigini
ve ¢ogunlukla 6zel hastaneye basvurularin oldugunu belirtmektedir.

Saglikli gebelik, anne ve bebek sonuglar1 i¢in dogum Oncesi bakimin iyilestirilmesi, kaliteli ve etkin
sekilde yonetilmesi onemlidir. Calismanmizda DOB hizmeti alma durumunu etkileyen faktorler
saptanmistir. DOB hizmetlerinin gelistirilmesi ve yayginlastirilmasi i¢in bu faktérlerin iyilestirilmesinin
gerekli oldugu diistiniilmektedir. Ayrica ¢aligmalar genel olarak dogum oncesi bakim alma niceliginin
fazla gibi goriinse de niteliksel olarak incelenmesi gerektigini, konu kapsaminda birinci basamak saglik
hizmetlerine 6nem verilmesi, danigmanlik ve bilgi verme konularina agirlik verilmesi gerektigini
vurgulamaktadir.
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EVALUATION OF PHYTOCHEMICAL, MINERAL AND VITAMIN C CONTENTS OF
RADISH (Raphanus sativus L.) ROOTS AS INFLUENCED BY PHOSPHORUS FROM
POULTRY MANURE

AyanfeOluwa, O. E., Jokanola, O. O., Komolafe, A. F., Kayode, C. O. and D. O. Ogunleti
School of Agriculture, Federal College of Agriculture,
P.M.B. 5029, Moor Plantation, Ibadan, Nigeria

ABSTRACT

Radish (Raphanus sativus L.), is an annual crop grown for its large succulent taproot and has been
reported to be rich in phytochemicals. This pot experiment therefore investigated the effects of different
rates of phosphorus from poultry manure on the phytochemicals, minerals and vitamin C contents in the
radish roots. The experiment was laid out in completely randomized design (CRD) with treatments
consisted of 0, 10, 20, 30 and 40 kgP/ha of Poultry manure replicated three times. Fresh sample of radish
roots were collected from the treated plots and subjected to laboratory analysis for phytochemical,
mineral and Vit C contents. The data obtained were subjected to Analysis of Variance (ANOVA) and
the significant mean were separated using Duncan Multiple Range (DMR) test at 5 % probability. The
result shows that phytochemical, mineral as well as vitamin C contents of radish roots responded to
different P rates. The 30 kgP/ha resulted into the highest saponin (0.319%), tannin (0.006%), flavonoid
(0.004%) and alkaloid (0.264) although not significantly different from other P rates but better than the
control. Also, 30 kg P/ha treatment resulted into highest K (244.05 mg/100g), Ca (31.39 mg/100g), P
(28.30 mg/100g), Zn (0.66 mg/100g) and Fe, (0.78 mg/100g) but not significantly different from 40
kgP/ha and other rates in some cases but better than the control in all. The 30 kg P/ha treatment also
resulted into highest Vitamin C content of radish root (15.17 mg/100g) although not significantly
different from other treatments. Thus, phosphorus at 30 kg P/ha could be necessary on a soil of low
phosphorus level for radish production to optimize Phytochemicals, minerals and vitamin C contents.

Key words: Ascorbic acid. medicinal crop, organic soil amendment, phosphorus, phytochemical
property

Introduction

Radish (Raphanus sativus L.), is an annual crop in the mustard family (Brassicaceae), grown for its large
succulent taproot. Radish is grown and consumed all over the world and is considered part of the human
diet. Radish extracts have been employed to treat several organ disorders (Manivannan et al., 2019). All
parts of this plant have immense ethno medicinal uses. Some of the activities shown by this plant are —
anticancer, antimicrobial, antidiabetic, diuretic, antifertility, hypertensive, antimicrobial,
nephroprotective, gastroprotective and hepatoprotective, etc which are due to the phytochemical and
mineral composition of the plant (Bhat and Dalhan, 2014; Nishio, 2017). Also, salt extracted from the
root can be dried and burnt to white ash and can be used to mitigate stomach troubles (Satish, 2016).

The potential use of radish as a source of bioactive compounds with clinical and health implications in
diseases such as hypertension, cardiometabolic disorders and as an antimicrobial and antioxidant agent
has become a field of interest for researchers and the pharmaceutical industry (Manivannan et al., 2019).
However, radish like any other crop may require fertilizer application especially in a poor soil to boost
up the yield and has the tendencies to influence the qualities of the plant produce. Phosphorus is very
important in the yield of root crops including radish and may have to be supplied when not in enough
quantity in the soil. Poultry manure is an exceptional source of organic fertilizer which contains high
percentage of nitrogen, phosphorus, potassium and other important nutrients readily available for plant
uptake as compared to other organic sources (Mohamed et al., 2010). This work therefore investigated
the effects of different rates of phosphorus from poultry manure on the phytochemical, mineral and
vitamin C contents in radish roots.
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Materials and Methods

This pot experiment was conducted at the Horticulture Unit Farm of Federal Collage of Agriculture,
Moor Plantation, Ibadan during the mid of February to mid-April 2022.

The experimental materials that were bucket, sieve, cutlass, hoe, rake, radish seed, sensitive scale and
poultry manure. The radish variety planted was Mino early white, the cured poultry manure used was
from a deep litter system and was analyzed for its nutrient composition as presented in Table 1. The
organic carbon was 15.4 g/kg, total nitrogen was 6.4 g/kg, phosphorus was 9.8 g/kg and potassium was
19.3 g/kg. The soil used for the study was packed, air-dried, sieved with 2 mm mesh sieved and
thoroughly mixed to achieve homogeneity. The soil sample was analysed and shows a moderately acidic
pH (5.7) was and medium level organic carbon (16.5 g/kg). The nitrogen (0.7 g/kg) was very low,
available p (7 mg/kg) was low and potassium (0.3 cmol/kg) was medium while the textural class was
loamy sand.

The experiment was laid out in completely randomized design (CRD) with treatments consisted of 0,
10, 20, 30 and 40 kgP/ha of Poultry manure replicated three times. Each polythene bag was filled with
10kg, of well sieved and was thoroughly mixed with the soil and left for one week to achieve
mineralization before sowing. The seed was sown using were sown directly in each pot at a depth of
2.5 cm. All pots were watered to field capacity daily, plant were later thinned to a maximum of 2 per
pot after a week of germination. Fresh sample of radish roots were collected from the treated plots and
subjected to laboratory analysis for phytochemical, mineral and Vit C contents using standard
procedures. The data obtained were subjected to Analysis of Variance (ANOVA) and the significant
mean were separated using Duncan Multiple Range (DMR) test at 5 % level of probability.

Results and discussion

The result of effects of different P rates from poultry manure on phytochemicals in radish roots is shown
in Table 2. The result shows that there were significant differences among the treatment means with
respect to saponin and alkaloid but no significant difference in terms of tannin, flavonoid and phenol. In
terms of saponin, the 30 kg P/ha gave the highest value (0.319%) which was not significantly different
from others except the control (0.220%) and the result of alkaloid followed similar trend.

The result of effects of different P rates from poultry manure on minerals in radish root (Table 3) shows
that there were significant differences among the treatment means. In terms of K, the 30 kg P/ha (244.05
mg/100 g) gave the highest value which was not significantly different from 40 kg P /ha (242.26 mg/100
g) and 10 kg P/ha (241.95 mg/100g) but higher than others. In terms of Ca, 30 kg P /ha (31.39 mg/100
g) gave the highest value which was not significantly different from 40 kg P /ha (30.01 mg/100 g) but
higher than others. In terms of P, the 30 kg P /ha (28.30 mg/100 g) gave the highest value which is
significantly higher than others with similar result from Zn. In terms of Fe, the 30 kg P /ha (078 mg/100
g) gives the highest value which was not significantly different from all others except the control (0.47
mg/100).

The result of effects of different P rates on Vitamin C content of radish root (Fig. 1) shows that the
vitamin C content increased from 0 — 30 kgP/ha and decrease at 40 kgP/ha. Hence, the 30 kg P/ha
treatment resulted into highest vitamin C content (15.17 mg/100g) which is significantly higher than
other treatments and the control (14.6 mg/100g) gave the least value.

The radish root being rich in phytochemical contents is in line with the report of Nishio (2017).The
mineral content Kopta and Pokluda (2013). The phytochemicals, mineral and vitamin C contents of
radish roots responding to different P rates indicates that these properties are influenced by phosphorus
application. This is in line with the report of Abd El-Fattah et al. (2022) and Aboyeji (2019) that organic
fertilizers improved the chemical quality of crops. The 30 kg P /ha given rise to highest saponin, tannin,
alkaloid, phenol as well as the minerals and vitamin C indicates that phosphorus at 30 kg P /ha could be
necessary for radish production to obtain high value of these properties. The increased in vitamin C by
the applied fertilizer concur with the report of Kumar et al. (2021) where organic fertilizer also improved
the vitamin C content of Mino early long variety of radish.
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Conclusion

The result shows that phytochemicals, mineral and vitamin C contents of radish roots responded to
different P rates from poultry manure with 30 kg P /ha as the optimum. Thus, 30 kg P /ha could be
necessary and therefore recommended for optimum production of phytochemicals, mineral and vitamin
C contents in radish roots.
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Table 1: Nutrient composition of the Poultry manure used for the study

pH Total C:N

Parameter (H,0) Carbon N P K Ca Na ratio Fe Cu Mn Zn
———————————————— (9/kg) --------------- -----------mg / kg ---------
Value 9.7 15.4 64 98 193 15 193 6.0 2923 46 442 8841
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Table 2. Effects of different P rates from poultry manure on phytochemicals in radish roots

P rate (kg

P/ha) %Saponin %Tannin %Flavonoid %Alkaloids %Phenol

0 0.220b 0.002 0.002 0.111b 0.116
10 0.307a 0.005 0.003 0.234a 0.122
20 0.298a 0.004 0.003 0.225a 0.121
30 0.319a 0.006 0.004 0.264a 0.144
40 0.277a 0.005 0.003 0.212a 0.145

ns ns ns

Means with same letter (s) in a column are not significantly different at 5 % level of probability by
Duncan Multiple Range Test (DMRT)

ns - not significant.
Table 3. Effects of different P rates from poultry manure on minerals in radish roots

g/g)e o K(mg/100g) Ca(mg/100g) P(mg/100g) Zn(mg/100g) Fe(mg/100g)
0 238.86¢ 27.23c 21.40c 0.35c 0.47b
10 241.95ab 29.18b 24.77b 0.46bc 0.69a
20 240.01bc 28.89hbc 23.26bc 0.43bc 0.64a
30 244.05a 31.39 28.30a 0.66a 0.78a
40 242.26ab 30.01ab 25.46b 0.54ab 0.69a

Means with same letter (s) in a column are not significantly different at 5 % level of probability by
Duncan Multiple Range Test (DMRT)
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Figure. Effects of different P rates from poultry manure on vitamin C content in radish roots
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OZET
Amacg:

Hastanemizde tam1 alan kolon adenokarsinomu olgularmin klinikopatolojik o6zelliklerini giincel
bilgilerle karsilastirmay1 amacladik.

Yontemler:

Hastanemizde 2010-2020 yillar1 arasinda tani almis 165 kolon adenokarsinomu vakasina ait preparatlar
arsivden c¢ikarilarak retrospektif olarak tarandi. Olgularin klinikopatolojik 6zellikleri patoloji
raporlarindan ve hastane bilgi sisteminden alinarak analiz edildi.

Bulgular:

Calismaya dahil edilen olgularm %59,3’0 erkek, %40,7°1 kadindir. Genel yas ortalamas1 67,7+1 yil
saptanmugtir. Tiimor lokalizasyonu olarak en sik sigmoid kolon, en az transvers kolon ve rektum
yerlesimli timorler saptandi. Histopatolojik tip olarak en sik adenokarsinom (%87,3) izlendi. Timor
cap1 ortalama cap 5,7+0,2 cm’dir. Rezeksiyon materyallerinden ortalama lenf nodu disseksiyon sayisi
15,8+0,67°dir. Metastatik lenf nodu say1 ortalamasi 2,4+0,53 olarak saptandi. Metastaz en sik
karacigere, ikinci siklikta peritona saptandi. Evre dagilimi, en sik evre 2 (%45,5) saptandi.

Sonug:

Calismamizda cogu bulgumuz giincel literatiir bilgileriyle uyumlu saptanmistir. Literatiirden farkli
olarak ortalama tani yagi ¢alismamizda artmis olarak saptanmistir. Rektum kanseri orani literatiire gore
diisiik oranda saptanmigtir. Bu bulgularimiz kolonoskopik goriintiileme artis1 ve polipektomi ile erken
tedavinin etkisini diistindiirmiistiir.

Anahtar kelimeler: Kolon, adenokarsinom, klinikopatolojik 6zellikler.

ABSTRACT
Objective:

We aimed to compare the clinicopathological features of colon adenocarcinoma cases diagnosed in our
hospital with current literature.

Methods:
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The preparations of 165 colon adenocarcinoma cases diagnosed in our hospital between 2010 and 2020
were retrieved from the archive and scanned retrospectively. Clinicopathological features of the cases
were analyzed from the pathology reports and hospital information system.

Results:

59.3% of the cases included in the study were male and 40.7% were female. The overall mean age was
67.7£1 years. Tumors localized in the sigmoid colon most frequently, transverse colon and rectum at
least were determined as tumor localization. Adenocarcinoma (87.3%) was the most common
histopathological type. The mean diameter of the tumor is 5.7+0.2 cm. The mean number of lymph node
dissection of the resection materials was 15.8+0.67. The mean number of metastatic lymph nodes was
found to be 2.4+0.53. Metastasis was most frequently detected to the liver and secondly to the
peritoneum. Stage distribution was the most common stage 2 (45.5%).

Conclusion:

In our study, most of our findings were found to be compatible with current literature information. In
contrast to the literature, the mean age at diagnosis was found to be increased in our study. The rate of
rectal cancer was found to be lower than in the literature. As a result of these findings, the increase in
the prevalence of colonoscopic imaging and early treatment with polypectomy were thought to be
effective.

Keywords: Colon, adenocarcinoma, clinicopathological features.

GIRIS

Kolon kanseri, son yayinlanan Tiirkiye kanser istatistikleri ve Amerikan kanser istatistiklerine gore her
goriilme siklig1 ve kansere bagh 6liimlerde iki cinsiyette 3. sirada yer almaktadir (1-2). Gelismekte olan
iilkelerde ortalama tani yas1 50 yas civarindadir (3). Kolon kanserleri erkeklerde kadinlara gore daha

sik goriilmektedir (4). Kolon kanserleri en sik sigmoid kolonda izlenmekte olup giderek artan girisimsel
yontemler, tarama testleri sonucunda sol kolonda insidansi diisme egilimindedir (4).

Kolon kanserinde Kklinikopatolojik bulgular hasta tedavi ve takibinde 6énemlidir. Yas, cinsiyet, timor
histolojik tipi, lenfovaskiiler emboliis, perindral invazyon, yerlesim yeri, perforasyon, lenf nodu
tutulumu gibi bulgular 1s181nda onkologlar hasta yonetimini belirlemektedirler.

Calismamizda hastanemizde kolon adenokarsinomu tanis1 alan vakalarin klinikopatolojik 6zelliklerini
ve dagilimlarini ¢ikararak, giincel literatiir bilgileri 1s1§inda degerlendirmeyi amacladik.

GEREC VE YONTEM

Hastanemizde 2010-2020 yillar1 arasinda kolon adenokarsinom tanisi alan, rezeksiyon materyallerine
ait raporlarina ve preparatlarina ulagilabilen 165 olguya ait preparatlar patoloji arsivinden ¢ikarilarak
histopatolojik olarak tekrar incelendi. Gerekli bilgiler patoloji raporlarindan ve hastane kayit
sisteminden elde edildi. Yas, cinsiyet, yerlesim yeri, timor ¢api, histopatolojik tip, lenfovaskiiler
emboliis, perindral invazyon, toplam lenf nodu sayisi, metastatik lenf nodu sayisi, perforasyon, cerrahi
siir pozitifligi, evre, metastaz bilgilerinin dagilimlar1 ve frekans verileri SPSS programi ile analiz
edildi.

BULGULAR
Caligmaya dahil edilen olgularin 98 vaka erkek (%59,3), 67 vaka kadindir (%40,7).

Genel yas ortalamast 67,7+1 yil, ortanca yas 69 yas. En kiiclik yas 25 yas, en biiylik yas 93 yas.
Erkeklerde ortalama yas 68,7+1,07 y1l, ortanca 69 yil yas; kadinlarda ortalama yas 66,2+1,9 yil, ortanca
68 yil.

Yerlesim yeri siklik sirastyla; sigmoid kolon (%24,8), cekum (%21,8), ¢cikan kolon (%20,6), inen kolon
(%17), transvers kolon (%7,9) ve rektum (%7,9) saptandi.

Histopatolojik tip olarak en sik adenokarsinom %87,3 (144 vaka), miisinz karsinom %10,3 (17 vaka),
tash yiiziik hiicreli karsinom %2,4 (4 vaka) oraninda izlendi.
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Tiimor ¢api ortalama ¢ap 5,7+0,2 cm, ortanca ¢ap 5 cm’dir. En kiiciik cap 1 cm, en biiyiik ¢ap 18 cm’dir.

Perforasyon 8 vakada izlendi (%#4,8). Cerrahi sinir pozitifligi 1 vakada izlendi (%0,6).

Lenfovaskiiler emboliis 79 vakada izlendi (%52,1). Perinéral invazyon (%47,3) vakada izlendi. Timor

depositi 28 vakada izlendi (%17).

Rezeksiyon materyallerinden disseke edilen lenf nodu say1si ortalama 15,8+0,67 tanedir. Metastatik lenf

nodu sayis1 2,4+0,53 tanedir.

Evrelerine gore dagilimina bakildiginda evre 1; 10 vaka (%6,1), evre 2; 75 vaka (%45,5), evre 3; 63
vaka (%38,2), evre 4; 16 vaka (%9,9) saptandi. En fazla evre 2 olarak izlendi.

Metastaz bulgusu toplam 32 vakada izlendi (%19,4). En fazla metastaz karacigere (16 vaka, %9,7)
izlendi. Diger 8 vaka periton, 4 vaka akciger, 2 vaka over, 1 vaka beyin, 1 vakada periampiiller bolgeYE

metastaz izlendi.

Tablo 1. Klinikopatolojik 6zelliklerin dagilimi

YAS ORTALAMA YAS 67,7£1YIL

ORTANCA YAS 69 YIL
CINSIYET ERKEK %59,3; 98 VAKA

68,7+1,07 YIL
KADIN %40,7; 67 VAKA
66,2+1,9 YIL

YERLESIM YERI SIGMOID KOLON %24,8

CEKUM %21,8

CIKAN KOLON %20,6

INEN KOLON %17

TRANSVERS KOLON %7,9

REKTUM %7,9
TUMOR CAPI ORTALAMA CAP 5,740,2 cm

ORTANCA CAP 5cm
HISTOPATOLOJIK TIP ADENOKARSINOM %87,3

MUSINOZ KARSINOM %10,3

TASLI YUZUK HUCRELI KARSINOM %2,4
LENFOVASKULER VAR %52,1
EMBOLUS YOK %47,9
PERINORAL INVAZYON VAR %47,3

YOK %52,7
TOPLAM LENF NODU ORTALAMA SAYISI 15,8+0,67
METASTATIK LENF NODU  ORTALAMA SAYISI 2,4+0,53
PERFORASYON VAR %4,8

YOK %95,2
CERRAHI SINIR VAR %0,6
POZITIFLIGI YOK %99.4
EVRE 1 %6,1

2 %45,5

3 %38,2

4 %9,9
METASTAZ VAR %19,4

YOK %80,6
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SONUC

Bulgularimiz 1s181nda cinsiyet, yerlesim yeri, histopatolojik tip, ¢ap, lenfovaskiiler emboliis, perindral
invazyon, metastatik lenf nodu sayisi, evre ve metastaz bilgileri giincel bilgilere benzer saptandi (3-6).
Ortalama goriilme yas1 Odze ve ark. gore daha ileri yasta saptandi (3). Giincel Amerikan kanser
istatistiklerine gore de goriilme yasi giderek artmaktadir (1). Yerlesim yerleri incelendiginde rektum
yerlesimli tiimdrler daha az oranda saptandi. Rektum tiimoérlerinin azalmasininda giderek artan kanser
tarama programlarimin ve kolonoskopik polipektominin yayginlagsmasinin etkili oldugu diistiniilmiistiir.
Calismamizda cerrahi sinir pozitifligi 1 vakada goriilmiis olup toplam disseke edilen lenf nodu sayisi
ortalama literatiir verileri ile uyumlu olmasi hastanemizin cerrahi rezeksiyonda ve patolojik incelemede
basarili oldugunu ortaya koymaktadir.

Kansere bagl oliimlerde 3. siklikta goriilen kolon kanserlerinin tan1 ve tedavisinin arttirilmasi agisindan
giincel verilerin 6nemli oldugunu diisiindiigiimiizden verilerimizi paylagmak istedik.
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ABSTRACT

Filum terminale lipomas are a type of lumbosacral lipoma in which the fat is entirely within the filum
terminale. In most individuals the filum terminale starts at the L1 level, ranging at any point from the
lower one-third of the T11 to the L2—L3 intervertebral space. Spinal dysraphism is a partial fusion or
malformation of the bone and neural structures of the spine due to impaired closure of the neural tube
during embryogenesis. Filum terminale spinal lipoma is the simplest type of occult spinal dysraphism.
Although the etiology is not clear, it is thought that there is a problem in secondary neurulation in the
early fetal period. The prevalence of lipoma in filum terminale ranges from %0.24 to %5. The most
common symptom for diagnosis is skin patches. It has been reported in the literature to be associated
with perineal malformations, Currarino and VACTERL syndromes. In spinal lipoma types, skin patches
are seen in more than half of the patients. In our case, a patient with filum terminale lipoma detected by
Magnetic resonance imaging (MRI) is presented. Filum terminale lipoma was detected incidentally.
Filum terminale lipomas are increasingly being identified on imaging. Most patients are asymptomatic.
MRI is the imaging modality of choice for detecting fat within the filum terminale. Surgical intervention
is usually not required in asymptomatic patients. The presence of lipoma in the filum terminale can
induce microscopic ischemia and reduce the flexibility of the subject, which can cause clinical tethering.
Therefore, we aimed to present our clinically important case.

Keywords: Filum terminale lipoma, Lipoma, Magnetic resonance imaging

INTRODUCTION

The spinal cord extends downward from the conus medullaris as filum terminale. The 15 cm upper part
of the filum terminale, which is about 20 cm long, is called filum terminale internum. The last 5 cm part
is called filum terminale externum. The filum terminale externum ends below by attaching to the dorsal
aspect of the first coccygeal vertebra. Filum terminale lipomas are a type of lumbosacral lipoma in which
the fat is entirely within the filum terminale. In most individuals the filum terminale starts at the L1
level, ranging at any point from the lower one-third of the T11 to the L2—-L3 intervertebral space. Spinal
dysraphism is a partial fusion or malformation of the bone and neural structures of the spine due to
impaired closure of the neural tube during embryogenesis (Afifi and Bergman 1998) (Arinci and Elhan
2016).

Filum terminale spinal lipoma is the simplest type of occult spinal dysraphism. Although the etiology is
not clear, it is thought that there is a problem in secondary neurulation in the early fetal period.
Embryological development of the central nervous system takes place during the neurulation process,
which includes primary and secondary neurulation. Primary neurulation allows the formation of the
brain and spinal cord up to the junction between the S-1 and S-2 segments, while secondary neurulation
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is responsible for the formation of the spinal cord segments distal to the S1-2 junction (Florea et. al.
2018). The prevalence of lipoma in filum terminale ranges from %0.24 to %5 (Brown et. al. 1994).

CASE

Filum terminale lipoma is detected incidentally on magnetic resonance imaging (MRI) in a 47-year-old
male patient during the examinations performed due to a previous pituitary adenoma. In the patient
whose conus medullaris level is at a normal level, it is seen that the lipoma is between L2-L3 levels.
MRI images of the patient are given in Figure 1and Figure 2.

Figure 1: A: T2-weighted MRI in sagittal plane, B: T1-weighted MRI in sagittal plane. Orange arrows:
Lipoma

Figure 2: T2-weighted MRI in axial plane. Orange arrow: Lipoma.

The patient was asymptomatic. Since the patient did not have any symptoms, no surgical intervention
was planned. Follow-up is recommended.
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DISCUSSION

Filum terminale lipomas are a type of lumbosacral lipoma in which the fat is entirely within the filum
terminale. The prevalence of lipoma in filum terminale ranges from %0.24 to %5 (Brown et. al. 1994).
The most common symptom for diagnosis is skin patches (Finn and Walker 2007). It has been reported
in the literature to be associated with perineal malformations, Currarino and VACTERL syndromes In
spinal lipoma types, skin patches are seen in more than half of the patients. Most patients are
asymptomatic (Nonaka et al. 2021).

Filum terminale lipomas are increasingly being identified on imaging. MRI is the imaging modality of
choice for detecting fat within the filum terminale. With the increasing use of magnetic resonance
imaging in screening for abnormal lumbar skin findings in children, the identification of filum terminale
lipomas in patients without any significant neurological findings has increased. The advantage of MRI
in the evaluation of these lesions is that it does not contain ionizing radiation. Because these patients are
often diagnosed at a young age, the possibility of repeated lifetime follow-up examinations warrants the
use of the safest modality available (Wippold et al 1987).

Surgical intervention is usually not required in asymptomatic patients. The presence of lipoma in the
filum terminale can induce microscopic ischemia and reduce the flexibility of the subject, which can
cause clinical tethering. This is also called tethered cord syndrome (Hayashi et al 2018).

There are studies reporting that a lower level of the conus medullaris may possibly be pathological and
may be responsible for a patient's symptoms and signs. Al-Omari et al. reported that there was no
significant relationship between the thickness of the lipomas in the filum terminale and the presence of
neurological deficits (Al-Omari et al 2011). There is no definite evidence about the familial transmission
of filum terminale lipomas, but Nonaka et. al. reported that the incidence rate among siblings was 4.2%
in their study (Nonaka et al (2021).

Most of the patients are asymptomatic. Cools et. al. reported that only 1 of 249 asymptomatic patients
followed for 3,5 years required surgical treatment. The standard surgical technique includes one level
of laminotomy or laminectomy followed by dural incision and sectioning the filum. Surgery may be
preferred in patients with TCS symptoms (Cools et. al. 2014).

In conclusion Filum terminale lipomas are increasingly being identified on imaging. Most patients are
asymptomatic. Prophylactic surgery confers no benefit in most cases. Symptomatic patients should be
treated with surgical untethering (Cools et. al. 2014).
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OZET

Kardiyovaskiiler hastaliklar, ciddi ekonomik yiike sebep olan ve diinyadaki 6liimlerin birincil nedeni
olarak kabul edilen bir saglik problemidir. Buna bagli olarak, giincel tedavi yaklasimlar1 ve tani
ontemleri son zamanlarda onem kazanmistir. Kan lipitleri olarak tanimlanan HDL (high density
lipoprotein), LDL (low density lipoprotein), TG (trigliserit), total kolesterol degerleri kullanilarak
hesaplanan plazma aterojenik indeks (AIP), kardiyak risk oran1 (CRR), kardiyoprotektif indeks (CPI)
ve aterojenik katsayi (AC) bireylerin kardiyovaskiiler hastalik risklerini belirlemede kullanilan giincel
yontemlerdir. Literatiirde antioksidan, antienflamatuar, antiaterosklerotik, antianjiyojenik ve
antikoagiilan etkiye sahip olan propolislerin kardiyovaskiiler hastalik ve lipit profillerine etkisi {izerine
¢ok sayida kanita dayali sonu¢ rapor edilmistir. Propolis kullanimi kan damari endotelyumu
enfeksiyonunu, trombosit agregasyonunu, okside olmus LDL ve malondialdehid (MDA) degerini
azaltabilmektedir. Propolisin antioksidan etkisi 6zlerin toplandig1 cografyaya, mevsime ve ekstraksiyon
islemi icin kullanilan ¢oziicliye gore degisiklik gosterebilmektedir. Buna bagli olarak propolisin
kardiyovaskiiler hastalik ve lipitler tizerindeki etkileri farkli diizeylerde olabilmektedir. Propolisin
antiaterosklerotik etkisi endotelin ve vaskiiler endotelyal biiyiime faktorii (VEGF) sekresyonunu inhibe
etmesine, serum lipit diizeylerini ve enflamasyonu diizenlemesine baglanmaktadir. Ayni sekilde
antioksidan etkisinin de vaskiiler endotel disfonksiyonu 6nledigi ¢alismalarda gozlenmistir. Literatiirde
propolisin lipit profilini iyilestirdigini, AIP’yi Kontrol altina aldigin1 gosteren ¢ok sayida ¢alisma
bulunmaktadir. Bunun olas1 mekanizmasi propolisin igeriginde bulunan polifenoller ile agiklanmaktadir.
Antianjiyojenik 0Ozelligi incelendiginde basta flavonoller olmak {izere icerdigi polifenollerin etkili
oldugu goriilmektedir. Sonug olarak propolis kullanimi HDL‘yi artirict; TC, TG, LDL ve AIP’yi azaltici
etkisi sayesinde kardiyovaskiiler hastaliga karsi koruyabilir ve hipolipidemik etki gosterebilir. Bu
calismada, son yillarda 6nemi gittikge artan propolis takviyesinin kardiyovaskiiler hastalik, lipit profili
ve aterojenik risk tizerindeki etkisi aragtirtlmigtir.

Anahtar Kelimeler: Aterojenik risk, kardiyovaskiiler hastalik, lipit profili, propolis

ABSTRACT

Cardiovascular disease is a health problem that causes a serious economic burden and is recognized as
the primary cause of death worldwide. Accordingly, current treatment approaches and diagnostic
methods have recently gained importance. Plasma atherogenic index (AlP), cardiac risk ratio (CRR),
cardioprotective index (CPI) and atherogenic coefficient (AC), which are calculated using HDL (high
density lipoprotein), LDL (low density lipoprotein), TG (triglyceride) and total cholesterol values
defined as blood lipids, are the current methods used to determine the cardiovascular disease risks of
individuals. In the literature, many evidence-based results have been reported on the effect of propolis,
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which has antioxidant, anti-inflammatory, anti-atherosclerotic, antiangiogenic and anticoagulant effects,
on cardiovascular disease and lipid profiles. Propolis use can reduce blood vessel endothelium infection,
platelet aggregation, oxidized LDL and malondialdehyde (MDA). The antioxidant effect of propolis
may vary according to the geography, season and solvent used for the extraction process. Accordingly,
the effects of propolis on cardiovascular disease and lipids may be at different levels. The anti-
atherosclerotic effect of propolis is attributed to its inhibition of endothelin and vascular endothelial
growth factor (VEGF) secretion, regulation of serum lipid levels and inflammation. Likewise, it has
been observed in studies that its antioxidant effect prevents vascular endothelial dysfunction. In the
literature, there are many studies showing that propolis improves the profile and controls AIP. The
possible mechanism of this is explained by the polyphenols contained in propolis. When its
antiangiogenic properties are analysed, it is seen that the polyphenols, especially flavonols, are effective.
As aresult, the use of propolis may protect against cardiovascular disease and show hypolipidemic effect
by increasing HDL and decreasing TC, TG, LDL and AIP. In this study, the effect of propolis
supplementation, which has become increasingly important in recent years, on cardiovascular disease,
lipid profile and atherogenic risk was evaluated.

Keywords: Atherogenic risk, cardiovascular disease, lipid profile, propolis

GIRIS

Bal arilart farkli bitkilerden topladiklari maddelerden saghigi gelistirici, destekleyici ve koruyucu
ozellikte olan propolis, bal, bal mumu, ar1 poleni ve ar1 siitii liretmektedirler. “Ar tutkali” olarak da
bilinen propolis regineli bir maddedir ve bal arilarinin tiikiiriiklerini karistirarak tirettikleri bir karisimdir
(Kocot, 2018). Aromatik bir kokusu ve tiretildigi cografi bolgeye, yasina ve botanik kaynagina gore
yesil, kirmizi, kahverengi ve krem rengi olmak {izere degiskenlik gosteren renkleri bulunmaktadir
(Silva, 2021). Propolisin %30-40’1 mumlardan ve yag asitlerinden, %5-10"u ugucu yaglardan, %5°1
polenlerden ve yaklasik %5'i amino asitler, mineraller ve vitaminler dahil olmak fiizere diger
maddelerden olusmaktadir (Kocot, 2018). icerdigi mineraller arasinda ¢inko, magnezyum, bakir, demir,
manganez, nikel ve kalsiyum; igerdigi vitaminler arasinda ise B kompleks, C ve E vitaminleri
bulunmaktadir (Silva, 2021). Eski ¢aglarda kozmetik, dis sagligi, gidalarin korunmasi amactyla tercih
edilen propolis; giinlimiizde antioksidan, antienflamatuar, antiplatelet, antilipidemik, antiaterosklerotik,
antianjiyojenik ve antikoagiilan etkiye sahip olmasi sebebiyle kanser, diyabet ve kardiyovaskiiler
hastaliklar gibi birgok farkli kronik hastaligin onleyici tedavisi i¢in kullanilmaktadir (Silva, 2021;
Orsoli¢, 2019). Propolisin igerdigi antioksidanlar sayesinde kronik hastaliklara sebep olan oksidatif
stresi azalttig1 diigiiniilmektedir. Propolisin antioksidan 6zelliginden flavonoidler ve fenolik asitler
olarak ikiye ayrilan fenolik bilesikler sorumludur. Yetistigi cografyaya, aylara gore antioksidan
kapasiteleri degisiklik gostermektedir. Avrupa, Asya’nin tropical olmayan bolgeleri, Rusya, Kuzey
Amerika, kita Avustralya, Akdeniz, Brezilya gibi bdlgelerde farkli iceriklere sahip propolisler
bulunmaktadir (Kocot, 2018).

Kardiyovaskiiler hastaliklar ciddi ekonomik yiike sebep olan, kalp ve kan damarlariyla ilgili hastaliklara
verilen genel isimdir (Silva, 2021; Tiirkiye Kalp ve Damar Hastaliklar1 Onleme ve Kontrol Programi
2015-2020). Koroner kalp hastaliklari, periferik arter hastaligi, serebrovaskiiler hastaliklar, romatizmal
kalp hastaliklari, konjenital kalp hastaliklari, hipertansiyon, kalp yetmezligi ve kardiyomiyopatiler
kardiyovaskiiler hastalik tiirleri arasindadir (Tiirkiye Kalp ve Damar Hastaliklar1 Onleme ve Kontrol
Programi 2015-2020). Son yillarda kardiyovaskiiler hastaliklarin goriilme sikligi hizla artmaktadir.
Diinya Saglik Orgiitii’ne gére her yil 17.7 milyon insan kalp ve damar hastaliklar1 sebebiyle hayatin
kaybetmektedir (Munjral, 2021). Kardiyovaskiiler hastaliklarin altinda yatan sebeplerden biri, LDL,
trigliserit ve VLDL nin referans araligin tizerinde; HDL nin ise referans araligin altinda seyretmesi ile
karakterize olan dislipidemidir. Bu kan lipitleri kullanilarak hesaplanan plazma aterojenik indeks (AIP),
kardiyak risk oram1 (CRR), kardiyoprotektif indeks (CPI) ve aterojenik katsayr (AC) bireylerin
kardiyovaskiiler hastalik risklerini belirlemede kullanilan giincel yontemlerdir. Hesaplanan degerlerin
referans araligin disinda ¢ikmasi kalp ve damar hastalifi riskinin yiiksek oldugunu gostermektedir
(Orsoli¢, 2019; Al-gubori, 2021). Kardiyovaskiiler hastaliklarin altinda yatan diger bir sebep ise reaktif
oksijen tiirlerinin (ROS) neden oldugu endotel disfonksiyon ve LDL oksidasyonudur. Okside olmus
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LDL lipit peroksidasyonunun son iiriinii olan malondialdehiti (MDA) artirmakta, MDA ise endotel
disfonksiyona sebep olmaktadir. Yapilan arastirmalar dislipideminin enflamasyona sebep olabilecegini
gostermektedir. Lokal ya da sistemik enflamasyonun ise endotel disfonksiyona ve trombosit
agregasyonuna neden oldugu bilinmektedir (Ji, 2021). Endotel disfonksiyon mikro kanamalara, mikro
enfarktiislere ve organ hasarlarina yol agabilmektedir (Silva, 2021).

Beslenme destegi ve farmakolojik miidahaleler kan lipit diizeylerinin ve lipit metabolizmasinin
diizenlenmesine yardimci olmakta ve kalp ve damar hastaliklarini azaltir (Or$oli¢, 2019). Kullanilan
ilaglara bagimlilig1 azaltmak ve yasam tarzi degisimiyle hastalik riskini diisiirmek i¢in son zamanlarda
kolay ulasilabilen, maliyeti uygun ve istenmeyen etkisi olmayan propolis gibi ar1 iiriinlerine yonelim
artig gostermektedir (Hald, 2019; Orsoli¢, 2019).

Literatlirde propolisin kardiyovaskiiler hastalik ve lipit profillerine etkisi {lizerine ¢ok sayida kanita
dayali sonug rapor edilmistir. Yukarida bahsedilen bilgiler 1s181inda bu derlemede propolis takviyesinin
kardiyovaskiiler hastaliklar tizerindeki antioksidan, antiaterosklerotik, antiplatelet etkileri incelenecek
ve kan lipitleri {izerindeki etkisi yapilan ¢alismalarla desteklenerek yorumlanmustir.

PROPOLISIN KARDIiYOVASKULER ETKIiLERI
Antioksidan etkisi

Propolisin antioksidan mekanizmasi igerdigi polifenollerin ateroskleroz ve kalp krizi gibi hastaliklara
sebep olan lipit peroksidasyonu yolagini bloke etmesine dayanmaktadir. Antioksidanlar reaktif oksijen
tirlerinin (ROS), radikal reaktif nitrojen tiirlerinin (RNS), okside olmus LDL’nin, oksidatif stresin
azalmasina ve endotel disfonksiyonunun iyilesmesine yardimci olmaktadir. Bu durum antioksidan
mekanizmasinin kardiyovaskiiler hastaliklara veya oksidatif stresle baglantili diger hastaliklara karsi
koruyucu etkiye katkida bulunabilecegini diisiindiirmektedir (Mujica, 2017). Propolisin antioksidan
etkisi ozlerin toplandig1 cografyaya, mevsime ve ekstraksiyon islemi i¢in kullanilan ¢oziiciiye gore
degisiklik gosterebildiginden dolay1 kardiyovaskiiler hastalik ve lipitler Ttzerindeki etkileri
degisebilmektedir (Kocot, 2018).

Antiaterosklerotik etkisi

Ateroskleroz, arterler ve aortun daralmasi ya da hi¢ kan akiginin olmamasinin bir sonucu olan ve
hastaliga sebep olabilen patolojik bir siirectir. Dislipidemi, hiperlipidemi, endotel disfonksiyon ve
enflamasyon ile yakindan iliskilidir (Lopez, 2022). Aterosklerozda, vaskiiler endotel, serum lipit
diizeylerinin artistyla bu lipitlerin arter duvarlarina gegisine karsi gecirgen hale gelir. Ozellikle yiiksek
miktarda okside olmus LDL varliginda vaskiiler endotel dokunun vazodilatasyonu saglayan nitrit oksit
(NO) islevini gergeklestiremezken vazokonstriksiyonu saglayan endotelin-1 gibi salgilari islevlerini
artirir. Bu durum endotel disfonksiyonu ifade eder (Pala, 2020; Yaylali, 2011). Subendotel boslukta
LDL’nin oksidasyonu monositlerin ve T lenfositlerin endotel hiicrelere yapismasina yol agar (Silva,
2021; Bergheanu, 2017). Endotel dokuya yapisan monositler makrofajlara doniisiir, okside olmus
LDL’yi alir ve kopiik hiicreler haline gelirler. Bu sirada LDL, oksidasyonunu siirdiirmek igin ROS’lar1
serbest birakir. Devam eden patojenik siiregte diiz kas ve bag doku ¢ogalir, kalsifikasyon meydana gelir
ve aterosklerotik lezyon sertlesir (Silva, 2021). Propolis antioksidan ve antiinflamatuar etkisi sayesinde
endotel NO’nun biyoyararlanimini artirarak ve enflamasyonu azaltarak hem endotel disfonksiyonu 6nler
hem ROS’lar1 azaltir hem de ateroskleroz geligsimini yavaslatir (Demir, 2016; Silva, 2021). Hasarl
damarlarin yenilenmesinde anjiyogenez siireci 6nemli bir yere sahiptir. Ancak siireci baglatan ana
molekiil vaskiiler endotel biiylime faktorii’diir (VEGF). VEGF diiz kas hiicreleri ve monosit gibi
hiicrelerin vaskiiler endotele migrasyonunda gorev almaktadir. Bu durum ateroskleroza sebep
olabilmektedir. Propolisin basta flavonoller olmak iizere icerdigi polifenoller sayesinde anjiyogenezi
baslatan VEGF gibi proanjiyojenik faktorleri baskilayarak anjiyogenezi durdurdugu bilinmektedir
(Glizel, 2015; Silva, 2021; Khurana, 2005).

Propolisin antiaterosklerotik etkisiyle de monosit kiimelesmesini tesvik eden ve endotel gecirgenligi
artiran VEGF sekresyonunu inhibe ettigi, serum lipit diizeylerini ve enflamasyonu diizenledigi
calismalarda goriilmektedir (Kudug, 2017; Dabravolski, 2022). HDL’ nin LDL oksidasyonunu ¢nledigi
bilinmektedir. Yapilan ¢alismalar propolisin etanolik ekstratinin HDL seviyelerini artirdigin1 ve LDL
seviyelerini azalttigini, Brezilya kirmizi propolisinin lipit metabolizmasi ile ilgili 6nemli bir
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transkripsiyon faktorii olan PPARY/LXR’yi indiikleyerek kolesterol akisini diizenledigini gostermistir.
Bir bagka ¢aligmada Brezilya propolisinin ise total kolesterolii azalttig1 sonucuna varilmigtir. Bu
sonuglar goz oniine alindiginda propolisin LDL oksidasyonunu onleyerek anti aterosklerotik etki
gosterdigi sonucuna varilmaktadir (Mujica, 2017).

Antiplatelet etkisi

Aterosklerozun patolojik siirecinde damar hasar1 onarimi i¢in viicutta kan damarlar1 spazmi, trombosit
olusumu ve kan pihtilagmasi1 asamalari takip edilmektedir. Damar onarildiktan sonra fibrinoliz meydana
gelmektedir (Silva, 2021). Trombositler birikerek (trombosit agregasyonu) hasarli damara yapisir ve bu
birikim damarlarin tikanmasina (platelet etki) sebep olabilir (Yilmaz, 2022). Propolisin trombositleri
aktive eden trombin reseptoriinii inhibe ettigi ¢alismalarla desteklenmektedir. Caffeic acid phenethyl
ester (CAPE) Avrupa, Uzak Dogu ve Yeni Zelanda’da iiretilen propolisin aktif bir bilesenidir ve bu
bilesenin antiplatelet etkili oldugu disiiniilmektedir. Bu dogrultuda yapilan c¢alismalarda CAPE’nin
kolajen reseptorlerine baglanarak kolajen kaynakli trombosit aktivasyonunu inhibe gdzlenmistir. Ayni
zamanda CAPE nin glikoprotein VI agonisti ve konvulksin gibi diger platelet agregasyonu uyaricilarini
bloke ettigi de calismalarda bulunmustur. Bir baska arastirmada ise propolis ekstratinin adenozin
difosfat (ADP) ve trombin reseptdrii aktivatdr peptidini inhibe ederek antiplatelet etki gdsterdigi
bulunmistur (Ohkura, 2020).

Ayni zamanda enflamatuar durumlarda salinan ve fibrinoliz inhibitdrii olan plazminojen aktivator
inhibitorii-1’in (PAI-1) tiretimini baskilayarak damar tikanikligini 6nledigi bilinmektedir. Brezilya yesil
propolisi iizerinde yapilan bir ¢alismada propolis etanolik 6ziiniin PAI-1’1 tiimor nekroz faktdrii alfa ile
inhibe ettigi gdzlenmistir. Fareler lizerinde yapilan bir bagka aragtirmada ise Endonezya propolisinin
aspirine kiyasla kanama zamanini artirdig1 sonucuna varilmistir (Silva, 2021).

Kan lipitleri iizerindeki etkisi

LDL, TG ve VLDL nin referans aralifin iizerinde; HDL nin ise referans araligin altinda seyretmesi
kardiyovaskiiler hastaliklarin altinda yatan 6nemli sebeplerdendir (Yilmaz, 2022). Propolisin
kardiyovaskiiler hastaliklarin tizerindeki etkilerinin incelendigi ¢alismalarda TG, LDL ve VLDL
degerlerini azalttigit ve HDL degerini ise artirmada etkili oldugu gozlenmektedir. R. Ahmed ve
arkadaslarmin ratlar lizerinde yaptig1 bir ¢alismada izoproterenoliin (kalp hastaliginda kullanilan bir
ilag) lipit peroksitlerinin artmasina ve antioksidan enzim aktivitesinin azalmasina sebep oldugu,
ardindan uygulanan Malezya propolis 6n tedavisinin ise ratlar1 iskemiye kars1 korundugu gézlenmistir
(Ahmed, 2017). Khalaf ve arkadaslarinin 16 saglikli erkek ve 24 saglikli kadin katilimer ile yiirattiigi
bir ¢alismada 2 ay boyunca uygulanan 1000 mg/giin propolis takviyesinin total kolesterol, TG ve LDL
degerlerini anlaml1 olarak azalttig1 ve HDL degerini artirdigi sonucuna varilmistir. TG/HDL oraniyla
hesaplanan ve kardiyovaskiiler riski belirlemede kullanilan AIP degerinin de anlamli derecede azaldig1
gorilmistiir (Khalaf, 2018). Orsoli¢ ve arkadaslarmin 50 mg propolisin etanol ekstratinin lipit profili,
AIP, CRR, CPI ve AC’ye etkilerinin incelendigi ratlar lizerinde yapilan bir arastirmada, propolisin
HDL/LDL orani ile hesaplanan CPI degerini artirdigi ve okside olmus LDL’yi azalttig1 bulunmustur.
Bu dogrultuda propolisin kardiyovaskiiler hastaliga karst koruyucu, ayn1 zamanda hipolipidemik etkili
oldugu goriilmistiir (Orsoli¢, 2019). Ismael ve arkadaslarinin 60 albino erkek ratin lipit parametreleri
ve propolis etkisini inceledigi caligmada giinde 120 mg propolis ve 60 mg propolis verilen gruplarin her
ikisinde de total kolesterol, TG, LDL degerlerini anlamli olarak azalttig1 ve HDL degerini anlamli olarak
artirdig1 gozlenmistir. Ayn1 zamanda total kolesterol/ HDL orani ile hesaplanan CRR anlamli olarak
azalmig ve CPI anlamli olarak artis gostermistir. CPI ve HDL’ nin artmasi, CRR, LDL, TG ve total
kolesteroliin azalmasi propolis takviyesinin ateroskleroz ve kardiyovaskiiler hastalik riskini azalttigini
gostermektedir (Ismael, 2021). Al-gubori ve arkadaglarinin 42 yetigkin diyabetik erkek rat ile
gerceklestirdigi ve propolisin hipolipidemik 6zelligini inceledigi calismada propolis takviyesini CRR’yi
diisiirerek PAI iizerinde anlamli diizelme sagladigi, CPI’y1 artirdigi goriilmistiir. Propolisin
kardiyovaskiiler hastalik iizerindeki yukarida bahsedilen etkileri iceriginde bulunan polifenoller ile
acgiklanmaktadir (Al-gubori, 2021).

SONUC

Kardiyovaskiiler hastaliklarin olusumunda ROS, endotel disfonksiyon, oksidatif stres, LDL
oksidasyonu, enflamasyon ve dislipidemi vb durumlar rol oynamaktadir. Propolis; antioksidan,
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antiaterosklerotik, antiplatelet ve hipolipidemik &zellikleri sayesinde yukarida belirtilen
kardiyovaskiiler hastalik olusumuna neden olan faktorleri en aza indirmede oldukga etkilidir. Propolisin
kardiyovaskiiler hastaliklar {izerindeki etkilerinin incelendigi arastirmalar artis gostermis olsa da
onerilen bir dozu bulunmamaktadir. Sonug olarak propolis kullanimi lipit profillerini iyilestirmenin
yaninda, CPI’y1 artirici; AIP ve CRR’yi azaltici etkisi sayesinde kardiyovaskiiler hastaliga karsi
koruyucu olabilir.
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OZET

Meme kanseri, Diinya Saglik Orgiitii verilerine gore kadinlarda en sik goriilen kanser tiiriidiir. Aym
zamanda kadinlarda kanser ile iligkili oliimlerin en sik ikinci nedenidir. Tarama programlarinin
gelismesi ile birlikte meme kanserinin erken tani ve tedavisi miimkiin olmakta ve hastalarin sagkalim
oranlar1 artmaktadir. Erken ve ilerlemis meme kanseri olan hastalarda tam1 ve tedavisinde, niiksiin
Onlenmesi ve sagkalim igin bazi diyet takviyeleri ve bitkisel tedaviler tamamlayict tedavi olarak
kullanilabilmektedir. Laetrile, seftali, ac1 badem ve kayis1 gibi birgok meyvenin tohumlarindan ve
Prunus cinsinin diger ¢esitli tiirlerinden elde edilen bir siyanojenik glikozit olan amigdalin ile kimyasal
olarak iligkili yar1 sentetik bir bilesigin adidir. Viicuda alindiginda siyaniire doniisen hidrojen siyaniirii
meydana getirmektedir. Hidrojen siyantiriin kanser hiicrelerini inhibe ettigi diisiiniilmektedir. Laetril,
etkinligine dair net bir kanit olmamasina ragmen kanser tedavisi i¢in g¢esitli isimler altinda
tanitilmaktadir ve kayisi ¢ekirdeginde bulunan amigdalin bilesiginin, hiicrelerin {iremesini durdurarak
tiimorleri yok etmek ve kanseri 6nlemek igin bir yol olabilecegi 6ne siiriilmektedir. Laetril, Amerikan
Beslenme Vitaminleri Enstitiisii tarafindan bir vitamin olarak onaylanmamis olmasina ragmen, Vitamin
B-17 olarak da adlandirilmaktadir. Laetril, saglikli hiicrelerdeki koruyucu enzimlerle uyumlu hale
gelmekte ve kanser hiicrelerini, saglikli hiicreleri tehdit etmeden tahrip edebilmektedir. Olasi siyaniir
zehirlenmesi nedeniyle Laetrile tehlikeli olabilmektedir. Laetril'in etkinliginin olmamasi ve siyaniir
zehirlenmesinden kaynaklanan yan etki riski ile ¢esitli yetkili kurumlar tarafindan yayinlanan rehberlere
gore de meme kanserinin tamamlayici tedavisinde tiiketimi yasaklanmig bir diyet takviyesidir. Ancak
tim bunlara ragmen, ¢esitli kaynaklar araciligiyla kanser hastalarinin bu triinlere ulagimi farkl ticari
faaliyetlerle kolaylastirilmakta ve yeteri kadar bilgi verilmemektedir. Bu durumda, olas1 yan etkilerin
gozlemlenmesine neden olabilmektedir. Belirtilen kapsamlar géz 6niinde bulunduruldugunda, bu
derlemede, meme kanseri hastalarinin laetrile kullanim1 ve olasi yan etkileri hakkinda literatiire katki
saglamak amaglanmaktadir.

Anahtar Kelimeler: Meme kanseri, Laetril, Beslenme, Amigdalin

ABSTRACT

Breast cancer is the most common type of cancer in women according to World Health Organisation
data. It is also the second most common cause of cancer-related deaths in women. With the development
of screening programmes, early diagnosis and treatment of breast cancer is possible and survival rates
of patients are increasing. In the diagnosis and treatment of patients with early and advanced breast
cancer, some dietary supplements and herbal therapies can be used as complementary therapy for the
prevention of recurrence and survival. Laetrile is the name of a semi-synthetic compound chemically
related to amygdalin, a cyanogenic glycoside obtained from the seeds of many fruits such as peach,
bitter almond and apricot, and various other species of the genus Prunus. When taken into the body;, it
forms hydrogen cyanide, which is converted into cyanide. Hydrogen cyanide is thought to inhibit cancer
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cells. Laetrile is promoted under various names for cancer treatment, although there is no clear evidence
of its effectiveness, and it has been suggested that the amygdalin compound found in apricot kernels
may be a way to destroy tumours and prevent cancer by stopping the reproduction of cells. Laetrile is
also called Vitamin B-17, although it has not been approved as a vitamin by the American Institute of
Nutritional Vitamins. Laetrile is able to harmonise with protective enzymes in healthy cells and destroy
cancer cells without threatening healthy cells. Laetrile can be dangerous due to possible cyanide
poisoning. Due to Laetrile's lack of efficacy and the risk of side effects due to cyanide poisoning, it is a
dietary supplement that is prohibited for the complementary treatment of breast cancer according to
guidelines published by various authorised bodies. However, despite all these, access to these products
by cancer patients through various sources is facilitated by different commercial activities and
insufficient information is provided. This may lead to the observation of possible side effects.
Considering the mentioned scopes, this review aims to contribute to the literature on laetrile use and
possible side effects in breast cancer patients.

Keywords: Breast cancer, Laetrile, Nutrition, Amygdalin

GIiRiS

Meme kanseri, yiiksek mortalitesi ve morbidite orani nedeniyle kadinlar arasinda 6nde gelen bir saglik
sorunudur. Metastatik meme kanserinde bes yillik sagkalim orani, adjuvan kemoterapi ile bile %30'un
altindadir (Riggio et al., 2021).185 iilkeden IARC (International Agency for Research on Cancer)
tarafindan degerlendirilen son GLOBOCAN 2018 verileri, 2.3 milyon yeni meme kanseri vakasi
(%11,7) ve %6,9 6lim orani bildirmistir (Bray et al., 2020).Meme kanseri insidansi, yiiksek gelirli
iilkelerde (571/100000) diisiik gelirli iilkelere (95/10000) gore daha yaygindir ve kiiresellesme ile
iligkisini yansitmaktadir. Meme kanseri genellikle farkli molekiiler profil ve klinikopatolojik 6zellikleri
yansitan ¢esitli biyolojik alt tiplerin varligi nedeniyle hastalik grubu (>100) olarak adlandirilir.
Histolojik alt tipler disinda, gen ekspresyonu profillemesi meme kanserini farkli molekiiler alt tiplere,
yani reseptor-pozitif (Luminal A, Luminal B, Normal like veHER-2 (Human epidermal growth factor
receptor) 2 pozitif) ve reseptér-negatif (TNBC (Triple negative breast cancer)) veya Bazal like) olarak
simiflandirmigtir (Oh & Bang, 2020).

Geligmis tlkelerde, degismis yasam tarzi, gecikmis yasta evlilik, ge¢ ilk cocuk, gec gece c¢alisma
programi ve hormonal replasman tedavisi meme kanseri gelisimi i¢in baslica risk faktorleridir (Francies
et al., 2020). Gelismekte olan iilkelerde, meme kanseri insidansi ve mortalitesinin baglica nedenleri
hastalik hakkinda dogru farkindalik ve bilgi eksikligi, uygun olmayan tarama programlari, gecikmis tan
Ve Yetersiz tibbi imkanlardir (Gebretsadik et al., 2021). Meme kanseri tedavisi igin cerrahi, radyoterapi,
kemoterapi, endoterapi ve immiinoterapi dahil olmak tizere ¢ok sayida tedavi mevcuttur (Kitsios et al.,
2023). Bu tedavilerin mevcut olmasina ragmen, meme kanseri insidansi ve mortalitesi yiiksektir.

Bu sorunlarin ¢6ziimiine yonelik olarak, multiplomik ¢alismalart meme kanserinde niiks veya tedaviye
direncin baglica nedeni olan i¢ ve i¢ tiimor heterojenitesini tammlamistir (Gawde et al., 2018; Turashvili
& Brogi, 2017). Ayrica, bilimsel aragtirmacilar ve klinisyenler meme kanserinde tiimor heterojenitesini
arastirmak i¢in mevcut bilgi ve teknolojileri siirekli olarak gelistirmekte veya iyilestirmektedir. Yeni
nesil dizileme, tek hiicre dizileme, uzaysal gen ekspresyon profili olusturma ve biyoinformatik destek
gibi dizileme araclarindaki iyilesme veya ilerleme, tiimor heterojenitesine onemli Olgiide destek
saglamaktadir (Fumagalli & Barberis, 2021).

Dogal bilesikler ylizyillardir hastaliklarin tedavisinde yaygin olarak kabul gérmiis ve kullanilmistir. Son
yillarda geleneksel tip arastirmalar1 alaninda gosterilen araliksiz c¢abalar, bir¢ok bitkisel ilacin tiimor
ilerlemesini engelleyerek, bagisiklik fonksiyonlarini diizenleyerek ve radyoterapi ve kemoterapinin yan
etkilerini hafifleterek potansiyel antitiimor-antikanser aktivitelere sahip oldugunu ortaya koymustur. Cin
ham ac1 bademinin ana aktif bilesenlerinden biri olan amigdalinin antioksidatif, antibakteriyel, anti-
enflamatuar ve immiinoregiilator aktivitelere sahip oldugu bildirilmistir. Insan antikanser girisimlerinin
bu dezavantajlarina ragmen, amigdalinin in vitro antitiimor etkileri iizerine yapilan ¢alismalar, etki
mekanizmalarinin daha iyi anlasilmasi i¢in ilgi gérmeye devam etmektedir. Bu in vitro ¢alismalarda
amigdalin, meme kanseri hiicreleri, prostat kanseri hiicreleri, kolon kanseri hiicreleri, 16semi hiicreleri
ve mesane kanseri hiicreleri gibi bazi insan tiimor hiicre dizilerinin biiyiimesini yavaslatabilen giiglii bir
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inhibitér olarak ortaya ¢cikmistir (Shi et al., 2019). Amigdalinin bu tiimor hiicre hatlarina karst
sitotoksisitesine apoptoz siirecinin indiiksiyonu aracilik ettigi goriinmektedir (Makarevi¢ et al., 2014).
Bu derlemede amigdalin ve meme kanseri arasindaki iligki literatiir bulgulariyla yorumlanmuistir.

AMIGLADIN

Amigdalin ilk olarak 1803 yilinda Schrader ve arkadaslari tarafindan kesfedilmis, ayn1 y1l Robiquet ve
arkadasglar1 ac1 bademden amigdalini izole etmislerdir. Amigdalin kayisi, seftali ve erik gibi Rosaceae
meyvelerinin tohumlarinda yaygin olarak bulunur ve esas olarak acit bademde (yaklasik %2-%3)
bulunur. Molekiiler formiilii C20H27NO11 ve molekiiler agirligi 457,43 olan, bir birim benzaldehit, bir
birim hidrosiyanik asit ve iki birim glukoz igeren aromatik bir aminoglikozittir (He et al., 2020).

AMIGDALIN ve KANSER

Amigdalinin antitlimor etkileri esas olarak hiicre dongiistinii etkilemek, apoptozu indiiklemek, sitotoksik
bir etki yaratmak ve viicudun bagisiklik fonksiyonunu diizenlemek yoluyla gergeklesir. Makarevi¢ ve
arkadaglar1 (2016) prostat kanseri (PCa) hiicre hatlari LNCaP, DU-145 ve PC3% farkh
konsantrasyonlarda amigdaline maruz birakmis ve akis sitometrisi ile G2/M fazi ve S fazi hiicrelerinde
onemli bir azalma, faz ve G0/G1 fazi hiicre sayisinda énemli bir artis ile temsil edildigi tizere hiicre
proliferasyonunun belirgin bir sekilde inhibe edildigini bulmuslardir. Ayrica, amigdalin
uygulamasindan sonra CKDI1, CKD2, siklin A ve siklin B gibi hiicre dongiisii proteinlerinin
ekspresyonlar1 azalmistir, bu da amigdalinin PCa hiicrelerinin hiicre dongiisiinii diizenleyerek hiicre
cogalmasini engelledigini gostermektedir. Benzer sekilde, amigdalin antitiimor etkisini insan kolon
kanserinin hiicre dongiisiinii etkileyerek gostermistir (Makarevi¢ et al., 2016). Park ve arkadaglar1 (2005)
tarafindan yapilan cDNA mikroarray analizinin sonucu, 24 saat boyunca 5 mg/mL dozunda amigdalin
tedavisinden sonra SNU-C4 hiicrelerinin gen ifadesinde 6nemli farkliliklar oldugunu gostermistir.
Amigdalinin hiicre dongiisiiyle iliskili genleri asagi dogru diizenledigini bulmuslardir: SNU-C4 insan
kolon kanseri hiicrelerinde ATP baglayici kaset, ekzoniikleaz 1 (EXO1), alt aile F ve topoizomeraz
(DNA) I (TOP1), boylece tiimor hiicre dongiisiinii etkiler, hiicre ¢cogalmasini inhibe eder ve antitiimor
etkisini gosterir. Bu sonuglar, amigdalinin tiimor hiicre dongiisii ile ilgili proteinleri veya genleri
diizenleyerek, hiicre dongiisiinii etkileyerek ve ozellikle insan PCa ve kolorektal kanserinde hiicre
cogalmasini inhibe ederek tiimdr hiicrelerinin malign proliferasyonunu dnleyebilecegini gostermistir
(Park et al., 2005).

Chen ve arkadaglar1 (2013) amigdalinin DAPI ile boyanmis HeLa hiicrelerinde Kaspaz-3 aktivitesini
artirarak apoptozu tesvik edebilecegini ve amigdalin ile tedavi edilen HeLa hiicrelerinde Bax yukarn
regiile edilirken Bcl-2'nin asagi regiile edildigini bulmuslardir (Chen et al., 2013), bu da apoptozda
intrinsik bir yolun rol oynayabilecegini diisiindiirmektedir. Benzer sekilde, amigdalin PCa hiicre
apoptozunu da indiikleyebilir.

AMIGDALININ SITOTOKSIK ETKIiSi

B-glukozidaz, seker ve aril gruplar1 arasindaki glikozidik bagi hidrolize ederek glikozu serbest birakan
bir enzimdir. Seker ve aril gruplart arasindaki etkilesim, B-glukozidazin mitokondriyal solunum
zincirinin terminal enzimi olan sitokrom c oksidazi inhibe etmesine neden olarak adenozin trifosfat
sentezini sonlandirir ve sonugta biiyiik miktarlarda hidrosiyanik asidi katalize ederek hiicre 6liimiine yol
acar. Normal hiicreler, hidrosiyanik asidi toksik olmayan hidrosiyanik aside doniistiirmek i¢in rodanez
icerir, bu tlimor hiicrelerinde yoktur ve bu nedenle hidrosiyanik asit tarafindan spesifik olarak yok
edilebilir (Shi et al., 2019). Li ve arkadaslar1 (2018) p-glukozidaz ve amigdalin arasindaki baglanmanin
spesifik bir antitiimér etki yaratabilecegini bulmustur (Li et al., 2018). Hidrosiyanik asit hiicre dongiisii
izerinde spesifik olmayan bir sekilde etki ederek kanser hiicrelerini dldiirebilir. B-glukozidaz tiimore
0zgii bir monoklonal antikora baglandiginda, amigdalin tiimor hiicrelerini spesifik olarak 6ldiirmek i¢in
aktif bir ilaca donustiiriilebilir. Todorova ve arkadaslar1 (2017) amigdalinin potansiyel antimutajenik
etkisini incelemek i¢in alkilleyici ajan metil metansiilfonati (MMS) standart bir mutajen olarak
secmistir. Calismalarinda, amigdalinin hiicrelerdeki mutajenik ve rekombinasyon siirecleri tizerinde
olumsuz bir etkisi olmadigin1 bulmuslardir. Bu arada, normal insan hiicre hattinda toksik etki
gozlenmezken, timor hiicre hatlari i¢in toksisite tespit edilmistir, bu da amigdalinin tiimdr hiicrelerine
kars1 yiiksek seciciligini gostermektedir. Ayrica, enzimler tarafindan ayrigtirilan amigdalinin bir iiriinii
olan benzaldehitin pepsin aktivitesini inhibe edebildigini ve mide kanserine kolayca ilerleyen kronik
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atrofik gastrit i¢in etkili oldugunu tespit eden ¢aligmalar da vardir (Todorova et al., 2017). Bu sonuglar,
belirli bir amigdalin konsantrasyonunun, B-glukozidaz etkisi altinda viicuttaki tiimor hiicrelerini
onemsiz klinik yan etkilerle segici olarak 6ldiirebilecegini ve amigdalinin insan B-glukozidaz etkisi
altinda hidrosiyanik asit iiretebilecegini ve 6zellikle tiimor hiicrelerini dldiirebilecegini gostermektedir.

LAETRIL

Laetril, amigdalinin kimyasal modifikasyonu ile iiretilen daha basit bir yar1 sentetik formdur. Hem
amigdalin hem de laetril, D-glukuronik asit ve L-mandelonitrilin ortak bilesenlerini vermek iizere
hidrolize edilebilir (Milazzo et al., 2007). ikincisi, benzaldehit ve hidrosiyanik asit iiretmek igin daha da
parcalanir. Amigdalinden hidrosiyanik asit tiretimi, tiimér hiicrelerinde normal hiicrelere gére 1.000 -
3.000 kat daha yiiksek aktivite gosteren b-glukozidaz enzimi tarafindan gergeklestirilir (Newmark et al.,
1981). Enzim aktivitesindeki bu farklilik, tiimor hiicrelerinin antineoplastik aktiviteye sahip asiri
miktarda serbest hidrokiyanik asit biriktirmesine izin verir. Hidrosiyanik asidin tiyosiyanata daha fazla
detoksifikasyonu, normal dokularda daha aktif olan ancak kanser hiicrelerinde neredeyse ihmal
edilebilir bir aktiviteye sahip olan rodanez adli baska bir enzimi gerektirir (Cipollone et al., 2008). Bu
nedenle, bol miktarda siyaniir giderici b-glukozidaz aktivitesi ile siyaniir giderici rodanez aktivitesinin
eksikliginin bir araya gelmesinin, normal hiicreler iizerinde onemli zararl etkileri olmaksizin kanser
hiicrelerinin amigdalin tarafindan 6ldiiriilmesi igin segici bir avantaj saglayabilecegi One siiriilmiistiir
(Newmark et al., 1981). Bu ilging hiicre 6ldiirme yaklasimindan yararlanarak, amigdalini insan
tiimorlerine karsi bir antikanser ajan olarak kullanmak i¢in bir¢ok girisimde bulunulmustur. En eski
insan denemesi, amigdalin ile kanser hastasinin ilk tedavisinde olumlu sonuglarin bildirildigi Rusya'da
1845 yilina kadar uzanmaktadir (Milazzo et al., 2007). 1920'de ABD'de kanser hastalarin1 amigdalin ile
tedavi etmek i¢in benzer bir girisimde bulunuldu; ancak ilacin ¢ok toksik oldugu diisiiniildii ve insan
kanserini tedavi etmek i¢in kullanilmasindan vazgecildi. Daha sonra, 1950 yilinda amigdalinin daha
¢ozliniir ve daha az toksik bir formu gelistirilmis ve ticari olarak laetril olarak adlandirilmigtir (Chandler
et al., 1984). Ancak, yiiksek dozlarda laetrilin kendisi bile olas1 karaciger hasari, hasarli sinirler, ates ve
koma gelisimi nedeniyle olumsuz etkilere sahip olabilir. Bu yan etkiler laetril uygulama yoluna bagli
gibi goriinmektedir; oral alim intravendz, intraperitoneal veya intramiiskiiler enjeksiyondan ¢ok daha
yiiksek toksisite gostermektedir (Moertel et al., 1981). Ayrica, hayvan deneyleri iizerinde yapilan son
epidemiyolojik ¢aligmalar, laetrilin ¢ok az antitiimor aktivitesi oldugunu ortaya koymus ve bu durum,
bu bilesigin insan denemeleri sirasinda etkili antikanser tedavisi gosterememesi ile desteklenmistir. Bu
hayal kiriklig1 yaratan klinik veriler ve toksisite gelistirme potansiyeli, ABD'deki Gida ve Ilag idaresi'ni
(FDA) laetrili insan tedavisinde antikanser ajan olarak onaylamaktan vazgecirmistir (Yilmaz & Ucar,
2018).

Simdiye kadar, amigdalinin antitiimér mekanizmasi ile oksidatif stres olusumu arasindaki olasi bir
baglantiy1 incelemek icin kanser hiicreleri tizerinde herhangi bir girisimde bulunulmamistir. Reaktif
oksijen tiirlerinin (ROS) karsinogenez siireci iizerinde paradoksal bir etkiye sahip olmasi dikkat
¢ekicidir. Dolayisiyla, bu radikaller orta seviyelerde kanser siirecinin baglamasini ve ilerlemesini tesvik
edebilir; ancak daha yiiksek konsantrasyonlarda tiimdr hiicreleri icin sitotoksik hale gelerek biiyiimenin
durmasina, apoptozise veya nekroza neden olurlar. Malign hiicrelerin oksidatif strese kars1 bu ayirt edici
savunmasizligi, normal hiicreler lizerinde 6nemli toksisite {iretmeden kanser hiicrelerinin segici bir
sekilde oldiiriilmesi i¢in etkili bir yaklasim saglamak lizere ROS modiilasyonu ile potansiyel olarak
manipiile edilebilir (Trachootham et al., 2008). Meme kanseri hiicreleri, tibbi tedavilere verdikleri zayif
yanitin da gosterdigi gibi kemoterapiye en direngli tiimorler arasindadir (Zhivotovsky & Orrenius,
2003). Bu direng alternatif besin iriinlerinin kullanimiyla onlenebilse de (Raj et al., 2015), amigdalin
dogal iirliniiniin meme kanseri hiicrelerine kars1 antitiimor potansiyelini arastirmak i¢in ¢ok az girisimde
bulunulmustur (Chang et al., 2006; Song & Xu, 2014). Hayvan deneyleri iizerinde yapilan bu
caligmalardan elde edilen veriler, amigdalin kullananlarin yagam siirelerinde istatistiksel olarak anlaml
bir artig oldugunu gostermistir.

SONUC

Sonug¢ olarak, arastirmalarin deneysel tasarimina bagli olarak literatiirde ¢eliskili sonuglar
bulunmaktadir. Oneri veya goriis bildirirken, amigdalin dozu konusunda bir fikir birligi olmadigindan,
farkli klinik kosullardaki karmagik mekanizmalar, farkli iletim yontemleri ve hayvan modeli
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caligmalarindaki detoksifikasyon yontemleri lizerine ¢alismalar dikkatlice degerlendirilmelidir. Meme
kanseri hastalarinda amigdalin kullanimi i¢in daha fazla deneysel ve uzun siireli ¢aligmalara ihtiyag
duyulmaktadir.
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OZET

Yenidoganin cildi morfolojik ve fonksiyonel olarak bir yetiskinin cildinden farklidir. Yenidoganlarda
deri ylizey alaninin fazlaligi, dermis ve epidermis arasindaki baglantinin zayif olmasi, bazik pH’1 ve
serbest yag dokusunun azligiyla yenidogan cildi, termoregiilasyon ve deri fonksiyonlarini tam olarak
yerine getirememektedir. Ayn1 zamanda ¢ok sik cilt problemleriyle karsilasilmaktadir. Yenidoganin
gestasyon yagt ile cildin gelisim siireci dogru orantilidir. Bu nedenle cildi hassas, mikroorganizmalara
duyarli ve immatiir bir yapiya sahip yenidoganlarda cilt problemlerinin onlenmesi, travmalardan
korunmasi, adaptasyon siirecinin saglikli tamamlanabilmesi ve cildin devam eden gelisiminin
desteklenmesi i¢in cildin 6zel bir bakima gereksinimi vardir. Yenidoganin rutin cilt bakimlarindan biri
nemlendiricilerdir. Nemlendirmede {irtin kullanimi1 konusunda ortak bir goriis birligi bulunmamasina
ragmen gelismis ve gelismekte olan iilkelerde dogal yaglar, yenidoganin cildi i¢in yaygin olarak
kullanilmaktadir. Dogal yaglar hem ucuz hem de kolay ulasilabilmesi agisindan ebeveynler i¢in segenek
olusturmaktadir. Literatiirde cilt i¢in kullanilabilecek tiriinler arasinda; hardal, ay¢igek, susam, hindistan
cevizi, zeytin, soya fasulyesi, palm yaglari, likit vazaelin, merhem, krem ve nemlendiriciler yer
almaktadir. Kanit temelli caligmalarda bu yaglarinin derinin iizerinde bir tabaka olusturarak viicut 1s1sin1
koruduguna, kilo alimmi artirdigina, bakteriyel kolonizasyonu ve sepsisi azalttigina yonelik olumlu
etkileri ile birlikte zararli etkilerinin olabilecegi de bildirilmektedir. Dogal yaglarin yenidogan cildine
stk sik uygulanmasi gibi giiclii geleneksel uygulamalar nedeniyle yarar algis1 gelismis olsa da, bu
uygulamalarin gercek yararlari veya zararlari hakkinda ¢ok az sey belgelenmistir. Hardal yagi da
yenidoganin cildinin nemlendirilmesinde ya da masaj igin tercih edilen yaglar arasindadir. Bu derlemede
hardal yaginin 6zellikleri ve yenidoganin cilt iizerine etkileri tartigilacaktir.

Anahtar Kelimeler: Yenidogan, cilt bakimi, hardal yagi.

ABSTRACT

The skin of the newborn is morphologically and functionally different from the skin of an adult. In
newborns, skin of the newborn cannot fully fulfill its thermoregulation and skin functions due to the
excess skin surface area, the weak connection between the dermis and the epidermis, its basic pH and
the lack of free adipose tissue. At the same time, skin problems are encountered very often. The
gestational age of the newborn and the development process of the skin are directly proportional.
Therefore, newborns with sensitive skin, sensitive to microorganisms and immature skin need special
care in order to prevent skin problems, protect them from traumas, complete the adaptation process in a
healthy way and support the ongoing development of the skin. Moisturizers are one of the routine skin
care of the newborn. Although there is no consensus on the use of products for moisturizing, natural oils
are widely used for newborn skin in developed and developing countries. Natural oils are an option for
parents in terms of both cheap and easy access. Among the products that can be used for the skin in the
literature; mustard, sunflower, sesame, coconut, olive, soybean, palm oils, liquid vazaelin, ointments,
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creams and moisturizers are included. It has been reported in evidence-based studies that these oils may
have harmful effects as well as positive effects that form a layer on the skin, protect body temperature,
increase weight gain, reduce bacterial colonization and sepsis. Although perceptions of benefit have
improved due to strong traditional practices, such as the frequent application of natural oils to newborn
skin, little has been documented about the actual benefits or harms of these practices. Mustard oil is
among the preferred oils for moisturizing the skin of the newborn or for massage. In this review, the
properties of mustard oil and its effects on the skin of the newborn will be discussed.

Keywords: Newborn, skin care, mustard oil.

Giris

Dogum sonrasi ilk 28 giinii kapsayan siire¢ yenidogan donemi olarak adlandirilmaktadir. Yenidogan
giivenli, steril intrauterin ortamdan her tiirlii zararli ajana maruz kalabilecegi, kuru ekstrauterin ortama
gecerken bir ¢ok gelisimsel degisikliklere adapte olmaya ¢alisir (Visscher et al.,2015). Yenidoganin
adaptasyon siirecinde énemli derecede izlenmesi gereken yapilardan biri cilttir. Viicutta en bilylik organ
olmasinin yaninda sivi elektrolit dengesini slirdliirme, termoregiilasyon, enfeksiyonlara karsi bariyer
olusturma, i¢ organlar1 koruma, yag depolama, D3 vitamini sentezi ve dokunsal duyular1 algilama gibi
hayati fonksiyonlar1 bulunmaktadir (Oztiirk Sahin & Akozlii, 2023; Lund, 2016). Hassas cilt dokusu,
deri ylizey alaninin fazlaligi, dermis ve epidermis arasindaki baglantinin zayif olmasi, bazik pH’1 ve
serbest yag dokusunun azligiyla immatiir yapida olan yenidogan cildi, bu fonksiyonlarini tam olarak
yerine getirememektedir. Ayni zamanda deri sisteminin immatiirliigli nedeniyle cilde ait problemler
oldukga sik yaganmaktadir (Yilmaz, Isik, & Serhatlioglu, 2022; Eleanora & Raegana, 2019; Covener &
Ozgelik, 2015). Cilt problemlerinin dnlenmesi, adaptasyon siirecinin saglikli tamamlanabilmesi ve
cildin devam eden gelisiminin desteklenmesi i¢in yenidogan cildi 6zel bir bakima ihtiya¢ duyar.
Yenidogan saglhiginin siirdiiriilebilmesi ve cilt biitlinliigiiniin iyilestirilmesi i¢in uygun bakimin ve
hijyenin siirdiiriilmesi esastir (Cigdem, 2015; Gozen, 2015).

Yenidogann Cilt Yapisi ve Ozellikleri

Yenidoganin cildi morfolojik ve fonksiyonel olarak bir yetiskinin cildinden farklidir (Oztiirk Sahin &
Akozli, 2023). Yenidoganda cildin olusumu; gebeligin dordiincii haftasinda baslayip, 34. gebelik
haftasinda epidermis, dermis ve hipodermisin olugmasi ile tamamlanmaktadir (Yilmaz, Isik, &
Serhatlioglu, 2022). Yenidoganin gestasyon yasi ile cildin gelisim siireci dogru orantilidir. Bu nedenle
term ve preterm yenidoganlarin cilt 6zellikleri de birbirlerinden farklilik gostermektedir. Cildin PH’1 ve
verniks kazeoza yapiy1 etkileyen onemli bilesenlerdir (Cigdem, 2015).

Epidermis; Derinin en iistiinde yer alan, ¢ok katli yassi hiicrelerden olusan ve bireyin biyolojik sinirimi
olusturan tabakadir (Cigdem, 2015 ). Cildin bu boliimii Stratum korneum ve bazal tabaka (canlt
epidermis) olmak iizere iki bdliimden olusur. Stratum korneum (SK),viicudu enfeksiydz ajanlardan
koruyan, su ve 1s1 kaybini onleyen oldukga etkili bir bariyer membrandir (Cinar & Karakaya Suzan,
2018). SK’nin olgunlagmasi 21-24. gestasyon haftalar1 arasinda baglar. Preterm dogan bebeklerde SK
ve bariyer dzelliklerinin gelismemis olmasi nedeniyle hipotermi, dehidratasyon ve sepsis gibi ciddi
sorunlar goriilebilmektedir (Oztiirk Sahin ve Akozlii 2023).

Dermis; Epidermisin altinda bulunan bu tabaka dayaniklilik ve elastikiyet saglayan kollajen ve elastin
liflerden olusur. Dermisin tam olgunlagmasi postnatal 6. ayda tamamlanir (Cigdem, 2015).

Hipopidermis (Subkutan doku); Viicutta 1sinin korunmasi ve enerjinin depolanmasini saglayan
yagdan zengin bag dokusudur (Cigdem, 2015).

Verniks Kazeoza; Yenidoganin cildi dogumda verniks kazeosa ile kaplidir. Gebeligin 17-20. haftasinda
olusmaya baslayan verniks kazeosa yogun, kivamli ve hamurumsu bir yapiya sahiptir (Ekim & Ocakei,
2014). Verniks kazeosanin cilt ylizeyindeki dagilimi gestasyon yasina, dogum sekline ve viicut
agirligina gore degisiklik gosterir. Kimyasal yapisi incelendiginde %80 su, %10 lipit, %10 protein ve
lizozim, laktoferrin sebum, 6lii hiicreler, lanugo ve vitamin E gibi maddeler igerir (Gozen 2015;
Nishijima et al., 2019). Bu 6zellikleri sayesinde viicut 1sisin1 korur, cildi dogal yolla nemlendirir, yara
tyilesmesini saglar, cilt PH 1n1 asidite eder, transepidermal su kaybini ve cildin gegirgenligi azaltir,
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zararl ultraviyole 1ginlara kars1 korur (Cinar & Karakaya Suzan, 2018; Gézen 2015; Nishijima et al.,
2019; Boiten et al., 2018). Verniks dogumdan sonraki 3-5 giin i¢inde deriden emilerek kaybolur
(Cigdem, 2015). Cilt bakimu ile ilgili klavuzlar verniks kalintisinin ciltte birakilmasini siddetle tavsiye
eder (TND 2021; Madhu et al., 2021).

Cilt PH’s1; Dogumda cilt pH (6,4-7,5)"1 alkalidir. Eriskin pH (4,5-5,5)’1 dlizeyine ulagsma durumu
yaklagik ilk bir hafta icerisinde gerceklesir. Cildin asidik yapis1 yenidogani zararli

mikroorganizmalardan korur. Banyo ve topikal uygulamalar cilt pH’1n1 degistiren durumlardir (Cigdem,
2015).

Yenidoganlarda Cilt Bakimi

Yenidogan cildi hassas, mikroorganizmalara duyarli ve immatiir bir yapiya sahip oldugu i¢in cilt
bakimmin amact travmalardan korumak, cildin olgunlagsmamis bariyerini korumak ve olasi
komplikasyonlar1 6nlemektir. Cildin bastan ayaga her giin ya da gerekli sikliklarda degerlendirilmesi
cilt bakiminin dncelikli unsurlarindan biridir (Cigdem, 2015). Cilt biitiinliigliniin bozulmasina neden
olabilecek risklerin tanimlanmasi da énemlidir. Yenidoganin olgunlagsmamus cilt 6zelliklerine ek olarak
cilt bakiminda kullanilan soliisyonlar, epidermal yapinin pH dengesini bozarak cildin kuru ve olasi
travmalara kars1 daha duyarli olmasia sebep olabilmektedir. Bu nedenle yenidogana uygulanan cilt
bakiminin; bebegin cilt yapisina ve gestasyonel yasina uygun olmasi olduk¢a dnemlidir (Karako¢ &
Oztiirk 2015).

Yenidoganin rutin cilt bakimlarindan biri nemlendiricilerdir. Nemlendiriciler, stratum korneumda suyu
hapseder. Epidermal lipid metabolizmasina yardimci olan eksojen lipidler saglayarak cilt bariyerini
destekler (Aksucu et al., 2022). Giinliik yasamda kuru cilt tedavisinde, normal derinin giinliik bakiminda
ve bazi deri hastaliklarinin destekleyici tedavisinde kullanilmaktadir (Karako¢ & Oztiirk, 2015).
Yenidoganlarin cilt biitiinliigiinlin siirdiiriilmesi amaci ile giinliik cilt bakimlarinda {iriin kullanimi
konusunda ortak bir goriis birligi bulunmamasma ragmen gelismis ve gelismekte olan iilkelerde
dogal/tropikal bitkisel yaglar, yenidoganin cildi i¢in yaygin olarak kullanilmaktadir (Summers et al.,
2019; Aksucu et al., 2022). Tropikal yaglar hem ucuz hem de kolay ulasilabilmesi agisindan ebeveynler
icin segenek olusturmaktadir. Cilt i¢in kullanilabilecek iirlinler arasinda; hardal, aygicek, susam,
hindistan cevizi, zeytin, soya fasulyesi, palm yaglari, likit vazelin, merhem, krem ve nemlendiriciler yer
almaktadir (Karakog, 2019). Kanit temelli ¢alismalarda bu yaglarinin derinin iizerinde bir tabaka
olusturarak viicut 1s1s1n1 korudugu, kilo alimini artirdigi, bakteriyel kolonizasyonu ve sepsisi azalttigi
bildirilmistir ( Karako¢ &EKici, 2022; Aksucu et al., 2022). Bununla birlikte bagka caligmalar da bazi
yag uygulamalarinin zararl etkilere sahip olabilecegini de gdstermektedir . Dogal yaglarin geleneksel
uygulamalar nedeniyle yenidogan cildine sik sik uygulanmasina yonelik yarar algist gelismis olsa da,
bu uygulamalarin gergek yararlar1 veya zararlart hakkinda ¢ok az sey belgelenmistir (Mullany et al.,
2005)

Hardal yag1 da yenidoganin cildinin nemlendirilmesinde ya da masaj i¢in tercih edilen yaglar arasinda
bulunmaktadir. Ozelikle tropikal yaglarinin kullaniminin yogun oldugu Hindistan, Nepal, Banglades
gibi iilkelerde yaygin kullanildig: bildirilmistir (Thapliyal, 2019; Ahmed et al., 2007). Hindistan’da
yapilan bir ¢alismada annelerin bebek masaj1 i¢in ilk sirada %49,3 oraninda bebek yagini, ikinci sirada
%27 oraninda hardal yagini tercih ettikleri belirtilmistir (Thapliyal, 2019). Bangladeste yapilan ¢alisma
ailelerin ¢ogunlugu aycigegi tohumu yag1 veya Aquaphor ile topikal tedavinin hardal yagindan daha
iistiin ve daha uygun maliyetli olarak algiladigini ancak %29'u ise evde olan hardal yagini kullanmaya
devam edeceklerini bildirmistir (Ahmed et al., 2007).

Hardal Yagimn Ozellikleri

Hardal yag1 bazi iilkelerde nemlendirici olarak, baz1 iilkelerde bebek masajinda rutin kullanilan bir
iirlindiir (Mullany et al., 2005; Summers et al., 2018; Summers et al., 2019). Hardal yag: sedef hastalig1
gibi ¢esitli cilt bozukluklarinin tedavisinde, l6koderma ve uyuz gibi hastaliklarda da yaygin olarak
kullanilmaktadir. Cilt kasintilarina karsi etkili, derine niifuz eden, sicak etkili, keskin koku ile
karakterizedir (Samajpaty, 2021). Bircok iilkede yemeklerde kullanilmakla birlikte geleneksel yag
masajinin bir pargasi olarak ta kullanilabilmektedir (Darmstadt et al., 2002).
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Dogal yaglar, yag asidi bilesimlerine bagli olarak bariyer tesvik edici 6zelliklerinde farklilik gosterir
(Kumar et al., 2021). Yaglarda bulunan diisiik oleik asit oran1 ve yiiksek linoleik orani cilt i¢in olumlu
olarak kaydedilmistir. Linoleik asit, SK bariyer olusum hizimi artiran protein faktorlerini aktive
eder. Oleik asit ise bariyer bozulmasinin gdstergesi olan transepital sivi kaybi artiran bir cilt
penetrasyonu arttiricidir. Hardal yaginin oleik asit orant %22, linoleik asit oram1 %14 olarak
belirtilmistir. Literatiirde cilt bakiminda yer alan yaglarin oleik ve linoleik asit oranlari sirasiyla;
Zeytinyag1 (%65-80; %4-10), aycicegi ¢ekirdegi yagi (%14-35; %44-75), Hindistan cevizi yag1 (%5-8;
%0-1) olarak gosterilmistir (Kuller, 2014). Bagka bir ¢alismada hardalin tiim tiirlerinde linolenik asit
orani %9-%15, beyaz hardal yaginda oleik asit oran1 %22 olarak bildirilmistir (Sawicka et al., 2007).

Hardal Yaginin Cilt Uzerine Etkileri

Hardal yagmin cilt {izerine etkilerini inceleyen sinirli sayida c¢alismalar bulunmaktadir. Hayvan
modelleri kapsaminda farelerle yapilan bir c¢alismada aycicek c¢ekirdegi yagi gibi linoleatla
zenginlestirilmis yagin topikal uygulamasiin cilt bariyeri fonksiyonunu
iyilestirebilecegini gosterilmistir. Bir hafta boyunca giinde iki kez hardal yag1 uygulamasinin, yiiksek
oranda transepidermal su kaybina, bariyer iyilesmesinde gecikmeye ve epidermal keratinositlerde
yapisal degisikliklere yol actig1 saptanmigtir. Bu sonuglar dogrultusunda epidermal bariyer iizerinde
toksik etkilerinin olabilecegi vurgulanmistir (Darmstadt et al., 2002). Fare modellerinden elde edilen
son veriler, Sahra alt1 Afrika'da yeni dogan bebeklere yaygin olarak uygulanan iiriinlerin cilt bariyerine
de zarar verebilecegini gostermektedir (Man et al., 2016).

Mullany ve arkadaglart (2005) Nepal'in giineydogusunda bulunan Sarlahi ilgesinde yenidoganlarin
cildine uygulanan hardal yag1 veya diger yaglarm kullaniminin yayginligi, siklig, siiresi ve nedenlerini
belirlemek amaciyla bir calisma gergeklestirmislerdir. Calisma sonucunda yenidoganlarin yaklagik
%99, 7'sinin yasamin ilk 14 giiniinde hardal yagiyla masaj yapildig: belirtilmistir. Hardal yag1 genellikle
giinde iki veya ii¢ kez uygulanmistir. Calismada yenidoganlarda hardal yaginin kullanilma nedenleri ise
bebegi giiclii kilmak (%69.,4) , saglikli tutmak (%49,5), sicak tutmak (%40,8) ve bebegin cildinin giizel
goriinmesi (% 23,6) icin oldugu bildirilmistir (Mullany et al., 2005). Yine Nepal’de 2018 yilinda yapilan
bir ¢alismada rutin hardal yagi ile yapilan masajin yenidoganin bir ay boyunca cilt bariyeri {izerine
etkileri belirlenmistir. Bu ¢alismada yenidoganlarin cilt durumu (eritem, kizariklik, kuruluk), cilt pH'1,
diisiik transepidermal su kaybi, SK kohezyonunu gésteren protein konsantrasyonu agisindan 1, 3, 7,
10, 14, 21 ve 28. giinlerde gézlemlenmistir. Calisma sonucunda rutinde hardal yagi ile masaj yapilan
yeni doganlar arasinda yasamin ilk haftasinda pH'm hizla diiserek ciltte koruyucu asidik bir ortii
olusturdugu bildirilmistir. Transepidermal su kaybinin arttig1, cilt pH'1 agisindan ise 28. giinde 6nemli
Olciide degisiklik gostermedigi bulunmustur. Stratum korneum protein konsantrasyonu her grup icin
birinci haftada azaldigi, 34 haftadan kiigiik bebeklerde 14. giinde arttigi, ardindan 28. giinde tekrar
azaldig1 gosterilmistir (Summers et al., 2018).

Summers ve arkadaslarinin (2019) ayg¢igegi tohumu yagi ile hardal tohumu yaginin yenidoganlarda cilt
bariyeri islevi lizerindeki etkisini belirlemek amaciyla yaptiklar caligmada 500 yenidogan hardal yag,
450 yenidogan ay ¢igek yagi grubuna dahil edilmistir. Calismada yenidoganlarin cilt durumu (eritem,
kizariklik, kuruluk), cilt yiizeyi pH', SK kohezyon/protein konsantrasyonu ve transepidermal su kayb1
dahil olmak iizere cilt biitiinliigii dlglimleri 28 giin boyunca degerlendirilmis ve karsilastirilmigtir.
Yasamin ilk haftasinda aygicek yagi grubundaki yenidoganlarda cilt pH", hardal yagi uygulanan
yenidoganlardan anlamli derecede daha diisiik oldugu belirtilmistir. Eritem, kizariklik ve kuruluk 1-14.
giinlerde artt181, ardindan 28. giinde azaldig1 ve iki grup arasinda anlamli fark olmadig: bildirilmistir.
Transepidermal sivi kaybi her grupta arttigi ama aralarinda 6nemli bir fark olmadig1 saptanmigtir.
Yenidoganlarda ayg¢icek yaginin cildi koruyucu 6zelliginin daha fazla oldugu vurgulanmistir (Summers
etal., 2019). Son yillarda Hindistan’da yenidoganlarla yapilan bir ¢alismada kullanilan hardal yagi ile
aycicek tohumu yaginin neonatal 6liim hizina etkisi karsilagtirilmistir. Caligma sonuglarinda tiim yeni
dogan bebekler arasinda mortaliteyi azaltmak i¢cin Ay¢igek tohumu yagi tedavisinin etkisinin olmadig
belirtilmistir. Cok diisiik dogum agirlikli (<1.500 gr) yenidoganlarda neonatal 6liim hiz1 %52 daha diisiik
bulunmustur. Ay¢icek tohumu yagi ile masaj yapilan yenidoganlarin neonatal 6liim hizinin hardal yagi
masaj1 alanlara kiyasla %58 daha diisiik oldugu saptanmistir ve aygigek tohumu yagmimn potansiyel
faydasinin goz ardi edilemeyecegine vurgu yapilmistir (Kumar et al., 2021). Harmanlanmis aygigegi (n
= 8), hindistancevizi (n = 5), badem (n = 2), zeytin (n = 1), hardal (n = 1) ve bitkisel (n = 1) yaglarin
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kullanildig1 ¢alismalarin dahil edildigi son yillarda yapilan bir sistematik derlemede yaglarin cilt iizerine
potansiyel olumlu etkilerinin oldugu ancak konuyla ilgili yiiksek kanit diizeyine sahip daha fazla
caligmaya ihtiyac gereksinim oldugu bildirilmistir (Aksucu et al., 2022).

Sonuc¢

Yenidoganlarin cildi ¢ok hassas, ince ve immatiirdiir. Bu nedenle dogum sonrasi dis ortama uyum
saglayan yenidoganin cilt biitiinliigilinlin giivenli bir sekilde korunmas1 ve cilt bariyerini giiclendirici
ozelliklere sahip triinlerin kullanilmasi bilylik 6nem tagimaktadir. Dogal yaglardan biri olan hardal yag1
nemlendirme ve masaj amagli Giiney Asya bolgelerinde siklikla kullanilmaktadir. Konu ile ilgili tarama
yapildiginda hardal yaginin yenidoganin cilt iizerine etkilerini degerlendiren ve giivenligini destekleyen
¢ok az bilimsel kanit vardir. Mevcut ¢alisma sonuglari cilt PH, stratum korneum ve transepideryal sivi
kaybi ilizerine etkilerini garanti etmek igin yeterli degildir. Hardal yaginin cilt biitiinligiini koruma
iizerindeki etkilerini ve giivenligini/ potansiyel faydalarini degerlendirmek i¢in yiiksek kanit diizeylerine
sahip daha fazla ¢aligmalara ihtiyag¢ vardir.

Yenidoganlarin cilt biitiinliigliniin korunmasi ve gelistirilmesinde saglik profesyonellerine onemli
gorevler diismektedir. Bu dogrultuda bilingsiz bir sekilde iirlin kullaniminin 6nlenmesine ve dogru
uygulamalarin siirdiiriilmesine yonelik ebeveynlerin egitimleri 6nemlidir. Ayrica yenidoganlarda
kaliteli ve giivenli cilt bakimi i¢in standart dneriler gelistirilmelidir.
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OZET

Giris ve amac: Laparoskopik Kolesistektomiden 6nce olasi komplikasyonlarin 6nlenebilmesi veya en
aza indirilebilmesi i¢in cerrahi anatominin ve anatomik varyasyonlarin bilinmesi gerekmektedir.
Hepatobiliyer sistemde intrahepatik ve ekstra hepatik diizeyde ¢ok sayida varyasyonlar mevcuttur. Bu
caligmada kronik taslt kolesistit nedeniyle elektif sartlarda ameliyata alinan ve operasyon sirasinda
karsilastigimiz bir anatomik varyasyon olan ¢ift sistik kanal saptanan iki adet olguyu degerlendirmek
amaglanmustir,

Olgu sunumu: 49 ve 61 yasinda 2 bayan hasta 2023 ocak ve subat aylarinda klinigimize karin agrisi
sikayeti ile bagvurdu. Kronik tasli kolesistit tanis1 konarak elektif sartlarda operasyon planlandi ve 61
yasidaki bayan hasta subat 2023 tarihinde 49 yasindaki bayan hasta nisan 2023 tarihinde elektif
operasyon amagh klinige yatirildi. Laparoskopik kolesistektomi uygulandi. Her iki hastadada
operasyonda sistik kanal izole edildi ve disektorle doniildii. Hastalarin her ikisindede anatomik olarak
koledok trasesi goriildii sistik kanal klipslendi ve kesildi sistik kanalda ¢ift liimen oldugu goriildii sistik
giidiik ve koledok trasesi tekrar kontrol edildi her iki olgudada ¢ift sistik kanal varyasyonu oldugu
goriildii .Cikan piyeste safra kesesi kontrol edildi ¢ift sistik kanal varyasonu oldugu teyit edildi Hastalar
ameliyat sonrasi 1. giinde diyeti diizenlendi. Rejimi tolere eden hastalarin klinigi ve laboratuvar
degerleri iyi olmasi tizerine 2. giin sifa ile taburcu edildiler.

Tartisma: Laparoskopik hepatobiliyer cerrahi girisimler 6ncesinde olasi komplikasyonlarin 6niine
gecilebilmesi i¢in anatominin ve potansiyel varyasyonlarin bilinmesi gerekmektedir. Biliyer sistemde
intrahepatik ve ekstra hepatik diizeyde gelisimsel ¢ok sayida varyasyonlar mevcuttur (1).
Komplikasyonlarin %49’ u intraoperatif olarak fark edilip yine laparoskopik miidahalelerle
¢oziilmektedirler. Bizim karsilastigimiz her iki olgudada laparoskopik kolesistektomi uygulanan
hastalarda hastane yatis siireleri genellikle 2 giindii. Cerrahi girisim oncesi elektif hastalarda ¢ogu
zaman ayrintili tetkik yapilamamaktadir. Cerrahin her zaman siipheci olmasi ve tetkiklerle anatomik
varyasyonlarin gosterilmesi ile olasi iyatrojenik travmalardan kaginilabilinir. Geng hastalarda ve
Oykiisiinde tekrarlayan pankreatit/ kolanjit atagi gecirenlerde , ERCP gereksinimi olanlarda ve
malignitelerde varyasyon riski acisinda daha dikkatli cerrahi sirasinda varyasyonlar agisindan daha
dikkati olmak gerekir. Burada sundugumuz her iki hastadada USG disinda ek goriintiileme yapilmamis
ve hasta Oykiilerinde yukarida sayilan predispozan faktorler mevcut degildi.Higbir predispozan faktor
olmadanda varyasyonlar olabilmektedir bu nedenle her laparaskopik kolesistektomi ameliyatinda
varyasyonlar agisindan uyanik olmak grektigini diisiinmekteyiz.

Sonugc: Tiim laparoskopik cerrahilerde oldugu gibi safra yolu yaralanmalarinda ve sorunun ¢oziimiinde
de cerrahin tecriibesi,laparaskopi sistemlerinin goriintii kalitesi varyasyonlarin ongdriilebilmesi 6nemli
bir faktorii olusturur. Ameliyatta varyasyonu fark edip laparoskopik bitirilebilir. Ancak laparaskopik
olarak sonlandirilamayan hastalarda agik cerrahiye gegilerek dogabilecek komplikasyonlar
engellenebilir.
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ABSTRACT

Introduction and purpose: Before laparoscopic cholecystectomy, surgical anatomy and anatomical
variations should be known in order to prevent or minimize possible complications. There are many
variations in the hepatobiliary system at the intrahepatic and extrahepatic levels. In this study, it was
aimed to evaluate two cases who were operated under elective conditions due to chronic calculous
cholecystitis and who were found to have double cystic ducts, an anatomical variation we encountered
during the operation.

Case report: Two female patients, aged 49 and 61, applied to our clinic with complaints of abdominal
pain in January and February 2023. A diagnosis of chronic calculous cholecystitis was made and an
operation was planned under elective conditions, and a 61-year-old female patient was admitted to the
clinic for elective surgery in February 2023 and a 49-year-old female patient in April 2023. Laparoscopic
cholecystectomy was performed. In both patients, the cystic duct was isolated during the operation and
returned with a dissector. Anatomically, common bile duct tracing was seen in both patients. The cystic
duct was clipped and cut. There was a double lumen in the cystic duct. The cystic stump and common
bile duct tracing was checked again. In both cases, double cystic duct variation was observed. The gall
bladder was checked, and double cystic duct variation was confirmed. The diet of the patients was
adjusted on the 1st postoperative day. The patients who tolerated the regimen were discharged on the
2nd day after their clinical and laboratory values were good.

Discussion: Anatomy and potential variations should be known before laparoscopic hepatobiliary
surgical interventions to prevent possible complications. There are many developmental variations at
the intrahepatic and extrahepatic levels in the biliary system (1). 49% of complications are recognized
intraoperatively and resolved with laparoscopic interventions. In both cases we encountered, the hospital
stay was generally 2 days in patients who underwent laparoscopic cholecystectomy. In elective patients
before surgery, detailed examinations cannot be performed most of the time. Possible iatrogenic traumas
can be avoided by always being skeptical of the surgeon and demonstrating anatomical variations with
examinations. Young patients and those with a history of recurrent pancreatitis/cholangitis attacks, those
who need ERCP, and malignancies should be more careful in terms of variation risk, and more attention
should be paid to variations during surgery. In both of the patients we presented here, no additional
imaging was performed other than USG and there were no predisposing factors listed above in the
patient's histories. There may be variations without any predisposing factors. Therefore, we think that it
is necessary to be alert for variations in every laparoscopic cholecystectomy operation.

Conclusion: As in all laparoscopic surgeries, the surgeon's experience and the ability to predict
variations in the image quality of laparoscopy systems are important factors in biliary tract injuries and
in the solution of the problem. The variation can be noticed in the surgery and it can be finished
laparoscopically. However, complications that may arise can be prevented by switching to open surgery
in patients who cannot be terminated laparoscopically.

Giris ve amag:

Laparoskopik Kolesistektomiden &nce olast komplikasyonlarin Onlenebilmesi veya en aza
indirilebilmesi i¢in  cerrahi anatominin ve anatomik varyasyonlarin bilinmesi gerekmektedir.
Hepatobiliyer sistemde intrahepatik ve ekstra hepatik diizeyde ¢ok sayida varyasyonlar mevcuttur. Bu
caligmada kronik tash kolesistit nedeniyle elektif sartlarda ameliyata alinan ve operasyon sirasinda
karsilastigimiz bir anatomik varyasyon olan ¢ift sistik kanal saptanan iki adet olguyu degerlendirmek
amaglanmustir.

Olgu sunumu: 49 ve 61 yasinda 2 bayan hasta 2023 ocak ve subat aylarinda klinigimize karm agrisi
sikayeti ile basvurdu. Her iki hastada zaman zaman hazimsizlik ,siskinlik ve sirta vuran agrilarinin
oldugu ve sikayetlerinin zaman zaman tekrarladigini ifade etmekte. Fizik muayenelerinde sag tist
kadranda derin palpasyon ile hassasiyet disinda bir 6zellik yoktu. Yapilan karin ultrasonunda safra
kesesi duvar kalinligi normal , safra yollart normal simirlarda, liimeninde ¢ok sayida tas mevcuttu.
Laboratuvar bulgulart normaldi. Kronik tasli kolesistit tanisi konarak elektif sartlarda operasyon
planlandi ve 61 yasidaki bayan hasta subat 2023 tarihinde 49 yasindaki bayan hasta nisan 2023 tarihinde
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elektif operasyon amagli klinige yatirildi. Anestezi bolimiince de preoperatif degerlendirilip, riski
American Society of Anesthesiologists (ASA) II olarak belirlendi ve uygun kosullarda hasta operasyona
alindi. Laparoskopik kolesistektomi uygulandi. Her iki hastadada operasyonda sistik kanal izole edildi
ve disektorle doniildii. Hastalarin her ikisindede anatomik olarak koledok trasesi goriildii sistik kanal
klipslendi ve kesildi sistik kanalda ¢ift liimen oldugu goriildii sistik giidiik ve koledok trasesi tekrar
kontrol edildi her iki olgudada cift sistik kanal varyasyonu oldugu goriildii sistik arter varyasyonlar1
yoktu sistik arter klislendikten sonra . Kese yatagindan keskin diseksiyon ile siyrilarak kolesistektomi
tamamland1 . Cikan piyeste safra kesesi kontrol edildi ¢ift sistik kanal varyasonu oldugu teyit edildi
Hastalar ameliyat sonrasi 1. giinde diyeti diizenlendi. Rejimi tolere eden hastalarin klinigi ve

Resim 1: ¢ift sistik kanal Resim 2: ¢ift sistik kanal

Tartisma: : Laparoskopik hepatobiliyer cerrahi girisimler dncesinde olas1 komplikasyonlarin 6niine
gecilebilmesi i¢in anatominin ve potansiyel varyasyonlarin bilinmesi gerekmektedir. Biliyer sistemde
intrahepatik ve ekstra hepatik diizeyde gelisimsel ¢ok sayida varyasyonlar mevcuttur (1). Giiniimiizde
laparoskopik kolesistektomi sayisindaki artig, laparaskopik goriintiileme sistemlerindeki gelisme ve
deneyimle dogru orantili olarak komplikasyon oranlar1 azalmistir(2). Laparoskopik kolesistektomiye
gore acik kolesistektomide ana safra kanali daha iyi ortaya konabilmektedir. Ancak bizim olgularimizda
anatomik varyasyon laparaskopik cerrahi sirasinda fark edildi ve anatomik diseksiyon laparskopik
olarak yapildi safra kesesi batin digina alindiktan sonra anatomik varyasyon ¢iplak gozle giicliikle fark
edilmekteydi. Safra yollarindaki yaralanma ihtimali laparoskopik cerrahide agik kolesistektomiye oranla
yaklagik 2 kati diizeyde (0,2-0,3) oldugu bildirilmektedir. Bu komplikasyonlarin %49’ u intraoperatif
olarak fark edilip yine laparoskopik miidahalelerle ¢oziilmektedirler. Anatomik varyasyonlar safra
kanali hasarlanmalarinda major risk faktorlerdir. Bu varyasyonlarin biiylik kismini %24-37 orani ile
safra yollarinin dallanmasindaki anomaliler olusturur (3). Bu anatomik varyasyonlarin ¢ogu “Calot
ticgeni” icerisinde yer alir. Bu yiizden bu bdlgenin diseksiyonlarinda dikkatli olunmalidir. Laparoskopik
kolesistektomi uygulanan hastalarda hastane yatis siireleri genellikle 1-2 giindiir . Bizim kargilagtigimiz
her iki olgudada laparoskopik kolesistektomi uygulanan hastalarda hastane yatis siireleri genellikle 2
glindii. . Burada sundugumuz her iki hastadada USG disinda ek goriintiileme yapilmamis ve hasta
Oykiilerinde yukarida sayilan predispozan faktorler meveut degildi. Higbir predispozan faktor olmadanda
varyasyonlar olabilmektedir bu nedenle her laparaskopik kolesistektomi ameliyatinda varyasyonlar
acisindan uyanik olmak grektigini diisiinmekteyiz. Yanls klipsleme veya ¢ok sayida atilan klipslere
bagli yanlis maniiplasyonlarda tikanmalarda olabilir. Bu durumda da 2-3. giinde, karaciger fonksiyon
testleri ve bilirubin degerlerinde artis gdzlenebilinir (4, 5). Intrahepatik safra yollarindaki varyasyonlar
baslica 7 tipe ayrildi (6). Buna gore sag posterior segmental duktusun (RPSD) sag anterior segmental
duktusun (RASD) posteriorundan gelerek sag anterior duktusun medialinden sag hepatik duktusa (RHD)
katilimi1 ve takiben sag ve sol hepatik duktusun (LHD) ortak hepatik duktusu (CHD) olusturmasiyla
sonuglanan

Tip 1: Tipik normal anatomi olarak kabul edildi.

Tip 2: RASD, RPSD ve LHD nin ortak olarak ortak hepatik duktusa agilmasiyla tanimlanan varyasyon
tipiydi.
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Tip 3: RPSD’nin LHD’ye (Tip 3A), CHD’ye (Tip 3B) ve sistik kanala (Tip 3C) agilim varyasyonu
olarak tanimlandi.

Tip 4 :RHD’nin sistik kanala agilim varyasyonu olarak tanimland.

Tip 5: Aksesuar duktus varligi

Tip 6: Segment 2 ve 3’iin bagimsiz olarak RHD veya CHD’ye dokiilmesi

Tip 7 : Yukaridaki siniflamalara girmeyen kompleks varyasyonlar olarak tanimlandi.

Aksesuar duktus varlig1 oldukg¢a nadir goriilen bir varyasyondur ve biliyer sistem varyasyonlarinin
gosterilmesinde intraoperatif kolanjiyografi tercih edilen yontemdir. Bu yontem yiiksek kalitede
goriintiiler saglamasima karsin teknigin zaman alict olmasi, deneyim gerektirmesi ve diisiik basari
oranlari (%71) olmasi gibi nedenlerden 6tiirli sinirlayicidir. Manyetik rezonans kolanjiyopankreatografi,
safra yollarmin anatomisini ve varyasyonlarin tespit edilmesinde yararli, girisimsel olmayan inceleme
yontemidir. Yine safra kacaklarinda Endoskopik retrograt kolanjiopankreatografi (ERCP) yaralanmanin
tipini belir lemeye yardim ederken sfinkterotomi ve /veya stentleme yapilarak da tedaviye katki
saglanabilinir. Vaskiiler sistemde varyasyonlar da sik goriiliir. Bunlardan en sik goriilen sistik arter
varyasyonudur ki bunda da sistik arterin ¢ift olmasi ve/veya sistik kanalin altindan donmesi sayilabilinir.
Cerrahi girisim Oncesi elektif hastalarda cogu zaman ayrintili tetkik yapilamamaktadir. Cerrahin her
zaman slipheci olmasi ve tetkiklerle anatomik varyasyonlarin gosterilmesi ile olasi iyatrojenik
travmalardan kaginilabilinir. Geng hastalarda ve Oykiisiinde tekrarlayan pankreatit/ kolanjit atagi
gecirenlerde , ERCP gereksinimi olanlarda ve malignitelerde varyasyon riski acisinda daha dikkatli
cerrahi sirasinda varyasyonlar agisindan daha dikkati olmak gerekir

Sonug: Tiim laparoskopik cerrahilerde oldugu gibi safra yolu yaralanmalarinda ve sorunun ¢6ziimiinde
de cerrahin tecriibesi,laparaskopi sistemlerinin goriintii kalitesi varyasyonlarin 6ngoriilebilmesi 6nemli
bir faktorii olusturur. Ameliyatta varyasyonu fark edip laparoskopik bitirilebilir. Ancak laparaskopik
olarak sonlandirilamayan hastalarda agik cerrahiye gegilerek  dogabilecek komplikasyonlar
engellenebilir.
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OZET

Dogum uterus kontraksiyonlari ile birlikte serviksin efasmani ve dilatasyonu sonucu fetiisiin uterustan
disar1 atilma stiirecidir. Siirecin baglamasi i¢in diizenli uterus kontraksiyonlari, servikal efasman ve
silinme gerekmektedir. Serviks, doguma kadar fetiisiin uterusta kalmasini saglamaktan ve dogumda
giivenli bir sekilde diinyaya gelmesinden sorumludur. Serviksin olgunlagmasiyla efasman ve
dilatasyonun es zamanli meydana gelmesi beklenir. Uygun servikal olgunlastirici yontemin serviksin
dogal olgunlagma siirecinde gerceklesen degisiklikleri saglamasi gerekmektedir. Servikal olgunlastirma
yontemleri mekanik ve kimyasal yontemler olarak ikiye ayrilmaktadir. Mekanik yontemler kimyasal
yontemlerle kiyaslandiginda daha ucuz maliyete sahip, daha az yan etkiye maruziyet ve daha kolay
depolanabilme 6zelliklerine sahiptir. Bunun yaninda anne tarafindan rahatsiz edici etkiye sahip olma,
enfeksiyona maruziyeti arttirma gibi dezavantajlart da bulunmaktadir. Mekanik yontemler arasinda
bulunan servikal olgunlastirici balonlar, sisirilmesi sonucunda servikse lokal bir basi olusturulmasi
mekanizmasi ile ¢alisir. Serviks {izerinde basi saglayarak alt uterin segmentte gerilme ve indirekt olarak
prostoglandin salgisini arttirma etkisi ile servikal olgunlagsmay1 saglamaktadir. Calismalarda servikal
olgunlastirict balonlarin, etkinligi kanitlanmis prostoglandinler seviyesinde etkili oldugu, sezeryan
oranlariin daha diisiik oldugu, travaydaki gebelerin ise Bishop skorlarinda hizli gelismeler sagladigi ve
travay siirecini kisalttigi goriilmiistiir. Bu ¢alismada ise servikal olgunlagtirict balonlarin etkinligi ve
balonlarin dogum indiiksiyonunda kullanilan diger yontemlerle kiyaslandiginda olusan avantaj ve
dezavantajlarinin belirlenmesi amaglanmisgtir.

Sonug: Servikal olgunlastirict balonlarin, etkinligi kanitlanmis prostoglandinler seviyesinde etkili
oldugu, balonlarin kullanildig1 gebelerde sezaryen oranlarinin daha diisiik oldugu, travay siirecinde
Bishop skorlarinda hizli gelismeler sagladig1 goriilmiistiir, buna karsilik enfeksiyona maruziyetin artma
durumuna iligkin farkli ¢alismalar mevcuttur. Tiim servikal balon versiyonlarinin birbirine iistiinliigii ve
farmakolojik indiiksiyon yontemleriyle karsilastiriimasi konusunda daha fazla ¢aligmaya ihtiyag vardir.

Anahtar Kelimeler: Servikal olgunlagma, servikal olgunlastirict balon, dogum indiiksiyonu, mekanik
yontemler, prostoglandin

ABSTRACT

Labour is the process of expulsion of the fetus from the uterus as a result of uterine contractions and
effacement and dilatation of the cervix. Regular uterine contractions, cervical effacement and dilatation
are necessary for the process to begin. The cervix is responsible for ensuring that the fetus remains in
the uterus until birth and is safely delivered at birth. As the cervix matures, effacement and dilatation
are expected to occur simultaneously. The appropriate cervical ripening method should provide the

77



2nd INTERNATIONAL CONGRESS ON NATURAL & MEDICAL SCIENCES

changes that occur during the natural maturation process of the cervix. Cervical ripening methods are
divided into two as mechanical and chemical methods. Mechanical methods have cheaper cost, less
exposure to side effects and easier storage compared to chemical methods. However, they also have
disadvantages such as having a disturbing effect on the mother and increasing exposure to infection.
Cervical ripening balloons, which are among the mechanical methods, work with the mechanism of
creating a local pressure on the cervix as a result of inflation. By providing pressure on the cervix, it
provides cervical ripening with the effect of stretching in the lower uterine segment and indirectly
increasing prostoglandin secretion. Studies have shown that cervical ripening balloons are effective at
the level of proven prostoglandins, have lower caesarean section rates, provide rapid improvements in
Bishop scores of pregnant women in trauma and shorten the trauma process. In this study, we aimed to
determine the efficacy of cervical ripening balloons and the advantages and disadvantages of balloons
compared with other methods used in induction of labour.

Conclusion: Cervical ripening balloons have been shown to be effective at the level of proven
prostoglandins, lower caesarean section rates in pregnant women using balloons, and rapid
improvements in Bishop scores during the trauma process, although there are different studies on the
increased exposure to infection. Further studies are needed on the superiority of all cervical balloon
versions and their comparison with pharmacological induction methods.

Keywords: Cervical ripening, cervical ripening balloon, induction of labour, mechanical methods,
prostoglandin

GIRIS

Dogum uterus kontraksiyonlari ile birlikte serviksin efasmani ve dilatasyonu sonucu fetiisiin uterustan
disar1 atilma siirecidir. Dogumda temel amag siirecin komplikasyonsuz bir sekilde tamamlanmasi, anne
ve bebegin saglikli bir sekilde siireci sonlandirmasini saglamaktir. Dogum siireci uterus
kontraksiyonlarinin olugmasi ile baglayip plasentanin dogumu ile sonlanmaktadir. Siirecin bagladiginin
kabul edilmesi i¢in diizenli uterus kontraksiyonlari, servikal efasman ve servikal silinme gerekmektedir
[3]. Bu calismada servikal olgunlastirici balonlarin etkinligi ve balonlarin dogum indiiksiyonunda
kullanilan diger yontemlerle kiyaslandiginda olusan avantaj ve dezavantajlarinin belirlenmesi
amaglanmustir.

Serviksin Yapisi ve Islevi

Uterus korpus ve vajinaya dogru giren serviks olmak lizere, esit olmayan iki ana kisimdan olusur.
Serviksin ise internal os ve eksternal os olmak {izere iki yonii bulunmaktadir [1]. Internal os’tan eksternal
os’a uzanan elastik lifler bulunur. Diger dokularda bulunan elastik liflere gore oldukga incedir. Uterus
diiz kaslardan olusurken serviks fibr6z konnektif dokudan olusmaktadir [1]. Serviks, doguma kadar
fetlisiin uterusta kalmasimi saglamaktan ve dogumda giivenli bir sekilde diinyaya gelmesinden
sorumludur. Gebelik boyunca sert ve kapali bir sekilde kalir ve bu sayede fetiisii enfeksiyonlardan korur

[3].
Dogum Eyleminin Baslatilmasi

Dogum eyleminin baglamasiyla ve diizenli kasilmalarin olusmasiyla fetiis agagi dogru iner ve servikste
mekanik bir gerilme olusur. Serviksin kisalmasiyla ve incelmesiyle birlikte servikal efasman dedigimiz
durum gergeklesir ve yiizde olarak ifade edilmektedir [3]. Gebelikte ve dogum esnasinda mymetrium
ve serviks arasindaki iligki oldukg¢a gelismistir. Miadindan 6nce gergeklesen servikal olgunlagma son
trimesterda preterm eyleme, ilk tremesterlarda ise abortusa neden olabilir. Buna karsin dogum
eylemindeki servikal olgunlagmanin zamaninda olmamasi dogum eyleminin uzamasina veya miad agimi1
gebeliklere neden olabilir [3]. Serviksin olgunlagsmasiyla efasman ve dilatasyonun es zamanli meydana
gelmesi beklenir. Servikal degisikliklere diizenli uterin kontraksiyonlarin da eklenmesiyle fetiisiin digari
atilma siireci gerceklestirilmis olur. Bu siirece travay siireci denir [1]. Uygun servikal olgunlastirici
yontemin serviksin dogal olgunlagma siirecinde gergeklesen degisiklikleri saglamasi gerekir bununla
birlikte uterin kan akimini total plasental birikimi etkilememeli, servikal yaralanma gibi hem mevcut
gebeligi hem de bir sonraki gebelikleri etkileyecek sorunlara yol agmamalidir [6]. Dogum eylemi
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spontan olarak baslamadan 6nce uterus kontraksiyonlarini uyarilmasi amaciyla uygulanan medikal ve
cerrahi metotlar indiiksiyonu olusturmaktadir. Dogum indiiksiyonu, miad asimi, oligohidroamnios,
intrauterin gelisme geriligi, gastrosizis gibi gebeligin devamliliginin olmamas1 gereken zamanlarda
kullanilir [4].

Servikal dilatasyon ve efasman yetersiz olursa indiiksiyon, servikal olgunlastirma ile baslamalidir.
Servikal olgunlagtirma yontemleri mekanik ve farmakolojik yontemler olarak ayrilmaktadir.
Farmakolojik yontemlerden dinoproston ve mizoprostol gibi prostoglandin analoglar1 en ¢ok tercih
edilirken, mekanik yoOntemlerden higroskopik servikal dilatatdrler ve servikal balonlar tercih
edilmektedir. Tiim bu indiiksiyon yontemleriyle serviks doguma hazirlanir, yumusar ve dilatasyon
gergeklesir [3].

Dogum Indiiksiyonunda Kullanilan Servikal Olgunlastiric1 Balonlarin Avantajlari

= Kimyasal yontemlerle karsilastirildiginda servikal olgunlastirict balonlar maliyet acisindan
diigiiktiir [6].

= Daha az sistemik yan etkiye sahiptir [6].

= Kolay depolanabilir [6].

) Son kullanma tarihi gibi kullanim émriinii sinirlayan durumlar yoktur [6].

. Diistik tasisistol oranina sahiptir [6].

. Soguk zincir vb. durumlar gibi 6zel kosullarda saklamasi gereken bir duruma sahip degildir [6].

Dogum Indiiksiyonunda Kullanilan Servikal Olgunlastiric: Balonlarin Dezavantajlar

. Maternal ve neonatal enfeksiyona maruziyet konusunda az da olsa risk artisina sebep olabilir
[11].

. Plasenta previa vb. gibi riskli gebelik durumlarinda sakincali olabilir [11].

. Maternal olarak rahatsizlik verici bir etkiye sahip olabilir [11].

Foley Kateter

Foley kateterler, servikal dilatasyon ve efasmani saglamak i¢in balon gdrevi gormesi amaciyla
kullanilabilir. Ring forseps ile sisirilmemis olan foley kateter internal servikal os’tan ekstraamniyotik
araliga yerlestirilir. Kateter kendi ¢ikana kadar ya da 12- 24 saat servikste birakilir [14]. Cikartildiktan
sonra ise farmakolojik indiiksiyon yontemlerinden birine baglanir. Biiyiikk boyutlarda kullanilan foley
kateterlerin kiiciik boyutlarda sigirilmis kateterlere gore etkinliginin daha fazla oldugu, dogum siiresinde
kisalma sagladigi goriilmiistiir. Buna karsin daha fazla sisirilen balonlarin maternal morbidite ve
neonatal sonuclara yonelik bir etkide bulunmadigi gortilmiistiir [13].

Cift Balon Kateter

Termde dogum indiiksiyonu dncesi serviksin indiiksiyona elverigsiz oldugu durumlarda servikal kanalin
mekanik olarak dilate edilmesinde endikedir. Kademeli olarak servikste dilatasyonu saglar. Siklikla
kullanilan bir mekanik dilatasyon yontemidir.

Servikal olgunlastirici balonlar, balonun sigirilmesi sonucu servikse lokal bir basi olusturulmasi
mekanizmasi ile caligir. Serviks lizerinde basi saglayarak alt uterin segmentte gerilme ve indirekt olarak
prostoglandin salgisini arttirma etkisi ile servikal olgunlagsmay1 saglamaktadir [1].

Cift Balon Kateterin Kullanimi

Balonun proksimal kismi servikal kanala yerlesene kadar ilerletilir, balonun distal kismi intrauterin
sekilde olmalidir. Balon internal os’ a oturacak sekilde 40 ml salin ile sisirilir. Balonun proksimal kism1
eksternal os’un disinda kalmali ve 20 ml salin ile gigirilmelidir. Balonlarin yerlesim kisimlarindan emin
olunduktan sonra her balon 80 ml olacak sekilde salin ile tamamlanmalidir.
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1.Asama

Resim 1: Servikal olgunlastirici balonun servikal kanala yerlestirilmesi [6].
Servikal olgunlastirici ¢ift balon servikal kanaldan gegene kadar ilerletilir.

2. Asama

Resim 2: Servikal olgunlastirict balonun internal servikal os’ a yerlestirilmesi [6].
Uterin balon 40 ml salin ile sisirildikten sonra internal servikal os’a oturana kadar geri ¢ekilir.

3. Asama

Resim 3: Servikal olgunlastirict balonun eksternal servikal os kisminin sisilmesi [6].

Bu kisimda balonun vajinal kismi eksternal servikal os’tan goriilebilir ve 20 ml ile salin ile gigirilir.
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4. Asama

Resim 4: Balonun iki kisminin tamamen sisilmesi [6].

Bu asamada balonlarin yerlestigine emin olunduktan sonra her iki balon 80 ml olacak sekilde sigirilir.
Servikal Olgunlastiric1 Balonlarin Etkinliginin Degerlendirilmesi

Randomize kontrollii ¢aligmalarda servikal olgunlastirict balonlarin, etkinligi kanitlanmis
prostoglandinler seviyesinde etkili oldugu goriilmiistir [7]. Hatta baz1 caligmalarda servikal
olgunlastirici balon tercih edilen gebelerde servikal olgunlasmanin prostoglandinlere gore daha basarili
oldugu ve sezeryan oranlarin daha diisiik oldugu goriilmiistiir [5]. Yine bununla birlikte travay siirecinde
de gebelerin Bishop skorlarinda hizli gelismelerin oldugu ve dogum eyleminin siiresinde kisalma oldugu
gozlemlenmistir [12]. Fetal kalp atimlarinda degisiklik ile birlikte giden hipersitimiilasyon insidansinda
azalma saglamasi nedeniyle prostoglandinlere {istiinliigli kanitlanmistir [7]. Balon kateter uygulamasina
iliskin ciddi enfeksiyon ya da sepsis goriilmemistir fakat cogu zaman enfeksiyon maruziyeti agisindan
yiiksek riskli gebelerde kullanimi giivenli bulunmamistir [2]. Genellikle membran riiptiirii gebelerde
kullanimu tercih edilememekle birlikte baz1 klinisyenler tarafindan membran riiptiirii olsa dahi 12 saat
kullanimi 6nerilmektedir. Membran riiptiiriiniin  gerceklestigi durumda balonun kullanim siiresi
acisindan fikir birligi olusturulamamistir [7]. Gebelerin dogumda uygulanan indiiksiyon yontemlerinden
memnuniyet durumlaria bakildiginda, servikal olgunlastirici balonlarin prostoglandinlere gore daha az
agr verdigi tespit edilmistir [10]. Bununla birlikte prostaglandinlerle kiyaslandiginda daha az izleme
sikligi gerektirmektedir. Bu sebeple de hasta memnuniyeti daha fazla olusmaktadir [8]. Uygulanan
indiiksiyon yontemleri ile 24 saat i¢erisinde dogum yapma oranlarina bakildiginda servikal olgunlastirici
balon uygulanan gebelerin dogum yapma oraninin, prostoglandin uygulanan gebelere gore daha fazla
oldugu gortlmiistiir [9].

SONUC

Serviksin mekanik yontemlerle olgunlastirilmasi, ¢ift balon kateterlerin iiretilmesine kadar gegen
donemin oncesinde de siklikla kullanilan bir yontemdir ve zaman i¢inde degisim ve gelisime ugramistir.
Servikal olgunlasmanin saglanmasi konusunda servikal olgunlastirict balonlarin etkinligi birgok
caligmada kanitlanmig fakat tiim servikal balon versiyonlarinin birbirine iistiinliigii ve farmakolojik
indiiksiyon yontemleriyle karsilastirilmas1 konusunda daha fazla ¢aligmaya ihtiyac vardir.
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ABSTRACT

There is good news about Human Immunodeficiency Virus (HIV) prevention. Yet strengthening HIV
preventive measures by involving communities and their stakeholders remains an urgent global health
priority in ending the epidemic. The research: “Evaluation of ‘Community-Policing’ Strategy in
Prevention of HIV/AIDS”, determined the incidence of HIV/AIDS infection among the most vulnerable
groups, pregnant women and children, attending Federal Medical Centre (FMC) Nguru, from 2012 —
2018. The aim is to evaluate the impact of the ‘community-policing’ strategy: a community based
intervention restraining marriage between couples of opposite HIV status. The incidence of HIV has
experienced robust decline (6.9 to 4.3) among pregnant women from 2014-2015 on introduction of the
strategy, and continued to (1.4) at 2018. Based on the study, by 2025, FMC Nguru would record zero
incidence among preganant women attending for antenatal. More interventions are needed to address
the anomalies found in children and the general population. As for pregnant women, it will soon be over.

Keywords: Evaluation, Community-policy, Prevention, Human Immunodeficiency Virus (HIV) and
Acquired Immune Deficiency Syndrome (AIDS)

INTRODUCTION

There is good news about Human Immunodeficiency Virus (HIV) prevention. UNAIDS 2018 Report
on the global AIDS epidemic confirms that the decline in new HIV infections over the past 10 years is
clearly linked with changes in behaviour and social norms together with increased knowledge of HIV.
Yet for every two new HIV infections, only one individual accesses anti-retroviral therapy, thus the need
to intensify preventive measures. Hence, strengthening HIV prevention remains an urgent global health
priority. Adolescents with higher levels of knowledge about sexual health are more likely to have
protected sex, reducing the risk of STIs and unplanned pregnancies (Munakampe, Zulu & Michelo,
2018). Acquired Immune Deficiency Syndrome (AIDS) is caused by Human Immuno-Deficiency Virus
(HIV) which breaks down the body immune system, leaving the victim vulnerable to a host of life
threatening opportunistic infections, neurological disorder and cancer of various types. HIV infection
has been recognised as the most notorious and serious global public health epidemic problems of our
time (Alebiosu and Adeyemi, 2017).
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In 2018 alone, the global epidemiologic figures stood at: 37.9 million people were living with HIV, out
of which 1.7 million were children (<15 years); 1.7 million people became newly infected with HIV,
770 000 people died from AIDS-related illnesses; 74.9 million people have become infected with HIV
since the start of the epidemic and 32.0 million people have died from AIDS-related illnesses since the
start of the epidemic (UNAIDS, 2018). Acquired Immune Deficiency Syndrome (AIDS) is one of the
serious pandemic, affecting both industrialized and developing countries (Endalkachew, Yitades &
Mulugeta, 2019). Evidences have shown that HIV and AIDS is at epidemic proportion in Nigeria, and
could become the leading cause of morbidity and mortality among people, especially in the most
reproductive ages of 15-49 (Awofala & Ogundele, 2016). Nigeria has the second largest HIV epidemic
in the world (National Agency for the Control of AIDS (NACA), 2017) and accounted for 59% of all
new HIV infections in West and Central Africa in 2016 (United Nations Program on HIV AND AIDS
(UNAIDS), 2017). This rate of new infections has remained relatively stable in recent years, with only
a 5% decrease between 2017 and 2010 (UNAIDS, 2018). In Nigeria it is estimated that 58% of the
people living with HIV are women (NACA, 2016).

Young women have a higher HIV prevalence and are infected earlier in life than men of the same age
group (NACA, 2016). In 2016, more than 46,000 young women were infected with HI\VV compared to
33,900 young men (UNAIDS, 2017), so the chance of passing the infection to their new-born infants:
mother-to-child transmission is quite obvious. As such, reducing mother-to-child transmission remains
a major target area. Nigeria was selected as one of UNAIDS’ 23 priority countries for PMTCT — being
one of the nations with the highest HIV burden yet low levels of treatment coverage during pregnancy.
Of these 23 countries, Nigeria has the second lowest level of ART coverage in pregnant women
(UNAIDS, 2018). Although a wide array of proven prevention tools exist, existing prevention efforts
suffer from numerous common weaknesses. Prevention efforts to date have overwhelmingly focused on
reducing individual risk, with fewer efforts made to address structural factors—socio-cultural,
economic, political, legal and other contextual factors—that increase vulnerability to HIV (Lambert,
2012). Therefore, the need for a broader preventive approach that could address communities not
individuals alone is necessary.

In the context of HIV, a community response is the collection of community-led activities in response
to HIV. These activities include: advocacy, campaigning and participation of civil society in decision-
making, monitoring and reporting on progress made in delivering HIV responses, direct participation in
service delivery, participatory community-based research and community financing (Mwai, G. W.,
Mburu G., Torpey, K., Frost, P., Ford, N. and Seeley, J., 2013). The Joint United Nations Programme
on HIV/AIDS (UNAIDS) has estimated that to achieve bold HIV treatment and prevention targets set
in 2014, investments in community mobilization and services must increase more than threefold
between 2015 and 2020.

Throughout this paper, ‘community-policy’ refers to the strategy employs by some communities
especially in northern Nigeria, and elsewhere, that ensure the perfect match of HIV statuses of the
marrying couple before marriage contraction. The policy has strong backing from the traditional rulers
in collaboration with the government law enforcement agencies. The strategy, most likely first evaluated
in this paper, is herein considered to be a subset of the community response. The paper evaluated the
impact of this tactical intervention by determining the incidence (new cases) of HIV among pregnant
women and children of one of these communities.

Study Area

Assessment of the community-policy strategy was conducted among inhabitants of Nguru and environs,
attending Federal Medical Centre Nguru from 2012 — 2018. Nguru is a town in Yobe State, Nigeria. It
is located on 12°52'45"N 10°27'09"E and has population of 150,632 according to the 2006 National
Population Census. The people’s major occupations include farming, trade and civil service. Islam is
the predominant religion accounting for over 98% and traditional leadership is pretty respected.
Commercial sex is quite rare in the study area because of the strict socio-cultural and legal rules. One
of the possible ways of acquiring the infection in the area is by marriage contract which is regularly
practiced throughout the year. Pregnant women subsequently pass the infection to their off springs.
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Study Design

Introduction and implementation of ‘community-policy’ strategy, in 2015, have been observed to halt
the progress of HIV as many aspiring couples found their relationship dissolved owing to mismatch in
their respective HIV status. Therefore, the research compared the prevalence of HIV among pregnant
women and children, three years before and three years after the introduction of the strategy to determine
the impact it made. Five years data (2012-2018) were collected from the Federal Medical Centre Nguru,
marking 2015 as the transition point.

RESULTS
Table 1: HIV Cases among Children (<15 years) at FMC Nguru, 2012 - 2018

Year Positive Negative Total % Incidence
2012 68 394 462 14.7
2013 50 403 453 11.0
2014 31 298 329 94
2015 24 336 360 6.7
2016 15 318 333 4.5
2017 13 279 292 4.5
2018 19 263 282 6.7
Total 220 2,291 2,511
Table 2: HIV Cases among Pregnant Women at FMC Nguru, 2012 -2018
Year Positive Negative Total % Incidence
2012 223 1426 1649 135
2013 126 1233 1359 9.3
2014 93 1246 1339 6.9
2015 56 1247 1303 4.3
2016 36 1429 1465 25
2017 20 621 641 3.1
2018 6 419 425 1.4
Total 560 7,621 8,181
Table 3: HIV Cases among Suspected Patients at FMC Nguru, 2012 - 2018
Year Positive Negative Total % Incidence
2012 413 3921 4334 9.5
2013 346 4019 4365 7.9
2014 223 3983 4206 5.3
2015 198 4023 4221 4.7
2016 146 3471 3617 4.0
2017 213 3761 3974 5.4
2018 139 1420 1559 8.9
Total 1,678 24,598 26,276
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DISCUSSIONS

The incidence of HIV has experienced significant decline (6.9 to 4.3) among pregnant women from
2014 - 2015 on introduction of the strategy. And decreased remarkably down to 1.4 at 2018. The study
projects that by 2025, FMC Nguru could record zero incidence among pregnant women attending for
antenatal if the decline progresses in the current phase. The results further show that men have been
contributing in growing HIV epidemics. Despite the cultural and religious privilege of polygamy—-which
could be risky if any of the partners is found philandering—some men tend to have more extramarital
sexual partners. The overall danger is the resultant spread of HIV among the ‘faithful and innocent’
partners. Data from around the world, including Nigeria, suggests that married women’s greatest risk of
contracting HIV is through sexual intercourse with their husbands (Aveling, 2012). In contemporary
northern Nigeria, married men are much more likely than married women to engage in extramarital sex,
and it is more acceptable for them to do so (Andrea Cornwall, 2002).

The trend of HIV incidence among children (<15 years) is quite anomalous. Although the overall
number of cases had experienced a steady decline (68 to 13) from 2012 — 2017, the variation was not
quite pronounced until 2015 to 2016 reducing the number by half 34 to 15. A slight increase was
unexpectedly recorded in 2018, taking up the number from 13 — 19. This anomality can be attributed to
low turnout of pregnant women visiting the healthcare facility, inadequate number of health facilities
providing Mother-To-Child Prevention (PMTCT) services, with only 7,265 health facilities providing
PMTCT in 2015 (UNAIDS, 2017; NBS and UNICEF, 2016). This confirmed the finding that Nigeria is
the only country in the world where mortality in 10-14 year olds is rising (NACA, 2016).

CONCLUSION

The trend of decline in HIV infection among pregnant women with introduction of community-policing
strategy is significantly appeasing. However, the dwindling rise and fall among children is obvious.
Therefore, the need to introduce a sustainable community-based strategy ensuring infected women get
tested and received access to Anti-retrovirus Therapy (ART) is highly encouraged to check new
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infection among the key population at risk, children. Doing so equivalent to addressing the epidemic in
the whole population as mother-to-child transmission alone accounts for over 90% of new HIV infection
not only in Nigeria but also globally.

Recommendations: Based on the finding of the study, it was recommended that:

4 Community-policing strategy should be maintained as an effective way of managing the spread
of HIV infection, thus the need for our government to give more attention to it.

v Public awareness and effective guidance in hospitals would also be of help in the control of
HIV/AIDS.
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ABSTRACT

Peer mentoring is a form of learning in which a person with more experience in a particular field such
as occupation, socio-economic status, age, etc. can transfer knowledge/skills/experience to the less
experienced person in the same field. There are mutual benefits in the interaction through peer mentoring
where peers constitute some of the most effective help and support in one’s academic life. Students
sharing similar experiences believe that they can understand and help each other better. Peer groups are
seen as an important factor in the academic development of students who start to be independent from
their families in university life. Academic development ensures that students are equipped for their
professional life and shape their future. Due to the impact of Covid-19 pandemic on the entire world,
the decline in the academic development of students and their anxiety for the future have increased.
Similar situations were observed in the students at the Faculty of Fisheries. It has been determined by
the Fisheries academicians that the students need special support and guidance. In this study, the impact
of peer mentoring on academic development in university was examined through content analysis
method which is an in-depth analyses of related academic publications according to certain criteria;
through which the data are examined in detail and the publications are summarized to contribute to the
literature. In this study, a total of 52 national and international articles in the related databases of Google
Academics and Web of Science between 2013 and 2023 were scanned and the methods, publication
dates, sample distributions and results thereof were presented. The study discusses the applicability of
peer mentoring and suggests that peer mentoring increases the academic success of university students
while increasing the students' educational and leadership skills as well as their adaptation to academic
life. Peer Mentoring, which started to be implemented in different universities and faculties, is believed
to be a worthy contribution to the academic development of the students in the Faculty of Fisheries.

Keywords: University life, peer mentoring, fisheries, academic development.

OZET

Akran mentorlugu, ayni yas grubundaki bireylerin bazi ortak 6zellikleri (meslek, sosyo-ekonomik
durum, yas vb.) temel alinarak belirli bir alanda daha fazla deneyime sahip olan kisinin daha az
deneyimli kisiye bilgi/beceri/deneyim aktarabildigi bir 6grenme bigimidir. Akran mentorlugunda
dongiisel fayda vardir ve karsilikli etkilesim séz konusudur. Bu etkilesim i¢inde akranlar, kisilerin
akademik yasaminda en etkili yardim ve destek kaynaklarindan birini olusturmaktadir. Benzer
yasantilar1 paylasan Ogrenciler, birbirlerini daha iyi anlayabileceklerini ve birbirlerine daha ¢ok
yardimer olabileceklerini diisiiniirler. Universite yasaminda aileden bagimsizlasmaya baslayan
ogrenciler i¢in akran gruplar1 akademik gelisimde 6nemli bir etken olarak goriilmektedir. Akademik
gelisim Ogrencilerin  meslek hayatlarina donanimli  sekilde hazirlanmalarini ve geleceklerini
sekillendirmelerini saglamaktadir. Diinyay1 etkisi altina alan Covid-19 pandemisi nedeniyle iiniversite
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ogrencilerinin akademik gelisiminde gozlenen gerileme ve gelecek kaygisi artmistir. Benzer durumlar,
Su Uriinleri Fakiiltesinde 6grenim goren dgrencilerde de gdzlemlenmistir. Su Uriinleri akademisyenleri
tarafindan 6grencilerin 6zel destege ve yonlendirilmeye ihtiya¢c duyduklar tespit edilmistir. Diinya
genelinde bu sorunla bas edilmesi amaciyla son yillarda Akran Mentorlugu programlarinin artisi
gozlemlenmistir. Bu ¢aligmada iiniversite egitiminde akran mentorlugunun akademik gelisime etkisi
icerik analizi yontemi ile incelenmistir. Igerik analizi, literatiirde arastirilan alanla ilgili yapilmis olan
akademik c¢alismalarin belirli sinirlar dahilinde derinlemesine incelenmesi yontemiyle gerceklestirilen
nitel bir aragtirma yontemidir. Bu ¢alismada, 2013-2023 yillari arasinda “Google Akademik” ve “Web
of Science” veri tabanlari taranmisg, ulusal ve uluslararasi literatiirlerde yayinlanmis 52 makale bu amag
cerevesinde incelenmistir. Incelenen g¢aligmalarin yéntemleri, yaymlanma tarih araligi, érneklem
dagilimi ve sonuglar1 sunulmustur. Yapilan ¢alismalar incelendiginde, akran mentorlugunun {iniversite
Ogrencileri i¢in akademik basarty1 arttirdigi tespit edilmistir. Akademik basarinin 6grencilerin egitim
becerilerini, liderlik vasiflarini ve akademik yasama uyumunu arttirdig1 saptanmistir. Farkli iiniversite
ve fakiiltelerde uygulanmaya baslayan Akran Mentorlugunun Su Uriinleri Fakiiltelerindeki dgrencilerin
akademik gelisimine katki saglayabilecegi ve uygulanabilirligi tartisilmistir.

Anahtar kelimeler: Universite yasami, akran mentorlugu, su iiriinleri, akademik basar.

INTRODUCTION

The aim of the university is to conduct researches, make science and provide high level education (HEL,
1981). Thus, raising human resource and providing workforce is expected of universities. Workforce is
the most valuable resource of a country. Schools are where these valuable resources are transformed
into power. In our day, the need for creative and productive individuals with scientific mindset and
problem-solving skills is particularly prominent. Increasing the level of success of these students and
raising them as qualified individuals primarily requires a series of changes in the educational system
(Sarter, 2016). According to Carter, academic success is the knowledge gained through grades, test
scores or both, developed in a school and assessed by the teachers (Keng and Oktay, 2002). Since it
enables students to be equipped for professional and social life and shapes their future, academic success
is also regarded as a quite important notion by their parents and close circles. (Sarier, 2016).

Academic growth helps students to prepare for professional life in an equipped fashion and shapes their
future. Due to the Covid-19 pandemic that affected the entire world, the decline observed in students’
academic growth and their anticipatory anxiety has risen. Similar examples have also been observed
about the students of fisheries faculties, where the academic staff determined that the children need
special support and guidance. In recent years, a worldwide solution to tackle this problem is observed
to be the increase in peer-mentoring programs.

Peer education can be used as working in small groups in pre-graduate period and essay assessment,
meetings at the clinic or evaluation of critical events in post-graduate period. ®This method also has
interchangeable definitions such as “education with the help of peer”, “collaborative learning” or
“learning through mutual support”. ) The increasing number of students versus diminishing resources
has proven the need to use new methods in eduational sciences. In recent years, especially in higher
education and medical education, peer-supported learning is becoming more widespread thanks to the

understanding of “accomplishing more with less resource” (Gtilliidere, 2014).

Therefore the study focuses on two questions pertaining to the effect of peer mentoring on the academic
success in higher education:

RQ1. Are there any studies on the effect of peer mentoring over academic success?
RQ2. What studies are available on the effect of peer mentoring over academic success?

By finding answers to these questions, the study determines whether peer mentoring has positive effect
on higher education, discussing its applicability and contribution to the academic development of
students in fisheries faculties.
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METHOD

In this study, the impact of peer mentoring on academic development in university was examined
through content analysis (Kogak and Ozgiir, 2006) method which is an in-depth analyses of related
academic publications according to certain criteria; through which the data are examined in detail and
the publications are summarized to contribute to the literature. In this study, a total of 52 national and
international articles in the related databases of Google Academics and Web of Science between 2013
and 2023 were scanned and the methods, publication dates, sample distributions and results thereof were
presented

RESULTS

The highest number of publications on peer mentoring in higher eduacation was in 2020 (Figure 1)
where the studies focused on boosting motivation through collaboration groups among doctorate
students and academic staff (Aarnikoivu et al., 2020; Sheridan et al., 2020; Stewart, 2020); while also
some other models on peer mentoring (Kiye et al., 2020; Tung, 2020; Dollinger and Koskii, 2020;
Wagner et al., 2020; Kiye et al., 2020) for undergraduate students were experimented towards such goals
as helping with their orientation to university life, gaining new knowledge or building self esteem. There
are two main goals that peer mentoring serves: ? prevention (DuBois et al., 2002) and ® promotion
(DuBois et al., 2011). Publications between 2013-2023 focus on the positive effect of peer mentoring
on academic success (Aarnikoivu et al., 2020; Bottoms et al., 2013; Aydn, 2017; Ayoobzadeh, 2023;
Buchholz et al., 2019; Chan and Luo 2022; Christie, 2014; Cotronei -Baird et al., 2022; Collings et al.,
2016; DeCino et al., 2019; Dollinger and Koskii 2020; Foroozesh et al., 2019; Grote et al., 2021; Giingor
and Ozkiitiik, 2022; Hayman et al., 2022; Healey and Fransa, 2021; Holland et al., 2018; Hobson and
Taylor, 2022; Kensington-Miller, 2018; Kensington-Miller and Ratima 2015; Kiling and Alparslan,
2014; Karaarslan et al., 2021; Kiye et al., 2020; Leidenfrost et al., 2014; Lyon, 2021; Morton and Gil,
2019; Ozdemir and Ardig, 2022; Rivenes Lafontan, 2023; Pacali, 2019; Pegg et al., 2014;
Schmalenbach, et al., 2022; Sheridan et al., 2020; Simmonds et al., 2018; Simpson et al., 2022; Sii et
al., 2018; Stewart, 2020; Taylor and Siyah, 2018; Thomas et al., 2015; Tung, 2020; Venegas - Muggli
et al., 2021; Wagner et al., 2020; Wilton et al., 2021). Majority of the sampled data in the publications
on peer mentoring has been found to comprise primarily of undergrade students (58%) (Holland et al.,
2018; DeCino et al., 2019; Kiye et al., 2020; Lyon, 2021; Schmalenbach, et al., 2022; Rivenes Lafontan,
2023), followed by academic staff (26%) (Buchholz et al., 2019)) and graduate students (16%) (Pegg
et al., 2014) (Figure 4). The publications reveal that peers promote collaborative learning; improving
problem-solving and critical thinking and communication skills as well as learning faster (Giilliidere et
al., 2014; Petosa and Smith, 2014; Camveren and Vatan, 2018; Durmez and Miistekin, 2019; Lorenzetti
et al., 2019; Hobson and Taylor, 2020; Subast and Yildiz, 2020).

Majority (81%) of the studies demonstrating this effect have been published (Figure 3). Publications
momostly use quantitative (Christie, 2014; Leidenfrost et al., 2014; Thomas et al., 2015; Collings et al.,
2016; Sii et al., 2018; Buchholz et al., 2019; Tung, 2020; Aarnikoivu et al, 2020; Lyon, 2021; Grote et
al., 2021; Karaarslan et al., 2021; Chan and Luo 2022; Hobson and Taylor, 2022), qualitative (Bottoms
et al., 2013; Kiling and Alparslan, 2014; Durmez and Miistekin, 2019; Ozdemir and Ardig, 2022;
Schmalenbach et al., 2022) and review (Giilliidere et al., 2014; Petosa and Smith, 2014; Camveren and
Vatan, 2018; Durmez and Miistekin, 2019; Lorenzetti et al., 2019; Hobson and Taylor, 2020; Subasi
and Y1ildiz, 2020) methods, qualitative (55%) being the majority (Figure 5). Methods applied reveal that
the most important phase is feedback (Pegg et al., 2014; Kensington-Miller, 2018; Pagali, 2019; DeCino
et al., 2019; Kiling and Alparslan, 2014; Schmalenbach, et al., 2022). While feedback increases peers'
intensive learning and self-learning skills, it also increases academic success (Karaarslan et al., 2021;
Wilton et al., 2021). 75% of the publications are of international origin (Figure 2) while the publications
in Turkey mostly on medical studies (Giingér and Ozkiitiik, 2022). Courses in fisheries faculties are also
application based like those in medical education. Courses with practical applications include
experimental activities, laboratory studies, clinical studies and hands-on model courses. Of the 52
researches made between 2013-2023 on the effect of peer mentoring on higher education were reviewed
by using content analysis method and no study was found on fisheries engineering. At both national
universities and universities abroad, peer mentoring is instructed as an undergraduate course or a
separate program.
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Figure 1. Proportional distribution of mentoring academic publications by years between 2013-2023
Figure 2. Proportional distribution of publication source between 2013-2023
Figure 3. Proportional distribution of academic publication types between 2013-2023
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Figure 4. Proportional sample distribution of mentoring research in higher education between 2013-
2023

Figure 5. Proportional distribution of research methods used in puplication between 2013-2023
CONCLUSION AND RECOMMENDATIONS

It’s been observed that the Covid pandemic and the following economical difficulties have caused the
students to lose communication among themselves and led them to despair, impairing their academic
success. With the recent earthquake disaster, motivational activities such as peer mentoring have proved
invaluable. Students can be provided with resources to deal with problems, especially during the difficult
periods of their academic careers, and possible obstacles can be reduced by preparing an action plan for
their peers. Peer mentoring enables students to attach importance to their careers in university life, to
maintain their commitment and dedication to their university, to continue their education for a longer
period of time, to adapt to their profession more quickly, and to publish more scientific publications.
Academic success of the students can be improved through the communication and exchange of
experience among peers. The findings suggest that peer mentoring practices should be emphasized in
applied sciences in higher education, and the importance of strengthening the bonds between
experienced and young individuals. It can be suggested that peer mentoring programs should be included
in the syllabus in fisheries faculties. In the future, it may be suggested to develop mentoring models for
fisheries faculties by increasing the number of qualitative and quantitative research on peer mentoring
in higher education institutions. Peer mentoring, which has already started to be implemented in different
universities and faculties can also contribute to the academic development of students in fisheries
faculties.
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OZET

Kahkaha yogasi, kahkahay1 yoga ve nefes teknikleriyle birlestiren benzersiz bir egzersiz ve farkindalik
uygulamasidir. Kahkaha ve derin nefes alma kombinasyonunun viicuda ve beyne giden oksijeni
arttirdigina, bunun sonucunda enerjinin artmasina ve iyi olma hissine yol actigina inanilir. Bir kahkaha
yoga seanst sirasinda, katilimcilar sakalara veya mizaha giivenmeden uzun siireli goniillii kahkahalar
atmaya tesvik edilir. Ancak kahkaha yogasinin ardindaki kavram, viicudun gergek ve sahte kahkahay1
ayirt edememesidir, daha ¢ok kahkaha ve sakaci bir zihniyet gelistirmekle ilgilidir. Yani ger¢ek kahkaha
yerine simiile edilmis kahkaha bile benzer fizyolojik ve psikolojik faydalar saglayabilir.

Bir kahkaha yoga seansinda, katilimcilar, egitimli bir kahkaha yogas1 egitmeni tarafindan yonetilen,
genellikle bir grup ortaminda, bir dizi kahkaha egzersizi yaparlar. Kahkaha tipik olarak gz temasi,
alkislama ve harekete dayali egzersizler gibi ¢esitli eglenceli aktivitelerle baglatilir. Bu aktiviteler,
cocuksu oyunculugu tesvik etmek ve engellemeleri kirmaya yardimci olmak igin tasarlanmustir.
Kahkaha yoga seanslari, 15 dakikalik kisa seanslardan bir saat veya daha uzun seanslara kadar
degisebilir.

Kahkaha yogasmin savunuculari, diizenli uygulamanin stres azaltma, iyilestirilmis ruh hali, geligsmis
bagisiklik fonksiyonu, artan oksijen alimi ve gelismis sosyal baglantilar dahil olmak iizere ¢esitli saglik
yararlar1 olabilecegini iddia ediyor. Ayrica duygusal salivermeyi tesvik ettigine ve bireylerin ac1 ve zor
duygularla bas etmelerine yardimei olduguna inaniliyor.

Kahkaha yogasmin geleneksel tibbi tedavilerin veya terapilerin yerini almamasi gerektigini, bunun
yerine genel refahi artirmak i¢in tamamlayici bir yaklasim olarak kullanilmasi gerektigini not etmek
onemlidir. Hemsireler, pozitif ve iyilestirici bir ortami tesvik etmek i¢in hastalara kahkaha yoga
seanslart diizenleyerek hastalarin yasadiklart olumsuz duygularla bas etmelerini kolaylastirabilir. Bu
derlemenin amaci kahkaha yogasinin hemsirelik bakimindaki yerini ve hastaya etkilerini incelemektir.

Anahtar kelimeler: Kahkaha yogasi, Kahkaha terapisi, Hemsirelik

ABSTRACT

Laughter yoga is a unique exercise and mindfulness practice that combines laughter with yoga and
breathing techniques. The combination of laughter and deep breathing is believed to increase oxygen to
the body and brain, resulting in increased energy and a sense of well-being. During a laughter yoga
session, participants are encouraged to engage in prolonged voluntary laughter without relying on jokes
or humor. But the concept behind laughter yoga is that the body cannot distinguish between real and
fake laughter, it's more about laughter and cultivating a playful mindset. So even simulated laughter
rather than real laughter can provide similar physiological and psychological benefits.
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In a laughter yoga session, participants perform a series of laughter exercises, usually in a group setting,
led by a trained laughter yoga instructor. Laughter is typically initiated by a variety of fun activities such
as eye contact, clapping, and movement-based exercises. These activities are designed to encourage
childlike playfulness and help break barriers. Laughter yoga sessions can range from short 15-minute
sessions to sessions of an hour or more.

Proponents of laughter yoga claim that regular practice can have a variety of health benefits, including
stress reduction, improved mood, enhanced immune function, increased oxygen uptake and improved
social connections. It is also believed to promote emotional release and help individuals deal with pain
and difficult emotions.

It is important to note that laughter yoga should not replace traditional medical treatments or therapies,
but rather be used as a complementary approach to improve overall well-being. Nurses can facilitate
patients' coping with negative emotions by arranging laughter yoga sessions for patients to promote a
positive and healing environment. The aim of this review is to examine the place of laughter yoga in
nursing care and its effects on the patient.

Keywodrs: Laughter yoga, Laughter therapy, Nursing

GIRIS

Giilme, insanlarin bir olay, durum veya espri karsisinda keyifli bir sekilde tepki gostermesidir ve
genellikle mizah anlayisiyla iliskilidir. Giilme, insanlar arasinda iletisim kurmanin bir yolu olarak
kullanilir ve insanlarin birbirleriyle baglanti kurmalarina, stresi azaltmalarina ve pozitif duygulari
paylasmalarina yardimc1 olur (Kanbur ve Bastemur, 2023; Kin ve Yildirim, 2017; Oztiirk ve Tezel,
2021). Kahkaha, soluk borusunun agilarak, epiglottisin larinksi daraltmasiyla birlikte nefes aligverisleri
sirasinda ses tellerinin titremesiyle olusur. Bu titresimler, ses dalgalari olarak yayilarak kahkaha sesi

olusturur. Bunun yaninda kahkaha sirasinda gdzyast bezleri de refleks olarak gozleri 1slatmaktadir (Ozer
ve Ates, 2021).

Kahkaha yogas1 ise kahkaha egzersizlerinin yoga prensipleriyle birlestirildigi bir uygulamadir. Bu
uygulama, bedensel hareketler, nefes teknikleri ve bilingli kahkaha egzersizlerini igermektedir. Kahkaha
yogasi, giilmenin saglik yararlarindan faydalanmay1 amaglar (Kheirandish ve ark., 2015; Tremayne ve
Sharma, 2019). Kahkaha yogasinin kokeni, Hint doktor Dr. Madan Kataria tarafindan 1995 yilinda
baglatilan giilme kuliiplerine dayanir (Hatchard ve Worth, 2021). Dr. Kataria, giilmenin saglik
tizerindeki olumlu etkilerini kesfetmis ve bunu bir terapi olarak kullanmaya baslamigtir. (Yazdani,
2014). Dr. Kataria Kahkaha yogasimnin dort asamadan meydana geldigini bildirmistir. Kahkaha
yogasinin her seansinda derin nefes egzersizleri, esneme ve yoga hareketleri, kahkahalar1 tetikleyerek
cocuksu oyunculugun ruhunu canlandirmakta ve son agamada ise giilme egzersizleri yer almaktadir
(Kheirandish ve ark., 2015; Kataria, 2011; Oztiirk ve Tezel, 2021).

Kahkaha yogasi1 oturarak veya ayakta yapilabilir. Genellikle seanslar kahkaha lideri tarafindan yonetilir.
Katilimcilar kahkaha seslerini (ha ha ha) ¢ikartarak ve beden hareketleriyle kahkaha taklitleri yaparak
birbirlerini tesvik ederler. Kahkaha yogasi, saglik merkezleri veya yoga stiidyolarmda 6zel gruplara
veya bireysel olarak da yapilabilir. Bu uygulama, her yastan insan i¢in uygundur ve herhangi bir 6zel
yetenek veya deneyim gerektirmez (Oztiirk ve Tezel, 2021). Kahkaha yogasmin siiresi minimum 20
dakika, maksimum 2 saat olup, haftada 2 seans olmak iizere en az 8 hafta uygulanmasi dnerilmektedir
(Mora-Ripoll, 2017).

Kahkaha Yogasinin Hastaya Fizyolojik ve Psikolojik Etkisi

Kahkaha yogasinin bir¢ok hastalik ve belirtileri {izerinde arastirildig1 ve sonuglarinin da olumlu oldugu
belirtilmektedir. Caligmalarda kahkaha yogasinin fizyolojik ve psikolojik parametrelerde olumlu
degisimler sagladigi ve non-farmakolojik tedavi yontemi olarak farmakolojik tedavilere destek olarak
kullanilmasi gerektigi belirtilmektedir (Uner ve ark., 2022; Tavakoli ve ark., 2019).

Kahkaha sirasinda yiizdeki kaslar hareket ederek giiliimseme ifadesi olusmakta ve viicutta bir dizi
fizyolojik degisiklik meydana gelmektedir. Beyinde endorfin ve serotonin gibi mutluluk hormonlariin
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salimimi artmakta, bu da kahkahanin kisiye iyi hissettiren bir etkisi oldugunu gostermektedir. Bu etkide
kisinin stresini azaltarak psikolojisinde olumlu degisimler yaratmaktadir (Oliveira ve Arriaga, 2022)

Caligmalarda kahkaha sirasinda viicudun dogal agn kesicisi ve rahatlama hormonunu olan endorfin
salgiladigi ve endorfinlerinde stres hormonlari olan kortizol ve adrenalinin seviyelerini diisiirerek stres
tepkisini hafifleterek kiside rahatlama sagladig: belirtilmektedir (Berk ve ark., 2001; Lee ve Lee, 2020).
Kahkaha beyinde serotonin seviyelerinin artmasina katkida bulunarak stresin neden oldugu diisiik ruh
hali, anksiyete ve depresyonun hafiflemesine yardimci oldugu belirtilmektedir (Carr ve ark., 2020).

Kahkaha yogasinda yapilan bedensel hareketler ve giilme egzersizleri, kaslarda gerginligi azaltarak
kaslarin gevsemesini tesvik etmeye yardimci olmaktadir (Memarian ve ark., 2017). Ayni zamanda
kahkaha yogas1 nefes tekniklerini de icerdiginden derin nefes almak ve nefesi bilingli bir sekilde kontrol
etmekte kisinin sempatik sinir sistemini yatigtirarak parasempatik sinir sistemini aktive etmektedir
(Kheirandish ve ark., 2015). Bunun yaninda bagisiklik sistemini de gii¢lendirerek stresin olumsuz
etkilerini hafifletmektedir. Endorfin ve serotonin salinimi, bagisiklik tepkisini iyilestirmekte ve viicudu
enfeksiyonlara karsi daha direngli hale getirmektedir (Memarian ve ark., 2017). Belirtilen biitiin bu
mekanizmalar, viicutta fizyolojik ve psikolojik degisimler yaratarak stresin etkilerini hafifletebilecegi
ve viicutta rahatlama, iyilesme ve denge saglayabilecegi yoniinde bir anlayis1 desteklemektedir (Sharma,
2018; Bahari ve Lorica, 2019).

Kahkaha terapilerinin farkli saglik kosullarina sahip bireylerde kullanilarak fiziksel ve psikolojik saglik
tizerindeki etkilerini belirlemek icin birgok randomize kontrollii ¢alisma yapilmistir. Bu ¢aligmalarin
sonuglarina baktigimizda kahkaha terapisinin bireylerde agri, depresyon, stres ve kaygiy1 azaltmada ve
uyku kalitesini artirmada etkili oldugu belirtilmektedir (Van der Wal ve Kok 2019; Lapierre ve ark.
2019).

Kahkaha yogasimnin, Irritabl bagirsak sendromlu (IBS) hastalarin gastrointestinal semptomlarini
azaltmada anti-anksiyete ilaglarindan daha etkili oldugu (Tavakoli ve ark., 2019), Tip 2 diyabetli
bireylerde HbAlc diizeylerini diisiirdiigii belirtilmektedir (Hirosaki ve ark., 2023). Dogum sonrasi
kadinlarda kahkaha terapisinin anne siitiindeki salgisal IgA (sIgA) diizeyinde anlamli bir farklilik
goriildiigiinden bagisiklik tepkilerini etkiledigi 6ne siiriilmektedir. (Ryu ve ark., 2015). Kahkaha
yogasmin gebelerde zihinsel iyilik ve dogum oOncesi baglanma diizeylerini arttirdigi bulunmustur
(Agapinar Sahin ve Bekar, 2023).

Kahkaha terapisinin yasli insanlarda sistolik kan basincinda ve kalp atis hizinda 6nemli bir azalmaya,
buna eslik eden serotoninin plazma konsantrasyonunda dnemli bir artisa ve kromogranin A'nin tiikiiriik
konsantrasyonunda 6nemli bir diigiise neden oldugu belirtilmektedir. Ayn1 zamanda yasli insanlarin
depresyonun ve kaygmin hafifledigi ve sosyallik ile aktivitenin gelistigi de gosterilmektedir.
(Yoshikawa ve ark., 2019; Armat ve ark., 2022). Kahkaha terapisinin osteoartritli yasl hastalarda agri
ve depresyonu azalttigi (Ko ve Hyun 2013), hemodiyaliz hastalarinin agr1 diizeylerinde azalma, uyku
kalitelerinde iyilesme goriildiigii (Ozer ve Ates, 2021), yasam ve saglik algilarma iliskin genel
memnuniyet ve refah diizeylerini arttirdigi goriilmektedir (Brown ve ark., 2019). Kahkaha terapisi alan
meme kanseri hastalarinda anksiyete ve depresyon diizeylerinde azalma goriiliirken stresi iyilestirmede
etkili bir miidahale olduguna dair kanit saglamaktadir (Kim ve ark., 2009; Kim ve ark. 2015). Neseli
kahkaha deneyiminin, kortizol, dopakin, epinefrin ve biiylime hormonunun serum seviyelerini
diistirdiigii, dopamin ve serotonin aktivitelerini arttirdigi gosterilmistir (Berk ve ark.,1989; Yim, 2016;
Wang ve ark., 2020). Kahkaha terapisinin psikiyatri hemgirelerinde tiikkenmislik sendromlari iizerinde
biiyiik olumlu etkisi oldugu sonucuna varilabilmektedir (Shattla ve ark., 2019).

Mizah, saka veya komediye dayanmadan simiile edilmis kahkahanin (kahkaha yogasi) bile saglikli
yetigkinlerin hem gorsel hem de sézel isleyen hafizasini (WM) olumlu yonde etkiledigi (Rahman ve
Wali, 2022), tiiberkiiloz hastalarinda depresyonun ve fiziksel semptomlarin hafifletilmesine ve akciger
fonksiyonunun iyilestirilmesine yardimci oldugu belirtilmistir (Jang ve ark., 2022).

Kahkaha Yogasinin Hemsirelik Uygulamalarinda Kullanim

Yapilan tiim bu ¢aligmalarin 15131nda akut ve kronik hastaliklar1 olan hastalar yasadiklar stres sebebiyle
fizyolojik ve psikososyal olarak etkilenmektedir. Bunun sonucunda hastalarin stresini azaltip kendini
motive edebilmesi, rahatlamasi ve zihin-beden biitiinliigii agisindan dengede olabilmesi i¢in geleneksel
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ve tamamlayict bir uygulama olan kahkaha yogasmin klinik kullanima entegre edilmesinin 6nemli
oldugu goriilmektedir (Tremayne ve Sharma, 2019)

Hemgirelerin bagimsiz rolleri icerisinde yer alan geleneksel ve tamamlayict tip yontemlerinin klinikte
uygulanmasi hastalarin sagliginin gelistirilmesini, hastaliklarla basa ¢ikmak i¢in destek vermesini, ucuz
ve kolay erisilebilir olmasi agisindan yatan hastanin erken taburculugunu saglayacagi
ongoriilebilmektedir (Oztiirk ve Tezel, 2021).

Diger yandan hastalarin yaninda hemsirelerinde sagligimin  Korunmasinda, iyi oluslariin
stirdiiriilmesinde, is verimliligi ve motivasyonlarinin arttirilmasinda kahkaha yogasini kullanmalarinin
faydali olabilecegi dustiniilmektedir. (Beckman ve ark., 2007). Kahkaha yogasina hemsirelerin lisans
egitim programlarinda yer verilmesi onerilmektedir (Oztiirk ve Tezel, 2021).

Sonuc¢

Kahkaha yogas1 maliyeti ucuz, kolay erisilebilir ve hastaya herhangi bir yan etki olusturmayacak,
medikal tedavilere destek i¢in kullanilabilecek geleneksel ve tamamlayici bit tip yontemidir. Hemsireler
tamamlayic1 ve alternatif tipta bir uygulama olan kahkaha yogasi konusundaki bilgi ve anlayislarini
artirmali, uygulama becerisi edinerek hemsirelik bakiminda uygulamali, fiziksel ve psikososyal
faydalarini gozlemlemelidir.

Kahkaha yogasinin lisans ve lisansiistii hemsirelik egitim miifredatlarinda yer almasi 6nemlidir. Boylece
hemsireler hastalara giivenli tavsiyelerde bulunabilir ve hastalarin yasam kalitelerini artirmalarina
destek olabilirler. Hemsireler igin is sagligi ve refahi agisindan girisimlerinin bir pargasi olarak da
sunulabilir.
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OZET

Kolorektal kanser (KRK), diinya ¢apinda morbidite ve mortalite orani en yiiksek olan gastrointestinal
neoplazmlardan biridir. Kolorektal kanser kok hiicresi (KKKH) diger kanser kok hiicrelerinde oldugu
gibi tiimor gelisimde, biiylimesinde, metastazinda ve niiksiinde 6nemli roller iistlenir. JNK sinyal yolagi
kendini yenileme, ila¢ direnci ve tiimor baslatma yetenegi gibi kanser kok hiicresi o6zelliklerini
koruyarak cesitli kanser tiirleri i¢in agresifliginin desteklenmesine katkida bulundugunu géstermektedir.
JNK sinyali kanser kok hiicreleri nisinde ve kanser kok hiicrelerinin kendini yenilemesinde de 6nemli
rollere sahiptir.

Amag¢: Kanser kok hiicresi (KKH) kanser popiilasyonu igerisinde tedaviye direng gdsteren hiicre
toplulugudur. Bu tezde kolorektal kanser kok hiicresinin JNK inhibisyonu ile kolorektal kanser
hiicresine, kolon hiicresine ve/veya baska hiicresel yapiya doniigsiim/yoneliminin incelenmesi
amaglanmustir.

Metod: HT-29 hiicre hatti (insan kolorektal kanser hiicre hatti) ve HT-29 KKH'ler (HT-29
CD24+/CD44+ hiicreleri) 72 saat kiiltiirlendi ve 15 uM JNK inhibitéric SP600125 eklendi. 1/100
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seyreltilmis primer antikorlardan TGF-f (Bioss,bs-00861R), Erk % (Bioss, bs-0022R), Cyclin D2 (Santo
Cruz Biotechnology, SC-452) protein ekspresyon seviyeleri bazinda Kkarsilastirmak igin
immiinofloresan boyama kullanildi. Goriintiileri almak i¢in bir Olympus BX51 mikroskobu kullanild:
(Olympus Optical Co., Tokyo, Japonya). Hiicre dongiisii analizini belirlemek i¢in Muse Cell Cycle Kit,
mitokondriyal membran potansiyelini belirlemek i¢in ise Muse® MitoPotential Kit kullanildi.

Anahtar Kelimeler: Kanser kok hiicresi, JNK inhibisyonu, TGFB, ERK1/2, cyclind2

GIRIS
Saglikli hiicreler, hiicrenin sahip oldugu béliinme yetenegi ile yenilenir, 6len hiicrelerin yerini doldurur
ve doku hasarlarini onarir. Bu boliinme ve yenilenme diizenli olarak DNA aracilig1 ile kontrol edilir. Bu

diizenlemede DNA’da olusan birtakim hasarlar sonucu bazi hiicreler kontrolsiiz boliiniir ve ¢ogalir.
Kontrolsiiz bdliiniip ¢ogalan hiicreler kanser hiicresi olarak adlandirilmaktadir.

Kok hiicreler kendileri uzun siire boyunca siirdiirme yetenegine ve koken aldigi dokunun tiim
farklilagmis hiicrelerini {iretme potansiyeline sahiptir. Kok hiicreler, embriyonik ana transkripsiyon
diizenleyici HOX genlerini ve noral kok hiicre ve ana hiicre kaderi diizenleyici SOX2, TGF-f gibi
genlerin yanlis diizenlenmesi anormal kok hiicre fonksiyonuna, gelisimsel kusurlara ve kansere neden
olabilir. Bu genler, embriyonik gelisim i¢in olduk¢a 6énemlidir ve bu genlerin ifadeleri, kendi kendini
yenileme ve farklilasmay1 diizenledikleri yetiskin doku kdk hiicrelerinde korunur.(Regan et al., 2022)

Kanser kok hiicreleri kok hiicre benzeri 6zellikler sergileyen kanser hiicreleridir. Kanser kok hiicreleri
hem tiim6r olusumu hem de timdr ilerlemesinde bulunabilir. Kanser kdk hiicrelerinin genetik ¢esitliligi
timor i¢i heterojenlie yol acarak kanser kok hiicresi hedefli tedavileri zorlastirmaktadir.
Konvansiyonel kemoterapi ve radyoterapi normal kok hiicreleri ortadan kaldirirken kanser kok
hiicrelerinin tiimor heterojenligi, hiicre dongiisiindeki uyku hali ve oksidatif strese karst koruyucu
mekanizmalar1 sayesinde bu tiir tedavilere normal kdk hiicreler kadar yanit vermemektedir.

Kolon kanser olarak da bilinen kolorektal kanser, gastrointestinal sistemdeki kolon veya rektumu
kaplayan epitel hiicrelerdeki epigenetik degisikliklerin etkisi kanserin gelismesi ile sonuglanir
(Jahanafrooz vd. 2020, Zakaria et al., 2022).

Bagirsakta lumene bakan taraftan itibaren disa dogru ¢ok sayida 6zellesmis hiicre grubu bulunmaktadir.

Her 2 ila 7 gilin arasinda yipranan hiicrelerin yerini yeni hiicreler alir ve epitel yenilenir. Yipranan
hiicrelerin yenilenmesi, proliferasyonu, migrasyonu ve farklilagmaya ugramasi epitelin bazal kisminda
bulunan kok hiicreler tarafindan gergeklestirilmektedir. Bu yenilenme asamasinda gerceklesen herhangi
bir yanlig diizenleme kontrolsiiz hiicre boliinmesi veya tiimor olusumuna yol agabilir (Jahanafrooz et al.,
2020).

Kolorektal kanser siiregelen arastirmalara ragmen hala diinya ¢apinda morbidite ve mortalite orani en
yiiksek olan gastrointestinal neoplazmlardan biridir (Gupta vd. 2019; Karimi Dermani vd. 2018, Lazer
et al., 2022). Amerika Birlesik Devletleri'nde tahmini insidansi 145.290 ve 2005'te 56.290 6liim orani
ile insanlarda ikinci en yaygin kanser 6liim nedenidir. Kolorektal kanserini dnlemek ve tedavi siirecini
iyilestirmek i¢in yapilan ¢aligmalara ragmen giiniimiizde de diinya ¢apinda en sik goriilen kanserlerin
basindadir. En yaygin tedavi stratejileri arasinda cerrahi yoOntemler ana tedavi segenegi olup,
oligometastik durumlarda ve ge¢ evrelerde radyasyon ve kemoterapi bulunur (Gupta vd. 2019; Kumar
Katakam vd. 2021).

Kolorektal kanser kok hiicresi (KKKH) diger kanser kok hiicrelerinde oldugu gibi tiimor gelisimde,
biliylimesinde, metastazinda ve niiksiinde 6nemli roller tistlenir. KKKH’lar terapilere karst direng, in
vitro klonlar olusturma, bagisiklig1 yetersiz farelerde ksenograft tiimérleri olugturma konusunda yiiksek
kapasiteye sahiptir. Terapotik direng ve tiimor niiksiiniin, kanser kok hiicreleri (KKH'ler) olarak
adlandirilan tiimor hiicrelerinin bir alt popiilasyonundan kaynaklandigi diisiiniilmektedir. KKH'leri diger
tiimordeki birgok hiicrenin aksine kendi kendini yenileyebilir ve sitotoksik bilesikleri giiglii bir sekilde
metabolize ederek tedaviden sonra zenginlesmelerine yol agabilir. KKH’lerin kendi kendini yenileme
yetenekleri, daha sonra tlimor niiksiiniin baglamasina izin verir. Bu nedenle, yiiksek derecede proliferatif
kanser hiicrelerini hedeflemenin yani sira, etkili bir kolorektal kanser tedavisi ayn1 zamanda kolorektal
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KKH'lerini de etkili bir sekilde ortadan kaldirmalidir (Bansard et al., 2022). KKKH'leri, birikmis genetik
ve epigenetik degisikliklerin ve ayrica tiimdr mikro-ortami ile baglantinin bir sonucu olarak gelisebilir
ve tam malign hiicrelere doniisebilir (Jahanafrooz vd. 2020).

Embriyolarin gelisimi, cogalmasi, farklilagmasi, bagisiklik tepkileri gibi kanser hiicrelerinin otofajisi ve
apoptozunda da kritik rollere sahip olan JNK proteini, mitojenle aktive olan protein kinaz (MAPK)
ailesine aittir. Cevresel stresler, enflamatuar sitokinler ve biiylime faktorleri gibi cesitli uyaranlar ile
aktive olurlar. Aktive edilen JNK sinyal yolagi bir¢cok substratin fosforilasyonunu katalize ederek gen
ekspresyon programlarinin degismesine ve hiicre proliferasyonu, migrasyonu, otofaji ve apoptoz gibi
cesitli hiicresel sinyallesme siireglerine neden olur. Bunlara ek olarak JNK, embriyonik gelisim, noral
fonksiyonlar, yara iyilesmesi, bagisiklik, metabolik hastaliklar ve tiimor ilerlemesi gibi hiicresel
stireclerde de 6nemli roller oynar. JNK sinyal yolagi kendini yenileme, ilag¢ direnci ve tiimor baslatma
yetenegi gibi kanser kok hiicresi ozelliklerini koruyarak cesitli kanser tiirleri igin agresifliginin
desteklenmesine katkida bulundugunu gostermektedir. JNK sinyali kanser kok hiicreleri nisinde ve
kanser kok hiicrelerinin kendini yenilemesinde de 6nemli rollere sahiptir (Tiziana Borsello & Gianluigi
Forloni, 2007)(Wu et al., 2020)(Supsavhad et al., 2021a) .

Kanser kok hiicrelerinin genetik cesitliligi tiimor ici heterojenlige yol agarak kanser kok hiicresi hedefli
tedavileri zorlagtirmaktadir. Giiniimiizde etkin ve spesifik JNK inhibitorlerinin tasarlanmasi kanser
tedavisinde onemli ve etkin bir segenektir. JNK inhibitoriiniin kanser kok hiicresinde rolleri géz oniine
alindiginda JNK sinyalinin hedeflenmesi kanser kok hiicre kokliiliigiinii ve nisini baskilayarak terdpatik
yaklagimlar sunma potansiyeline sahiptir. SP600125 ve AS601245 gibi bazi ATP-rekabet¢ci JNK
inhibitérleri, in vitro olarak yaygin sekilde kullanilmaktadir(Supsavhad et al., 2021b)(Wu et al., 2020).
JNK, kanser gelisiminde farkli islevlere sahip olan en az {i¢ izoforma sahiptir. Spesifik segici
inhibitorlerin tanimlanmasi, kanserde hedefe yonelik tedavinin gelistirilmesi i¢in énemli bir adimdir.
JNK segici inhibitorleriden tanimlananlar olsa da kanserdeki klinik ¢aligmalart nispeten azdir. JNK
katalitik aktivetisinin kii¢iik molekiillii inhibitorlerinden olan SP600125 yapilan in vivo ve in vitro
caligmalarda; mide kanseri, oral skuamdz hiicreli karsinom, akciger adenokarsinomu, kolanjiokarsinom,
kolon karsinomu, pankreas kanseri ve glioblastoma dahil olmak tizere farkli kanser tiirlerinde 6nemli
bir oranda antitiimér potansiyeline sahip oldugu gdézlemlenmistir. JNK inhibitorii olan SP600125'in,
tiimor hiicresi bilyiimesini ve invazyonunu azalttig1 ve apoptozu indiikledigi bildirilmistir.

En yaygin olarak kullanilan sinyal belirteclerinden biri olan Transforming growth factor beta (TGF-p)
sinyal yolu; doku gelisimi, hiicre ¢ogalmasi, farklilasmasi, gogii, apoptozu, homeostazi, kok hiicre
bakimi ve islevini diizenlenmede kritik roller iistlenir (Itatani, Kawada, ve Sakai 2019; Roy ve
Majumdar 2012). TGFp siiper ailesi ligandlari, tip I reseptoriinii fosforile edip bir tip II serin/treonin
kinaz reseptoriine baglanir ve apoptoz etkisini epitel hiicreleri iizerinde gosterir (Santibaifiez, 2006). Bu
baglanma Ras, Erk1/2 ve INK1 dahil olmak iizere Smads ve MAP kinaz yolaklarini aktive eder (Semba
et al., 2020). TGF-B1 JNK fosforilasyonu ve JNK yolunu aktive ettigi ve INK’nin hiicre migrasyonuna
aracilik ettigi kanitlanmistir. TGF-f sinyalinin diizensizligi, KKKH’lerinin gelismesine yol agabilir.
TGF-B sinyali, normal dokularda epitelyal biiylimeyi inhibe etmesine ragmen, ilerlemis kanserli
dokularda tiimdr hiicresi ilerlemesini destekler. Smad6 ve Smad?7 gibi inhibitér Smad'lerin kaldirilmast,
TGF-B'nin timor baskilama roliinii, timdr gelistirme roliine ¢evirebilir (Itatani vd. 2019; Jahanafrooz
vd. 2020Db).

Hiicre poliferasyonu ve hiicre farklilagmasinda cyclin D2’nin énemli rolii oldugu bilinmektedir. (Sarkar
vd. 2010). Cyclin D2 hiicre dongiisiinii diizenleyip, kanser kok hiicrelerinin korunmasini engelleyerek
KKKH’nin ilaglara duyarliligina neden olur (Lei vd. 2021). Cyclin D2, kanserin tiiriine bagl olarak asir1
veya az ifade edilebilir. Cyclin D2, kolorektal kanseri ve lenfoid l6semide asir1 eksprese edilir ve bu da
cyclin D2’nin proto-onkogen aktivite sergiledigi hipotezine yol agmaktadir.Yapilan ¢aligsmalarda JNK
ve Cyclin d2’nin etkilesiminin hiicre dongiisii baslangicimi tegvik ettigini ve hiicre proliferasyonunu
arttirdig1 gozlemlenmistir.

Hiicre dongiisii analizi, hiicre dongiisiiniin farkli asamalarindaki hiicreleri ayirt etmek icin akis
sitometrisi kullanilan bir yontemdir. Hiicre dongiisii analizi yapilacak olan hiicrede DNA'nin bir
floresan boya ile boyanmasi ve yogunlugunun olgiilmesi ile belirlenebilir. Hiicre dongiisii analizi i¢in
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hiicrelerin gegirgenlikleri arttirilarak Propidyum iyodiir (PI) veya 4,6-diamidino-2-fenilindol (DAPI)
gibi DNA'y1 kantitatif olarak lekeleyen bir floresan boya ile iglenir. Floresan boya , DNA'yi
stokiyometrik olarak boyayarak, hiicrelerin G0/G1, S faz1 ve G2/M'de farklilagsmasina ve ayrica
aneuploid popiilasyonlarinin tanimlanmasina izin verir. Farklt numune tiirleri i¢in ¢esitli boyama
protokolleri uyarlanabilir, ancak genel analiz ayn1 kalir.

1. MATERYAL METOD
2.1 Hiicre Kiiltiirii

Bu calismada HT-29 kolorektal kanser hiicre hatti ve kolorektal kanser kok hiicre (CD44+/CD24+)
grubu American Type Culture Collection'dan (ATCC® HTB-81™, Manassas, VA, ABD) temin edildi
ve CD44-APC (Miltenyi Biotec, Bergisch Gladbach, Germany), CD24-PE ( Miltenyi Biotec GmbH,
Bergisch Gladbach, Germany) hiicreler HT-29 hiicre hatlarindan akis sitometri teknigi ile elde edildi.
Hiicre hatlar1 %10 fetal sigir serumu(FBS) (Gibco, Invitrogen Life Technologies, Paisley, UK), %l
penisilin/

Kolorektal kanser kok hiicresi elde etmek i¢in akis sitometrisinde HT-29 hiicre hatlar1 CD24+/CD44+
etiketleri ile ayrilmistir. Ayirma islemi, akig sitometrisi yontemiyle gerceklestirilip, daha 6nceki ¢calisma
deneyimleri ile islemler kontrollii sekilde yapilmistir (Acikgoz, Tatar, ve Oktem 2020; Sahlberg vd.
2014). 4°C'de 10 dakikalik bir inkiibasyonun ardindan, HT-29 CD44+/CD24+ hiicreleri (HT-29
KKH'ler) filtrelendi ve fosfat tamponlu salin (PBS) iginde siispanse edildi. Hiicreleri izole etmek i¢in
bir FACSAria II akis sitometrisi kullanildi. izolasyon sonrasi elde edilen hiicreler kok hiicre benzeri
karakter tasidigindan, hiicre karakterinin minimum degisimde tutulmasi i¢in hiicreler en fazla 3 pasaj
kullanilmastir.

2.2 ila¢ Dozu Ayarlama

JNK inhibisyonu i¢in gerekli olan ilag dozu igin literatiirde HT-29 hiicre hatti ile yapilan ¢aligmada, 10
uM JNK inhibitérii SP600125 ile uygulanmistir. ilag dozu 6n deneyinde 5uM,10 uM ve 15 uM JNK
inhibitorii SP600125°1 24, 48 ve 72.saatler boyunca analizleri yapilmistir. 6 kuyucuklu 4 adet plakalara
12 ml (RPMI)-1640 (Lonza) besiyeri eklenmistir. 15 uM JNK inhibitéri SP600125 6 kuyucuklu
plakalarda HT-29 KKH ve KKH kontrol gruplarina karanlik ortamda verilmistir. Hiicre sayimi
yapildiktan sonra hiicreler, %5 CO2 igeren nemli bir atmosferde 37°C'de inkibasyona kaldirilmistir. 24,
48 ve 72. saatlerde faz-kontrast mikroskopta kontrol edilerek ilag dozu 15uM 72.saat olarak
ayarlanmigtir.

2.4 immiinohistokimya

JNK inhibisyonu uygulanan HT-29 ve HT-29 kanser kok hiicreleri, 2x10° seyreltildi ve 6 kuyucuklu
plaklarda yuvarlak lamellere ekildi. 24 saatin ardindan JNK inhibitorii SP600125 eklendi ve 72 saat
37°C %5 CO2'de kiiltiirlendi. Hiicre fiksasyonu igin Ornekler oda sicakliginda 30 dakika %4
paraformaldehit ile muamele edildi. Ardindan 6rnekler %0,25 Triton X-100 iginde 7 dakika permeabilite
edildi. Numuneler, %3 sigir serum albiimini (BSA) ( Santo Cruz Biotechnology, sc-2323) ile 1 saat
siireyle bloke edildi ve seyreltilmis 1/100 primer antikorlar TGF-B (Bioss,bs-00861R), Erk %2 (Bioss,
bs-0022R), Cyclin D2 (Santo Cruz Biotechnology, SC-452) protein ekspresyonlar1 bazinda
karsilagtirilmistir.  Biyotinlenmis sekonder antikor (ScyTek Laboratories, SHP125) bir saatlik
inkiibasyona alindi ve HRP streptomisin soliisyonu ile islendi, ardindan PBS ile durulandi.
Renklendirme DAB soliisyonu (ScyTek Laboratories, ACK125) ile yapildi. Goriintiileri almak i¢in bir
Olympus BX51 mikroskobu kullanildi (Olympus Optical Co., Tokyo, Japonya).

2.5 Hiicre Dongiisii Analizi

HT-29, HT-29 KKH ve JNK inhibitdrii uygulanmig HT-29 KKH pasajland1 ve 2x105 hiicre/mL'ye
seyreltildi, 6 kuyucuklu plakalara ekildi ve 24 saat ardindan JNK inhibitérii SP600125 eklendi 72 saat
boyunca 37°C'de %5 CO?2 iginde inkiibe edildi. Inkiibasyondan sonra hiicreler pasajlandi ve 1 x PBS
icinde yikandi. Gece boyunca Etanol ile fikse edildikten sonra hiicreler 1x PBS ile yikandi ve Muse
hiicre dongiisii reaktif kiti PBS igerisinde 30 dakika inkiibe edildi. Hiicre dongiisii asamalarini
goriintiilemek icin Muse ® Cell Analyzer kullanildi.
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2.6 istatiksel Analiz

Protein ekspresyonu, hiicre dongiisii analizlerini karsilagtirmak igin IBM SPSS Statistics 25.0 kullanildi.
Protein ekspresyonunu degerlendirmek igin H skoru kullamldi. Ug farkli histolog, her hiicre grubunda
en az ylz hiicreyi saydi ve protein ifade yiizdelerini karsilastirdi. Verilerin degerlendirilmesinde
normallik i¢in Shapiro Wilk testi ve varyans homojenligi i¢in Levene testi kullanildi. Protein
ekspresyonu i¢in veri dagilimi normal olmadigi igin ikili karsilastirma ile Kruskal-Wallis testi kullanildi.
Hiicre dongiisti hakkindaki veriler normal olarak dagitildi. Bu veriler, Bonferroni post-hoc testi ile tek
yonli ANOVA kullanilarak analiz edildi. Aksi belirtilmedikge, tiim bulgular ortalama standart sapma
(SD) olarak rapor edildi. Istatistiksel olarak anlamli farkliliklar *p 0.05, **p 0.01 ve ***p 0.001 ile
temsil edilmistir.
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TGF-B’nin HT-29 hiicrelerinde diisiik hiicre konsantrasyonuna sebep olmasi kanser proliferasyonunu
inhibe etme 6zelligi oldugunu gosterebilir. Ancak self-renewal 6zelligi olan kanser kok hiicrelerinde
etkisi HT-29’a gore daha azdir. JNK varlig1 birlikte kanser kok hiicre biiylimesini 6nemli 6l¢iide
azalmigtir. TGF-B kanser kok hiicre kontrol grubunda HT-29 hiicre hattina gore hiicre yogunlugu daha
fazladir. Bu durum TGF-B’nin kdk hiicre bakimi ve diizenlenmesinde gorev aldigi bilgisine dayanarak
kanser kok hiicrelerinin stemness 6zelligi ile agiklanabilir.
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JNK inhibitoriiniin ERK1/2 aktivasyonunu tersine gevirdigi yapilan ¢aligmalarda gézlemlenmistir. JNK
‘nin ERK aktivasyonun inhibisyonu i¢in gerekli oldugu gz oniine alinirsa JNK varliginda kanser kok
hiicrelerinde ERK aktivasyonu artmistir. ERK1/2 kanser hiicrelerinin ¢ogalmasinda da rol oynadigi igin
HT-29 hiicre hattinda en yiiksek proliferasyona sahiptir.
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Hiicre proliferasyonu ve hiicre farklilagmasinda Cyclin D2’nin 6nemli rolii oldugu bilinmektedir.
(Sarkar vd. 2010). Cyclin D2 hiicre dongiisiinii diizenleyip, kanser kok hiicrelerinin korunmasini
engelleyerek KKKH’nin ilaglara duyarliligina neden olur (Lei vd. 2021). Cyclin D2 kanser kok hiicre
grubu JNK varliginda hiicre proliferasyonu kanser kok hiicre kontrol grubuna kiyasla daha fazla iken
HT-29 hiicre hattina kiyasla daha azdir. Ug hiicre hattinda da Cyclin D2’nin diisiik hiicre proliferasyonu
vardir. Cyclin D2’nin proliferasyon inhibe edicigi 6zelligi olabilir.

Hiicre Dongiisii
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Hiicre dongiisii analizi, hiicre dongiisiiniin farkli asamalarindaki hiicreleri ayirt etmek icin akis
sitometrisi kullanilan bir yontemdir. HT-29, HT-29 KKH ve JNK inhibitéri uygulanmis HT-29
KKH’lerinin hiicre dongiisii tizerine etkileri karsilagtirilmistir. A) HT-29 KKH B) HT-29 JNK inhibitorii
uygulanmig HT-29 KKH C) HT-29 D) Hiicre yogunlugu (*p<0.05, ***p<0.001). HT-29 KKH ve HT-
29 KKH G0/G1 ve G2/M fazlarinda JNK inhibitorii uygulanmis HT-29 KKH’lerine gore daha az hiicre
proliferasyonu gdstermistir ancak S fazinda hiicre proliferasyonu en ¢ok HT-29 ve HT-29 KKH’lerinde
gozlemlenmigtir. HT-29 KKH ve HT-29 hiicreleri hiicre dongiisii asamalarinda ayni hiicre yogunluguna
sahipken JNK inhibitérii uygulanmis HT-29 KKH’leri S fazinda hiicre yogunlugu anlamli bir sekilde
azalmis ve G2/M fazinda ise arrest olmustur.

TARTISMA

Kendi kendini yenileyebilen ve sonsuz olan kanser kok hiicreleri hem tiimér olusumu hem de tiimor
ilerlemesinde bulunabilir (Lytle et al., 2018). Kanser hiicreleri normal hiicrelerle kiyasla yiiksek invaziv
ve metastatik yetenege sahiptir. Kolorektal kanser siiregelen arastirmalara ragmen hala diinya ¢apinda
morbidite ve mortalite oran1 en yiiksek olan gastrointestinal neoplazmlardan biridir (Gupta vd. 2019;
Karimi Dermani vd. 2018, Lazer et al., 2022). En yaygin tedavi stratejileri arasinda cerrahi yontemler
ana tedavi secenegi olup, oligometastik durumlarda ve ge¢ evrelerde radyasyon ve kemoterapi bulunur
(Gupta vd. 2019; Kumar Katakam vd. 2021). Kanser kok hiicrelerinin genetik ¢esitliligi timor igi
heterojenlige yol agarak tiimorojenik Ozellik gozterir. Tlmorojenik kanser kok hiicreleri, tiimor
niglerinde lokalize olarak kanserin ilerlemesine yol agmaktadir ve kanser kok hiicresi hedefli tedavileri
zorlastirmaktadir. Giinlimiizde etkin ve spesifik JNK inhibitorlerinin tasarlanmasi kanser tedavisinde
onemli ve etkin bir segenektir. JNK inhibitoriiniin kanser kdk hiicresinde rolleri géz 6niine alindiginda
JNK sinyalinin hedeflenmesi kanser kok hiicre kokliiliigiinii ve nigini baskilayarak teropatik yaklagimlar
sunma potansiyeline sahiptir. INK Kkatalitik aktivetisinin kii¢iik molekiillii inhibitdrlerinden olan
SP600125 yapilan in vivo ve in vitro ¢alismalarda; mide kanseri, oral skuamdz hiicreli karsinom, akciger
adenokarsinomu, kolanjiokarsinom, kolon karsinomu, pankreas kanseri ve glioblastoma dahil olmak
tizere farkl kanser tiirlerinde 6nemli bir oranda antitlimor potansiyeline sahip oldugu gézlemlenmistir.
JNK inhibitorii olan SP600125'in, tiimor hiicresi biiylimesini ve invazyonunu azaltti§i ve apoptozu
indiikledigi bildirilmistir(Supsavhad et al., 2021b)(Wu et al., 2020). Farkli bir ¢calismada birgok insan
kanser belirteci olan CD133 belirtecinde pankreatik kanser kok hiicreler tizerinde JNK yolunun
aktivitesinin kendini yenileyen hiicrelerde daha yiiksek oldugunu gozlemlemislerdir. JNK aktivitesini
inhibe eden farmakolojik inhibitérii SP600125 30 uM islenerek CD133-pozitif hiicrelerin oranini ve
ayrica Sox2 ve Nanog'un ekspresyon seviyelerini azalttigini gézlemlemislerdir(Supsavhad et al.,
2021b). Kok hiicrelerin keni kendini yenileme kapasitelerindeki kaybi incelemek i¢in SP600125
inhibitorii ile hiicrelerin kiire olusturma yetenekleri test edilmis ve SP600125 inhibitorii ile yapilan
islemlerde kanser kok hiicrelerinin kiire olusturma yeteneklerini onemli o6lgiide kaybettigini
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gosterilmistir (Lazer et al., 2022). JNK'nin in vitro kiiltirlenmis pankreatik CSLC'lerin tiimér baglatma
kapasitesinin korunmasi i¢in gerekli oldugunu gostermektedir (Wu et al., 2020)(Zhang et al., 2015).

Yapilan ¢aligmalarda c-JUN N-terminal kinaz (JNK) sinyal yolaginin aktivasyonu yumurtalik kanseri
hastalarinin hayatta kalma oranlarmin diisiik olmasiyla iliskilendirilmistir. c-JUN N-terminal kinaz
(JNK) sinyal yolunun deregiilasyonu, yumurtalik kanseri de dahil olmak iizere ¢esitli insan kanseri
tiirlerinde belgelenmistir ve son arastirmalar, JNK yolu aktivasyonunun daha kisa progresyonsuz ile
iligkili oldugunu ortaya koymustur. Farkli bir calismada yumurtalik kanser kok hiicrelerinde SP600125
tedavisinin A2780 kanser kok hiicrelerinin (KKH' ler) kiire olusturma yetenegi ve canlilig: iizerindeki
etkisi test edilmistir. SP600125 inhibitoriiniin A2780 KKH' lerin kendi kendini yenileme kapasitesinin
kaybina neden oldugu gézlemlenmistir. A2780 KKH' lerde JNK aktivitesinin inhibisyonunun, kok hiicre
isaretleyici ekspresyonu ve kiire olusturma kabiliyetine sahip hiicreler olarak kendi kendini yenileme
kapasitelerinin yani sira timor olusumunu baslatma kapasitelerinin kaybina neden oldugunu
gostermislerdir(Supsavhad et al., 2021b)(Wu et al., 2020).

TGF-B Epitelyal Mezenkimal Gegisi (EMT)indiikleyen ¢ok islevli bir sitokindir. TGF-B kanser
hiicrelerinin proliferasyonu, farklilasmasi, migrasyonu, apoptozu, homeostazi, kok hiicre bakimi gibi
onemli roller iistlenmektedir(Santibafiez, 2006). Bunlarin yani sira kanserin ilerlemesi ve kanser
metastazinda da onemli rollere sahiptir. TGF-f sinyalinin dizensizligi, KKH’ lerin gelismesine yol
acabilir. TGF-f sinyali, normal dokularda epitelyal biiylimeyi inhibe etmesine ragmen, ilerlemis kanserli
dokularda tiimér hiicresi ilerlemesini destekler. Smad6 ve Smad7 gibi inhibitor Smad' lerin kaldirilmasi,
TGF-B' nin tiimor baskilama roliini, timdr gelistirme roliine gevirebilir (Itatani vd. 2019; Jahanafrooz
vd. 2020D).

Protein Kkinazlarin hiicre biyolojisinde diizenleyici roller iistlenerek hiicre proliferasyonu, hiicre
biiyiimesi, hiicre sagkalimi, hiicre apoptozu gibi 6nemli gorevleri bulunmaktadir. MAP kinaz ailesine
bagli malignitelerin siklig1 nedeniyle birgok klinik arastirmalarda pankreas, tiroid, prostat,kolorektal
kanser, 6zofagus skuamoz hiicreli karsinom, bas ve boyun skuamoz hiicreli karsinomlarda Raf
inhibitorleri tarafindan hedef alinmistir. Yapilan caligmalara gdére 300’den fazla klinik g¢alisma
MEKZ1/2'nin inhibisyonu ile ilgilidir. Raf ve MEK inhibisyonu ile ilgili klinik ¢aligmalarin aksine
ERK1/2 inhibisyonuna ait 35 kadar klinik ¢aligma mevcuttur. ERK sinyalinin anormal aktivasyonu RAS
ve RAF ailesi iiyelerinde hizli tiimdér bityiimesi, hiicre sagkaliminda artis, apoptoza direng gibi sonuglar
alinmaktadir(Germann et al., 2017)(Roskoski, 2019). ERK1/2 sinyal yolunun kanser kok hiicresindeki
rolii kanser arastirmalari i¢in énemli bir konu olmustur. Kolon kanser kok hiicresinde ERK1/2 sinyal
yolu kanser hiicrelerinin siirdiirtilebilirligini saglarken timér biiytimesine katkida bulundugu yapilan
caligmalarda sonu¢lanmistir. ERK1/2’nin inhibisyonu ise kanser kok hiicrelerinin kendini yenileme
yeteneklerini azaltabilir ve tiimor gelisimini baskilayabilir. Meme kanseri kok hiicrelerinde ise bu durum
ERK1/2 sinyal yolumum aktivasyonu ile hiicrelerin kendini yenileme yeteneginin ve invaziv
ozelliklerinin destekledigi gozlemlenmistir. Yapilan ¢aligmalar ERK1/2 sinyal yolunun kanser kok
hiicrelerini diizenleyebildigini gostermistir.

Hiicre poliferasyonu ve hiicre farklilagmasinda Cyclin D2’nin 6nemli roli oldugu bilinmektedir. (Sarkar
vd. 2010). Cyclin D2 hiicre dongiisiinii diizenleyip, kanser kok hiicrelerinin korunmasini engelleyerek
KKKH’nin ilaglara duyarliligina neden olur (Lei vd. 2021). Cyclin D2, kanserin tiiriine bagl olarak agir1
veya az ifade edilebilir. Cyclin D2, kolorektal kanseri ve lenfoid 16semide asir1 eksprese edilir ve bu
durum da Cyclin D2’nin proto-onkogen aktivite sergiledigi hipotezine yol agmaktadir (Russo et al.,
2017). Yapilan ¢alismalarda JNK ve Cyclin D2’nin etkilesiminin hiicre dongiisti baslangicini tesvik
ettigini ve hiicre proliferasyonunu arttirdig1 gézlemlenmistir. Cyclin D2 kolon kanser kdk hiicrelerinde
kendini yenileme yeteneklerini ve biiyiime potansiyelini arttirabilmektedir. Yapilan ¢alismalarda Cyclin
D2’nin inhibisyonu ise kolon kanser kdk hiicrelerinin bilyiime potansiyelini azalttig1 gézlemlenmistir
(Liuetal., 2017).

SONUC

Kolon kanser hiicresinde JNK inhibisyonu daha dnce Nanog, Oct-4 ve E-cadherin belirtecleri ile
incelenmis ancak kolon kanser kok hiicresinde TGF-B, cyclin D2 ve ERK1/2 belirtegleri ile JNK
inhibisyonunun incelenmesi ile ilgili caligmalara literatiirde rastlanmamustir (Tam et al., 2020).
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Hiicre dongiisii analizinde hem kanser kok hiicreleri hem de HT-29 hiicre gruplarinda S fazindaki hiicre
sayist yiiksek iken JNK inhibisyonuyla S fazindaki hiicre popiilasyonu azalmis; hiicrelerin G2/M fazinda
arrest oldugu belirlenmistir. Bu durum JNK inhibisyonu ile kanser kok hiicrelerinin hiicre dongiisii
tizerinden bir regiilasyon ile modiile edilebilecegi belirlenmistir. Fakat Cyclin D2 proteininin hiicre
gruplar1 arasinda benzer seyrettigi belirlenmistir. Ileri caligmalarda hiicre dongiisii iizerinden
proteinlerin karsilastirilmasi yapilabilir.

Ek olarak ERK proteininin JNK inhibisyonu ile azaldig1 ve inhibisyon sonucunda kanser kok hiicresi ve
HT-29 hiicrelerinden farkli bir seviyede ekspresyon gosterdigi, belirlenmistir. Bu sonug ise ERK yolagi
tizerinden kolon kanser kok hiicrenin 6zellikleri degististirilebilecegi ve bu durumun da hiicre dongiisii
stireci ile baglanabilecegi literatiirle desteklenmektedir.
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OZET

Magnezyum, insan viicudunda yaklasik olarak %60°’1 kemiklerde, %40’1 yumusak dokularda ve az
miktarda da kanda bulunan bir mineraldir. Magnezyum, insan metabolizmasinda gerceklesen ¢ok sayida
biyokimyasal olaylarda ve fizyolojik siire¢lerde yer almaktadir. Magnezyumun DNA sentezi, RNA
ekspresyonu, enerji {iretimi, enerji iiretimi i¢in gerekli adenozin trifosfat molekiiliiniin sentezlenmesi,
glikoliz, protein sentezi gibi insan viicudunun isleyisi icin gerceklesen temel biyokimyasal
reaksiyonlarda 6nemli rolleri vardir. Magnezyum dengesizligi diabetes mellitus ve diabetes mellitus’tan
kaynaklt komplikasyonlarda dahil olmak iizere bircok kronik metabolik rahatsizliga neden
olabilmektedir. Magnezyum dengesizliginde ¢ogunlukla hipermagnezemiye kiyasla hipomagnezemi ile
karsilagilmaktadir. Hipomagezeminin belirtileri arasinda yorgunluk, halsizlik, sa¢ dokiilmesi, istah
kaybi1 ve konstipasyon yer almaktadir. Magnezyum eksikliginde glikoz tasiyici translokasyonun inhibe
olmasi, insiilin direncinin artmast, lipit, karbonhidrat ve protein metabolizmasinda bozulmalar meydana
gelmektedir. Bu olaylar da diabetes mellitus ve diabetes mellitus’tan kaynakli komplikasyonlarin
baglamasina veya ilerlemesine neden olabilmektedir. Diabetes mellitus, karbonhidrat, protein ve lipid
metabolizmalarindaki bozukluklar sonucu meydana gelen kan glukozu regiilasyonundaki dengesizlikler
ile karakterize bir hastaliktir. Diyabetin hastalik siiresi uzadikg¢a bazi komplikasyonlarin olugma ihtimali
de artmaktadir. Bu komplikasyonlar arasinda nefropati, retinopati, ndropati ve makrovaskiiler
komplikasyonlar yer almaktadir. Bircok c¢alisgmada bu komplikasyonlara sahip bireylerde
hipomagnezemi goriildiigii bildirilmistir. Serum magnezyum konsantrasyonuyla acglik kan glikozu ve
postprandiyal kan glukozu arasinda negatif korelasyon oldugu belirtilmektedir. Magnezyum takviyesi
kullaniminin var olan diabetes mellitus ve diabetes mellitus’tan kaynakli komplikasyonlar1 iyilestirdigi
bildirilmesine ragmen magnezyum takviyesinin diabetes mellitus ve komplikasyonlarmin olusum
riskine kars1 koruyucu etkisi olduguna dair heniiz net bir kanit yoktur. Diinya genelinde giin gegtikce
diabetes mellitus hastaliginin prevalanst hizla artmaktadir ve ciddi bir halk sagligi sorunu haline
gelmektedir. Bu hizli artista diabetes mellitus hastaliginin ve komplikasyonlarmin tedavisinde ¢esitli
alternatif tedavi arayiglarinin artmasina neden olmustur. Bu derlemenin amaci hem magnezyumun
eksikliginin hem de magnezyum takviyesinin diabetes mellitus’a ve diabetes mellitus’tan kaynakli
komplikasyonlara olan etkisinin degerlendirilmesi ve mekanizmalarinin incelenmesidir.

Anahtar Kelimeler: Magnezyum, Diyabetes Mellitus, Retinopati, Nefropati, Noropati

ABSTRACT

Magnesium is a mineral found in the human body approximately 60% in the bones, 40% in the soft
tissues and a small amount in the blood. Magnesium is involved in numerous biochemical events and
physiological processes in human metabolism. Magnesium has important roles in basic biochemical
reactions that take place for the functioning of the human body, such as DNA synthesis, RNA
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expression, energy production, synthesis of the adenosine triphosphate molecule necessary for energy
production, glycolysis, protein synthesis. Magnesium imbalance can cause many chronic metabolic
disorders, including diabetes mellitus and complications from diabetes mellitus. In magnesium
imbalance, hypomagnesemia is often encountered compared to hypermagnesemia. Symptoms of
hypomagnesemia include fatigue, weakness, hair loss, loss of appetite, and constipation. In magnesium
deficiency, inhibition of glucose transporter translocation, increased insulin resistance, and deterioration
in lipid, carbohydrate and protein metabolism occur. These events may lead to the onset or progression
of diabetes mellitus and complications arising from diabetes mellitus. Diabetes mellitus is a disease
characterized by imbalances in blood glucose regulation resulting from disturbances in carbohydrate,
protein and lipid metabolisms. The longer the duration of diabetes, the higher the likelihood of
complications. These complications include nephropathy, retinopathy, neuropathy, and macrovascular
complications. Many studies have reported hypomagnesemia in individuals with these complications. It
is stated that there is a negative correlation between serum magnesium concentration and fasting blood
glucose and postprandial blood glucose. Although it has been reported that the use of magnesium
supplements improves existing diabetes mellitus and complications arising from diabetes mellitus, there
is no clear evidence that magnesium supplementation has a protective effect against the risk of diabetes
mellitus and its complications. The prevalence of diabetes mellitus is increasing day by day worldwide
and is becoming a serious public health problem. This rapid increase has led to an increase in the search
for various alternative treatments in the treatment of diabetes mellitus and its complications. The aim of
this review is to evaluate the effects of both magnesium deficiency and magnesium supplementation on
diabetes mellitus and complications from diabetes mellitus, and to examine their mechanisms.

Keywords: Magnesium, Diabetes Mellitus, Retinopathy, Nephropathy, Neuropath

1.GIRIS

Magnezyum (Mg) mineralinin atom agirligi 24,305 g/mol’diir. Mg minerali insan viicudunda ¢ok
bulunan katyonlar arasindadir. Mg minerali DNA sentezi, RNA ekspresyonu, enerji tiretimi, glikoliz,
protein sentezi, sinir-kas sinyallesme gibi insan viicudunun isleyisi i¢in gerg¢eklesen temel biyokimyasal
reaksiyonlarda dnemli rolii vardir. Mg, enzimlerin yapisinda kofaktor olarak bulundugu bilinmektedir.
Mg mineralinin enzimlerde kofaktdr olarak bulunmasina kinazlarin temel kofaktorii olan Mg-ATP’yi,
topoizomerazlar, helikazlar, eksoniikleazlar, proteinkinazlar, siklazlat, hekzokinaz ve ATPazlar1 6rnek
gosterebiliriz. Mg minerali adenin niikleotitleri i¢in kofaktdr gorevi goriir. Bu ozelligi sayesinde
glikoliz, protein fosforilasyonu, hiicre sinyalizasyonu gibi biyokimyasal reasksiyonlarin gerg¢eklesmesi
icin gerekli olan enzimlerin diizenlenmesinde rol oynar (1,2,4). Enerjiyi depo ettigimiz adenozin
trifosfat (ATP) sentezinde yer alan siklik adenozin monofosfatin aktivasyonu icin Mg-ATP’e ihtiyag
vardir (1,2,3). Dolayistyla Mg mineralinin insan metabolizmasinda nemli yeri vardir. Insan viicudunda
bulunan Mg mineralinin yaklasik olarak %60°1 kemiklerde, %40°1 yumusak dokularda ve az miktarda
da kanda bulundugu bilinmektedir (3). Mg minerali kan sekerinde ve kan basincinda da énemli rol
oynamaktadir. Mg dengesi bagirsaklarla ve bobreklerle saglanmaktadir. Esas emilimi ince bagirsaklarda
gerceklesir. Bagirsaklarda Mg minerali emilimi i¢in bilinen iki tagima sistem vardir. Biri solvent ve
gradyan siiriilklemesiyle saglanan paraseliiler mekanizma digeri ise gegici reseptor potansiyel kanal
metilasyoniiyesi (TRPM)6 ve TRPM?7 ile transseliiler tagimadir. Atilimi ise bobreklerde gerceklesir.
Serumda bulunan Mg renal glomeriillerden siisiiliirve sonra nefron boyunca yeniden emilim gergeklesir.
Mg mineralinin atilimi serumda bulunan Mg konsantrasyonuna baglidir ve buna gére emilim veya atilim
gergeklesir (4,5). Mg eksikligi insiilin direncine, bozulmus glikoz toleransina ve bozulmus lipit
metabolizmasina neden olabilir (6).

Pankreatik B hiicre disfonksiyonu ve insiilin direnci tip 2 diabetes mellitus’un (Tip2DM) temel
patofizyolojileri arasinda yer almaktadir (7). Bir ¢aligmada diabetes mellitus (DM) hastaligiyla diisiik
Mg serum konsatrasyonu arasinda iligki oldugunu agiklamistir (8). Bu iligski yukarida bahsettigimiz
antioksidatif, antiapoptotik ve antiinflamatur gibi 6zelliklere sahip ¢esitli enzimler ve proteinler
tarafindan kofaktor olarak kullanilmasiyla agiklanabilir.

DM gelisiminin Mg tarafindan etkilendigini kesin gosteren mekanizmalar yok fakat eksikligin
hiperinsiilinemi eksikligini artirdigini, insiilin direncine neden oldugunu ve trikarboksilik asit
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dongiisiinii etkiledigini gosteren kanitlar mevcuttur (6). Ayrica bagska metabolik hastaliklarin
gelismesinde neden olabilir.

2.DIABETES MELLIiTUS VE MAGNEZYUM EKSIiKLiGi

Giin gectikce DM hastaliginin prevalansi artmaktadir ve bu ciddi bir halk sagligi sorunu haline gelmistir.
Uluslararas1 Diyabet Federasyonu (IDF)’nun giincel verilerine gore yaklasik olarak 537 milyon DM
hastaligina sahip birey oldugunu tahmin edilmektedir. Ayn1 zamanda 2045 yilina kadar bu saymin 738
milyon olacagini ileri stirmektedirler (8).

DM, insiilin sekresyonunun ve/veya insiilin aktivitesinin neden oldugu kusurlardan kaynakli kan
sekerinin yiiksek seyretmesi ve karbonhidrat, lipit ve protein metabolizmalarinda anomalilerin olustugu
hastaliklar grubudur. Besin dgelerinin hiicre i¢ine gegmesini saglayan ve pankreasin f hiicrelerinden
salinan insiilin hormonu DM'’lilerde yeteri kadar salinamayabilir veya insiilin hormonu etkili
olamayabilir. Bunun sonucunda kan sekerinin yiiksek seyretmesine neden olur. Bu durum hastaligin
temel patogenezini olusturmaktadir (9,10).

Mg eksikligi genel olarak serumdaki Mg konsantrasyonun < 0.75 mmol/L 6l¢iilmesiyle tan1 konur.
Saglikli kigilerde Mg mineralinin diyetten az alimma bagh bir eksiklik nadir gozlenir (11). Mg
eksikliginin belirtileri olarak diisiik bagisiklilik sistemi, depresyon, migren, bas agrisi inflamasyon,
kanser, Tip2DM, osteoporoz, pulmoner ve kardiyovaskiiler rahatsizliklarla iligkili oldugu
diistinilmektedir (5,12,13). Mg eksikliginde metabolizmada 6nemli yeri olan enzimlerin tam
calisgamamasi sonucunda olusan anormal karbonhidrat, lipit ve protein metabolizmalarinin oldugu
diistiniilmektedir fakat DM hastalarinda olusan metabolik bozukluklarin Mg dengesi arasindaki
mekanizmalar heniiz a¢iklanamamustir (14).

Serum Mg konsatrasyonuyla aglik kan sekeri, tokluk kan sekeri arasinda negatif korelasyon vardir.
Hipomagnezemi, DM hastalarinda DM olmayan bireylere gére daha sik goriiliir. Tip2DM hastalarinda
hipomagnezemi nadir goriilmektedir fakat kronik Mg eksikliginin sonucu gelisen insiilin direnci ve
hiicresel bozulmus kullanimi sik goriilmektedir. Bu durum Tip2DM’de insiilin duyarliligindaki
bozulmay1 arttirmaktadir (2,4).

2.1.Diyabetik Nefropatiyle Magnezyumun Arasindaki iliski

Uzun siireli DM hastalarinda kan sekerindeki dengesizligi gibi nedenlerden DM hastalarinda bobrek
yetmezligi goriilebilir. Tip2DM hastalarimin yaklasik %20’sinin son donem bobrek hastaligini
gelistirdigi tahmin edilmektedir. Hiicre i¢i glikasyonun son iiriinlerinin birikmesi, poliol ve proetin kinaz
C aktivasyonun, glomertiler hipertansiyon ve hiperfiltrasyon gibi mekanizmalar DM patogenezinde yer
aldig1 bilinmektedir. Hiperglimeiden kaynakli yolaklarin olusumu diyabetik nefropatinin son dénem
bobrek yetmezligine ilerlemesine neden olmaktadir (15). Serumdaki diisik Mg konsantrasyonun
Tip2DM hastalarinin renal bozukluklarmin hizlandirdigiyla ilgili bulgular meveuttur(4). Kan basincini,
kan sekerini kontrol altinda tutmak i¢in kullanilan ilaglarin kullanim ve diyette alinan proteinin
kisitlanmasiyla DM’nin bu komplikasyonlar1 engellenebilir veya geciktirilebilir.

2.2.Diyabetik Retinopatiyle Magnezyumun Arasindaki fliski

Korliigiin nedeni retinadaki kilcal damarlarm tahribiyetinden kaynakli oldugunda ve hastanin DM’si
varsa diyabetik retinopatiden kaynakli korliikk oldugu diisiiniiliir. Diyabetik retinopati, hiperglisemiyle
ikincil olarak ortaya ¢ikabilmektedir. Diyabetik nefropatiye benzer biyokimyasal yollara benzer sekilde
ortaya ¢ikmaktadir (16). Bir¢ok calisma diyabetik renopati hastaligi olan bireylerde belirgin bigimde
hipomagnezemi oldugunu gostermislerdir ve HbA1C’deki her %1°lik artig yaklasik 20 kat diyabetik
retinopatiyi arttirmaktadir (17, 18, 19) . DM hastalarinin idrarinda mikroalbuminiiri saptanan bireylerde
diyabetik retinopatinin gelisme ihtimaliyliksektir. Bu nedenle idrarinda mikroalbuminiiri saptanan
bireylerin goz dibi incelemesi rutin kontrollere oranla daha sik yapilmaktadir. Intensif tedavisi diyabetik
retinopatiyi engelleyici veya geciktirici etkisi mevcuttur (20). Erken tami diizenli g6z muayenesi,
metabolik kontrollerle hastaligin gelismesi engellenebilir veya geciktirilebilir.

2.3.Diyabetik Noropatiyle Magnezyumun Arasindaki fliski

Diizensiz kan sekerinin sonucunda noronlarda meydana gelen hasarlarin tiimiidiir. DM hastalarinin
yaklasik %50sinde goriilmektedir (21). Belirtileri ayaklarda sizlama, hissizlik, karincalanma,
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uyusukluk, agri1, ekstramitelerde hissizlik gibi rahatsizliklar1 6rnek gosterebiliriz (9). Hipomagnezemi
ile Tip2DM ile 6nemli 6lgiide iliskilidir. Hipomagnezemi sonucu bozulan ATP sentezinden kaynak
olusabilecegini a¢iklamuglardir (22). Ayrica randomize kontrollii bir ¢aligma, diyabetik ayak iilseri olan
hastalarda 12 haftalik Mg takviyesinin kullaniminin iilser boyutunda kiiciilme ve serum CRP
konsantrasyonunda iyilesme sagladigini gOstermistir (23). Ayrica eritrositlerdeki magnezyum
konsantrasyonunun diyabetik noropati ile iliskili olduguna dair kanitlar mevcuttur (24).

2.4.Diyabetik Makrovaskiiler Komplikasyonlarin Magnezyumla Tliskisi

Makrovaskiiler komplikasyonlar diizensiz kan sekerinden kaynakli kapiller gegirgenlik artisi, kapiller
bazal mebranin kalinlagsmasi trobosit fonksiyonlarin bozulmasi ve kanviskozitesinde artisin olma
durumlarina denir (20). Serum Mg konsanrasyonu olan Tip2DM’li hastalarda makrovaskiiler
komplikasyonlarin goriildiigiinii bildirmislerdir. Ayrica serum Mg’nin diisiik olmas1 erkeklerde
diyabetik noropati riskinin ve kadinlarda ise makrovaskiiler komplikasyonlarin olugsma riskinin fazla
oldugu gozlenmektedir(23). Iranda yapilan bir ¢alismada 55 kadin katilimcilar1 Mg ve cinko kullanan
grup (27 kisi) ve plasebo (28 kisi) olarak ayrilan ve 12 hafta siiren ¢aligmada yazarlar Tip2DM {izerinde
faydali olabilecegini diisiinmekteler (25).

3. MAGNEZYUM TAKVIYESINIiN DiYABETiK KOMPLIiKASYONLARA ETKISi

Mg takviyesi kullanimi DM ve DM’den kaynakli koplikasyonlari iyilestirdigi bilinmektedir fakat Mg
takviyesinin kullanimi DM olusum riskine ve DM’den kaynakli1 koplikasyonlarina kars1 koruyucu etkisi
olup olmadig: tartigmalidir. Bir ¢alismada Mg takviyesi alan siganlarin (glikoz tasiyici tip 4) GLUT4
trabslokasununda ve dolayisiyla metabolik kontroliinde olumlu gelismeler oldugunu gostermislerdir
(26). Baska bir ¢alismada ise DM’li sicanlar DM’i indiiklemek i¢in asir1 yagl diyetle beslenmistir.
Siganlar bir siire sonra mitokondriyal disfonksiyon, dismorfoloji ve kardiyak hipertrofi gelistirmislerdir.
Bu komplikasyonu olan sicanlara Mg takviyesi kullanimi tiim kusurlar diizelttigini yazarlar
bildirmislerdir (27).

Insanlar iizerinde yapilan bir ¢alismada 47 hipomegnezemik ve Tip2DM’li olan hastalarin Mg
takviyesinin 3 ay boyunca kullanilmasiyla olan bir ¢calismadir. Calisma boyunca baslangigta ve 3 ay
sonraki serum Mg seviyeleri ve enflamatuar biyobelirtegler Olgiilmiis. Sonuglar bakildiginda Mg
takviyesinin kullanimi hemoglabin ve CRP diizeylerinde iyilesme olmadigimi fakat tiimér nekroz
faktorii-a (TNF-a) ve izoprostan diizeylerinde iyilesmelerin oldugunu bildirmislerdir (28). Baska bir
caligmada ise Mg ile tedavi edilen grup 477 ve plasebo grup 480 olacak sekilde iki grupta ol¢timler
yapmuslardir. Mg takviyesi alan DM hastalarinda acghik kan sekeri diizeylerinin 6nemli Slctide
iyilestigini gézlemlemislerdir. Ayn1 zamanda yaptiklari ¢calismada hem DM hastalarinin hem de DM
riski tastyan kisilerin Mg takviyesinin kullanimi tolere edebildigini ve 6nemli yan etkilerinin olmadigin
yazarlar bildirmistir (29).

Hem hayvanlar hem de insanlar iizerinde yapilan bu deneyler umut vaat edicidir fakat ¢aligmalar Mg
takviyesinin kullanimin DM hastaligini 6nledigini {izerine net bir kaniya varmak icin yeterli degildir.
Bu konuda daha fazla ¢aligmalara ihtiyag¢ vardir.

4. SONUC

Mg eksikligi bir ¢ok kronik hastaligin olusumunu tetiklemektedir. Mg viicut metabolizmasinda 6énemli
rol oynamaktadir. Mg’nin GLUT4 gen ekspresyonunu tesvik edici etkisi vardir. Magnezyum, ATP
sentezinde 6nemli rolii oynamaktadir. Insiilin direncini azalttigi ve DM’de magnezyumun iyilestirici
rolii olduguyla ilgili kanit sayis1 artmaktadir. Uzun siireli DM hastaliginin getirdigi diyabetik retinopati,
diyabetik nefropati, diyabetik noropati ve diyabetik makrovaskiiler hastalik gibi komplikasyonlarinda
serum Mg konsantrasyonu ile iligkili oldugu bulunmustur fakat bunu agiklayacak olan mekanizmalar
heniiz netlestirilememistir.
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OZET

Diaphragma pelvis ve fascia endopelvina gibi pelvik destek yapilarin zayiflamasi sonucunda, pelvik
organlarin bulunduklar1 konumdan anormal inisi ve fitiklagsmasmna pelvik organ prolapsusu denir.
Sistosel, uterin prolapsus, vaginal kubbe prolapsusu, rektal prolapsus, rektosel ve enterosel bu gruba
dahildir. Pelvik taban patolojilerini degerlendirmek i¢in konvansiyonel defekografi, transperineal ve
transrektal ultrasonografi, bilgisayarli tomografi kullanilabilir. Manyetik rezonans gdriintiileme
yumusak dokular1 gésterme yetenegi ve iyonize radyasyonun olmamasi agisindan tercih edilir. Manyetik
rezonans defekografide ise rektum ve gerektiginde diger pelvik organlarin i¢ini kontrast bir madde ile
doldurarak hastadan defekasyon yapmasi istenir. Boylece hem dinlenme durumuna hem de
defekasyonun sikma, ikinma ve rektal tahliye fazlarina ait gdriintii alinabilmesi saglanir. Olgumuzdaki
hasta, 54 yasinda bir kadmn olup anal bélgede ele gelen kitle ile bagvurmustur. On tanis1 rektal
prolapsustur. Yapilan manyetik rezonans defekografide dinlenme durumu ve defekasyonun sikma
fazinda prolapsus belirgin olarak goriinmemektedir. Ikinma ve rektal tahliye fazlarinda ise rektumda
goriintli alaninin disma ¢ikacak sekilde ileri diizey bir sarkma ve yine 6n ve orta kompartmanlarda da
ticlincii diizey sarkma oldugu gézlemlenmistir. Bu olgu sunumu, trikompartmanel ve ileri evre bir pelvik
organ prolapsusunu gostermeyi ve pelvik taban ve organlarin defekasyon sirasinda degisen
konumlarinin gosterilmesinde, manyetik rezonans defekografinin basarisini vurgulamay1 amaglamstir.

Anahtar kelimler: pelvik organ prolapsusu, manyetik rezonans defekografi, sistosel, uterin prolapsus,
rektal prolapsus

ABSTRACT

Pelvic organ prolapse refers to the abnormal descent and herniation of pelvic organs due to the
weakening of pelvic support structures such as the pelvic diaphragm and endopelvic fascia. This group
includes cystocele, uterine prolapse, vaginal vault prolapse, rectal prolapse, rectocele, and enterocele.
Conventional defecography, transperineal and transrectal ultrasonography, and computed tomography
can be used to evaluate pelvic floor pathologies. Magnetic resonance imaging (MRI) is preferred due to
its ability to visualize soft tissues and lack of ionizing radiation. In magnetic resonance defecography,
the patient is asked to defecate while the rectum and, if necessary, other pelvic organs are filled with a
contrast agent. This allows imaging of both the resting state and the squeezing, straining, and rectal

118



2nd INTERNATIONAL CONGRESS ON NATURAL & MEDICAL SCIENCES

evacuation phases. In our case, a 54-year-old female patient presented with a palpable mass in the anal
region. The preliminary diagnosis is rectal prolapse. Magnetic resonance defecography revealed no
significant prolapse in the resting state and the squeezing phase. However, during straining and rectal
evacuation, advanced prolapse extending beyond the imaging field was observed in the rectum, as well
as third-degree prolapse in the anterior and middle compartments. This case presentation aims to
demonstrate an advanced stage pelvic organ prolapse affecting all three compartments and emphasize
the success of magnetic resonance defecography in visualizing the changing positions of the pelvic floor
and organs during defecation.

Keywords: pelvic organ prolapse, magnetic resonance defecography, cystocele, uterine prolapse, rectal
prolapse

INTRODUCTION

The pelvic diaphragm is composed of the levator ani muscle, the coccygeus muscle, and the fascia pelvis
that covers these muscles. The connective tissue structure between the visceral fascia pelvis and the
parietal fascia pelvis, which can vary in density in different areas, is referred to as the endopelvic fascia.
The ligamentous parts of the endopelvic fascia include the lateral ligament of the bladder, the rectosacral
ligament, and the thickened continuation of the broad ligament of the uterus at the base of the Cardinal
(transverse cervical) ligament (1, 2).

Pelvic organ prolapse is the abnormal descent and herniation of pelvic organs towards the vagina due to
the weakening of the pelvic support structures, including the pelvic diaphragm and endopelvic fascia.
The etiology of pelvic organ prolapse can be attributed to factors such as trauma to the pelvic support
structures, advanced age, multiparity, pregnancy, hyperestrogenism, conditions that increase
intraabdominal pressure such as chronic lung diseases and chronic constipation, connective tissue
disorders, and obesity (3).

Within this context, cystocele, rectocele, uterine prolapse, vaginal vault prolapse, and enterocele can be
examined. Cystocele refers to the herniation of the urinary bladder towards the anterior wall of the
vagina, creating a bulging structure. Uterine prolapse occurs when the uterus protrudes into the vagina
due to the weakening of the supporting structures. Rectocele is the herniation of the rectal wall towards
the vaginal lumen, creating a bulging appearance in the posterior wall of the vagina. Enterocele refers
to the herniation of the peritoneal sac between the vagina and rectum. Pelvic organ prolapse can lead to
symptoms such as stress urinary incontinence, urgency, increased frequency of urination, painful
urination, the need to manually reduce the prolapse to initiate voiding, sexual dysfunction, dyspareunia,
pelvic pain, a sensation of pelvic pressure, a sensation of vaginal bulging, a palpable mass in the vagina,
difficulty with defecation, the need for digital reduction to initiate defecation, incomplete emptying
during defecation, and discomfort after defecation (4-6).

In cases of pelvic floor insufficiency where there are no symptoms (asymptomatic), only observation or
monitoring is typically performed. However, in symptomatic cases, treatment options vary depending
on the severity of the symptoms. These options may include the use of vaginal pessaries (devices
inserted into the vagina to provide support), pelvic floor exercises to strengthen the muscles, or various
surgical interventions (7-9).

CASE

A 54-year-old female patient presented to the General Surgery outpatient clinic with complaints of a
palpable mass in the anal region. Rectal prolapse was considered as a preliminary diagnosis. Magnetic
Resonance Defecography (MRD) was planned for diagnostic purposes. During the resting and squeezing
phases of MRD, a mild increase in the hiatal opening (H line) was detected. According to the reference
line, the pubococcygeal line, the position of the urinary bladder, uterus, and anorectal junction appeared
normal during the resting phase. However, in the images taken during the straining and evacuation
phases, the pelvic organs were located below the pubococcygeal line. Advanced prolapse was detected
in all three compartments. Due to the protrusion extending beyond the imaging field, parameters such
as the H line representing the hiatal opening and the M line indicating the descent level of the anorectal
junction could not be measured.

119



2nd INTERNATIONAL CONGRESS ON NATURAL & MEDICAL SCIENCES

Figure 1. Resting phase image of the patient. Pelvic organs are located above the pubococcygeal line.
(Orange line: Pubococcygeal line)

Figure 2. Straining phase image of the patient. Pelvic organs are lower compared to the resting phase.
(Orange line: Pubococcygeal line)
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Figure 3. Evacuation phase image of the patient. Pelvic organs are significantly prolapsed, extending
beyond the imaging field. (Orange line: Pubococcygeal line)

DISCUSSION AND CONCLUSION

Methods such as conventional defecography and colpocystodefecography are used to visualize the
pelvic floor. Additionally, transperineal, transvaginal, and transrectal ultrasonography (USG) can also
be employed (10). The efficacy of conventional defecography, particularly in detecting anorectal
problems, and MRD in demonstrating pelvic organ prolapse has been investigated in various studies
(11). Magnetic Resonance Imaging (MRI) has gained significant importance due to its ability to
visualize soft tissues, provide multi-sectional imaging, and its lack of ionizing radiation. Additionally,
MRD is a dynamic method that allows the evaluation of the changing positions of the pelvic floor and
organs during both resting and different phases of defecation (squeeze, strain, evacuation). This ability
to assess the varying positions of the pelvic floor and organs makes MRD important in clinical practice
(12-14). The pelvic floor is divided into the anterior compartment containing the urinary bladder and
urethra, the middle compartment containing the uterus and vagina, and the posterior compartment
containing the rectum and anal canal. As a result, MRD allows the visualization of multiple
compartments' pathologies and also provides the opportunity to visualize pelvic support structures,
facilitating the assessment of anatomical variations (15, 16).

For the anterior compartment, the measurement of the distance between the base of the urinary bladder
and the pubococcygeal line is used to determine the presence and severity of prolapse. For the middle
compartment, the measurement of the distance between the anterior and inferior points of the cervix
uteri to the pubococcygeal line is used. For the posterior compartment, the M-line, which indicates the
descent of the pelvic floor, is a determinant (14).

In studies investigating the presence of pelvic organ prolapse, dynamic imaging has been preferred over
static imaging. Images from the phases of straining and evacuation, rather than resting images, are used
to determine the degree of prolapse (17, 18). Due to the variability of pelvic anatomy between phases,
separate measurements have been taken during resting and straining phases for measurable parameters
such as the H-line, M-line, anorectal angle, and others (19, 20). The extent of changes in the examined
parameters during the phases of defecation compared to the resting state has been analyzed (21-23).

In studies evaluating the severity of prolapse, it has been observed that lower degrees of prolapse are
more commonly seen compared to advanced stages (24, 25). However, in the accessible literature,
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sufficient data regarding the coexistence of different compartment prolapses or their impact on each
other's severity could not be obtained. This suggests that more research is needed to understand the
relationship and potential influence between prolapses in different compartments.
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OZET

Son birkag yildir asir1 kilolu ve obezite insidans1 hem ¢ocuklarda hem de yetiskinlerde epidemik oranlara
ulasmustir. Diinya Saglik Orgiitii'ne gore, 1980 yilindan beri diinya capindaki obezite iki katina ¢ikmustir.
Obezite, kendisini ¢evresel faktdrlerden etkilenen polijenik bir durum olarak ortaya koyan karmasik bir
hastaliktir.

Mikrobiyota terimi viicut alanimizi paylastigimiz kommensal, simbiyotik ve patojenik olabilen bu
mikroorganizmalar toplulugunu ve yasadigi ¢cevreyle olan etkilesimini ifade etmektedir. Diinya tizerinde
yaklagik 10*° mikrobiyal hiicre oldugu tahmin edilmekte ve yalmzca bir insan viicudunda 10** (100
trilyon) mikroorganizma bulundugu bilinmektedir. Bu mikroorganizma topluluklari igerisinde
bakteriler, viriisler, funguslar ve birgok mikro-6karyot bulunmaktadir. Obezitenin patogenezinde rol
oynayan mikrobiyotaya iliskin ilk ipucu bulunduktan sonra giiniimiizde konuyla ilgili aragtirmalalar
daha da yayginlast1 ve popiiler hale gelmeye baslad:.

Bir¢ok aragtirmada azalmig Bifidobacterium sayist ile obezite arasinda iligki bulunmustur. Anne siitii
alan yenidoganlarin intestinal mikrobiyatasinda formiil mama ile beslenen yenidoganlara gore daha
fazla sayida Bifidobacterium oldugu tespit edilmistir. Cocuklar ve gebelerde kilo fazlasi ile
Staphylococcus aureus arasinda iliski oldugu gosterilmistir. Normal kilolu ile asir1 kilolu gebeler
kargilagtirildiginda, Bacteroidetes’in sayica azaldig1 Staphylococcus, Enterobacteriaceae ve Escherichia
coli ’nin arttig1 gozlenmistir.

Anahtar kelimeler: Obezite, mikrobiyota, probiyotik, prebiyotik, antibiyotik

ABSTRACT

Over the past few years, the incidence of overweight and obesity has reached epidemic proportions in
both children and adults. According to the World Health Organization, obesity worldwide has doubled
since 1980. Obesity is a complex disease that manifests itself as a polygenic condition affected by
environmental factors.

The term microbiota refers to this community of microorganisms that we share our body area with,
which can be commensal, symbiotic and pathogenic, and their interaction with the environment in which
they live. It is estimated that there are approximately 1030 microbial cells in the world and it is known
that there are 1014 (100 trillion) microorganisms in only one human body. These micro-organism
communities include bacteria, viruses, fungi and many micro-eukaryotes. After the first clue about the
microbiota playing a role in the pathogenesis of obesity was found, research on the subject has become
more widespread and popular today.

Many studies have found a relationship between reduced Bifidobacterium count and obesity. It has been
determined that there is a higher number of Bifidobacterium in the intestinal microbiota of breastfed
newborns compared to formula-fed newborns. It has been shown that there is a relationship between

124



2nd INTERNATIONAL CONGRESS ON NATURAL & MEDICAL SCIENCES

overweight and Staphylococcus aureus in children and pregnant women. When normal weight and
overweight pregnant women were compared, it was observed that Bacteroidetes decreased in number,
Staphylococcus, Enterobacteriaceae and Escherichia coli increased.

Studies conducted in recent years, intestinal microbiota; energy homeostasis, adipose tissue and the
development of obesity, and obesity-related inflammation and insulin resistance disorders. Restoring
the composition of the microbiota with antibiotics, probiotics, prebiotics or even fecal transplantation is
seen as a promising strategy for the development of new solutions for the treatment of obesity. In this
review, the microbiota; Molecules and cell biological mechanisms that enable them to participate in host
functions that affect the development and maintenance of obesity, including the host's digestive
behaviors, energy storage, energy expenditure, and fat storage are discussed.

Keywords: Obesity, microbiota, probiotic, prebiotic, antibiotic

GIRIS

Insanoglunun yasamini ve ayni zamanda neslini devam ettirebilmesi i¢in, diger canl tiirleri ile etkilesim
halinde olmas1 gerekmektedir. Bu etkilesimin 6nemli bir kismini, boyut olarak kii¢iik, ancak fonksiyonel
ve sayisal olarak biiyilk olan mikroorganizmalar araciligiyla gergeklestirmektedir. Insan ile
mikroorganizmalarin birlikteligi ikiye ayrilarak incelenebilir. Bunlar, birliktelik esnasinda insan
viicudunun zarar gordiigii durum ve insan viicudunun herhangi bir sekilde olumsuz olarak etkilenmedigi,
hata cogu zaman fayda sagladigi durumdur. ilk durumdaki mikroorganizmalar patojen
mikroorganizmalar olarak adlandirilirken (Bordetella pertussis, Brucella abortus, Campylobacter
jejuni, Enterococcus faecalis, Haemophilus influenzae), insan viicudunun zarar gérmedigi durumdaki
mikroorganizmalar ise mutualist ya da kommensalist mikroorganizmalar olarak ifade edilir (Cetin ve
ark, 2015).

Insan mikrobiyotasinin biiyiik kismi basta gastrointestinal sistem olmak iizere deri, genitoiiriner ve
solunum sisteminde kolonize olmustur. Bu sebepten dolay1r Ozellikle gastrointestinal sistem
arastiricilarin ilgi odagi haline gelmis ve son yillarda yapilan ¢ok sayida ¢alismanin konusu olmustur.
Ancak c¢aligmalarda genellikle insan i¢in zararli olan bakteriler 6n planda tutulmus, yararli olan
bakteriler goz ard1 edilmistir. Bu durum enfeksiyon hastaliklarinda tam iyilesmeye kadar varan basarilar
saglarken ayni zaman diliminde kronik hastaliklar biiyiik hizla artmis ve bu hastaliklarda remisyon dahi
basar1 sayilmustir. Ozellikle, kronik hastaliklarin etiyopatojenezinin belli oranda hipotezlerden ibaret
olmas1 ve tam agiklama getirilememis olmasi, s6z konusu hastaliklara zemin hazirlayan faktorlerin
yeterince anlasilamamig, hatta bazilarinin g6z ardi edilmesinden kaynaklanmis olabilecegi
diistintilmektedir. Belki de burada kacirilan noktalardan biri, patojen bakterilere odaklanilmasi ve
patojenlerin haricinde insan i¢in yararli bakterilerin insan ile iligkilerinin yeterli miktarda incelenmemis
olmasidir. (Greenblum, 2012; Dinleyici ve Karakan, 2014; Cetin ve ark, 2015). Bu konuyla ilgili
caligmalarin artmasi ile gastrointestinal sistem florasinin fizyolojik kosullar diginda giiniimiizde en
onemli mortalite ve morbidite sebepleri olan obezite, metabolik sendrom, tip 2 diyabet ve ateroskleroz
ile yakindan iligkili oldugu anlagilmistir. Barsak mikrobiyatasi enerji ekstraksiyonunu artirip, immiin
sistem modiilasyonunu ve lipid metabolizmasin1 degistirme yoluyla konak metabolizmasini etkiler.
Mikrobiyatanin fiziksel olarak var olugsu ve metabolitleri bu etkilerden sorumludur. Son yillarda
caligmalardan elde edilen sonuglar, barsak mikrobiyatasi obezitenin, obezite ile iliskili inflamasyon ve
kardiyometabolik komplikasyonlarin ortaya ¢ikmasinda biiyiik rol oynadigini gostermistir (Dinleyici ve
Karakan, 2014; Yildirim ve Altun, 2014).

Obezite, cevresel faktorlerden etkilenen poligenik olarak ifade edilen, karmasik bir hastaliktir. Genotip
ve epigenetik modifikasyonlarin kombinasyonu, diyet modelleri ve sedanter yasam tarzi obeziteye
yatkinlhigin iligkisini aciklar. Obezitenin artmasi, obeziteye bagli saglik komplikasyonlariyla iliskilidir.
Bu komplikasyonlar, koroner arter hastaligi, kanser, tip 2 diabetes mellitus, obstriiktif uyku apnesi
sendromu (OUAS), kronik bobrek hastaligi, osteoartrit ve kognitif bozukluk ve alkolsiiz yagl karaciger
hastaligi (NAFLD) olarak siralanabilir (Tarantino, 2014). Giiniimiizde obezite insidansi artik epidemik
oranlara ulasmistir. Ulusal Saglik ve Beslenme Inceleme Arastirmasi tarafindan bildirilen verilere gore,
son 20 yilda diinya ¢apinda obezite iki katina ¢ikmustir. Obezitenin gelmis oldugu bu korkutucu boyut,
Ozellikle son yillarda obeziteye karsi etkili yontemler gelistirebilmek igin bilimsel c¢aligmalar hiz
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kazanmistir. Beslenmede yapilacak degisiklikler yoluyla obezitenin sinirlandirilmasimin miimkiin
olabilecegi diisiiniilmektedir (Devaraj ve ark, 2013).

Bu bilgiler 1s181nda bu arastirmada son yillardaki obezite ve mikrobiyota iligkisi {izerine olan ¢aligmalar
derlenmistir.

Mikrobiyota

Yeryiiziinde yaklasik 10 mikrobiyal hiicre oldugu tahmin edilmekte ve sadece bir insan viicudunda
10* (100 trilyon) kadar mikroorganizma bulundugu bilinmektedir. Bu mikroorganizma topluluklar
icerisinde bakteriler, viriisler, funguslar ve bir¢ok mikro-6karyot bulunmaktadir ve bu say1 insan viicut
hiicre say1sinin yaklasik 10 kat1 kadardir. Mikrobiyota terimi viicut alanimizi paylastigimiz kommensal,
simbiyotik ve patojenik olabilen bu mikroorganizmalar toplulugunu ve yasadigi cevreyle olan
etkilesimini ifade etmektedir. Mikrobiyom ise bu mikroorganizmalarin toplu genomunu ifade eder, fakat
bu mikroorganizmalari izole etmek igin yapilan metagenomik ¢aligmalarda 16SrRNA ortak markirina
sahip olduklarindan siklikla mikrobiyom terimi mikrobiyota yerine kullanilmaktadir. Mikrobiyota
terimi, ilk olarak 1958°de Nobel Tip Odiiliinii kazanan Amerikali arastiric1 Joshua Lederberg’e aittir.
Lederberg’e gore insan viicudunda yasayan mikroorganizmalar insan fizyolojisine olan etkileri
sebebiyle insan genomunun bir pargasi olarak diisiiniilmeldir. Her bireyin nasil ayri bir genomu varsa,
ayni zamanda ayr1 bir mikrobiyotast da vardir. Bu mikroorganizmal genetik haritay1 ¢ikarmak iizere
2008 yilinda Amerika’da “Human Microbiome Project” baslatilmistir (Bozok ve ark, 2014; Unal, 2016).

intestinal Yol Boyunca Mikrobiyota

10 trilyon ila 100 trilyon mikroorganizma yetiskin bagirsaklarin1 doldurmaktadir. Mikrobiyota iizerine
yapilan son ¢aligmalarda bakterilerin tim mikrobiyotanin %99’unu olusturdugu ve 1500°den fazla farkli
tiirii bulundugu bildirilmistir. Azinliklar ise arkeonlar, 6karyotlar ve viriislerdir. Bakteriler, filumdan tiir
seviyesine kadar siniflandirilmistir. Insanlarda ve farelerde en ¢ok bulunan bakteri filimleri Firmicutes
(%60-80) ve Bacteroidetes (%20-40) 'dir. Bu iki filumun temsilcilerinin ¢ogu konak¢i disinda
yetismemektedir (Million, 2013; Dinleyici ve Karakan, 2014).

Intestinal kanal boyunca mikroorganizmalar, hem gastrointestinal sistem mukozal immiinitesinin, hem
de sistemik immiinitenin olusumu ve gelisiminde dénemli role sahiptirler. Insanlarda oral kavitede
kolonize olan mikroorganizmalarin kombinasyonu, intestinal sistemin genel mikrobiyotastyla benzerlik
gosterir. Bu mikroorganizmalar; Firmicute (%70), Bacteroidetes (%10), Actinobacteria (%10),
Fusobacteria (%5), Proteobacteria (%4) ve Spirochaet, TM7, SRI1, Tenericute (%1) seklinde
Ozetlenebilir. Diger yandan, Clostridium, Lactobacil ve Enterococcus’lar daha derinde kolonize
olabilmektedirler. Bu bakterilere mukus tabakasi icerisinde ve bagirsak epitel hiicreleri iizerinde
rastlamak olasidir (Celebi ve Uygun, 2013).

Mikrobiyota ile Tamisma ve Cocuklarda Mikrobiyota

Bebekler baglangictaki mikrobiyotalarini ¢cevredeki ekosistemlerden, 6zellikle maternal vajinal ve fekal
mikrofloradan alirlar. Bagirsak mikrobiyoteri bilesimi yas, cinsiyet, cografya, etnisite, aile ve diyet
lizerine baglidir ve prebiyotikler, probiyotikler ve antibiyotikler tarafindan modiile edilebilir (Million,
2013).

Cocuklarda probiyotik kullaniminin, ¢ocukluk cagi {ist solunum yolu enfeksiyonlarinda azalma
sagladigin1 gosteren {imit verici ¢galigmalar bulunmaktadir. Cocukluk c¢agi alerjik hastaliklar1 ve astimi
ile ilgili probiyotiklerin etkisi lizerine birgok ¢alisma yapilmis, ¢aligsmalarda probiyotiklerin etkili ya da
etkisiz oldugunu gosteren farkli sonuglar elde edilmistir. Ulkemizde probiyotiklerin etkileri ile ilgili
yapilan klinik ¢alismalarin yani sira, intestinal mikrobiyota kompozisyonun degerlendirildigi caligmalar
yol gosterici olacaktir (Dinleyici ve Karakan, 2014).

Eriskinlerde Mikrobiyota

Disbiyozis ve barsak mikrobiyota modiilasyonu heniiz emekleme donemindeki klinik durumlardir.
Ancak potansiyel olarak, gelecekte hem tanisal hem de tedavide kullanilacagi tahmin edilmektedir.
Fekal mikrobiyota transplantasyonu ise FDA (food and Drug Administration) tarafindan “ilag”
kategorisinde ele alinmaya baglanmig ve faz caligmalari yapilmasi zorunlulugu getirilmistir (Dinleyici
ve Karakan, 2014).

126



2nd INTERNATIONAL CONGRESS ON NATURAL & MEDICAL SCIENCES

Intestinal Mikrobiyota’nin Fizyolojik islevleri

D1s etkenler, mikrobiyota ve beyin arasindaki iligki Sekil.1’de gosterilmistir (Evrensel ve Ceylan, 2015).

Diyet Stres Probiyotik Antibiyotik
Mikrobiyota
Beyin
Davranig

Sekil 1. D1s Etkenler, Mikrobiyota ve Beyin Arasindaki iliski (Evrensel ve Ceylan, 2015).
Intestinal Mikrobiyotanin Hastahklarla Iliskisi

Intestinal mikrobiyotanin, gastrointestinal sistem epitelinin matiirasyonu ve bagirsak peristaltizminin
gelisimi iizerine etkileri géz Oniline alindiginda, inflamatuvar bagirsak hastaligi gibi inflamasyon ile
seyreden ve irritabl bagirsak hastalig1 gibi motilite ile iligkili hastaliklarin patogenezinde rol oynadigi
diistiniilmektedir (Yalgmn ve Kanatli 2015). Beslenme ve metabolizma {izerine olan etkileri sebebiyle
basta obezite, metabolik sendrom ve tip 2 diyabet olmak iizere, 6zellikle cocuklarda atopik dermatit ve
bir¢ok allerjik hastalikla iligkilidir. Diger yandan, intestinal mikrobiyotanin inflamasyon kaskadiyla olan
yakin iliskisi, romatoid artrit gibi otoinflamatuvar hastaliklarda da bagirsak mikroorganizmalarinin etkili
olmasina sebep olmaktadir. Goriildiigii lizere intestinal mikrobiyota séz konusu oldugunda otizmden
baglayarak, fibromiyaljiye kadar uzanan olduk¢a genis bir hastalik spektrumunda bagirsak
mikroorganizmalarindan bahsetmek miimkiindiir (Celebi ve Uygun, 2013).

Tablo 1. Bozulmus Mikrobiyota ile liskili Hastaliklar (Unal, 2016)

Gastrointestinal Hastaliklar Gastrointestinal Di1g1 Hastaliklar
Kolelitiyazis Artrit

Koleraktal kanser Astim

Hepatik ensefalopati Atopi

Idiopatik konstipasyon Otizm

Inflamatuvar barsak hastalig Otoimmiin hastaliklar

Irritabl barsak sendromu Kronik yorgunluk sendromu

Ailevi Akdeniz atesi (FMF) Diabetes mellitus ve insiilin rezistansi
Gastrik karsinoma ve lenfoma Egzema

Rekiirren Clostridium difficile enfeksiyonu Fibromiyalji

Saman nezlesi

Hiperkolestrolemi

Idiopatik trombositopenik purpura
Iskemik kalp hastalig

Metabolik sendrom

Psikiyatrik hastaliklar

Multipl sklerozis

127



2nd INTERNATIONAL CONGRESS ON NATURAL & MEDICAL SCIENCES

Miyoklonus distoni

Nonalkolik yagli karaciger hastaligi
Obezite

Oksalik asit bobrek taglart
Parkinson hastalig1

Obezite

Obezite, ¢evresel faktorlerden etkilenen polijenik bir durum olarak ortaya ¢ikan karmasik bir hastaliktir.
1947'de, Jean Vague, tip 2 diyabet ve kardiyovaskiiler hastalikla iligkili metabolik anormalliklerde
android obezite fenotipini ortak bir 6zellik olarak 6ne siiren ilk arastiricidir. Bundan yillar sonra pek ¢ok
arastirici, obezite ile siklikla baglantili olan ve bunlar1 metabolik sendrom olarak tanimlayan metabolik
bozukluklarin temel bilesenlerinin ¢cogunu kabul ettiler. Bu semptomlar kriterlerin sayis1 ve tipi
acisindan farkli olmasina ragmen, metabolik sendromun tanimi, obezite, glikoz homeostaz bozukluklari
(6rnegin, tip 2 diyabet, a¢lik glukozu bozulmus, glukoz intoleransi ve instilin direnci), lipid homeostaz
bozukluklari (6rnegin, dislipidemi) ve kardiyovaskiiler hastalik risk faktorleri (6rnegin, hipertansiyon
ve fibroliz bozukluklar1) ve kanser, obstriiktif uyku, apne sendromu (OUAS), kronik bobrek hastaligi,
osteoartrit ve alkolsiiz yagh karaciger hastaligidir (NAFLD) (Tarantino 2014).

Obezite etiyolojisinde genetik faktorler ve yiiksek enerji igceren diyet, sedanter yasam gibi gevresel
faktorler yer almaktadir. Temel sebebi ise diyette enerji aliminin artmasi ve sedanter yasama bagl enerji
sarfinin azalmasi ile ortaya ¢ikan pozitif enerji dengesidir (Yildirim ve Altun, 2014).

Son yillarda yapilan ¢aligmalardan elde edilen sonuglar barsak mikrobiyatasi obezitenin, obezite ile
iliskili inflamasyon ve kardiyometabolik komplikasyonlarin ortaya ¢ikmasinda onemli role sahip
oldugunu gostermistir (Yildirim ve Altun, 2014; Million, 2013).

Mikrobiyata Kompozisyonu ve Obezite Arasindaki Tliski

Obezitenin patogenezinde rol oynayan mikrobiyotaya iliskin pek ¢ok calisma yapilmistir. Mikroplara
kars1 serbest birakilmis farelerde ve konvansiyonel olarak yetistirilen farelerde viicut agirlig1 artiglarini
kargilagtirmiglar, farelerin artmis yag dokusu ve viicut yag ylizdesi ile daha fazla kilo aldiklarini
gozlemlemislerdir. Bagirsak mikrobiyotas: ile viicut agirliginin diizenlendigi konseptini destekleyen
geleneksel sekilde yetistirilmis farelerden alinan mikrobiyotanin mikropsuz farelere nakli, viicut
agirhginda bir artig ve insiilin duyarlihiginda azalma ile sonu¢land1 (Machado ve Cortez 2016)

Birgok aragtirmada azalmig Bifidobacterium sayisi ile obezite arasinda iligki bulunmustur. Anne siitii
alan yenidoganlarin intestinal mikrobiyatasinda formiil mama ile beslenen yenidoganlara gore daha
fazla sayida Bifidobacterium oldugu tespit edilmistir. Insanlar {izerinde yapilan birgok arastirmada
obezite ile bakteriyel tiir arasindaki iligki ¢alisilmistir. Cocuklar ve gebelerde kilo fazlasi ile
Staphylococcus aureus arasinda iliski oldugu gosterilmistir. Normal kilolu ile asir1 kilolu gebeler
karsilagtirildiginda, Bacteroidetes’in sayica azaldigi Staphylococcus, Enterobacteriaceae ve Escherichia
coli 'nin arttig1 gozlenmistir. Obez ¢ocuklarda Faecalibacterium prausnitzii (Firmicutes ailesinden)
say1sinin obez olmayanlara gore arttig1 bildirilmistir. Ayrica obez adolesanlarin kilo vermesinden sonra
Bacteroidetes-Prevotella tirtiniin arttigi da gosterilmistir (Yildirnm ve Altun, 2014; Million, 2013).
Zhang ve arkadaglari, 3 obez ve 3 kontrol grubunu karsilastirdiktan sonra Methanobacteriales’in sadece
obezlerde oldugunu savunmustur. Daha sonraki insan ¢aligmalarinda obez bireylerde ve agir1 kilolularda
Methanobrevibacter’in diisiik sayida oldugu gézlenmistir (Zhang ve ark. 2009).

Adipoz Doku Artiminda Mikrobiyatanmin Potansiyel Etkileri

Enerji artimi ve depolanmasina ek olarak mikrobiyatanin proinflamatuvar ve anti-inflamatuvar
ozellikleri de obezite gelisimi ile iligkilendirilebilir. Bakteri duvarindan salinan lipopolisakkaritler
inflamasyonu baglatir, toll-like reseptorlerin ekspresyonunu artirir. Mikrobiyatanin konagm yeme
davraniglarmi ve insiilin direnci gelisimini TLR5’e (toll-like reseptor) bagh olarak diizenledigi
gosterilmistir. (Yildirim ve Altun, 2014).
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Diyetin Bagirsak Mikrobiyotas1 Gelisimi Uzerinden Obeziteye Etkisi

Diyet aligkanliklar insan bagirsak mikrobiyotolojisinin ¢esitliligini etkileyen en 6nemli etkenlerdendir.
Bir vejetaryen diyetin, Clostridium kiimesi IV ve Clostridium rRNA kiimeleri XIVa ve XVIII'in
miktarini azaltarak ve g¢esitliligini degistirerek bagirsak mikrobiyolojisini etkiledigi bilinmektedir
(Million, 2013).

Muccioli ve arkadaslari, bagirsak mikrobiyotasinin beyin sapindaki kannabinoid reseptorleriyle
etkilesimi oldugunu, Ozellikle Lactobacillius acidophilus’un kanabinoid resep-térlerinin tiretimini
uyardigin1 ve bu sayede bu bakterinin obezite ile iliskisinin olabilecegini 6ne siirmiistiir. Bir deney
hayvanlari caligmasinda, yiiksek yagli diyetle beslenen farelerden gaita alinarak normal diyet uygulanan
farelerin bagirsaklarina nakledilmistir (fekal mikrobiyota transplantasyonu, FMT). Normal diyetle
beslenen farelerin bagirsak duvar1 devamliliginda bozulma, dolasimdaki endotoksinlerde artma, TLR-2
ve TLR-4 diizeylerinde artma, ndroinflamasyonda artma, serebrovaskiiler homeostaziste bozulma ve
davranis degisiklikleri gdzlemlenmistir. Obez tip barsak mikrobiyotasinin daha obezite olusmadan
immiinolojik ve davranigsal degisikliklere neden olmasi sasirtici bir bulgudur (Muccioli, 2010).

Fleissner ve arkadaglarinin 2010 yilinda yaptiklari ¢alismada, farelerin yiiksek hayvansal yag ve diisiik
lifli diyetle saglanmasinin Bacteroidetes suslarinda bir miktar azalma sagladigini, bunun tersine
Firmicutes'in biiylimesini gosterdigini bulunmustur (Fleissner ve ark, 2010).

Mikrobiyota ve enerji miktar1 arasindaki iligkiyi belirlemek i¢in, 24 goniillii bir grup tizerinde 2400 ve
3400 kcal/giin uygulanan bir diyet iizerinde aragtirma yapildi. Diski1 mikrobiyoteri bilesimi izlendi.
Firmicutes suglariin %20 biiyiimesine, Bacteroidetes miktarinda ise %20'lik bir azalma goriilmiis ve
bu suslarin oranlarmdaki degisiklikler dogrudan dogruya viicut agirhiginda artis ile iliskili oldugu
gozlemlenmistir. Bagirsak mikrobiyotunun 6nemli bilesenlerinden birisi bifidobakterilerdir. Kilolu
insanlarda ve tip 2 diyabetli hastalarda Bifidobakteryumun miktari, anlamli 6l¢tide daha diisiik oldugunu
gosterilmistir (Jumpertz, 2009; Ridaura ve ark, 2013).

Zayif bir ikizden alinan diski 6rneklerinden izolatlarin, bir obez ikizinden tiiretilmis mikrobiyotlarla hali
hazirda kolonize edilmis mikropsuz farelerin bagirsagina kolonize olup olmadigini kontrol etmek i¢in
de arastirma yapildi. Ince ikizin izolatlarinin obez ikizin mikrobiyotasina sahip mikropsuz farelerde
obezitenin gelismesini engelledigi ortaya ¢ikti. Bu farelerin mikrobiyotik analizi, ince ikizden 6rneklerle
kolonize edilmis mikropsuz farelerde Bacteroides suslarinin artan katilimini gosterdi. Bu durum,
Bacteroides suslarmin ve miktarlarinin obezitenin gelisimini azaltmak i¢in Snemli bir etkiye sahip
olabilecegini, ancak yalnizca cins tiirlinii degil ayn1 zamanda belirli bir susun tiirlerini belirlemenin
onemli oldugunu belirtmek gerekir. Bacteroides'in bollugunun artmasi, yiiksek seviyede meyve ve
sebzeler igeren diisiik yagh diyetle iliskilendirilmistir. Bu, bagirsak mikrobiyotunun bilesiminin ve
obezitenin gelisimini azaltmaya etkisi, tiiketilen diyetle yakindan iligkili oldugunu gostermektedir
(Barczynska ve ark, 2015).

De Filippo ve arkadaslar1 yaptiklar1 ¢alismada, son derece farkli kosullarda yasayan 1 ila 6 yas
arasindaki cocuklarda bagirsak mikrobiyotunun kompozisyonunu karsilastirdi. ilk grup cocuk
Afrika'min kirsal bolgelerinden (Burkina Faso) geldi. Ikinci grup Italya'nin (Floransa) bolgesinden
olusuyordu. Caligmanin amaci, uygulanan diyet ile bagirsak mikroorganizmalarinin bilesimi arasindaki
korelasyonun belirlenmesidir. Afrika'da yasayan ¢ocuklarin diyetinde et azdi, ancak 6nemli miktarda
sebze, nisasta ve diyet lifi iceriyordu (2-6 yaslarinda 672,2 kcal yiirlimeye baslayan ¢cocuk, 996 kcal'lik
cocuklarda 2-6 yas), Avrupali cocuklarda ise beslenme agirlikli olarak etten olusuyordu ve diyetlerinde
cok sayida hayvansal yag, seker vardi, ancak sebze ve lif agisindan zayifti (1-26 yaslarinda 1,068,7 kcal,
2-6 yas arast 1,512,7 kcal c¢ocuklar). Gastrointestinal sistemde kullanilan diyet ne olursa olsun, bu
caligma hakim bakteri tiirlerinin Actinobacteria, Bacteroidetes ve Firmicutes oldugunu gosterdi, ancak
ylizdeleri farkliydi ve diyete bagimliydi. Afrika'nin kirsal bolgelerinden gelen ¢ocuklarda sirasiyla %
10,1 ve % 73 oraninda Actinobacteria ve Bacteroidetes baskin; Firmicutes soyundan gelen bakteriler %
10'du. Bacteroidet filumunda baskin bakteri Prevotella (%53) idi. Floransa'dan gelen cocuklar
durumunda artmis viicut agirligi ve bagirsak mikrobiyal sistemi Afrika'li cocuklardakinden farkliydi.
Filum Firmicutes (%51) ve Actinobacteria ve Bacteroidetes'in baskin bakteri sirasiyla % 6,7 ve % 27
idi (De Filippo ve ark, 2010).
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Probiyotikler

Bakterilerin saglikl1 bagirsaklardaki buunma orani %85°dir. Geri kalan %15 patojen bakterilerdir. insan
sagligint olumlu etkileyen bakteriler probiyotikler olarak adlandirilir. Bunlarin en Onemlileri
lactobacillus acidophilus ve bifidobakterilerdir. Patojen bakterilerin en 6nemlileri ise Candida ve
Clostridium (difficile, perfringens vb) bakterileridir. Digerleri Blastocystis, Klebsiella, Bacillus turleri,
ve Staphylococcus aureustur. Iyi bakteriler bagirsak duvarina yerlesirler ve sayi iistiinliigii ile patojen
bakterilerin fazla iiremesine izin vermezler. Viicudumuzdaki yararli olan bu mikroorganizmalar zararl
mikroorganizmalar1 kontrol altinda tutar, sindirim ve besin 6gesi emilimine yardimci olur ve immun
fonksiyonlarin diizenlenmesine katkida bulunur. Probiyotik; yeterli miktarda alindiginda konagin
sagligt ve fizyolojisi lizerinde olumlu etkileri olan canli mikroorganizmalardir. Probiyotiklere
“biyoterapotik ajanlar” da denilebilir. Probiyotik ile tedaviye “bakteriyel yerine koyma tedavisi”,
“bakteriyoterapi” ve “patojen mikroorganizmalarin patojen olmayanlar ile kontrolu tedavisi” gibi
adlandirmalar da yapilmaktadir (Alagozlii ve Karakan, 2012). ABD’de yillik 1 milyar dolarlik regetesiz
probiyotik pazari oldugu tahmin edilmektedir. (Evrensel ve Ceylan, 2015).

Probiyotikler esasen laktik asit bakterileridir. Bununla beraber arastirmalar mayalarin da probiyotik
Ozellige sahip oldugunu gostermistir. Probiyotik yiyecek; raf 6mrii siiresince igerisinde yeterli miktarda
canli probiyotik barindiran yiyecektir. Yogurt yapiminda kullanilan mikroorganizmalar (Lactobacillus
bulgaricus ve Streptococcus thermophilus) haricinde tiim laktik asit bakterileri bagirsak florasi
elemanlaridir. Bir probiyotik {iriin bu mikroorganizmalardan birini veya birkacini icerebilir. Icerdigi
mikroorganizma miktar1 arttik¢a probiyotigin kullanim alani1 genislemektedir. Probiyotik kavrami ilk
kez XIX. ylizyilin baslarinda Nobel 6diilii sahibi Elie Metchnikoff tarafindan ortaya atilmistir.
Metchinokoff, Bulgar koyliilerinin uzun yasamalarinin fazlaca fermente siit {iriinii tiikketmelerine bagh
oldugunu belirtmistir. Metchnikoff yogurt, kefir ve peynir gibi siit iriinlerindeki asit yapan
mikroorganizmalarin bagirsaktaki hastalik yapan mikroorganizmalari noétralize ettigini saptamistir
(Alagozlii ve Karakan, 2012).

Prebiyotikler

Bagirsak mikroorganizmalar1 bir dereceye kadar obezitenin olusumundan sorumlu oldugundan,
mikrobiyota modiilasyonu, hastaligin 6nlenmesi ve tedavisinde potansiyel bir arag olarak goriilebilir.
Yararli mikrobiyotik, biiyiimenin ve dolayisiyla bagirsak bariyerinin sizdirmazliginin ve kandaki
endotoksin metabolizmasindaki degisikliklerin diyete prebiyotiklerin eklenmesiyle modiile edilebilir
(Barczynska ve ark. 2015).

Prebiyotikler, kolonda floray1 olusturan bakterileri destekleyen, patojenik bakterilerin proliferasyonunu
engelleyen, kolon florasimin saglikli gelisimi saglayan besin igerikleri olarak ifade edilir. (Sakin ve
Tanoglu, 2016). Prebiyotikler, gastrointestinal sistemin {ist boliimlerinde hidrolize olmaz ve
degismeden, yararli bakteriler i¢in besin maddesi olduklari kalin bagirsaga ulasirlar. Prebiyotik
ozelliklere sahip maddelerin ornekleri, fruktooligosakkaritler, glukooligosakaritler,
izomaltooligosakkaritler, maltooligosakkaritler, laktiiloz, rafinoz soya oligosakaridleri, stakyoz, ksilo-
oligosakaritler ve inulin direngli nisasta olarak siralanabilir (Barczynska ve ark. 2015).

Sicanlar ve saglikli insanlar iizerinde yapilan ¢alismalar, prebiyotiklerin achigr azalttigimi ve tokluk
hissini artirdigint dogrulamistir (Barczynska ve ark. 2015).

Yapilan bir calismada, prebiyotik tedavi, obez farelerin beyaz yag dokusunda gen ekspresyon modelini
degistirerek artmis bir lipoliz, azalmis bir adipogenez ve leptin gibi hormonlara metabolik yaniti
artirarak daha diisiik yaglanmaya katkida bulundugu gozlemlenmistir (Delzenne ve ark, 2013).

Bir insan ¢aligmasinda prebiyotiklerin doyma ve intestinal hormonlar izerine etkisini arastirilmus, iki
hafta siireli prebiyotik tedavisinin barsak mikrobiyata fermantasyonunu iyi yonde etkiledigini, a¢hik
durumunu azalttig1 ve postprandiyal glukoz cevabini diizelttigini gostermislerdir. (Yildirim ve Altun,
2014).

Obez ve fazla kilolu bireylerde oligofruktoz desteginin kilo ve aglik {izerine etkisini aragtirmis, on iki
haftalik tedavi sonunda hastalarda kilo kaybi, kalori aliminda azalma ve glukoz toleransinda artma
gbzlenmistir (Parnell ve Reimer, 2009).
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Antibiyotikler

Gereksiz ve yanlis antibiyotik kullanimina bagl olarak son 60 yil iginde bakterilerin antibiyotiklere
diren¢ kazandig1 ve bagirsak mikroflorasinda degisiklige yol agtig1 bilinmektedir. Baska bir deyisle
antibiyotiklerin altin ¢ag1 sona ermistir (Million, 2013).

Antibiyotikler kullanildiginda bagirsaktaki probiyotik bakteriler 1000 kat azalarak, 100 trilyondan 100
milyara kadar inebilir. Antibiyotikler faydali bakterileri dldiirlince mantar ve mayalarin iiremesi de
hizlanir. Antibiyotikler kotii bakteriler ve mantarlar iizerine etki etmezler, tam tersine onlarin
tiremelerine sebep olurlar. Normal bagirsak florasi antibiyotik kullandiktan ancak 1-2 ay sonra normale
donebilir (Alagozli ve Karakan, 2012).

Fekal Mikrobiyota Transplantasyonu

Fekal Mikrobiyota Transplantasyonu, Fekal Bakteriyoterapi olarak da bilinir. Basitce, 6zellikle uzun
stiren antibiyotik tedavisinde bozulan bagirsak mikroflorasinin, saglikli bireyin diskisindan elde edilen
mikroflora ile diizeltilmesidir. Tekrarlanan Clostridium difficile enfeksiyonuna maruz kalan kisilerde bu
uygulamanin %90 basar1 sagladigi bildirilmektedir. Buradaki amag bagisikligin artirilmasidir (Evrensel
ve Ceylan, 2015).

Sonug¢

Intestinal mikrobiyotada disbiyoz olustugunda barsak gecirgenliginde artma, kisa zincirli yag asidi
iretiminde degisim oldugu gosterilmistir. Bu degisiklikler ise glikoz ve lipid metabolizmasinda
degisime, inflamasyona ve metabolik endotoksemiye neden olmakta ve sonug¢ olarak obeziteye yol
agmaktadir. Antibiyotikler, probiyotikler, prebiyotikler, fekal transplantasyon veya bariatrik cerrahi ile
mikrobiyota igeriginin degisimi hedeflenir, bdylece obezite iizerine terapotik etki saglanmis olur. Bu da
obezitenin tedavisi i¢in yeni ¢ozlimlerin gelistirilmesi adina umut verici bir strateji olarak goriilmektedir.
Ancak kesin bir kaniya varilmasi i¢in daha kapsamli arastirmalara ihtiya¢ duyulmaktadir.
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OZET

Mindfulness (Bilingli Farkindalik), bircok geleneksel ve tamamlayici tip yaklagiminda da kullanilan bir
bilingli farkindalik uygulamasidir. Bilissel davranisci terapi, stres azaltma programlari, psikoterapi ve
saglik bakimi gibi alanlarda kullanilmaktadir. Mindfulness, dikkatin bilingli bir sekilde su anki ani
deneyimlemeye yonlendirildigi bir zihinsel durumu ifade etmektedir. Temel olarak, dikkati nefes,
duyular, diigiinceler ve duygular gibi su anki deneyimlere odaklamay1 igerir. Mindfulness pratiginin,
meditasyon ve farkindalik egzersizleriyle desteklenerek zihinsel daginikligi ve stresi azalttigi, zihinsel,
duygusal ve fiziksel iyilik halini arttirdig1 belirtilmektedir. Ayni1 zamanda depresyon, anksiyete, stres,
kronik agr1, uyku sorunlar1 ve diger saglik sorunlarma yardimer olabilecegi de belirtilmektedir.

Hastane ortaminin, hastalar {izerinde ¢esitli olumsuz etkileri goriilmektedir. Ozellikle cerrahi islem i¢in
hastaneye yatan hastada stres ve endisede artma, Rahatsizlik ve konfor eksikligi, Destek ve iletisim
problemleri, Moral ve motivasyon diisiikligli goriilebilmektedir. Bu sonuglari iyilestirmek igin fizik
tedaviler, farmakolojik ve farmakolojik olmayan yontemleri igeren Onleyici stratejiler kullanilmaktadir.
Ozellikle farmakolojik olmayan yontemler arasinda olan mindfulness tekniginin yani bilingli
farkindaliga dayali miidahalelerin saglik davranislarini olumlu etkiledigi, agriy1 azalttigi, psikolojik
refah1 ve yasam kalitesini iyilestirdigi belirtilmektedir.

Mevecut literatiir, farkindaliga dayali miidahalelerin cerrahi hasta popiilasyonlarinda kullanim i¢in uygun
ve kabul edilebilir oldugunu gostermektedir. Bununla birlikte, perioperatif siirecte farkindaliga dayal
miidahalelerin uzun vadeli etkinligini degerlendirmek i¢in daha fazla arastirmaya ihtiya¢ vardir. Bu
nedenle, bu caligmanin amaci preoperatif donemde uygulanan bilingli farkindalik (mindfulness)
programinin postoperatif donemdeki hastaya etkilerinin belirlemesidir.

Anahtar Kelimeler: Cerrahi, Hemsirelik, Mindfulness

ABSTRACT

Mindfulnes is a mindfulness practice that is also used in many traditional and complementary medicine
approaches. It is used in areas such as cognitive behavioral therapy, stress reduction programs,
psychotherapy, and health care. Mindfulnes refers to a state of mind in which attention is consciously
directed to experiencing the present moment. Basically, it involves focusing attention on current
experiences such as breath, sensations, thoughts, and emotions. It is stated that Mindfulnes practice is
supported by meditation and mindfulness exercises, reducing mental clutter and stress, and increasing
mental, emotional and physical well-being. It is also stated to help with depression, anxiety, stress,
chronic pain, sleep problems and other health problems.

The hospital environment has various negative effects on patients. Increased stress and anxiety,
Discomfort and lack of comfort, Support and communication problems, Low morale and motivation can
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be seen especially in the hospitalized patient for the surgical procedure. Preventive strategies including
physical therapies, pharmacological and non-pharmacological methods are used to improve these
outcomes. It is stated that the mindfulness technique, which is among the non-pharmacological methods,
in other words, mindfulness-based interventions positively affects health behaviors, reduces pain,
improves psychological well-being and quality of life.

The available literature indicates that mindfulness-based interventions are appropriate and acceptable
for use in surgical patient populations. However, more research is needed to evaluate the long-term
effectiveness of mindfulness-based interventions in the perioperative process. Therefore, the aim of this
study is to determine the effects of the mindfulness program applied in the preoperative period on the
patient in the postoperative period.

Key Words: Mindfulness, Nursing, Surgery

GIRIS

Psikolojik durumun fiziksel refahi etkileyebilecegi kavramui, zihin-viicut terapilerinin kabul edilmesine,
kullanilmasina katki saglamis ve saglik alanlarina yonelik arastirmalarinda devamini da getirmektedir.
Son bilimsel ¢aligmalar, bilingli farkindalik (mindfulness) iizerine yogunlagsmaktadir. Mindfulness
kelime olarak bilingli farkindalik anlamina gelmektedir (Stephen & Mehta, 2019). Bilingli farkindalik,
merakli, agik ve kabul edici tavirla, o andaki deneyimlere tam olarak dikkat etmektir. Ayn1 zamanda
bireyin g¢evresinde olanlar1 gézlemlemesi, duygulariyla baglantida olmasi, simdi ve burada olmasi,
yasaminda olup biteni objektif bir sekilde yargilamadan kabul etmesidir. Farkindalik, her bireyde farkli
diizeylerde olabilen dogal bir 6zelliktir (Chacko et. al., 2016). Bilingli farkindalik otomatik pilottan
kacarak ve kisinin kendi deneyimlerinin bir gézlemcisi olarak tamamen anda olmak i¢in stratejiler sunar
ve anda kalabilme 6zelliginin gelistirilmesine yardimct olabilir (Stephen & Mehta, 2019).

Bilingli farkindalik, duygusal tepkiselligi yumusatmaya, deneyimler ve duygularla basa g¢ikmaya
yardime1 olur. Bilingli farkindalik ile birey farkindaligini1 bedenine ve duyularina gevirir, duygularinm
yok saymadan dikkatini su andaki deneyime odaklar. Temel olarak, dikkati nefes, duyular, diisiinceler
ve duygular gibi su anki deneyimlere odaklamayi igerir. Bilingli farkindalik pratiginin, meditasyon ve
farkindalik egzersizleriyle desteklenerek zihinsel dagimikligi ve stresi azalttigi, zihinsel, duygusal ve
fiziksel iyilik halini arttirdig1 belirtilmektedir (Wnuk et al., 2018).

Bilingli farkindalik temelli programlari, psikoterapi ve saglik bakimi gibi alanlarda da yogun olarak
kullanilmaktadir. Depresyon, anksiyete, stres, kronik agri, uyku sorunlar1 ve diger saglik sorunlarma
yardimci olabilecegi de belirtilmektedir (Wnuk et al., 2018). Son zamanlarda bilingli farkindalik temelli
programlar, hastalarin farkindaligini arttirmak, stres toleransini, kabuliinii gelistirmek ig¢in
uygulanmaktadir. Bilingli farkindalik temelli programlar, kanser hastalarinda kaygi ve depresyon
diizeylerinin azalmasi, kalp sagliginin iyilestirilmesi, bagisikligin artmasi ve kemoterapi sonrasi daha az
yan etki gibi meditasyonun ¢esitli faydalarini belirlenmistir (Erian & Erian, 2017). Ayrica bilingli
farkindalik temelli programlart ile cerrahi islemlerde de agrinin hafifletilmesi arasinda giilii bir baglanti
kurulmustur. Bu bulgular, tedavilerin elektif cerrahide yatan hastalarda tedavi potansiyeli olabilecegini
diisiindlirmektedir. Yaslanan popiilasyonun gerektirdigi artan sayida ve tipte cerrahi prosediirlerle,
meditasyon, Ozellikle elektif cerrahiden sonra, post-operatif sonuglari iyilestirmenin bir yolu olarak
onerilmektedir (Bettelli, 2010).

Bilingli Farkindahik (Mindfulness)

Mindfulness, Budist temeli bir yaklasim olup simdiki an icinde gerceklesenlere bilingli olarak,
yargilamadan, sabirla dikkat etmek ve kabul etmektir (Kabat-Zinn, 2015). Mindfulness sadece simdiki
anda yasamak degildir. I¢inde bulundugumuz an1 bilingli olarak fark etmek ve fark ettiklerimizi merak
ve nezaketle algilama bi¢imimizdir (Kabat-Zinn, 2003). Mindfulness uygulamasinda bireyler olumlu
duygularinin yani sira olumsuz duygularini da memnuniyetle karsilamaktadir (Kenne Sarenmalm et. al.,
2017). Mindfulness uygulamasi ile birey, diisiincelere, duygulara ve olaylara karsi otomatik
tepkilerinden uzaklasip an1 deneyimlemektedir (Kabat-Zinn, 2015). Mindfulness uygulamasinda, nefes
alma, yemek yeme veya oturma gibi basit fiziksel duyumlara dikkat etmeyi gerektirir. Bu yaklasimin
teknik uygulamalar1 degisiklik gostermektedir. Klinik bir ortamda popiiler bir metodoloji, fiziksel
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duyumlarin farkindalig1 i¢in tiim viicudu zihinsel olarak taramak i¢in kiginin hayal giiciinii yargilamadan
kullanmay1 igermektedir. Bastan baslar ve ayak parmaklarina dogru ilerleme ile seyretmektedir. Bu,
herhangi bir siire i¢in ve bir¢ok durumda kullanilabilir. Mindfulness ayrica, hastanin kendi iyilesme
stirecini gorsellestirdigi ve hastaligin yonetimine iligkin olumlu diisiincelerini onayladigi klinik bir
baglamda 'kilavuzlu imgeleme' tekniklerini igerebilir (Nelson et.al., 2013). Mindfulness, bu etkileriyle
sigara igme, stres, depresyon, tiikenmislik, sizofren, anksiyete kronik agri, migren, madde kullanimi,
uyku bozuklugu, asir1 yeme, deri hastaliklari, diyabet, hipertansiyon, astim, beden memnuniyetsizligi,
multipl skleroz hastaliklari, yasam kalitesini artirma gibi birgok durumda uygulamaktadir (Erian &
Erian, 2017).

Bili¢li Farkindalik (Mindfulness) ve Cerrahiye EtKisi

Hastane ortamu, hastalar iizerinde cesitli olumsuz etkileri goriilmektedir. Ozellikle cerrahi islem icin
hastaneye yatan hastada stres ve endisede artma, rahatsizlik ve konfor eksikligi, destek ve iletisim
problemleri, moral ve motivasyon diisiikliigii goriilebilmektedir. Bu sonuglart iyilestirmek i¢in fizik
tedaviler, farmakolojik ve farmakolojik olmayan yoOntemleri igeren Onleyici Stratejiler
kullanilmaktadir. Ozellikle farmakolojik olmayan ydntemler arasinda olan mindfulness tekniginin yani
bilingli farkindaliga dayali miidahalelerin saglik davranislarini olumlu etkiledigi belirtilmektedir.
Mindfulness psikolojik durumlar1 etkileyerek, agri ve azalmis islevsellik gibi cerrahi sonrasi
komplikasyonlarin ele alinmasina yardimci olabilmektedir. Psikolojik degiskenleri ve cerrahi sonuglari
degerlendiren ¢alismalarin sistematik bir incelemesi, psikolojik durumun erken iyilesme ile giiclii bir
sekilde iligkili oldugu saptanmistir (Mavros et. al., 2011). Psikolojik faktorler, ameliyat sonrasi
sonuglarin cerrahi girisimin kendisinden daha istiin belirleyicileri oldugu goriilmektedir. Devam eden
teknolojik yeniliklere ragmen, bugiin bir¢ok hasta ameliyat sonrasi orta ila siddetli agr1 ve olumsuz
sonuglara katlanmaktadir. Yapilan bir ¢alismada, elektif eklem replasman cerrahisi geciren hastalarin
%40'1, mindfulness prosediirlerinden sonra fonksiyonel diizeyde iyilesme, agrida azalma ve genel
memnuniyet bildirmektedir (Hawker etl al., 2009).

Mindfulness, ameliyat sonrasi psikolojik degiskenler iizerindeki etkileri agisindan giderek daha fazla
one ¢ikmaktadir. Akil-viicut terapilerinin farmakolojik olmayan bir yardimci olarak kullanimi kardiyak,
abdominal ve ortopedik cerrahilerde iizerinde etkin rol aldigi belirlenmistir. Bu baglamlarda
mindfulness temelli terapiler, gelismis agri, kaygi, yorgunluk ve sikinti seviyeleri ile iliskili olumlu
etkiledigi belirlenmistir. Kilavuzlu goriintiileme protokolii uygulayan hastalarda ameliyat sonrasi
donemde sistolik kan basincinda azalma oldugu bildirilmistir. Ayrica hastalarin hastanede kalig siiresi
azaldig1 ve yara iyilesmesinin olumlu etkiledigi goriilmektedir (Broadbent, et. al., 2012). Mindfulness
cerrahi bir tedavi olarak potansiyel faydasi agri modiilasyonu saglamasidir. Zeidan ve
ark. Mindfulness ameliyat sonrasi agriy1 azaltabilecegini ve bir laboratuvar ortaminda farkindalik
miidahalesinin ardindan agr1 yogunlugunda %40 azalma ve agr farkindaliginda %57 azalma oldugunu
belirlemislerdir. Bu ¢aligmada bu fenomenin gelismis dikkat kontrolii, beklenti modiilasyonu ve plasebo
etkisinin sinerjistik etkilesimlerinden kaynaklandigini tahmin edilmektedir (Zeidan et. al., 2011). Agr
ve rahatsizlik disindaki fiziksel duyumlar {izerinde dikkat kontrolii uygulayarak, Mindfulness’in
nosiseptif uyaranlarin belirginligini azalttigi diisiiniilmektedir. Benzer bir ¢alisman olan Hanley ve
arkadaglart (2021) Total eklem artroplastisi hastalari i¢cin ameliyat Oncesi nefes farkindaligi, agri
farkindalig1 ve biligsel-davranigg1 agr1 psikoegitimi miidahalesi farkindalik tekniklerinin kullanarak
ameliyat sonras1 agri yonetiminde etkilerini incelemislerdir. Postoperatif sonuglar bakildiginda agr
siddeti, agr1 girisimi ve opioid kullanimi postoperatif 2., 3., 7., 14., 21. ve 28. giinlerde degerlendirilmis
olup nefes farkindalig1 preoperatif agri skorlarini en etkili sekilde azalttigini, agr1 farkindalig: ise en az
postoperatif — agr1  yogunlugu ile  sonuglandigimi  belirlemislerdir. ~ Ayrica  her  iki
uygulanan farkindalik tekniklerinin postoperatif donemde opioid kullanimini azalttigini belirlemislerdir
(Hanley et. al., 2021). Baska bir ¢calisma olan Lisann ve arkadaslari (2019) yaptiklari galismada ameliyat
oncesi, kalp cerrahisi hastalar1 farkindalik ve bilgilendirici ses dinleti uygulamasinda; farkindalik
konulart ve farkindalik egzersizleri yoluyla rehberlik edilmesi saglamislardir. Ameliyat sonrasi,
Farkindalik egzersizleri uygulanan gruplarin giinde iki kez ziyaret edildigi c¢alismada, tiim
hastalarda giinde iki kez deliryum taramasi yapilmistir. Caligmay1 tamamlayan hastalarda deliryum
acisindan riskin olmadigi, anksiyete ve depresyon skorlariin diisiik oldugu, hastalarin memnuniyet
diizeylerinin daha olumlu oldugunu belirlemislerdir (Lisann-Goldman, et.al., 2019). Diller ve
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arkadaglar1 (2022) calismada, kronik agrist olan cerrahi hastalar arasinda mindfulness temelli
uygulamanin kabul edilebilirligini ve baglilik modellerini prospektif olarak arastirmislardir. Hastalara
bir meditasyon uygulamasina 6 haftalik bir ¢aligma siiresince devam edilmistir. Hastalarin uygulamay1
kullanmaya yiiksek diizeyde ilgi gosterdigi, uygulamay kullanmaktan keyif aldigi ve ruh saghigim ve
stres diizeylerini iyilestirdigini saptanmistir. Onceden agrilari olan cerrahi hastalar, mindfulness temelli
uygulamanin perioperatif olarak kullanmaya yiiksek diizeyde ilgi duyduklarini saptanmustir (Diller
et.al., 2022).

Mindfulness temelli terapilerin, post-operatif donemde ve sonrasinda analjeziye kullaniminda azalttig
icin yararli oldugu bildirilmistir (Nelson et.al., 2013). Analjezik kullanimi, cerrahi iyilesmeyi
desteklemek icin gerekli olmasina ragmen, ilaglara ¢ok fazla kullanimi, mide bulantisi, solunum
depresyonu ve uyusukluk gibi olumsuz yan etki riskini artirmaktadir. Bu nedenle Mindfulness temelli
terapilerin, farmakolojik olmayan tedavilerin kullanimi yoluyla ameliyattan sonra gerekli olan
farmasotik miktarinin azaltilmasi ve mali agidan anlamli oldugu goriilmektedir (Spiller et. al., 2007).

Elektif Cerrahi Hastalara Mindfulness Temelli Terapilerin Verilmesi

Mindfulness temelli miidahaleler bi¢im ve yonetim bakimindan farkliliklar bulunmaktadir. Grup
farkindaligi miidahaleleri genellikle klinik ve arastirma ortamlarinda tercih edilir ve gelismis
sosyallesmeyi, program katilimin1 ve beceri edinimini hizlandirmaktadir (Nelson et.al.,
2013). Ongoriilen uzunlukta belirli sayida seans igeren grup terapisi, bireysel bire bir miidahalelerden
daha uygun maliyetli olabilmektedir (Nelson et.al., 2013). Grup formatlarinda, psikolog, doktor veya
hemsire gibi bir saglik uzmani, katilimeilara yonergeler verir ve programin mantigini giiglendirmek ve
standartlastirilmis oturumlar disinda bagimsiz uygulamayi tesvik etmek i¢in kitaplar ve ses bantlar1 gibi
destekleyici materyaller kullanilmaktadir. Program metodolojileri, katilimci kabulii agisindan esnek ve
ameliyat Oncesi hasta bakiminin bir parcast olarak bireysellestirilmis olarak sunulmalidir.
Bireysellestirilmis egitim, hastanin anlama diizeyine gore uyarlanabilmektedir. Hastalara yatistan 6nce
Ogrenilen becerileri pekistirmek igin takip seanslari firsati da sunmaktadir (Erian & Erian, 2017).
Mindfulness, mantig1, avantajlar1 ve dezavantajlari ameliyattan 6nce hastaya anlatilmalidir. Hastanin
biligsel kapasitesi ve psikolojik durumu, mindfulness miidahalesine uygunlugunu degerlendirme ve
karsilagtirma igin doktor veya psikolog tarafindan degerlendirilmelidir. Ameliyat dncesi Mindfulness
programlar1 baglaminda, programlarinin optimum siiresi ve zamanlamasi dikkate alinmalidir (Hickey,
2010).  Ameliyattan 24 saat Once ilk kez verilen Mindfulness tedavisinin faydali oldugu
belirlenmistir. Manyande ve ark., elektif abdominal cerrahiden 1 giin 6nce 15 dakikalik bir ses kaydi
verilen cerrahi hastalarda post-operatif agri ve sikint1 ve serviste analjezik tiiketimi igin azalma oldugu
saptanmugtir. Mindfulness yararlari genellikle diizenli uygulama ile iliskilendirilse de, kisa zihinsel
egitimi iceren mindfulness terapisinin, ameliyattan Onceki giinlerde yapildiginda bile fayda
saglayabilecegini belirlenmistir (Manyande et. al., 1995).

Cerrahi Baglamda MM Tedavisinin Sinirlamalari

Cerrahi hastalar icin ameliyat oncesi ve sonrasi bir tedavi olarak Mindfulness’in potansiyel sinirlamalart
bulunmaktadir. Mindfulness programlarin basarisi, cerrahi tipi ve fiziksel veya biligsel bozukluk gibi
hasta Ozellikleri ile siirlanabilir (Nelson et.al., 2013). Hastaneye yatis ve ameliyatla iliskili stres,
hastanin mindfulness gibi yeni bir beceri 6grenme yetenegini bozabilir (Jawaid, et.al., 2007). Saglik
hizmetlerinde standartlagtirilmis programlarin uygulanmasi, ek finansman, standartlastirilmig egitim
materyalinin gelistirilmesi ve saglik uzmanlari i¢in hedeflenen egitim gerektirebilir. Thtiya¢ duyulan
kaynaklara iligkin tahminler, uygulamalar ve kurumsal altyap1 arasindaki farkliliklara gore de degisiklik
gosterebilmektedir. Mindfulness programlarinin uygulanmasinin, iyilesme, hastanede kalis stiresi,
komplikasyon oranlart ve analjezik tliketimi azalmasi ile pozitif sonuglar ortaya koymaktadir (Nelson
etal.,, 2013; Manyande et. al., 1995; Broadbent, et. al., 2012). Hastalarin ameliyat siirecinde
mindfulness 6grenmeye ne kadar agik olacagi bilinmemektedir. Hastalar zihin-viicut terapileri hakkinda
stipheci ve bilgi eksikligi bu anlamda sinirlayict olmaktadir (Hickey, 2010). Gelecekteki arastirma,
bireysel hasta tercihlerinin ve degerlerinin mindfulness baglilig: lizerindeki etkisini daha iyi anlamaya
calisabilir. Hasta egitimi ve kanita dayali uygulamanin, mindfulness terapisi hakkindaki yanlis kanilar
ortadan kaldirmaya ve daha genis topluluklar arasinda benimsenmesini tesvik etmeye de yardimei
olabilecegi diisiiniilebilir.
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SONUC

Mindfulness, klinik bir arag olarak giderek daha fazla kullanilmaya baslanilmaktadir. Yaslanan bir niifus
ve cerrahi miidahalelere olan talebin artmasiyla birlikte, mindfulness gibi tamamlayici tedaviler
diistinilmelidir. Cerrahi ortamda mindflness agriy1, kaygiyr ve sikintiyr azaltabilir, memnuniyeti,
psikolojik durumu ve iyilesme siiresini iyilestirebilir ve yiiksek diizeyde ilag ihtiyacini ve polifarmasi
ile iliskili riskleri azaltabilir. Mindfulness, fizyolojik etkilerinin 6tesinde, hastaneye yatiglar1 sirasinda
karsilagtiklar1 zihinsel ve fiziksel stres diizeylerinin azalmasinda da fayda saglayabilir (Diller et. al.,
2022; Hanley et. al., 2021; Lisann-Goldman, et.al., 2019). Uygulanabilir standartlastirilmis tedavi
programlart olusturmak i¢in daha fazla arastirma ve gelistirmeye ihtiya¢ vardir. Hasta bakim siirecinde
kilit rol oynayan hemsirelerin, cerrahi siirecinde hastalara nitelikli saglik hizmeti sunmak amaciyla
mindfulness temelli programlarindan yararlanmalar1 artirilmasit ve bu egitime yonelik planlama
yapilmasi onerilmektedir.
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ABSTRACT

Foreign objects inserted into the vagina can occur for many different reasons and can cause infections,
irritation, and serious complications. The treatment of foreign bodies can vary depending on the type,
size, and symptoms and should generally be done by a healthcare professional. A foreign object inserted
into the vagina can cause symptoms such as pain, burning, itching, and can also be accompanied by
bleeding or pus-like discharge. For example, during an examination of a female patient who complained
of foul-smelling vaginal discharge and pain, a foreign object such as a pair of tights was seen in her
vagina and was removed by a gynecologist. The patient was given antibiotic treatment and responded
well to treatment. Early diagnosis and treatment can help prevent more serious complications.

Keywords: pantyhose, vagina, vaginitis

INTRODUCTION

Foreign objects in the vagina can occur for various reasons. These can include items such as tampons,
condoms, sexual toys, or other objects. Foreign objects in the vagina can lead to infections, irritations,
and even more serious complications.

Especially when a foreign object becomes stuck in the vagina, it can increase the pressure inside the
vagina and cause pain and discomfort. Additionally, if foreign objects are not removed from the vagina
for an extended period, the risk of infection increases. The removal of foreign objects from the vagina
should generally be done by a healthcare professional.

When a foreign object is inserted into the vagina, symptoms such as pain, burning, and itching can occur.
If the foreign object is stuck, these symptoms can worsen, and bleeding or pus discharge may also
accompany them. This condition can lead to infections, irritations, and other serious complications.

The treatment of foreign objects can vary depending on the type, size, and symptoms they cause. If the
object can be easily removed, a healthcare professional can do so. However, if the object is stuck or
damaged, surgical intervention may be necessary. Additionally, due to the risk of infection, if any
foreign object has remained in the vagina for an extended period, antibiotic treatment may be required.
Therefore, if any foreign object is noticed in the vagina, it is important to seek medical attention as soon
as possible. Early treatment can help prevent more serious complications.

There is a significant amount of scientific literature available on foreign objects in the vagina. Research
conducted on this subject provides information about the symptoms caused by foreign objects, treatment
methods, and complications.
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CASE REPORT

A 31-year-old G2P2 female patient presented with
complaints of vaginal malodorous discharge and
pain. Despite using vaginal suppositories
(imidazole combinations) previously, the patient
sought consultation at the gynecology clinic due to

an increase in the foul-smelling discharge and
pain. The patient was placed in the dorsal
lithotomy position on the gynecological table. A
speculum was inserted. A strong odor of anaerobic
bacteria was noticed. During the inspection
examination, a foreign object was observed in the
patient's vagina. The foreign object was removed
from the vagina using ring forceps. It was
identified as a pair of tights approximately 170cm
in length (see FIGURE 1). The patient was
subjected to complete blood count, biochemistry,
complete urine analysis, urine culture, and vaginal
culture tests. The patient's vagina was washed with
betadine. Subsequently, empirical antibiotic
therapy was initiated. The patient's antibiotic
treatment was adjusted based on the culture and
antibiotic susceptibility results. She responded
well to the antibiotics and did not require
additional treatment upon completion of the
course. Written consent was obtained from the
patient.

DISCUSSION

Vaginitis is inflammation of the vagina and can be caused by various factors. Some common causes
include bacterial infections, yeast infections, and sexually transmitted infections. Additionally, factors
such as vaginal douching, use of soaps or lotions, a new sexual partner, or pregnancy can also contribute
to vaginitis. Numerous studies have investigated the causes of vaginitis.

"'NV\\S*“"

Figure 1: Foreign object retrieved from the vagina.

In the article published by Anderson et al., the symptoms and treatment methods related to foreign
objects in the vagina were examined. The article stated that interventions performed by gynecologists
for the removal of foreign objects are generally successful. (1)

It has been found that the most common causes of vaginitis are bacterial vaginosis, vaginal candidiasis,
and Trichomonas vaginalis infection. This research also indicated that the occurrence of vaginitis-related
symptoms in women is influenced by various factors such as sexual activity, vaginal douching,
pregnancy, and estrogen levels. (2)

In addition to bacterial vaginosis, vaginal candidiasis, and Trichomonas vaginalis infections, other
factors such as hormonal changes, gender, age, pregnancy, contraceptive methods, and smoking have
been shown to increase the risk of vaginitis. Other research on the causes of vaginitis indicates that
factors such as vaginal flora and the immune system can also play a role. (3)

Furthermore, another cause of vaginitis is the inability to remove foreign objects from the vagina.
Foreign objects inserted into the vagina are considered a gynecological emergency and can lead to
serious complications if left untreated. Therefore, there is a significant amount of literature available on
foreign objects inserted into the vagina. (4)

Common causes of foreign objects inserted into the vagina include sexual activities, masturbation, the
use of hygiene products, contraceptive devices, and tampons. The presence of foreign objects in the
vagina can lead to infections, inflammation, bleeding, and other serious health issues. The removal of
foreign objects can be performed during a vaginal examination or a gynecological examination. In some
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cases, sedation or anesthesia may be required. The treatment of foreign objects can vary depending on
the type, size, and symptoms associated with the object. Small objects can usually be manually removed,
while larger objects may require surgical intervention. To prevent foreign objects from being inserted
into the vagina, it is important to exercise caution during sexual activities, use hygiene products
correctly, and choose appropriate positions. If a woman suspects the presence of a foreign object in the
vagina, it is recommended to seek medical attention as soon as possible.

The aforementioned literature highlights that foreign objects inserted into the vagina can be a serious
issue, emphasizing the importance of early diagnosis and treatment.

CONCLUSION

Vaginitis is inflammation of the vagina and can have multiple causes such as bacterial infections, yeast
infections, and sexually transmitted infections. It has been noted that several factors increase the risk of
vaginitis and that symptoms are dependent on women's lifestyles, sexual activities, pregnancy, and
estrogen levels. Additionally, the potential for serious health problems caused by foreign objects inserted
into the vagina and the importance of their treatment have been emphasized. The most common causes
of these objects include sexual activities, masturbation, the use of hygiene products, contraceptive
devices, and tampons. The removal of foreign objects can be done during a vaginal examination or a
gynecological examination. While small objects can be manually removed, larger objects may require
surgical intervention. To prevent foreign objects from being inserted into the vagina, it is important to
exercise caution during sexual activities, use hygiene products correctly, and choose appropriate
positions.
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OZET

Romatizma Yunanca’rheuma” kokiinden gelir.Herhangi bir viicut sivisinin akigini ifade eder.Etiyolojisi
tam olarak bilinmemektedir. Travma,iklim,diyet,stres,metobolik ve endokrin faktorler sebep
olabilmektedir.Sadece kas-iskelet sistemi hastalig1 degil ayn1 zamanda otoimmiin bir hastaliktir.Eklem
icinde antijen antikor olusmaktadir.Kadinlarda erkeklerden fazla goriilmektedir(Akis E.,1975).100°den
fazla ¢esidi vardir.Romatoid artrit,Osteoartrit,Ankilozan Spondilit,Sistemik
LupusEritematozus,Fibromiyalji, GutHastaligi,JuvenilRomatoiArtrit, Dermatomiyozit,SeronegatifSpon
diloartropatiler bunlardan en ¢ok bilinenlerdir.Romatizmal hastaliklarda engok goriilen tip Romatoid
Artrittir (RA).RA, ana belirti ve bulgulart eklemlerde goriilen ancak viicudun diger bolgelerini de
tutan,kronik, ilerleyici,iltihabi bir kollejen doku hastaligidir.RA genellikle otoimmiin bir hastalik olarak
tanimlanir ve simetrik poliartikiiler agr1 ve sisme,sabah sertligihalsizlik ve yorgunlukla
karakterizedir.Hastalarda eklem agrisi,6zellikle sabah goriilen eklem sertligi ve fonksiyon kayb1 belli
basli yakinmalardir.Baslangigta agri sadece hareket esnasinda olmaktadir,hastaligin ilerlemesi ile
istirahattede agr1 olmaktadir. Is1 artisi,kizariklik,sislik,kaszayifligi,limitasyon,kasatrofisi,hareketlerde
beceriksizlik ve ¢esitli deformitelere dogru gidis goriilmektedir..Tiim bu semptomlar hastaligin kronik
yapisinin sebep oldugu agri-anksiyete-depresyon kisir dongiisii sebebiyle psikolojik ve emosyonel
olarak dahastay1 olumsuz etkileyebilmektedir,Hastalarin yasam kalitesi diismektedir.,Sosyal iliskilerde
de problem yasayabilmektedir,Bu nedenle RA hastalarda ila¢ tedavisi kadar egzersiz egitimi de ¢cok
onemlidir .RA hastalara yaklasimda geg¢misteki bilgiler ,hastaninhastaligin aktif donemlerinde yani
O0dem,agri.kizariklik gibi inflamatuar bulgularin goriildigli siirecte,hareketsiz  birakilip,mutlak
dinlenmesi yoniinde olmustur.Zaman icerisinde ,bu alanda yapilan bilimsel calismalarin egzersizin
olumlu etkilerini ortaya koymasiyla akut durumda da egzersizler hastanin agri sinirlari igerisinde
rahatlikla uygulanmaya baslamigtir.Bu baglamda bu calismanin amaci farkli egzersiz tiirlerinin RA
hastalarindaki etkilerini ortaya koymaktir.Glintimiizde siireg, egzersizin hem kalp-dolasim sistemine
hem de kas-iskelet sistemi {izerine etkilerini bir arada yiiriiten programlar seklinde yiritiilmektedir.Bu
arastirma literatiir taramasi ve icerik analizi kullanarak yapilan derleme tiirii bir ¢alismadir.Calismaya
ait literatiir veriler,konuya 11k tutabilecek akademik yaymlardan elde edilmistir.Bu dogrultuda
Pubmed,Web  of sience,Google Schooleer,Medline,Science Direct veritabanlarinda
“rheumatoidarthritis”,”exercise”’chronicpain”,”inflammation”anahtar kelimeleri ile tarama yapilarak
yayinlanan arastirmalar ve bu konuda yazilmis kaynak kitaplar ¢alismanin amacina uygun sekilde
incelenmis ve derlenmistir.yapilan ¢aligmalar RA’li hastalarin tedavi programinda egzersizin énemli
oldugunu gostermektedir.Kanitlar egzersizlerin hem kalp- dolasim sistemini destekleyen aerobik
karakterli olmast hem de kassal dayaniklilik,kuvvet ve esnekligi arttiran bir yapiya sahip olmasi
yoniindedir.

Anahtar kelimeler: RomatoidArtrit,egzersiz, kronikagri,inflamasyon
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ABSTRACT

Rheumatism comes from the Greekroot "rheuma”.Itreferstotheflow of any body fluid. Theetiology is not
fully known.Trauma, climate, diet, stre, metabolic and endocrine factors can be the cause.lt is not only
a musculoskeletal disease but also an autoimmunedisease.Antigenantibody is formed in thejoint.It is
morecommon in women than men.There are more than 100 types. Rheumatoidarthritis, Osteoarthritis,
AnkylosingSpondylitis,  Systemic  Lupus Erythematosus, Fibromyalgia, Gout, Juvenile
RheumatoidArthritis, Dermatomyositis, Seronegati and Spondyloarthropathiesarethemostwell-
knownones. Themostcommontype of rheumaticdiseases is RheumatoidArthritis (RA).RA is a chronic,
progressive, inflammator ycollagen tissue disease whose main sign sand symptoms are seen in thejoints
but alsoinvolveotherparts of the body. RA is generallydefined as an autoimmunediseaseand is
characterized by symmetrical polyarticular pain an dswelling, morning stiffness, weakness and fatigue.
Jointpain, especially morning joint stiffness and loss of function are the main complaints of patients.
There is an increase in temperature, redness, swelling, muscle weakness, limitation, muscle atrophy,
awkwardness in movement san dprogression towards various deformities...All these symptoms can
negativelyaffectthepatientpsychologicallyandemotionallyduetotheviciouscycle of pain-anxiety-
depression caused by the chroni cnature of the disease, For this reason, exercise training is as important
as drug treatment in RA patients.The past information in the approachto RA patients has been that the
patient should be immobilized and rested during the active periods of the disease, that is, in theprocess
of inflammatory finding such as edema, pain, redness.Over time, scientific studies in this field have
revealed the positive effects of exercise, and exercises have started to be easily applied within the pain
limits of the patient in acutecondition.In thiscontext, the aim of this study is to revea Ithe effects of
differen ttypes of exercises in RA patients. Today, the process is carried out in the form of programs
that combine the effects of exercise on both the cardiovascula rsystem and
themusculoskeletalsystem.This research is a review type study using literature review and content
analysis.The literature data of the study were obtained from academic publications that couldshedlight
on the subject. In this direction, Pubmed, Web of sience, Google Schooler data bases we researche d
with the keywords "rheumatoidarthritis™, "exercise™, "chronicpain”, "inflammation" and the published
studies were examined and compiled in accordance with the purpose of the study.The studies show that
texercise is important in thetreatment program of patients with RA evidence.

Keywords: Rheumatoidarthritis,exercise,chronicpain,inflammation

GIRIS

Romatoid artrit(RA) etyolojisi bilinmeyen ,kronik,sistemik inflamatuvar bir hastaliktir.Genellikle
otoimmiin bir hastalik olarak tamimlanir ve simetrik poliartikiiler agr1 ve sigme,sabah katiligi ve
yorgunlukla karakterizedir.Ana belirti ve bulgulari eklemlerde goriilen ancak viidudun diger bolgelerini
de tutan,kronik,ilerleyici,iltihavi bir kollagen doku hastaligidir(Mason ve ark.,1986).RA’de birden ¢ok
eklem simetrik olarak tutulmaktadir ve sonunda eklemlerde ¢esitli derecede yetersizliklere yol acan

deformitelere neden olmaktadir.Artrit en belirgin ve siirekli bulgusu olmakla birlikte RA,bir¢ok sistemi
tutabilen sistemik bir hastaliktir. Bugiinkii ~ bilgiler,eklem i¢inde immiin kompleks(antijen-
antikor)olugmasinin,artritin ortaya ¢ikmasinda ¢ok Onemli bir rolii oldugunu gostermektedir.Bu
kompleks,bir dizi immiinolojk olay1 baslatarak hastalif1 siirdirmektedir.En c¢ok yaygin simetrik
poliartrit tablosu seklinde ortaya ¢ikmaktadir.Hastalarda eklem agrisi,sabahlar1 goriilen eklem sertligi
ve fonksiyon kaybi belli bash sikayetlerdir.Baslangigta agr1 sadece hareket sirasinda vardir.Ancak
hastaligin ~ ilerlemesi  ile  istirahatte =~ de  agrn  olmaktadir.Eklemlerde  lokal  1s1
artist,kizariklik,sislik, kaszayifligi, limitasyon,kasatrofileri,hareketlerde ~ beceriksizlik  ve  ¢esitli
deformitelere dogru gidis goriilmektedir.RA, en sik goriilen kronik inflamatuar arttir.Prevelansi
degisiklikler gostermekle birlikte%0.5-1,1civarindadir.(Lawrence,1994).Genel olarak, Asya ve
Afrika’da,Birlesik Devletler ve Avrupa’ya gore RA daha az goriilmektedir(Mijiyava M,1995).RA
insidansinin Avrupa’da kuzeyden giiney iilkelere inildik¢e azaldig1 diisiiniilmektedir.RA en ¢ok 40-50
yaslar1 arasinda ortaya ¢ikmaktadir.Kadinlarda erkeklere gore 3 kat daha fazla goriilmektedir.RA beyaz
irkda sik goriilen bir romatizmal hastaliktir.
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Patofizyolojisi, Etiyolojisi

Gegtigimiz 25 yillik siiregte RA patofizyolojisi ile ilgili yogun c¢aligmalar yapilmistir .RA,sadece
giiniimiiziin degil gegmisin de hastaligidir..AntikMisir papiriislerinde ve Hipokrat devrinde gayet iyi
bilinen ve tedavi edilmeye ¢aligilan bir hastalik olmustur.O donemdeki yaygin bir inanis olan dort sivi
teorisine gore,kan,balgam, ve safra nehirlerinin viicut i¢indeki akisindaki dengesizlikler neticesinde
artrit ve gut ortaya cikiyordu.Romatizmanin Ingilizce karsilig1 olan rheumatoid,akis,nehir ve sivi
anlamma gelen “rheum”kokiinden gelmektedir.Genetik,epigenetik,cinsiyet,beslenme,cevre ve yasam
tarzi gibi birgok faktor etkili olmaktadir.Bireyin genetik zemininin RA’e yatkin olma ve RA’in siddeti
iizerinde kritik rol oynadigi bilinmektedir.Hastaligin genetik gecis mekanizmasi karmasiktir ve
muhtemelen birgok geni icermektedir.En ¢ok etkili olan genler simif major histokompatibilite(MCH)
lokusu iizerinde bulunmaktadir.RA’in belli HLH-DR haplotiplerindeki beta zincirlerindeki 6zel dizilim
ile giiclii bir iliskisi vardir..Bu”ortak epitop70-74. Aminoasitleri (glutamin,ldsin,arginin,alanin,)igerir
ve QKRAA olarak bilinir(Nepomgt,1988).RA’in etyolojisi tam olarak
bilinmemektedir.Glincelgoriis,RASinoviyumdaki inflamasyon ve doku yikimihiicreler arasindaki
karmagik etkilesimler sonucu olusur.Siire¢ T hiicrelerinin sinoviyal makrofajlar1 uyararak interlokin-
1(IL-1) ve timor nekroz faktor(TNF  a)gibi proinflamatuar —sitokinleri salgilamalarini
saglarlar(ArendWP,1995).Bunun sonucunda c¢ok sayida iltihabi ve yikic1 yolak aktif hale
gelmektedir.RA’daki eklem hasari,sinoviyumun i¢ tabakasinin proliferasyonu ile olusan pannusun asiri
biiyliyerek komsu kikirdak ve kemigi istila etmesi ve yikima ugratmasi ile gelisir.Radyografik olarak
eklem araliginda daralma ve ekleme komsu kemikte erozyon goriilmektedir.Fibroblast benzeri
sinoviyositler ve makrofjlar,istila eden pannusun temel hiicresel
elemanlaridir.Otoimmiinhastaliklar,genetik olarak yatkin kisilerde ve cevresel faktorlerin etkisiyle
bagisiklik sisteminin normalden fazla ¢aligsmasi ve viicudun kendi dokularina kars1 yanit vererek saglikl
dokular1 yipratmasi sonucunda ortaya ¢ikmaktadir.Son 20 yilda hastalifin patofizyolojisi ve
patogenetiginin daha iyi anlasilmasi1 ve biyolojik ilag tedavilerinin kesfedilmesiyle hastalarin yasam
kalitesinde bir derecede iyilesme saglanmistir.RA patogenezindeki ¢ok degisken mekanizmalarin nasil
birbiri ile etkilestiginin anlagilmasi,tedavinin bireysellestirilmesini saglayacak ve daha etkin alternatif
tedavi yollar1 bulunmasinin 6niinii agacaktir.

Romatoid Artrit Belirtileri

RA genellikle yavas yavas ortaya ¢ikmaktadir ve haftalar, aylar igerisinde eklemlerde , tutukluk ve sislik
gelismektedir.. Hastaligin erken doneminde yorgunluk, kas agnsi, hafif ates ve kilo
kaybigoriilmektedir.. Eklem cevresindeki baglar ve kaslar gibi yumusak dokularda da agr ve sicaklik
artisigelismektedir.. Hastalik genellikle el eklemleri gibi kiigiik eklemleri ¢ift tarafli olarak tutmaktadir..
El ve el bileginde ¢ok sayida eklemin tutulumu, ince el hareketi gerektiren diigme acip kapama gibi
islerigiiclestirmektedir.. Ayak kii¢lik eklemlerinin tutulumu da, 6zellikle yiiriirken agr1 hissedilmesine
neden omaktadir. Hastalik ilerledikge kiiciik eklemlerin yany s)ra %20-50 oraninda diz, dirsek, omuz ve
kalga eklemi gibi biiyiik eklemler de hastaliktan etkilenmektedir.RA eklem disinda kalp,akciger,goz,
sinirler ~ ve damarlann da etkileyebilmektedir.RA tanisim1 kesin olarak koyduracak bir test
yoktur.Hastaligin tanisi karakteristik semptom ve bulgular,fizikmuayene,laboratuvar testleri ve
radyolojik bulgular degerlendirilerek konulmaktadir.Tipik olarak, hastalik sinsice baglamaktadir
,semptomlar haftalar ile aylar icerisinde yavasca ilerlemesi ile karakterizedir.Her iki elin
metakarpofalengeal( MCP) ve proximal interfalengeal(PIP) eklemlerinin etkilendigi simetrik
poliartrit,en karakteristik erken donem klinik o6zelliktir. Tutulan eklem sayis1 degiskendir,sonug
cogunlukla poliartikiiler sekle doniisiir.Cevresel eklemlerin tutulmasi,servikal vertebra hari¢ aksiyel
iskeletin ise etkilenmemesi beklenir.En sik tutulan eklemler ellerde PIP,MCP,el bilegi
eklemi,dirsekler,ayak bilekleri MTP ve
temporomandibulareklemlersayilabilir.Omuz,kalca,sternoklavikular eklem tutulumuna daha az
rastlanir(Arnet FC,1988) .Synovial hipertrofi ve efiizyon parmaklarda tipik bir sislige neden olmaktadir
bunun sonucunda da parmaklar ig seklini alir.Extremitelerde goriilen deformiteler kisaca sdyle
Ozetlenmektedir.El bileginde “ulnar deviasyon” gdriilebilmektedir.ParmaklarinPIP eklemlerinde
hiperekstansiyon,DIP eklemlerindeki sabit fleksiyon deformitesi ile ortaya g¢ikan “kugu boynu”
deformitesi goriilebilmektedir.Parmaklarin PIP eklemlerininfkeksiyonu ile birlikte bu eklemin ekstansor
ylizeyinin genislemesi ve disa dogru ¢ikint1 yapmasi,ekolarakDIP eklemin ekstansiyonu ile karakterize
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ve kugu boynu deformitesinin tam tersi olan “Boutonniere ,diigme iligi deformitesi,” goriilmektedir.En
¢ok dizlerde olmak lizere fleksiyon deformiteleri,subtalar eklemde
evertsiyondeformitesi,ayaklardavalgus, daha az siklikla varus deformiteleri goriilebilmektedir.RA igin
siiflama kriterleri,epidemiyolojik calismalar ve klinik arastirmalar i¢in kilavuz olmak {izere ilk 1956
yilinda AmericanCollege of Rheumatology(ACR) tarafindan tasarlanmig ve 1987 yilinda da revize
edilmistir.RA’lihastalarmsadece tani1 koymak i¢in degil ,hastaligin ilerlemesini degerlendirmek igin
baslangigtaki bulgular saptamak i¢in ayrintili fizik muayenin yapilmasi gerekmektedir.Hastaligin aktif
oldugu donemlerde kanda iltihabi gdsteren sedimantasyon ve C-reaktif protein (CRP) yiiksek
bulunabilmektedir.. Romatoid faktér (RF) ve Antisitriillinlenmis protein antikorlar> (anti-CCP),
romatoid artriti diger romatizma ¢esitlerinden ay>rt etmede yard>mci olmaktadir. Ancak RF, romatoid
artrit disinda, zellikle infeksiyonlar ve diger bazi iltihapli romatizmalarda da kanda bulunabilir. Anti-
CCP testinin yiiksek saptanmasi durumunda ise,RA tani olasiligi yiiksektir.RA 2de radyografik eklem
hasar1 birka¢ sekilde izlenmektedir:periartikiilerosteoporoz,genel kikirdak kaybma bagli eklem
araliginin daralmasi,eklemde genellikle eklem kapsiiliiniin yapisma noktasinda veya kikirdak-pannus
bileskesinde erozyonlar goriilebilmektedir.

Romatoid Artritte Tedavi Ve Egzersiz

RA birbirini izleyen alevlenmeler ve iyilik donemleriyle gitmektedir RF VE anti-CCP testleri yiiksek
titrede pozitif olan hastalarda hastalik daha agir seyredebilir.Hastalik bulgular1 heniiz hafitken erken
donemde taninmasi ve tedaviye baslanmasi hastaligin viicuttaki hasarini azaltmaktadir.RA ,yasam boyu
devam edebilen bir hastaliktir bu nedenle hastaligin kontrol altina alinmasi ve tedavi devamlilig1 ¢ok
onemlidir.

Tedavide kullanilan ilaclar

1-Nonsteroid(Kortizon Olmayan)Anti-inflamatuar Ilaglar(NSAAT)
2-Kortizon/Kortikosteroid(Deltacortil,Prednol)

3-Hastalik Diizenleyici(2.grup/Temel Etkili)Antiromatizmal ilaglar
3A-Sentetik Temel Etkili Antiromatizmal ilaglar

3B-Biyolojik Temel Etkileri Antiromatizmal ilaglar(TNF Blokerlar1)

RA tedavisinin dnemli amac1 agr1 ve rahatsizligin azaltilmasi deformite ve eklemlerde islev kaybinin
onlenmesi,normal fiziksel,sosyal ve ruhsal islevler ile ¢alisabilme Kkapasitesinin devam
ettirilmesidir. Tedavi hasta ile hekim arasinda etkili bir iletisim kurulmasi ile baglamaktadir.Hastay1 ve
ailesini,hastaligin dogas1 ve seyri ve rahatsizlik nedenleri,tedavinin amaci,karsilagilacak problemler ve
tedaviden beklentiler konusunda egitmek ¢ok onemlidir ve bu konuda fizyoterapistlere de ¢cok gorev
diismektedir..Farmakolojik olmayan tedaviler arasinda, eklemdeki yiiklenmenin azaltilmasi,fiziksel ve
mesleki tedavi yontemleri yer almaktadir.iltinap bulunan eklemin dinlendirilmesi,kilo verme,splint
uygulama,yiiriimede yardimci aletler kullanilmasi ve 6zel tasarlanmis destek cihazlar1 kullanilmasi
olumlu etkiler olusturmaktadir. Asir1 aktiviteden hastaligin alevlenme dénemlerinde kaginilmalidir ama
Kontraktiir ve kas atrofisini onlemek i¢in dereceli egzersiz programlar1 uygulanmaktadir.RA’li hastalarin
rehabilitasyonunda egzersiz son derece dnemlidir.

YONTEM

Bu aragtirma bir derleme calismasi olup, c¢alismaya Pubmed veri tabaninda son on yilda yapilmis
“rheumatoidarthritis”,”’exercise”,”’chronic pain”,”’inflammation”anahtar kelimeleri kullanilarak yapilan
tarama sonucunda randomize Kontrollii ¢alismalar, meta analizler ve sistematik derlemeler dahil

edilmistir.Bu konuda yazilmig kaynak kitaplar incelenmistir.
BULGULAR

RA olan bireylerde eklem hareket acilaridaki kisithilik kas kuvveti ve
dayanikliligindaki(endurans)azalma,yiiriiyiis ve postiir degisiklikleri,islevsel kisitliliklar ve genel
kondisyon kaybi siklikla goriilmektedir.Uygun ve diizenli fiziksel aktivite ve egzersiz bu kayiplarin
azalmasmma  yardim  etmektedir.Agriyr,yorgunlugu  ve  depresyonu  azaltmaktadir(Mindr
MA,1999).Fizksel aktivite,iskelet kaslarindaki kasilma ile olugsan ve enerji harcamasinda artisla
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sonuglanan her tiirlii viicut hareketleridir.Diizenli fiziksel aktiviteyi,bos zaman aktiviteleri,mesleki
aktiviteler ve giinliik yagsam aktiviteleri olusturur.Fiziksel aktivite,sadece saglik i¢in gerekli degildir,ayn1
zamanda pek ¢ok hastaliga yakalanma riskini ve artritin neden oldugu sakatlig1 da azaltmaktadir. Artritli
hastalarin  rehabilitasyon programinda egzersizin rolii biiyiiktiir.RA de Terapotik(tedavi
edici)egzersizler,artrit veya nedeniyle etkilenen eklemlere ve viicut kisimlarma saglik uzmanlai
tarafindan Onerilmektedir. Terapotik egzersiz programi, eklem agrisi,eklem hareketlerine kisithilik,kas
kuvveti ve denge kaybi bulunan veya aktif olmayan bireylerde cerrahi sonrasi hastalar i¢in gereken
tedavi programimin ilk basamagidir.Bos zaman(recreational) ve fiziksel uygunluk egzersizleri ise
ylriimeden yiizmeye.kayaktan kogmaya kadar degisiklik gostermektedir.En uygun olan kontrolli ve
giivenli bir sekilde yapilabilen,yaralanma riski az olan ve etkilenen eklemlereen az stres yiikleyen
egzersizlerdir.Egzersizler hem kalp dolagim sistemini hedefleyen aerobik karakterli olmali,hem de
kassal dayanikliligi, kuvvet ve esnekligi artiran ozellikleri igeren bir yapiya sahip olmalidir.Aerobik
karakterli ylizme,yliriiylis,sucimnastigi,aerobikdans,bisiklet egzersizleri ,esneklik
egzersizleri,kasdayanikliik  egzersizleri,viicut ~ farkindalii  egzersizleri,core  stabilizasyon
egzersizleri,,yoga ve thai-chi gibi gevseme egzersizleri ve biyopsikososyal modelele dayanan toplum
temelli egzersizler RA ‘li bireylerin yapabilecegi egzersizlerdir.Yeterli 1sitnma ve soguma periyotlari
olan agrn ve yorgunluga yol agmayan ve orta siddetdeki egzersizler giivenli ve etkili
egzersizlerdir.Fiziksel aktivite ve dinlenme arasindaki dengeyi saglamak da 6nemlidir RA’li hastalar
icin oniki haftalik giiclendirme egzersizleriyle prospektif bir miidahele c¢alismasi yapilmistir..Oniki
haftalik miidahale programindan sonra alt ektremite kuvveti ve CCA-RF ‘de 6nemli 6lciide artig
gdzlenmistir,kuvvetlendirme egzersizlerinin faydali oldugunu belirtmislerdr.i(Bomi Su ve ark.,2020).
RA i¢in aerobik egzersizin etkinligi ve giivenligi randomize kontrollii caligmalarin sistematik incelemesi
ve metaanalizi yapilmistir. Meta-analiz ~ sonuglari,aerobik  egzersizin  fonksiyonel yetenegi
gelistirebilecegini,RA hastalar igin giivenli oldugunu,agr kesici ve aerobik kapasite artis1 gibi hastalik
tizerinde hafifletici etkiye sahip oldugunu istatistiksel anlaml farkliliklar ile agiklamiglardir(Hui Ye ve
ark.,2022). RA’de enflamatuar artrit tedavisinde su igi egzersizlerin etkinligini sistematik bir derleme
seklindede arastirtlmistir..2010 yilindan 2022’ye kadar olan makaleler inflamatuar artriti olan ve su
egzersizlei yapan kontrol grubuna kiyasla iceren c¢aligmalar taranmigtir.Calisma sonucunda su igi
egzersizlerin enflamatuar artriti olan bireylerdeagri,hastalik aktivitesini ve fiziksel fonksiyonu igerdigini
gostermiglerdir(Larissa ve ark.,2022).Egzersizin ayn1 zamanda antiinflamatuar faydalar1 da vardir RA
hastalarinda aerobik egzersizin sitokinler,klotho,irisin ve vaskiiler endotelyal biiyiime faktorii tizerine
etkilerini aragtirilmistir..Bu ¢aligmaya 40 RA ve 40 goniillii katilmistir. Egzersiz 6ncesi ve sonrasinda
IL 1B,TNFo,VE irisin VEGF ve klothonun serum seviyeleri dl¢iilmiis her iki grupta da IL1B,TNF a
diizeylerinde azalma gozlenmistir.baslangigta bunlarin diizeyi RA hastalarinda daha yiiksek
bulunmustur.Tek bir egzersiz seansinin,RA hastalarinda akut bir etkiye sahip oldugunu
gostermiglerdi.(Ziibeyde E ve ark.,2022).Baska bir ¢alismada. RA’de sarkopeni igin egzersizin
etkinligini aragtiran randomize kontrollii galismalarin bir meta analizini yapmiglardir. Bu analiz
sonucunda egzersizin RA’li hastalarda kas kiitlesini attirdigini bulmuslardir.Bu ¢alismanin amaci farkl
egzersiz tirlerinin  RA  ‘li bireylerdeki etkisini ¢ok yonlii olarak ortaya koymak ve
aragtirmaktir.(Ziibeyde E ve ark.,2022).Artritli hastalarda yapilan bir bagka ¢alismadaRA aktif (AS)
olan hastalara TNF tedavisi ile eszamanl uygulanan biyopsikososyal modele dayali denetimli grup
egzersiz tedavisinin etkinligi arastirilmistir.48 hasta iki gruba ayrilmis,kontrol grubuna sadece anti-TNF
tedavisi, ¢alisma grubu ise biyopsikososyal modele dayali grup egzersiz tedavisi almistir.Hastalik
aktivitesi ve fonksiyonellik(BASDAI) ve (BASFl)ile ol¢iilmiistiir.Diger sonu¢ odl¢iimleri
biyopsikososyal durumu,omurga hareketliligini,agriyr,yasam kalitesini, degerlendirmistir. TUiim
Olclimler baslangigda ve 12 hafta sonra tekrarlanmistir.Oniki haftanin sonunda anti-TNF tedavisi ile es
zamanli uygulanan biyopsikososyal modele dayali egzersiz tedavisi,sadece anti -TNF tedavisinden daha
etkin bulunmustur(Nurbanu K ve ark.,2022). Baska bir ¢caligmada RA’li kadinlarda su egzersizlerinin
etkinligi arastirllmistir.Randomize kontrollii 16 haftalik bir miidahale programi uygulanmistir.calisma
sonucunda suici egzersizlerin, hastalik aktivitesinde, agrida ve fonksiyonal kapasitede 6nemli iyilesme
sagladig1 bulunmustur(Siqueira ve ark.,2017).
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Yazar Katilimeilar Antrenman Sonug Yil
Metodu
Hui Ye | 967 RA has. Aerobik egz Aerobik egzersiz | 2022
ve ark 13 RKC. 967 RA has. ,RAli¢in agri
kesici.aerobik
kapasiteyi arttirict ve
fonk. Gelistirici ve
giivenlidir.
Chun-de | Sistematik in.,Metaanaliz RKC Egzersiz, RA’li | 2022
L ve ark., bireylerde kas
kiitlesini arttird1
BomiSul | 20 hasta Prospektif 12 hafta sonra egzersiz | 2020
ve ark., 20 kontrol grubu miidahale, 12 | grubunda alt ektremite
haftalik st ve alt | kuvveti ve
ektremite rectusfemoris kesit
kuvvetlendirme | alam
arttt. Kuvvetlendirmee
gz RA icin
faydalidir.SF-36  ruh
sagligt puanlarida
artmistir.
Daniel 65 yas ustil 74 yetiskin Orta ve yiksek | 20 haftalik egzersiz | 2019
K. Ve | Aktif kontrol grubu yog.27 dakikalik | RA’li yaslilarda
ark., Aerobik ve5 | yorgunlugu azaltti.
direng egz.20
hafta
Suguera | Randomize,kor,prospektif, 16 haftalik suda | Su egzersizleri | 2017
ve ark., haftalik 133 kadin, ve karada aerobik | hastalik
egz.. aktivitesinde,agrida ve
fonksiyonel
kapasitede onemli
iyilesme saglar.
Nurbanu | 48 hasta, iki grup, kontrol | 12 haftalik anti- | Anti-TNF tedavisi ile | 2022
K. Ve | grubu ve hasta grubu,kontrol | TNF eszamanli uygulanan
ark., grubu yalnizca anti-tnf ilag biyopsikososyal | biyopsikososyal
modele  dayali | modele dayali egzersiz
denetimli  grup | tedavisi, aktif AS’li
egzersizi hastalarda daha
etkilidir.
Ca H ve | 14sag el kul. RA’li denek | 12 haftalik | 12 hafta sonunda kas | 2012
ark., grubu,14 konrtol grubu izometrik el | kiitlesinde artis
kavrama olmadan noral
giiclendirme adaptasyonla giic
kazanimi olmustur.
Petros G. | RA yasam tarzi degisikligi ve | Medline ve | Fiziksel aktivite ve | 2021
Veark., | egzersizin biligsel etkisi | Sience direkt 28 | aerobik  egzersizler
lizerine sistematik derleme calisma incelendi | yasam kalitesini
arttirir,inflamasyonun
yikiinii azaltir.
Songiil 30 RA Hastas1,3 grup 8 haftalik | Pilates egzersizleri | 2021
B. ve pilates,2. RA’l hastalarda
ark., Grupaerobik,3. aerobik egzersizlerle
Grup  kombine | benzer etkiye sahip
antrenman olabilir.
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Xianglin | RA’deyoga,sistematik Metaanaliz 10 | Yoganin,RA’de 2020
g Y. Ve | derleme,840 RA  hastasi | aragtirma fiziksel islevi,hastalik
ark. yaslar1 30 ile 70 aras1 belirlendi aktivitesini ve
kavrama giiclinii
gelistirebilir.
Han E. | 214 RA hastasi, Yapilandirilmis | RA’lihastalaringzersiz | 2020
Ve ark., kigisel  bildirim | davranisini
anketi giiclendirmek icin
kendi kendine
yeterlilik ve otonom
motivasyon tesvik
edilmelidir.
K 443hasta, ve  sedanter | Fiziksel aktivite | RA’de yorgunluk | 2015
Loppent | ortalama yas 60 olan %80’i | 6l¢egi ve 4 smifli | belirgindir ve
hin  ve | kadin anket hareketsiz ve diisiik
ark., fiziksel aktivite
diizeyleriyle farkl
Li W. ve | 1552 ingilizce makale,552 | 812 vaka | Fonksiyonel 2018
ark., ¢incemakale,metaanaliz incelemesi,anket, | egzersizlerRA’de
olgek ,agriyr azaltma,sabah
tutuklugunu
azaltmadave  eklem
fonk.iyilestirmede
faydalidir.
Dina C. | Yas 30-60 arasi egzersiz | Isinmakuvvetlen | 12 haftalik egzersiz
Ve ark., grubu  24kadin  ,Kontrol | dirme,aerobikegz | RA’li kadmnlarda kisa
grubu 22 kadin . Ve soguma 45 | sireli HRV ile olg.
dakika Kardiyakotonomik
fonksiyon iizerine
olumlu etkiye sahiptir.
Jet j ve | 20 RA hastasi ,ort 50 yas 1.grup anti- | RA hastalar1 ,anti- | 2019A
ark., 23 RA hastas1 ort54 yas TNF,1. Grup | TNF tedavi
egzersiz sonrasikardiovakiilers
miidahalesi aglikve esneklik i¢in
egzersiz yapmalidir.
Alex J ve | 12 hasta yas ort.56 30-40 dakika | Aerobik egzersiz,RA | 2014
ark., %70 VO2 max | oksidatif stres
egzersiz belirteglerini
artirmadi, 3-
NITROTIROZIN  ve
hastalik aktivitesi
azaldi.
Jose M| 144  kadin  randomize | 24 hafta | Akdeniz  diyeti ile | 2020
ve ark., | kontrollii,4 gruba ayrildi sonraKisa form | birlikte dinamik bir
saglik anketi egzersiz
Engellilik programiantiromatiam
indeksi al ilaglar alan RA
hastalarina faydalidir.
Jeong- RA’li 56 kadin hasta,29 | 3 aylk  tai- | Tai-chiegzersizi,RA’li | 2015
Hu ve | kadin  tai-chiegz.grubu,27 | chiegzersiz,anket | yash kadinlarda
ark., kontrol grubu ve Olcekler once | endotel disfonksiyonu
ve sonra ve arteryel sertligi
iyilestirdi.
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Susan V | RA’LI 33 kisi,11 kisi | Haftada 3-4 kez 3 | Yiiriiyiis,RA’li 2016
ve ark., ylrilyiis miidahale,22 kigi | dongiilii yliriiyiis | bireyler icin
kontrol, randomize kontrollii | rotasi,baglangicta | uygulanabili ve
calisma ve 6 hafta sonra | giivenli
deg. miidahalelerdir. Yiiri
megrubu,dzyeterlik
gel.
David RA’lI Ort.64 yas 12 aktif | 10 haftalik | Stabil RA’li  yash | 2018
B.ve ark, | olmayan kisi yiiksekyogunlukl | eriskinlerde  yiiksek
u aralikli yiirtiylis | yogunluklu  prptokol
azalan hastalik
aktivitesi,gelimiskvzin
delik,inflamatuar
potansiyelin azalmasi
olmustur.iyi tolere
edilmistir.
Nancy J | Yas ort.48 olan17 kadin Blgitoplama,gdzl | Asirt  kilolu olma | 2022
ve ark. em ve yarl | egilimi olmakla
yapilandirilmig birlikte yetersiz
gbzlem uygulama  sebebiyle
fiziksel aktivite terk
edilmektedir.
Maliha 90 hasta iki gruba | Bir grup | Egzersiz 2022
K.ve ark, | ayrildi,randomize kontrollii | kurkumin,diger RA’deimmiinodilator
caligma grup  kurkumin | gérevi
ve yapmaktadir.ikisi
kuvvetlendirme | birlikte sinerjistik etki
egzersizleri gdstermigtir.
S. 88 katilimci, yas ortalamasi | Tek seans | RA’li hastalarda ve | 2023
Baglan 45,25 €,63 k),44°RA aerobik egzersiz | saglikli deneklerde tek
ve ark., Kesitsel ¢aligma seans egzersiz serum
BDNF diizeyini
azaltabilir.calismalara
ihtiya¢ vardir.
Mette K | 42 saglikli katilime1,52 RA’li | 30 dakika derin | Derin solunum,ve | 2022
ve ark. grup solunum egz,30 | VNS RA’li hastalarda
dakika,vagus HRV’yiarttirir,yeni bir
sinir tedavi yolu
stiimiilasyonu acabilir,caligmalar
gerekir.
Debbie 298 fizyoterapist | Pt’ler RA igin | Pt’lerin RA hastalar | 2022
E.ve ark. | Kanada,cevrimicianket,tan1 | encok mobilite | igin kuvvetlendirme ve
mlayici istatistik ve hasta egitimi | aerobik egz.
ve gliglendirme | Konusunda
egz sectiler. farkindaliklar1
artirllmalidir,
Pedro ve | Sistematik 18 calisma dahil | Yoga,RA ‘de | 2022
ark., inceleme,metaanaliz edildi depresyon,uykuve
anksiyete igin
etkilidir,caligmalara
ihtiyag vardir.
S.Mcken | 14 katilime1(13 | Davranig Dacranis  degisikligi | 2022
nave ark | k,1e)ort.yas:59,yar1 degistirme karti | miidahalesini olumlu
yapilandirilmig goriigme buldular.
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NE 22 romatizmal hasta 12 ay boyunca | Gergek zamanli | 2022
Nacar ve | Haftada 3 kez egzersiz telerehabilitasyo | telerehabilitasyonprog
ark., Yas ort.57,4 Saglik deg. | nla Biligsel | . Romatizmal
Anketi ve HADS,BETY-BQ | egzersiz  terapi | has.biyopsikososyaldu
Olgegi kullanild: modeli(BETY)ge | rum,genel saglik
reeklestirdi vdiizeylerini pandemi
siirecinde
koruyabilmislerdir.
Diego 34 yasinda RA ,kadin 6 ay,haftada 2-3 | Yasam kalitesi | 2021
A.ve Olgek kullanilmis kez,5-15 dak.,1-3 | skoru(QOL) anlamli
ark., set acik hava | yiikselmistir,kendilik
yada kosu | algis1 gelismistir.
bandinda orta ile
siddetli aerobik
antrenman,ve 3
kez direng
antrenmani
54 RA’lihasta,yaslar1 18 ile | Fiziksel Caligma RA’li | 2018
Thomas | 65 arasi kesitsel bir calisma | performans hastalarda cinsel
E ve ark. bataryasi(SPPB) | saglik sorunlarinin
Sandelyeden yaygin oldugunu
kalkma testi gostermektedir.Calig
malar gerekmektedir.

TARTISMA VE SONUC

Bu galisma farkli egzersiz tiirlerinin RA’LI bireyler {izerindeki etkilerini ve egzersiz sonrasi etkilerini
incelemek amaciyla yapilmistir.Yapilan ¢alismalar sonucunda orta siddetdeki aerobik ve
kuvvetlendirme egzersizlerinin etkinligini desteklemektedir.akut aerobik egzersizin sitokin,irisin,klotho
ve VEGF diizeyleri iizerinden RA’li hastalarda yararli olabilecegi ve ek inflamatuar etkiler i¢in RA
egzersiz programina giivenle uygulanabilecegi sonucuna varilabilir.RA hastalarinda yiiksek direngli
egzersizler onerilmemektedir,artrit alevlenmesi yapabilir.Orta yogunlukta direngli egzersizler(1 RM
‘nin %50-70)haftada 2 kez onerilmektedir.Kuvvetlendirme programlar ile ilgili ¢aligmalar genellikle
12 haftalik bir egzersiz programi sonucunda etkisini gostermektedir.Egzersizler hem kalp-dolagim
sistemine hem de kas-iskelet sistemine etkilerini birarada yiiriiten programlar seklinde
yiritilmelidir.RA ‘li bireylerde zamanla agr1,yorgunluk,hareket kisitlilig1 ve hareketin kronik yapisinin
yol agtig1 agri-anksiyete-depresyon kisir dongiisti sebebiyle toplum temelli biyopsikososyal modele
dayanan grup egzersizleri de(Nurbanu K ve ark.,)onerilmektedir.RA’li bireyler i¢in suici aerobik
egzersizlerde yapilan galigmalarda faydali bulunmustur.RA’li bireylerde farkl tiir egzersizlerin,eklem
hareket acikliginin korunmasi,kontraktiir olusumunun engellenmesi,kaslarin kuvvetlendirilmesi ve
sarkopeninin yavaslatilmasi,kemikten mineral kaybinin 6nlenmesi, genel olarak kassal dayanikliligin ve
aerobik  kapasitenin  arttirilmast,bireyin  hastaligini  yonetebilmesi(self-management),agri  ve
inflamasyonun azaltilmasi,bireyin giinliikk yasaminda fonksiyonelliginin artmasi ve psikolojik ve sosyal
acidan daha iyi bir saghigim siirdiirme bilincine sahip olmasi agisindan kanit diizeyinde faydalar
vardir.RA’li bireylerde egzersiz uygulamalar i¢in farkli ¢calismalar da yapilmasi gerekmektedir.
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ABSTRACT

Introduction: The neonatal period is a new period after birth that is characterized by transition to
extrauterine life and rapid growth and development, has its own physiology and health problems, and
has a high risk of mortality. The mortality rate varies according to the access and quality of health and
medical services in different countries, and it is necessary to investigate these factors. Therefore,
identifying the main causes of neonatal mortality provides the basis for proper planning to strengthen
the care systems for newborns, pregnancy, and childbirth. This study was launched to determine the
main causes of neonatal mortality in Ibn Sina Regional Hospital in Balkh Province, Afghanistan.

Methodology: The present study is applied research in terms of purpose and descriptive-analytical in
terms of research method. The statistical population of this research includes the neonates admitted to
the Balkh regional hospital in the 1st quarter of 2021. The data was collected from the library and from
the field, and to collect the data, the medical records book and the files of deceased neonates were used
and examined in the field method.

Findings: The findings of this study show that among the 1092 hospitalized babies, 125 died, accounting
for 11.44%, and the most common causes were sepsis (84%), low birth weight or very low birth weight
(49.6%), birth asphyxia (47.2%), prematurity and its complications (41.6%), and RDS (29.6%). Out of
a total of 125 cases, 18 were also born with anomalies such as CHD, which constitutes 14.4%.

Conclusion: In the center where this study was conducted, it shows that the neonatal mortality rate is
still high and that the main cause of death is preventable and treatable. Early diagnosis, isolation of
infectious patients, correct distribution of oxygen, and the availability and access of health personnel to
urgent and routine medicines and machines that are necessary for newborn care will most likely reduce
the frequency of newborn deaths.

Keywords: Newborn, sepsis, prematurity, mortality, asphyxia

Introduction

The neonatal period covers the first 28 days of life and can be divided into two subgroups: the earlly
neonatal period (the first 7 days) and the late neonatal period (days 8 to 28). The neonatal period is
characterized by transition to extrauterine life, rapid growth and development, its own physiology and
health problems, and a high risk of mortality. M. Sondheimer, 2021 (, (M.Kliegman, et al., 2020) and
(K. Paul, 2019)

According to WHO statistics for 2017, every year in the world, around 2.5 million babies die in the first
month of their lives, which is about 7000 newborn deaths per day. (Desalew, Assefa; co, 2020)

Neonatal Mortality Rate (NMR) statistics are very important because the majority of deaths of babies
and children under five years of age occur at this age. About 46% of the total deaths of children under
the age of five are caused by neonatal deaths. (Desalew, Assefa; co, 2020) and (Badfar, 2020)
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In developed countries, the main factors causing the death of newborns are non-preventable factors such
as anomalies and congenital heart diseases, while in developing countries they are preventable factors
such as premature birth and its complications, birth asphyxia, and infections. (Desalew, Assefa; co,
2020) and (Badfar, 2020)

The neonatal mortality rate (NMR) varies from one country to another based on economic and health
conditions.

Currently, Japan has the lowest neonatal mortality rate, which is 1 in every 1,111 live babies. While the
highest neonatal mortality rate is found in Sub-Saharan Africa (SSA) countries such as Ethiopia, in this
region, approximately one million neonates die in the first month of their lives (without any remarkable
prior change in the mentioned statistics in recent years). () Y7 ,—awwi o0) and (Desalew, Assefa; co, 2020)

In Afghanistan in 1396 AH, one out of every 25 babies died, and in Pakistan, one out of every 22 babies
died. (Y¥47 i o)

The above statistics show that the neonatal mortality rate in less developed and developing countries is
even 50 times higher than in developed countries.

According to the publication of The Daily Afghanistan in 20 Hamal 1398 A.H., according to Ataullah
Seydzai, the general director of monitoring and evaluation of the Ministry of Public Health, neonatal
mortality in 2002 was 57 out of every 1,000 births. This number became 49 babies per thousand births,
which shows a decrease of almost eight percent. Despite this decrease in the neonatal mortality rate,
which makes Afghanistan comparable to countries like India and Pakistan in this regard, it still shows
that Afghanistan has a high neonatal mortality rate. (The Daily Afghanistan e Ma, 2019)

According to the reports and statistics of the national and international organizations of our country, we
are currently in an epidemiological transition state, and efforts should be made to provide better health
services for mothers and babies, which would at least reduce this rate to the level of Iran, where 15-12
deaths occur per thousand births.

As mentioned above, the mortality rate varies according to the availability and quality of health and
medical services in different countries, and it is necessary to investigate these factors. Therefore,
identifying the main causes of neonatal mortality provides the basis for proper planning to strengthen
the care systems for newborns, pregnancy, and childbirth. Therefore, the present study was designed
and implemented with the aim of identifying the causes of neonatal death in patients who were
hospitalized in the Neonatal Intensive Care Unit (NICU).

Problem Statement

We know that imposed wars and economic poverty cause lack of access to health services for people.
Inaccessibility of families to health services causes mothers to visit health centers much later or not at
all. In hospitals, the lack of facilities such as sufficient oxygen, sufficient medicine in the emergency
department, and even the lack of beds and personnel who provide health services for newborns and
mothers who are going to give birth in hospitals causes the death rate of newborns to be higher.
According to the observations made in the regional hospital of Balkh province, the neonatal mortality
rate is higher than the official figures.

The neonatal mortality rate is one of the main indicators of health services in a country. Practical steps
have been taken to reduce this rate globally and also in neighboring countries, which have actually seen
a significant decrease in this rate in recent years. For example, Japan currently has the lowest neonatal
mortality rate in the world at 1 per 1,111 babies.

Accordingly, the present research was conducted with the aim of investigating the causes of neonatal
mortality in the regional hospital of Balkh province and identifying practical solutions to reduce the
neonatal mortality rate.

Significance of research

At the national and local level, little work has been done so far, which is usually done by international
institutions such as the World Health Organization and UNICEF, which of course have their own
problems in the process of data collection.
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In Afghanistan, research work has not been institutionalized among residency doctors because these
doctors are busy only with the treatment of patients due to the lack of health personnel. With this work,
it has been tried to obtain the main reasons for the deaths of neonates and specific suggestions for
reducing these data.

Objective

1. Identifying the causes of neonatal mortality in the neonatal intensive care unit of the Balkh
Regional Hospital

2. Identifying the challenges in the neonatal intensive care unit of Balkh Regional Hospital

3. Identification of practical solutions to reduce the neonatal mortality rate in the Balkh Regional
Hospital

Research questions

1. What are the main causes of neonatal mortality in the neonatal intensive care unit of the Balkh
Regional Hospital?

2. What are the challenges in the neonatal intensive care unit of Balkh provincial hospital?

3. What are the practical solutions to reduce the neonatal mortality rate at the Balkh Regional
Hospital?

Methodology

The present study is applied research in terms of purpose and descriptive-analytical in terms of research
method. The statistical population of this research includes the neonates admitted to the Balkh regional
hospital in the 1st quarter of 2021. The data was collected from the library and from the field, and to
collect the data, the medical records book and the files of deceased neonates were used and examined
in the field method.

During the survey conducted over three months, 1092 newborn patients were admitted, and 125 of them
died, which was 11.44% of the total number of hospitalized patients. In the next step, the collected data
was analyzed using SPSS 26 software.

Findings
The newborns who died were on different days of their lives, and the reasons were also different.
Among the 125 cases of neonatal death that occurred were:

o 82 (65.6%) babies died on the first day of their lives; 29 (23.2%) were more than one day old;
and the remaining 14 (11.2%) babies died after the first week of their lives.

o 63 (50.4%) babies were hospitalized for less than one day, 22 (17.6%) babies were hospitalized
for one day, the rest were hospitalized for more than one day, and 5 (4%) babies were hospitalized for
more than a week.

. 59 of them, which make up 47.2% of the total, were premature babies with low birth weight,
and 66 babies, which make up 52.8%, were full-term babies.

o They were also separated by gender; 83 (66.4%) of them were male and 42 (33.6%) were
female.

o In addition, the highest percentage of them were born with problems and congenital anomalies,
or born with low birth weight or were premature; they were infected at the time of birth or after that,
which reached 105 cases (84%) and low birth weight (LBW) and very low birth weight (VLBW), which
reached 62 babies (49.6%). And 59 babies (41.6%) also had passed birth asphyxia. And 37 babies
(29.6%) also had RDS.

o 18 babies (14.4%) were also born with congenital anomalies, and the remaining 107 babies,
although they were born without congenital anomalies, still had congenital syndromes and postnatal
problems such as Down syndrome, AKI, MAS, and NEC.
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Table 1: shows the number of hospitalized babies and babies who died.

Abundance percentage
hospitalized patients 1092 100%
dead patients 125 11.44%

The above table shows that during the three months, 1092 neonates were admitted to the NICU, and 125
of them died.

Table 2: shows the number of deaths and their percentage according to the causes of neonatal

mortality.

Causes of neonatal mortlaity abundance Percentage
Sepsis 105 84%
LBW/VLBW 62 49.60%
Birth asphyxia 59 47.20%
Prematurity 52 41.60%
RDS 37 29.60%
Others 13 10.40%

Fig. 1 shows the causes of neonatal mortality in terms of

perce nta ge.
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The above graph shows that among the 125 cases of death, prematurity, sepsis, LBW/VLBW, birth
asphyxia, and RDS were common problems, and they died because of them. It should be noticed that
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among the 125 cases, there were some who had several of the above problems at the same time. For
example, premature babies were born with low or very low weight.

Fig. 2 depicts the percentage of dead people based on their gender.
70,00%
60,00% 66,40%
50,00%
40,00%
30,00%
20,00%

10,00%

0,00%
MALE FEMALE

The above figure shows that out of 125 cases, 66.4% of deceased babies are male and 33.6% are female.

Fig. 3 shows the mortality rate according to premature
and term babies among the 125 deselected neonates.
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50,00%
48,00%

46,00%

44,00%
prematuritty term baby

The above graph shows that among the 125 cases of neonatal death that make up the total number of
deaths, 52 (41.6%) of the babies who died were born preterm. 73 (58.4%) of them were born at term.
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Fig. 4 shows the percentage of birth anomalies among
deaths.

14,40%
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The above graph shows that out of 125 cases of neonatal death, 18 neonates, or 14.4%, were born with
one or more natural defects.

Fig. 5 shows the number of days that the baby was

hospitalized.
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The above figure shows that among the 125 cases of deaths of neonates, 63 were hospitalized for less
than a day and died in the first 24 hours of their lives.
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Fig. 6 shows the age of the baby at the time of
hospitalization based on percentage.
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The above figure shows that among the 125 deaths, 82 babies were hospitalized on the first day of their
lives, and about 15 babies were hospitalized after the first week of life. The rest of the babies who were
hospitalized were less than 7 days old.

Challenges of the NICU Department of Balkh Regional Hospital (abu ali sina):

. Non-existence of sufficient machines such as Warmer, incubators, phototherapy machines, and
even beds

o Lack of sufficient oxygen without interruption in oxygen distribution

o Lack of proper distribution of oxygen for patients, due to overcrowding of babies and the lack
of oxygen regulators, and even the use of hand-made tree ways by health personnel

o Ontime visits by mothers and families to receive health services

) Failure to properly record death in the first 24 hours of life

) Failure to apply surfactant in patients who were born before their due date and have respiratory
access syndrome

o Absence of emergency medication in the neonatal intensive care unit, or NICU.

o Failure to isolate infectious patients from non-infectious patients

Discussion

1. Out of the total of 125 cases of heonatal death among 1092 hospitalized cases, the most common

cause of death was infection at birth or after. Which reached 105 cases (84%) and low birth weight
(LBW) and very low birth weight (VLBW), which reached 62 babies (49.6%). And 59 babies (41.6%)
also experienced birth asphyxia. And 37 neonates (29.6%) also had RDS. Finally, 18 babies (14.4%)
were born with congenital anomalies.

2. The study of Sheka Shemsi and et al., which was conducted between September 2014 and
August 2017, shows that 412 (13.3%) of the 3276 hospitalized in the NICU or neonatal intensive care
unit have died, the highest percentage of which is 249 (60.4%) due to low weight, 230 (55.8%) due to
premature birth, and 146 (34.8%) of the babies also experienced birth asphyxia. (Shemsi & Co., 2019)

3. The study of Gholamreza Badfar, which was conducted in Behbahan between March 2016 and
March 2017, shows that the frequency of neonatal death is 11.82% (123 cases out of a total of 1040
cases admitted to the NICU), and the highest percentage (34.1%) is the cause of death of RDS babies;
birth asphyxia is the cause of death in 25.2% of cases; anomalies The cause of death was 10.6% in cases;
8.1% were due to intracranial hemorrhage; 7.3% were due to pulmonary hemorrhage; and 6.4% were
due to different reasons such as fetal hydrops, severe pneumothorax, and AKI. (Badfar, 2020)
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4, The study of Mahshid Sareshtadari et al. in 2009 shows that the frequency of neonatal death
was around 22.2% (50 deaths out of 225 hospitalized in the NICU), of which 44% were female and 56%
were male. Causes of neonatal mortality included RDS (26%), sepsis and its complications (40%),
asphyxia (16%), CHD (14%), and other causes (4%).(1390 ,2i¢x)

5. The study of Fikaden Berhe Hadgu and his colleagues in the year (June 2018 to May 2019)
shows that the percentage of newborn deaths was about 16.52 percent (298 deaths out of a total of 1785
cases admitted to the NICU), which attributed the deaths of newborns to the order of complications
caused by premature birth, neonatal sepsis, prenatal asphyxia, and birth anomalies (46.6%, 24.25%,
21.1%, and 7.4%). (Berhe Hadgu, 2020)

6. The study of Eman Khammas Al-Sadi, which is a comparative study between 2007 and 2015,
shows that in the first period of 2007, the frequency of neonatal death was 27.2%, while in 2015, the
increase shows that in this year, the frequency of neonatal death was around 33.9%, which are almost
the same causes of death but with a different frequency.(Al-Sadi, 2017)

7. The study of Assefa Desalew et al. shows that the frequency of neonatal mortality is around
20%, and the most frequent causes of neonatal death are complications of prematurity (28.58%), birth
asphyxia (22.45%), neonatal infection and sepsis (18.36%), and the rest are due to other reasons such as
MAS, RDS, and congenital anomalies. (Desalew, Assefa; co, 2020)

8. The study of Milad Azami and his colleagues conducted from March 2016 to March 2017 shows
that the frequency of neonatal mortality is 11.82%, and the most common causes are RDS (34.1%),
asphyxia (25.2%), congenital anomalies (10.6%), sepsis (7.3%), intracerebral hemorrhage (8.1%),
pulmonary hemorrhage (7.3%), and other causes (6.4%).(azami, 2020)

9. The study of Elaha Suri et al. (2013) shows that the highest frequency of neonatal death is RDS
(55.5%), sepsis (10.2%), asphyxia (8.7%), congenital malformation (6.6%), and DIC (5.7%). And the
lowest frequencies were hypoglycemia (0.3%) and seizures (0.9%).(1395 ,0) 5w & 4¢))

Conclusion

The present study shows that among the 125 cases of death, most of them died from sepsis (84%), 49.6%
were caused by low weight or very low weight, and 47.2% were due to birth asphyxia. 41.6% of them
died due to premature birth and its disorders; 29.6% died due to RDS; and the rest died due to other
reasons. We must remember that 125 babies who died had several of the above cases at the same time.

Challenges such as the lack of caregiver control and the entry of many caregivers into the neonatal
intensive care unit, as well as the lack of sufficient beds (separate beds for each patient), and even the
common use of devices such as nasal cannulas for oxygen use, etc., make it possible for infections
between babies to be uncontrolled. So the complications caused by them will also increase, and this
work will increase the reason for many neonates to remain in the bed.

The absence of machines such as incubators makes it possible for babies to suffer from hypothermia,
and the lack of phototherapy machines makes it possible for neonatal jaundice to be complicated.

The lack of an O2 system, the correct supply and distribution according to the needs of the baby, and
several other challenges cause a high death rate.

If the cases are controlled, it is likely that the high number of neonatal deaths will end.
Suggestions

o Competent authorities of the Ministry of Public Health and cooperating organizations should
take practical measures to overcome the aforementioned challenges.

o The specific suggestion in this section is to try to resolve the issues mentioned in the challenges
section, to make more facilities available to health personnel to advance health services, and if possible,
not to allow additional and non-protected caregivers into the NICU department.

o And another suggestion is that emergency medicine and, as much as possible, routine medicine
be available to health personnel in the neonatal intensive care unit.
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) It is suggested that the importance of regular check-ups be explained to pregnant mothers and
the importance of delivery in the hospital explained to them, which will most likely prevent the deaths
of a large percentage of babies.
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OZET

Tiiberkiiloz, tim diinyada yaklagik 10,1 milyon yeni vaka ve 1,6 milyon 6liim ile ciddi bir halk sagligi
sorunu haline gelmistir. izoniazid (INH) yaygin olarak recete edilen en énemli anti-tiiberkiiloz ajanlari
arasindadir. Bununla birlikte, toksik etkileri ile iligkili ciddi yan etkileri nedeniyle basta doz ayarlamasi
nedeniyle klinik kullanimi kisithidir. Bagirsak dokusunu koruyucu ajanlarin gelistirilmesi, bu
antibiyotiklerin klinik faydalarinin iyilestirilmesi ve ciddi yan etkilerinin azaltilmasi agisindan
onemlidir. Antioksidanlar, oksidatif stresle iligkili hasarlarin meydana gelmesini 6nlediginden dolayz,
arastrirmalarda giderek daha popiiler hale gelmektedir. Chrysin (CR) bal, ar1 propolisi ve bir¢ok bitki
6ziinde bol miktarda bulunan dogal bir diyet fitokimyasalidir. CR, farmakolojik ve biyolojik olarak
bir¢ok aktiviteye sahiptir. Bu aktivitlerin basinda antioksidan, anti-inflamatuar, anti-apoptotik 6zelligi
basta olmak tizere anti-hipertansif, anti-diyabetik 6zelliklere sahiptir. Mevcut ¢alismadaki amag, erkek
sicanlarda INH ile indiiklenen bagirsak toksisitesine kargt CR'nin potansiyel koruyucu etkisini
aragtirmaktir. 35 adet si¢an, kontrol, INH, CR, INH+CR25 ve INHCRS50 olmak iizere rastgele 5 gruba
ayrilmustir. Sigcanlar 7 ardisik giin boyunca tek basia INH (400 mg/kg viicut agirligi) veya CR (25 ve
50 mg/kg viicut agirligi) ile oral gavaj yoluyla tedavi edilmistir. Tedavi sonrasit bagirsak dokulart alinip
temizlendikten sonra KCl (1,15%) ile homojenizator ile homojenize edildi. Homojenatlar santriifiij
edildikten sonra siipernatant kisimlari alinarak biyokimyasal analizlerde kullanilmak tizere -80°C’de
saklandi. Siipernatantlardan oksidatif stresi analiz edebilmek igin, lipid peroksidasyonu gostergesi
malondialdehit (MDA) diizeyi analiz edildi. Ayrica, siiperoksit dismutaz (SOD), katalaz (CAT),
glutatyon peroksidaz (GPx) aktivitesi ve glutatyon (GSH) diizeyi gibi antioksidan biyobelirte¢lerdeki
degisiklikler analiz edilmistir. Inflamasyon diizeyi analizi i¢in, niikleer faktor kappa B (NF-kB), timér
nekroz faktdrii-a. (TNF-a) ve Interlokin 18 (IL-1B) seviyeleri analiz edildi. Verilerin istatistiksel
analizinde One-way ANOVA/DUNCAN testi kullanildi. INH uygulamasi, MDA diizeyini 6nemli
Olclide artirmis (p<0,05) ve SOD, CAT, GPx aktiviteleri ile GSH diizeyinde diisiise (p<0,05) neden
olarak oksidatif stresi arttirmigtir. INH tedavisi ayrica NF-kB, TNF-a ve IL-18 seviyelerini de artirarak
(p<0,05) inflamasyon diizeyini arttirmistir. CR ile birlikte tedavi, MDA diizeyini azaltmis ve antioksidan
kapasiteyi arttirarak oksidatif stresi azaltmistir. Bununla birlikte inflamasyon belirteglerinin diizeyini
azaltarak inflamasyonu azaltmigtir. Sonug olarak, INH tarafindan indiiklenen bagirsak toksisitesinde,
CR’nin oksidatif stres ve inflamasyon diizeyini azaltarak koruyucu bir etkiye sahip oldugu
gosterilmistir.

Anahtar Kelimeler: Bagirsak toksisitesi, Chrysin, Inflamasyon, zoniazid, Oksidatif stres

ABSTRACT

Tuberculosis has become a serious public health problem with approximately 10.1 million new cases
and 1.6 million deaths worldwide. Isoniazid (INH) is among the most important anti-tuberculosis agents
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commonly prescribed. However, its clinical use is limited due to serious side effects associated with its
toxic effects, particularly dose adjustment. The development of intestinal tissue protective agents is
important to improve the clinical utility of these antibiotics and reduce their serious side effects.
Antioxidants are becoming increasingly popular in research because they prevent oxidative stress-
related damage. Chrysin (CR) is a natural dietary phytochemical abundant in honey, bee propolis, and
many plant extracts. CR has many pharmacological and biological activities. Among these activities, it
has antioxidant, anti-inflammatory, anti-apoptotic, anti-hypertensive, and anti-diabetic properties. The
aim of the present study was to investigate the potential protective effect of CR against INH-induced
intestinal toxicity in male rats. 35 rats were randomly divided into 5 groups: control, INH, CR,
INH+CR25, and INHCR50. Rats were treated with INH alone (400 mg/kg body weight) or CR (25 and
50 mg/kg) by oral gavage for 7 consecutive days. After treatment, intestinal tissues were removed,
cleaned, and homogenized with KCI (1.15%) using a homogenizer. After the homogenates were
centrifuged, the supernatants were taken and stored at -80°C for biochemical analysis. To analyze
oxidative stress, malondialdehyde (MDA) level, an indicator of lipid peroxidation was analyzed. In
addition, changes in antioxidant biomarkers such as superoxide dismutase (SOD), catalase (CAT),
glutathione peroxidase (GPx) activity, and glutathione (GSH) level were analyzed. For inflammation
level analysis, nuclear factor kappa B (NF-kB), tumor necrosis factor-a (TNF-a), and Interleukin 1
(IL-1B) levels were analyzed. A one-way ANOVA/DUNCAN test was used for statistical analysis of
the data. INH treatment significantly increased MDA levels (p<0.05) and increased oxidative stress by
decreasing SOD, CAT, GPx activities, and GSH levels (p<0.05). INH treatment also increased the level
of inflammation by increasing NF-xB, TNF-a, and IL-18 levels (p<0.05). Co-treatment with CR
decreased oxidative stress by decreasing MDA levels and increasing antioxidant capacity. In addition,
it decreased inflammation by decreasing the level of inflammation markers. In conclusion, CR was
shown to have a protective effect on INH-induced intestinal toxicity by reducing oxidative stress and
inflammation.

Keywords: Intestinal toxicity, Chrysin, Inflammation, Isoniazid, Oxidative stress

INTRODUCTION

Tuberculosis (TB) is one of the most deadly and widespread infectious diseases threatening public health
worldwide (1). According to the World Health Organization's (WHO) 2022 global report, 10.6 million
people are estimated to have contracted TB in 2021, up from 10.1 million in 2020. The number of deaths
from TB is estimated at 1.6 million in 2021, up from 1.5 million in 2020. Moreover, the TB incidence
rate is projected to increase by 3-6% in 2021 compared to 2020, reversing the downward trend of about
2% per year over the last two decades (2). Isoniazid (INH), used to treat tuberculosis, is a potent
bactericidal antibiotic. The recommended dose of INH for adults is 300 mg (5 mg/kg) daily to 900 mg
(15 mg/kg) once or twice a week. INH treatment may be associated with a risk of toxicity, which may
be acute or chronic. Treatment with 2 g INH can cause acute toxicity with neurologic symptoms. Longer-
term use may result in chronic toxicity with symptoms such as hepatotoxicity and peripheral neuropathy
(3). INH is very effective in the treatment of tuberculosis but is associated with serious side effects such
as hepatitis, peripheral neurotoxicity, lupus-like syndrome, hypersensitivity reactions and rare but
serious complications in the central nervous system (4).

Oxidative stress is thought to underlie INH toxicity (5). The observation of an increase in
malondialdehyde (MDA) levels with a decrease in plasma glutathione (GSH) levels in INH-treated
patients supports the hypothesis that INH may induce oxidative stress (4). Flavonoids have become the
focus of research due to their presence in daily dietary sources and their positive effects on humans.
Flavonoids have many biological and pharmacological effects such as antioxidant, anti-inflammatory,
antiallergic, hepatoprotective, and neuroprotective (6,7). Chrysin (CR - 5,7-dihydroxy-2-phenyl-4H-
chromen-4-one; 5,7-dihydroxyflavone) is a natural flavonoid in many plants, propolis, and honey (8).
CR has attracted research interest in recent years due to its protective properties such as antioxidant,
anti-inflammatory,  antiallergic, hepatoprotective, anticancer, antidiabetic, neuroprotective,
reproductive, and cardiovascular health (9). Studies have reported that CR reduces oxidative stress by
inhibiting ROS production, inhibits the release of proinflammatory cytokines such as interleukin-6 (IL-
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6) and tumor necrosis factor-alpha (TNF-a), and reduces inflammation damage by reducing nuclear
factor kappa B (NF-xB) and inducible nitric oxide synthase (iNOS) (8,10). In addition to these
properties, it shows antioxidant properties by eliminating free radicals thanks to the hydroxyl groups in
its structure (11).

However, although INH is always administered orally and is mainly absorbed by the small intestine, the
toxic effect of INH on the intestine is not yet clearly known. Therefore, the aim of this study was to
determine the effect of CR treatment on oxidative stress and inflammation signaling pathways in INH
intestinal toxicity.

MATERIALS-METHODS
Chemicals

INH (Cas No: 54-85-3, 99% purity), CR (Cas No: 480-40-0, 97% purity) and all other chemicals used
within this study were purchased from Sigma Chemical Company (St. Louis, MO, USA).

Animals and Experimental Protocol

In the experiment, 35 male Sprague dawley rats weighing 220-250 g and aged 10-12 weeks were used.
Animals were housed in cages in a controlled room with a constant temperature of 24-25°C and a twelve
(12 h) hour dark-light cycle (07:00-19:00 light; 19:00-07:00 dark). They were given unlimited access to
water and standard chow. After the rats were allowed to rest in their cages for a week and adapted to the
environment, the experiments were started. The rats were randomly divided into five groups (each group
contains seven rats). All groups received the treatment regimen by gastric gavage for 7 consecutive days.
CR and INH used in this study were prepared daily in fresh pure water and orally administered to
experimental animals (1).

Group | (Control) received normal saline.

Group Il (CR50) received 50 mg/kg b.wt CR.

Group I (INH) received 400 mg/kg b.wt INH.

Group IV (INH + CR25) received 400 mg/kg b.wt INH along with 25 mg/kg b. wt CR.
Group V (INH + CR50) received 400 mg/kg b.wt INH along with 50 mg/kg b. wt CR.
Collection of Samples

Rats were decapitated under mild sevoflurane (Sevorane®; Queenborough, UK) anaesthesia 24 hours
after the last CR administration (day 8), and intestinal tissues were collected. Intestinal tissues were
washed with cold physiological saline (0.85% NaCl) after removal of surrounding connective and
adipose tissues and stored at -80°C for biochemical analyses.

Analysis of Lipid Peroxidation

Oxidant status in intestinal tissue was determined by enzyme-linked immunosorbent assay (ELISA)
using commercial kits according to the manufacturer's instructions. Supernatants obtained from
homogenates prepared with phosphate buffer (pH 7.4, 0.1 M) were used in the analysis. MDA levels
were determined from intestinal tissue using a commercial rat ELISA kit (Sunred, China) according to
the manufacturer's instructions.

The Analysis of Antioxidant

Antioxidant status in intestinal tissue was determined by enzyme-linked immunosorbent assay (ELISA)
using commercial kits according to the manufacturer's instructions. Supernatants obtained from
homogenates prepared with phosphate buffer (pH 7.4, 0.1 M) were used in the analysis. Superoxide
dismutase (SOD), Catalase (CAT), Glutathione peroxidase (GPx) activity and GSH levels were
determined from intestinal tissue using a commercial rat ELISA kit (Sunred, China) according to the
manufacturer's instructions.
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Analysis of Inflammatory Cytokines

Cytokine production in intestinal tissue was determined by enzyme-linked immunosorbent assay
(ELISA) using commercial kits according to the manufacturer's instructions. Supernatants obtained from
homogenates prepared with phosphate buffer (pH 7.4, 0.1 M) were used in the analysis. NF-xB and
TNF-a levels and Interleukin-1p (IL-1pB) activity were determined from intestinal tissue using a
commercial rat ELISA kit (Sunred, China) according to the manufacturer's instructions.

Statistical analysis

Data obtained from all analyses were presented as mean + standard deviation using GraphPad Prism 5.0
software. Data were analyzed using one-way ANOVA with DUNCAN post hoc tests for multiple
comparisons. A value of p < 0.05 was accepted for statistical significance.

RESULTS
Oxidative Stress Findings

SOD, CAT, GPx activities and GSH levels for antioxidant level and MDA level for oxidant level were
measured in intestinal tissues.

According to the findings, MDA level, which is an oxidant, increased in the INH group compared to the
control group (p< 0.05). MDA level decreased in INH+CR25 and INH+CR50 groups compared to INH
group (p< 0.05) (Table 1). According to antioxidant levels, there was a decrease in SOD, CAT and GPx
activities and GSH level in INH group compared to control group (p< 0.05), and an increase in
INH+CR25 and INH+CR25 groups compared to INH group (p< 0.05). When different doses of CR were
compared, it was determined that 50 mg/kg had more effect (p< 0.05). In the CR50 group there was no
significant change in all parameters (Table 1).

Table 1. Oxidative Stress Findings

CONTROL | CR50 INH INH+CR25 | INH+CR50
MDA (nmol/g tissue) | 13.43£0.46% | 12.98+0.41% | 21.16+0.98° | 18.310.87° | 14.99+0.65"
GSH (nmol/g tissue) | 1.22+0.19¢ | 1.29+0.21% | 0.43£0.08° | 0.75+0.13° | 1.01%0.16°
CAT (katallg 8.33+0.33° | 8.83+0.41° | 3.42+0.15% | 6.11+0.27° | 7.05+0.29"
protein)
GPx (U/g protein) 11.3740.419 | 12.01+0.44% | 5.46+0.23% | 7.54+0.34° | 9.62+0.39°
SOD (U/ g protein) 5.63+0.24% | 5.81+£0.26% | 2.11x0.11* | 3.21+0.18° | 4.85+0.21°

Different letters in the same row indicate statistical difference *p<0.05. Data were analyzed using
ANOVA followed by Tukey's test.

Inflammatory Cytokines Findings

Inflammation-related NF-xB, TNF-a and IL-1p levels in intestinal tissues were analyzed by ELISA
method. There was a significant increase in NF-xB, TNF-o and IL-1p levels in the INH group compared
to the control group (p< 0.05). There was a significant decrease in these parameters in INH+CR25 and
INH+CR25 groups compared to INH group (p< 0.05). When different doses of INH were compared, it
was determined that 50 mg/kg was more decreased (p< 0.05). In the CR group, there was no significant
change in all these parameters compared to the control group (Table 2).
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Table 2. Inflammatory Cytokines Findings

CONTROL | CR50 INH INH+CR25 | INH+CR50
NF-kB (ng/g tissue) | 4.21+0.19% | 4.09+0.16% | 9.32+0.43% | 7.08+0.41° | 5.33+0.34"
TNF-a (ng/g tissue) | 0.99+0.09* | 0.94£0.08% | 2.13+0.199 | 1.76£0.17° | 1.23+0.13"
IL-1p (pg/ g tissue) | 16.11+1.12% | 15.93+1.03% | 29.21+1.43% | 23.11+1.31° | 19.01+1.23°

Different letters in the same row indicate statistical difference *p<0.05. Data were analyzed using
ANOVA followed by Tukey's test.

DISCUSSION

INH has been used as a first-line antituberculosis drug worldwide since 1952 because it is a good
treatment option and is inexpensive. However, it always causes various toxic effects in tuberculosis
patients with prolonged or high-dose use (12). As evidenced in previous reports, cells may be protected
against INH-induced oxidative damage, particularly by increasing antioxidants such as GSH (13).
Flavonoids, which are abundant in various fruits and vegetables, are used effectively against many health
problems due to their different pharmacological properties and are promising for new research (14).
Recent studies have shown that flavonoids eliminate unwanted side effects of chemotherapeutic agents.
CR is a natural flavone with high medical importance and economic value. It is widely found in honey,
propolis, and many plant compounds. CR is thought to have free radical elimination effects due to
hydroxyl groups at the fifth and seventh positions. As a result of the research, it was determined that CR
has anti-inflammatory, antidiabetic, antiallergic, antiapoptotic, and antioxidant effects (15). This study
was designed to evaluate the role of CR as a therapeutic agent in protecting against INH-induced
intestinal toxicity.

Increased levels of reactive oxygen derivatives (ROS) trigger lipid peroxidation. Because lipids are one
of the most important components in the cell membrane. MDA is the end product of matabolism of
multiple fatty acids and is one of the most important indicators of lipid peroxidation (16). On the other
hand, enzymes such as CAT, SOD and GPx, which are one of the cell defense lines, show antioxidant
properties by reducing oxidative stress (17). Another protective line against oxidative stress is GSH
which binds ROS products (18). In the present study, according to the oxidative stress findings, there
was an increase in MDA levels and a decrease in antioxidant enzyme (CAT, SOD and GPx) activities
and GSH levels in intestinal tissues due to INH exposure. On the other hand, with CR administration,
there was a decrease in the increased MDA levels and an increase in the decreased antioxidant enzymes
CAT, SOD and GPx and GSH levels. This activity is more prominent especially at 50 mg/kg dose of
CR. When the oxidative stress findings were evaluated together, it was concluded that INH exposure
increased oxidative stress in the intestinal tissue and caused tissue damage, while CR treatment reduced
this effect and showed a healing effect against oxidative stress in intestinal tissues with its antioxidant
properties.

Excessive ROS production, together with oxidative stress, also acts as a signaling molecule that activates
NF-xB (19). NF-xB plays an important role in the inflammation process. It also participates in many
biological processes such as regulation of proinflammatory mediators, expression of chemokines,
activation of cytokines, immune response and cell differentiation (20). After NF-xB is activated, it
detaches from IkB and translocates towards the nucleus and triggers the expression of cytokines such as
TNF-a and IL-1p, which play an important role in inflammation (21,22). The inflammatory response is
accelerated by NF-kB activation of pro-inflammatory cytokine genes such as TNF-o and IL-1 (23,24).
TNF-0, a pro-inflammatory cytokine, plays an active role in the formation of inflammation (23). As a
result, inhibition of NF-kB is therapeutically important in the prevention of inflammatory state (11). CR
exerts these anti-inflammatory effects by reducing cytokines such as TNF-a (25). In the present study,
CR administration was found to reduce inflammation-induced damage by decreasing INH-induced
elevated NF-xB and related proinflammatory cytokines. CR may come to the forefront as an effective
therapeutic agent in intestinal tissue toxicity caused by inflammation due to INH exposure.
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Taken together, INH caused a toxic effect by increasing oxidative stress and inflammation in intestinal
tissue, whereas CR alleviated this toxic effect by reducing both oxidative stress and inflammation.
Further studies are needed for the use of CR in INH toxicity in the clinic.
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OZET

Giris ve Amag: Geleneksel ve Tamamlayici Tip, insanlarin bedensel ve ruhsal hastaliklarindan
korunma, bunlara tan1 koyma, tedavi etme ve saglik halinin devamin1 siirdiirmede kullanilmaktadir.
Bu yontemlerden en oOnemlilerinden biri olan aromaterapi, aromatik esansiyel yaglarin sagligin
korunmasi, gelistirilmesi i¢in kullanilmasidir. Bu arastirmamin amaci hemsirelik alaninda yapilan
tezlerde araomaterapinin kullantmini sistematik olarak tezler iizerinden degerlendirmektir. Yiiksek
Ogretim Kurumu Tez Merkezi’ne kayith olan yiiksek lisans ve doktora tezlerini analiz edilerek bu
konuda hemsirelik yaklagimlarini ortaya koymaktir.

Yontem: Caligma sistematik derleme olup, 1-7 Aralik 2022 tarihleri arasinda “Aromaterapi”, anahtar
kelimeleri verilerek, tiim tezlerden agik erisimli olan tezler taranmistir. Ulasilan 50 tezden arastirmada
dahil edilme kriterlerine gore, hemsirelikte yiiksek lisans ve doktora tezi olmasi, anahtar kelimeler
arasinda “aromaterapi” olmasi, kriterlerine uygun 42 tez dahil edilmistir. Verilerin analizi igin
aragtirmacilar tarafindan gelistirilen veri Ozetleme formu kullanilarak yapilmis olan tezler kayit
edilmis ve degerlendirilmistir.

Bulgular: Tezlerin 2007-2022 yillar1 arasinda yapildigi, 28 tanesinin doktora ve 14 tanesinin yiiksek
lisans diizeyinde oldugu bulundu. Bu tezlerden iki tanesinin 2007-2010 yillarinda, bes tanesinin 2011-
2014 yillarinda,18 tanesinin 2015-2018 yillarinda, 17 tanesinin 2019-2022 yillarinda yapildigi
bulundu. Tezlerin 37’si deneysel ¢alisma olup 31’inde hastalar, besinde ¢ocuk-bebek ve yenidoganlar
orneklem grubunu olusturdu. Aromaterapide en c¢ok kullanilan esansiyel yaglar; lavanta yagi, tath
badem yagi, okaliptiis yagidir. Caligmamizda tezlerden yedisinde aromaterapi ile birlikte farkli
tamamlayic1 ve geleneksel uygulamalarin farkli kombinasyonlarla kullanildigi bulundu.

Tartisma ve Sonuc¢: Geleneksel ve tamamlayici tip uygulamalarindan aromaterapi kullanimi
hemsirelik alaninda zaman zaman kullanilmaktadir. Inhalasyon yada aromaterapi masaji yontemi ile
kullanilan esansiyel yaglarin hasta bakim siirecinde farkli yas gruplarinda uygulandigi goriilmektedir.
Aromaterapi ile ilgili calismalarin 6zellikle kronik hastaligi olan bireylerde tercih edildigi bulundu.

Anahtar Kelimeler: Aromaterapi, Hemgsire, Tamamlayici tip, Alternatif tip, Bakim.

ABSTRACT

Introduction and Aim: Traditional and complementary medicine is used to protect people from
physical and mental diseases, diagnose and treat diseases, and maintain their health. Aromatherapy,
one of the most important of these methods, uses aromatic essential oils to protect and improve one’s
health. The aim of this study is to systematically evaluate the use of aromatherapy in theses in the field
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of nursing. Master's and doctoral theses registered in the Higher Education Institution Thesis Center
were analyzed to show the nursing approaches in this regard.

Method: The study is a systematic review of all theses with open access that used "Aromatherapy" as
a keyword between December 1-7, 2022. Among the 50 theses reached, 42 that met the inclusion
criteria were included in the research. The inclusion criteria were being a master's or doctoral thesis in
nursing and having "aromatherapy" among the keywords. To analyze the data, a data summary form
developed by the researchers was used to record and evaluate the theses.

Findings: The theses were written between 2007-2022; 28 were at doctorate level and 14 were at
master's level. Two were written between 2007-2010, five between 2011-2014, 18 between 2015-
2018, and 17 between 2019-2022. A majority, 37 of the theses were experimental studies. The sample
of 31 of them consisted of patients and 5 were child-infant and newborns. The most used essential oils
in aromatherapy were lavender, sweet almond, and eucalyptus. Different complementary and
traditional applications were used in different combinations with aromatherapy in seven of the theses.

Discussion and Conclusion: Aromatherapy, one of the traditional and complementary medicine
practices, is used from time to time in the field of nursing. Essential oils are applied through inhalation
or aromatherapy massage in different age groups during the patient care process. The use of
aromatherapy is especially preferred in individuals with chronic diseases.

Keywords: Aromatherapy, Nurse, Complementary medicine, Alternative medicine, Care.

GIRIS
Tamamlayici tip uygulamalari, bireylerin iyilik halinin artirilmast amaciyla ¢esitli hastaliklarin bakim
ve tedavisinde yaygin olarak kullanilmaktadir. Tamamlayici tedavilerin ve kullanilan alternatif

yontemlerin  hastalik  durumunda semptomlar1 azalttigi  bilinmektedir. Tamamlayic1 tip
uygulamalarindan olan aromaterapi kullanim kolaylig1 nedeniyle sikga tercih edilmektedir.

Biitlinciil hasta bakimini temel alan hemsirelik tamamlayici tedavi uygulamalari ile bireylerin sagligini
korumayi-yiikseltmeyi ve yasam Kkalitelerini artirmayr amaclamaktadir (Unsal ve ark, 2021).
Aromaterapi tarihsel siirecte ve kiiresel dlgcekte varligini giiniimiize kadar siirdiiren tamamlayici tedavi
uygulamalarindandir (Unsal ve ark, 2021). Aromaterapi kronik hastaliklarda agri, bulanti, kusma,
uykusuzluk, kaygi gibi semptomlarin kontroliinde, yenidogan ve g¢ocuklarda, tani tedavi islemleri
siirecinde, gebelik dogum gibi 6zel alanlarda sik¢a kullanilmaktadir (Unsal ve ark, 2021; Akeren ve
Hintistan, 2021; Okut ve ark, 2022). Aromaterapide sik¢a lavanta, nane, zencefil kullanilmaktadir
(Sahin et al.,, 2021; Norton et al.,, 2022). Yapilan g¢aligmalarda gerekli egitimi aldiktan sonra
aromaterapi uygulamasin1 yapabilecek saglik profesyonelleri arasinda hemsirelerin de oldugu
belirtilmektedir. (Unsal ve ark, 2021; Okut ve ark, 2022). Bu arastrmamin amaci da hemsirelik
alaninda yapilan tezlerde aromaterapinin kullanim alanlarmmi sistematik olarak tezler tizerinden
degerlendirmektir.

YONTEM
Arastirma tasarimi: Bu ¢aligsma sistematik bir derlemedir.

Arastirmanin dahil edilme kriterleri: (1) Hemsirelerin aromaterapi kullanim yaklasimlarini
arastiran, (2) hemsirelikte yiiksek lisans ve doktora diizeyinde yapilan, (3) hemsirelerin
aromaterapi ile bakim verme durumunun saptandigi, (4)Tlim tezin agik erisimi olan, (5) Yayin
dilinin Tirkge olan, (6) Herhangi bir yilda yayinlanmig olan, (7) Nitel, tanimlayici, deneysel
ve yari-deneysel/ girisimsel olan tezler dahil edildi.

Arastirmanmin dislanma Kriterleri: Calismaya, dahil edilme kriterleri diginda kalan
calismalar arastirmaya alinmadi.

Calismalarin arastirilmasi ve secilmesi 6rneklem tanimi
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Calismada 1-7 Aralik 2022 tarihleri arasinda, tamaminin agik erisimine ulasilan tezler dahil
edildi. Anahtar kelime “Aromaterapi” olarak kullanildi. Ulasilan 50 tezden arastirmaya dahil
edilme kriterlerine gore, 42 tez incelendi. Veriler, aragtirmacilar tarafindan tezin yilinin,
basliginin, tiirliniin, yapildig1 yerin, arastirma tipinin, 6rneklem grubunun, amacin ve anahtar
kelimenin ele alindig1 veri 6zetleme formuna kayit edilerek degerlendirildi Caligma PRISMA
bildirim kontrol listesine gére metodolojik acidan diizenlenmistir (Sekil 1) .

Veri tabam taranarak belirlenen kayitlar
n=50

!

Taranan kayitlar Drel ol
n=50 Iglanan kayitlar

-Tam metine ulagilamaya

n=0
-Hemsirelik disi alan

n=8

Jg Uygunluk acisindan degerlendirilen tam metin tezler

’_é n=42

m O

>

=}

o]

Nitel senteze dahil edilenler
n=42

Nicel senteze dahil edilenler
n=42

Sekil 1. Prisma Akis Semasi

Arastirmanin Etik Yonii

Sistematik derlemede incelenen arastirmalar erisime agik olan elektronik veri tabanindan alindigindan
etik izin gerektirmemistir.

BULGULAR

Aragtirmalarin tanitict 6zellikleri asagida tablo olarak verilmistir (Tablol).
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Tablo 1. Lisansiistii Tezlerin Baz1 Ozelliklerine Gére Dagihmlari (n=42)

Ozellikler n %
2007 2 4,7
2008 0 0
2009 0 0
2010 0 0
2011 1 2,4
2012 2 4,7
2013 1 2,4
Yil 2014 1 2,4
2015 3 7,2
2016 8 19,1
2017 5 11,9
2018 2 4,7
2019 5 11,9
2020 6 14,2
2021 3 7,2
2022 3 7,2
Tez Tiirii Yiiksek Lisans 14 33,3
Doktora 28 66,7
Sistematik derleme+Tanimlayici ¢aligma 1 2,4
.. Tanimlayici 1 2,4
Aragtirma Tipi Yar1 deneysel 3 7,2
Deneysel 37 88,0
Hemsire 3 7,2
Ogrenci 2 47
Orneklem grubu Cocuk —bebek-yenidogan hasta 5 11,9
Yetiskin Hasta 31 73,8
Menapozdaki kadmlar 1 2,4
Hemsirelik ABD 12 28,6
Hemsirelik Esaslar1 BD 1 2,4
I¢ Hastaliklar1 Hemsireligi ABD/BD 19 45,2
- Cerrahi Hastaliklar1 Hemsireligi ABD 2 4,7
Anabilim Dah Dogum ve Kadin Hastaliklar1 Hemsireligi ABD 1 2,4
Cocuk Saglig1 ve Hastaliklar1 Hemsireligi ABD 5 11,9
Halk Saglign Hemsireligi BD 1 2,4
Psikiyatri Hemgireligi BD 1 2,4

Lavanta yagi tezlerin tamamina yakininda kullanilan esansiyel yaglardandir. Tathh badem yagi,
okaliptiis yag1, bergamut yagi, papatya yagi, biberiye ve zencefil yag1 diger kullanilan esansiyel
yaglardandir. Bu {irlinlerin gogunlukla aromaterapi masaji olmak iizere inhaler sekilde de kullanildig:
saptandi1 (Tablo 2).

Yapilan tezlerde aromaterapinin agriya, anksiyeteye, uykuya, bulanti kusma, kasint1 gibi semptomara
etkisi, vital bulgulara etkisi olan etkisi, yagam kalitesi ve yasam konforu iizerine etkisi arastirilmistir.
Kronik hastaliklardaki agrida, fistiil agilmasi ve endoskopi gibi iglemler sirasinda aromaterapinin vital
bulgulara etkisi ¢aligma konular1 arasinda yer almaktadir. Aromaterapinin dogum siirecine etkisini
belirleyen iki ¢aligma bulunmustur.
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Cocuk-bebek-yeni dogan ile yapilan ¢alismalardan ikisi kemoterapi alan ¢ocuklarda aromaterapinin
bulanti-kusma ve uykuya etkisini belirlemeye yonelik yapilmistir. Diger iki ¢alisma bebekte gastro
intestinal sistem rahatsizliklarin1 ve anne kaygisin1 gidermede aromaterapinin etkisi arastirilmistir. Bir
caligmada ise aromaterapinin yenidogan stres ve davranigina etkisi incelenmistir.

Calismamizda tezlerden yedisinde aromaterapi ile birlikte farkli tamamlayici ve geleneksel
uygulamalarin kullanildigi bulundu. Bu uygulamalarin ikili ya da {i¢lii kombinasyonlar seklinde
uygulandig1 ve kullanilan yontemlerin; reiki, masaj, su joku, refleksoloji, miizikterapi, vibrasyon,
dokunma oldugu saptanmustir.
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Tablo2. Hemsirelik Alanindaki Lisansiistiindeki Tezlerde Tamamlayici Tip Uy

ulamasi “Aromaterapi” Tezlerinin Ozellikleri

St | Yl Tezin Baslg1 Tez Yapildig1 Yer Arastirma | Orneklem | Amac Anahtar Kelime
ra Tiirii Tipi Grubu
1 | 2022 | Cerrahide Yiksek | Maltepe Sistematik 2000- 2019 | Arastirma, cerrahide aromaterapinin | Aromaterapi, cerrahi,
aromaterapinin yeri ve | Lisans | Universitesi /| derleme ve | yillarini yerini ve  cerrahi  hemsirelerinin | esansiyel yag, hemsirelik,
hemsgirelerin Lisanstistii Kesitsel kapsayan aromaterapi ~ hakkinda  tutum  ve | preoperatif, postoperatif.
aromaterapi konusunda Egitim Enstitiisii | tammlayict | 10 veri | deneyimlerini  incelemek  amaciyla
tutum ve / Hemsirelik tabani yapilmistir.
deneyimlerinin Ana Bilim Dal1 / taramasi
degerlendirilmesi Cerrahi
Hastaliklar1 398 cerrahi
Hemsireligi hemsiresi
Bilim Dali
2 | 2022 | Kanserli cocuklara | Doktora | inénii Deneysel 105 ¢ocuk | Aromaterapi ve miizik dinletisinin | Aromaterapi, kanserli
uygulanan aromaterapi Universitesi ~ / hasta kanserli g¢ocuklarin uykularma etkisini | ¢ocuklar, miizik dinletisi,
ve miizik dinletisinin Saglik Bilimleri incelemek amaciyla yapilmistir. uyku.
uykuya etkisi Enstitiisii /
Hemgsirelik Ana
Bilim Dali /
Cocuk  Saglhigt
ve Hastaliklar
Hemsireligi
Bilim Dali
3 2022 | Yogun bakim | Doktora | Erciyes Deneysel- Yogun Aragtirma, GTBA olan yogun bakim | Gerilim tipi bas agrisi,
hemsirelerine Universitesi /| Kalitatif bakim hemsirelerine dort hafta boyunca masaj | okaliptiis  striodora  yagi,
uygulanan Saglik Bilimleri | ¢aligma tinitelerind | yoluyla uygulanan tibbi lavanta ve | susam yagi, tibbi lavanta
aromaterapinin bas Enstitiisii / e okaliptus striodora yaginin bas agrisi | yagi, yogun bakim
agrisi siddeti ve yasam Hemsirelik Ana calismakta | siddeti ve yasam kalitesi {izerine etkisini | hemsireligi.
kalitesine etkisi Bilim Dali / Ig olan 60 | belirlemek amaciyla yapilmustir.
Hastaliklar1 hemsire
Bilim Dali
4 | 2021 | Kemoterapi alan | Doktora | istanbul Deneysel 90 ¢ocuk | Arastirma kemoterapi alan 2-12 yas aras1 | Aromaterapi, ¢ocuk
cocuklara  uygulanan Universitesi- hasta cocuklar i¢in aromaterapi difiizorii ile | hemsireligi, kemoterapi,
aromaterapinin Cerrahpaga / ortama verilen nane ve limon aromasimin | bulanti, yasam kalitesi.
bulanti-kusma Lisansiistii bulanti-kusma  y0netimi ve yasam
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yonetimine ve yasam Egitim Enstitiisii kalitesi tizerine etkisini belirlemek
kalitesine etkisi / Cocuk Sagligi amactyla yapildi.
ve Hastaliklan
Hemsireligi Ana
Bilim Dali /
Cocuk  Sagligt
ve Hastaliklar
Hemsgireligi
Bilim Dali
2021 | Karaciger Doktora | Ege Universitesi | Deneysel 36 hasta Bu aragtirmanin  amaci, karaciger | Aromaterapi, masaj,
hastaliklarinda / Saglik hastaligi olan bireylerde aromaterapi | karaciger hastaliklari, kasimnti.
aromaterapi masajinin Bilimleri masajinin kaginti, konfor, deri pH diizeyi
kasint1, konfor, deri ph Enstitiisii / I¢ ve deri nemliligine etkisini belirlemektir.
diizeyi ve deri Hastaliklart
nemliligine etkisi Hemsireligi Ana
Bilim Dali
2021 | Ust gastrointestinal | Doktora | Gaziantep Deneysel 100 hasta | Bu aragtirma, st gastrointestinal | Aromaterapi, endoskopi,

endoskopi islemi
yapilan hastalara
uygulanan reiki ve
aromaterapinin  vital
bulgular, oksijen
saturasyonu ve kaygi
diizeyine etkisi

Universitesi  /
Saglik Bilimleri

Enstitiisii /
Hemsirelik Ana
Bilim Dali

endoskopi islemi yapilacak hastalara
uygulanan reiki ve aromaterapinin vital
bulgular, oksijen saturasyonu ve kaygi
diizeyine etkisini incelemek amaciyla

yapildi.

hemsirelik, kaygi, reiki.
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7 | 2020 | Bebeklere uygulanan | Doktora | Atatiirk Yarn 69 bebek | Arastirma, aramoterapi ve klasik | Abdominal masaj,
aromaterapi ve Universitesi /| Deneysel ve abdominal masaj girisimlerinin konstipe | aromaterapi, anne, kaygi,
abdominal masajin Saglik Bilimleri ebeveyni bebekler ve anneleri ilizerindeki etkisini | konstipasyon.
konstipasyon ve Enstitiisti / belirlemek amaciyla yapildi.
annenin kaygi Cocuk  Sagligi
diizeyine etkisi ve Hastaliklar

Hemsireligi Ana
Bilim Dali

8 | 2020 | Ac¢ik kalp ameliyati | Doktora | Karadeniz Deneysel 60 hasta Aragtirma, agik kalp ameliyati sonrasinda | Agri, anksiyete, aromaterapi,
olan hastalarda lavanta Teknik lavanta yagi aromaterapisinin agri, | inspiratuar  kapasite, kalp
yagl aromaterapisinin Universitesi ~ / anksiyete ve inspiratuar kapasite lizerine | ameliyati.
agri, anksiyete ve Saglik Bilimleri etkisini belirlemek amaciyla yapildi.
inspiratuar kapasite Enstitlisii /
ilizerine etkisinin Hemgirelik Ana
degerlendirilmesi Bilim Dali

9 | 2020 | ilag dis1 | Doktora | Marmara Deneysel Sezaryen Bu arastirmada, cerrahi operasyon | Agri, aromaterapi,
uygulamalardan Universitesi /| (Randomize | ile dogum | sonrasi olusan genel agrmin azaltilmasi | hemsirelik, sezaryen, Su Jok.
aromaterapi ve su jok' Saghik Bilimleri | kontrollii yapan 120 | ya da tamamen ortadan kaldirilmasinda
un postoperatif agriya Enstitiisii /| galisma) hasta ilag dis1 yontemlerden olan aromaterapi
etkisi Hemsirelik Ana ve Su Jok uygulamalarinin etkisinin

Bilim Dali belirlenmesi amaglanmaktadir.

10 | 2020 | Arterio-venéz  fistiil | Yiiksek | Diizce Deneysel 159 hasta Aragtirma, arterio-vendz fistiil (AVF) | Aromaterapi,el masajl,

kaniilasyonu oncesi | Lisans | Universitesi  / kaniilasyonu uygulanan hastalara islem | hemodiyaliz,agri, stres.

uygulanan aromaterapi
ve el masajinin agr1 ve
stres diizeylerine etkisi

Saglik Bilimleri
Enstitiisii /
Hemgirelik Ana
Bilim Dali /
Hemygirelik
Esaslari
Dali

Bilim

Oncesi uygulanan aromaterapi ve el
masajinin  agri ve stres diizeylerine
etkisini belirlemek amaciyla yapildi.
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11 | 2020 | Yogun bakimda | Yiiksek | Uskiidar Deneysel 129 yogun | Arastirma "yogun bakimda nazogastrik | Abdominal aromaterapi
nazogastrik tiip ile | Lisans | Universitesi  / bakim tip ile beslenen hastalara uygulanan | masaji, gastrointestinal
beslenen hastalara Saglik Bilimleri hastasi abdominal aromaterapi masajmin | semptomlar, nazogastrik tiip,
uygulanan abdominal Enstitiisii / gastrointestinal semptomlara etkisi"ni | yogun bakim.
aromaterapi masajinin Hemsirelik Ana incelemek amactyla yapildi.
gastrointestinal Bilim Dah / I¢
semptomlara etkisi Hastaliklart

Hemsireligi
Bilim Dali

12 | 2020 | Kronik non-malign | Yiiksek | Ege Universitesi | Deneysel 66  yash | Arastrmanin amact kronik non-malign | Agri, aromaterapi, masaj,
agrisi olan  yagh | Lisans |/ Saglik birey agrisi olan yasl bireylerde aromaterapi el | yasamsal bulgular, yasl.
bireylerde aromaterapi Bilimleri masajinin - agri  diizeyi ve yasamsal
el masajinin  agn Enstitiisii / I¢ bulgulara etkisinin belirlenmesidir.
diizeyi ve yasamsal Hastaliklar1
bulgulara etkisi Hemsireligi Ana

Bilim Dali /
Geriatri  Bilim
Dali

13 | 2019 | Aromaterapi masajmin | Yiiksek | Ege Universitesi | Deneysel 40 hasta Aromaterapi masajinin kronik nonmalign | Anksiyete, aromaterapi,agri,
kronik nonmalign | Lisans |/ Saglik agrist olan bireylerde agr siddeti, kaygt | kronik agri, masaj, uyku
agrist olan hastalarda Bilimleri diizeyi ve uyku Kkalitesi iizerine olan | kalitesi.
agri1, anksiyete ve uyku Enstitiisi / Ig etkisini belirlemek iizere yapilmistir.
kalitesi iizerine Hastaliklar1
etkisinin incelenmesi Hemsireligi Ana

Bilim Dal1

14 | 2019 | Universite Doktora | Istanbul Deneysel Hemsirelik | Arastirma, iniversite  Ogrencilerinin | Aromaterapi, esansiyel yag,
ogrencilerinin  sigara Universitesi- bolimiinde | sigara i¢me aliskanliklari  {izerinde | sigara igme istedi, ruh sagligi
igme aliskanliklar Cerrahpasa / okuyan 58 | aromaterapinin  etkisini  belirlemek | ve psikiyatri hemsireligi.
iizerinde Lisanstistii ogrenci amaciyla gerceklestirilmistir.
aromaterapinin etkisi Egitim Enstitiisti

/ Ruh Saglig1 ve
Psikiyatri

Hemsireligi Ana
Bilim Dali /
Psikiyatri
Hemsireligi
Bilim Dali
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15 | 2019 | Yashlarda aromaterapi | Yiiksek | Uskiidar Deneysel 15  yash | Arastirma, huzurevinde uyku sorunu olan | Yashilik, uyku  Kkalitesi,
masajinin uyku kalitesi | Lisans | Universitesi  / birey yaslilara uygulanan non-farmakolojik | uykululuk diizeyi,
ve uykululuk diizeyine Saglik Bilimleri yontemlerden aromaterapi masajinin | aromaterapi, aromaterapi
etkisi Enstitlisii / uyku Kkalitesi ve uyluluk diizeyine | masaj.

Hemsirelik Ana etkisini belirlemek amaciyla yapildi.
Bilim Dah / I¢

Hastaliklart

Hemsgireligi

Bilim Dali

16 | 2019 | Hemodiyaliz Yiiksek | Ege Universitesi | Deneysel 90 hasta Hemodiyaliz hastalarinda uygulanan | Hemodiyaliz, arteriyovendz
hastalarinda AV fistill | Lisans | / Saglik lavanta aromaterapinin damara erisim | fistiil, agri, aromaterapi,
uygulamasi  sirasinda Bilimleri sirasinda  olusan  agriya  etkisini | lavanta yagi, inhaler.
olusan agriy1 Enstitiisii / I¢ degerlendirmek amaciyla planlandi.
gidermede lavanta Hastaliklar1
aromaterapinin etkisi Hemsireligi Ana

Bilim Dali

17 | 2019 | Lavanta yag1 | Doktora | Karadeniz Tamimlayict | 35 acil | Arastirma, lavanta yag1 aromaterapisinin | Acil servis, anksiyete,
aromaterapisinin  acil Teknik servis acil  servis  saglik  c¢alisanlarinda | aromaterapi, kalabaliklasma,
servis saglik Universitesi ~ / saglik kalabaliklagmayla  iliskili  anksiyete | lavanta yagi.
calisanlarinda Saglik Bilimleri calisani diizeyi tizerindeki etkisinin
kalabaliklagmayla Enstitiisii / degerlendirilmesi amaciyla
iligkili anksiyete Hemgirelik gergeklestirildi..
diizeyi tizerindeki Bilimi Ana
etkisinin Bilim Dali
degerlendirilmesi

18 | 2018 | Miyofasiyal agr1 | Doktora | Ege Universitesi | Deneysel 66 hasta Aragtirma, miyofasiyal agri sendromu | Miyofasiyal agri sendromu,
sendromu olan / Saglik (MAS) olan bireylerde tetik nokta | aromaterapi, hemgirelik, agri,
bireylerde tetik nokta Bilimleri enjeksiyonu sirasinda uygulanan inhaler | anksiyete, konfor.
enjeksiyonu sirasinda Enstitiisii / I¢ aromaterapinin agri, anksiyete, konfor ve
uygulanan inhaler Hastaliklar1 kortizol diizeyine etkisini incelemek
aromaterapinin  agri, Hemsireligi Ana amaciyla yapilmistir.
anksiyete, konfor ve Bilim Dali
kortizol diizeyine etkisi

19 | 2018 | Ust gastrointestinal | Yiiksek | Gaziantep Deneysel 120 hasta | Arastirma, Ust gastrointestinal endoskopi | Endoskopi, miizik, inhaler
endoskopi islemi | Lisans | Universitesi /| Randomize igslemi yapilan hastalara miizik esliginde | aromaterapi, vital  bulgu,
uygulanan  hastalara Saglik Bilimleri | kontrolli uygulanan inhaler aromaterapinin vital | hemsirelik.
miizik esliginde Enstitiisii / bulgulara ve oksijen satiirasyonuna
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uygulanan inhaler Hemsgirelik Ana etkisini degerlendirmek amaciyla yapildi.
aromaterapinin  vital Bilim Dali
bulgulara etkisi
20 | 2017 | Aromaterapinin Doktora | Cukurova Deneysel 80 hasta Bu arastirma, inhalasyon aromaterapinin | Aromaterapi, anksiyete,
mastektomi oncesi Universitesi ~ / mastektomi Oncesi hastalarin anksiyete | meme kanseri, hemsirelik.
hastalarin anksiyeteleri Saglik Bilimleri diizeyine etkisini incelemek amaciyla
iizerine etkisi Enstitiisii / yapilmustir.
Hemgirelik Ana
Bilim Dali
21 | 2017 | Huzurevinde yasayan | Doktora | Gazi Yari 39  yash | Arastirma, huzurevinde yasayan | Aromaterapi, bilissel
yaglilarda aromaterapi Universitesi /| deneysel birey yaslilarda aromaterapi uygulamasinin | fonksiyonlar, giindiiz
uygulamasinin biligsel Saglik Bilimleri biligsel ~ fonksiyonlar ve  giindiiz | uykululuk  durumu yasl,
fonksiyonlar ve Enstitisii / uykululuk durumuna etkisini | biberiye, limon, lavanta.
giindiiz uykululuk Hemsirelik Ana degerlendirmek  amaciyla  yapilmis
durumuna etkisi Bilim Dali / caligmadir.
Halk Saglig
Hemgireligi
Bilim Dali
22 | 2017 | Aromaterapinin dogum | Yiiksek | Cukurova Deneysel ve | 60 gebe Aragtirma, aromaterapinin dogum | Aromaterapi, dogum agrisi,
eylemindeki agr, | Lisans | Universitesi /| yar1 deneme eyleminin I. evresindeki agri, konfor ve | hemsirelik, konfor,
konfor ve memnuniyet Saglik Bilimleri | modeli memnuniyet tizerine etkisini belirlemek | memnuniyet.
iizerine etkisi Enstitiisii / amactyla, yapilmistir.
Hemgirelik Ana
Bilim Dali
23 | 2017 | El ve ayaga uygulanan | Doktora | Hacettepe Deneysel 40 hasta Aragtirmanin amaci, oksaliplatin tedavisi | Aromaterapi, masaj,
aromaterapi masajinin Universitesi  / alan kanser hastalarinda el ve ayaga | kemoterapi iliskili periferal
kemoterapi iliskili Saglik Bilimleri uygulanan aromaterapi masajiin | néropatik agri, yorgunluk,
periferal néropatik agri Enstitiisii / I¢ kemoterapi iligkili periferal noropatik | kanser.
ve yorgunluk {izerine Hastaliklar1 agr1 ve yorgunluk iizerindeki etkisini
etkisi Hemsireligi Ana belirlemektir.
Bilim Dal1
24 | 2017 | Menopozal donemdeki | Yiiksek | Nevsehir Haci | Deneysel Aile Aragtirma,  menopozal  donemdeki | Menopoz, uyku  kalitesi,
kadinlara  uygulanan | Lisans | Bektas Veli Sagligi kadinlara uygulanan aromaterapinin | aromaterapi, lavanta yagi.
aromaterapinin  uyku Universitesi  / Merkezi' uyku ve yasam kalitesine etkisini
ve yasam kalitesine Fen  Bilimleri ne kayith | belirlemek amaciyla yapilmistir.
etkisi Enstitiisti / 57 kadin

Hemgirelik Ana

180




>‘\ ‘vom: A .
Bilim Dali
25 | 2016 | Osteoartritli bireylerde | Doktora Qazi Deneysel 95 hasta Arastirma, osteoartriti olan bireylere | Osteoartrit, diz agrisi, fiziksel
aromaterapi masajinin Universitesi ~ / uygulanan aromaterapi masajinin diz | fonksiyon, aromaterapi,
diz agrisi ve Saglik Bilimleri agrist ve fonksiyonel durumuna etkisini | hemsirelik.
fonksiyonel  duruma Enstitiisii / degerlendirmek amaciyla yapilmustir.
etkisi Hemgirelik Ana
Bilim Dali
n
Ll
LZ) 26 | 2016 | Orta ve ileri evre | Doktora | Hacettepe Deneysel 28 demans | Bu arastirmanmn amaci, masaj ve | Ajitasyon, aromaterapi,
W demans hastalarina Universitesi ~ / hastas1 ve | inhalasyon  yolu ile  uygulanan | bakim veren, demans,
g uygulanan Saglik Bilimleri bakim aromaterapinin, orta ve ileri evre demans | hemsire.
.| aromaterapinin Enstitiisi / I¢ verenleri hastalarinin  ajitasyon diizeyleri ve
S ajitasyon ve bakim Hastaliklar1 hastalara bakim veren bireylerin bakim
a verenin yiikiine etkisi Hemsireligi Ana yiikii iizerine olan etkisini incelemektir..
A Bilim Dali
2 27 | 2016 | Masaj ve inhaler | Doktora | Hacettepe Deneysel 75 meme | Arastirmanin amaci, masaj ve inhaler | Kemoterapi, aromaterapi,
f yollarla uygulanan Universitesi ~ / kanseri yollarla  uygulanan  aromaterapinin | bulanti, kusma, hemsgire.
< aromaterapinin Saghk Bilimleri hastast kemoterapiye bagli akut bulanti-kusmaya
% kemoterapiye bagh Enstitisi / I¢ etkisini karsilastirmak ve
l&- akut bulanti kusmaya Hastaliklar1 degerlendirmektir.
tkisinin Hemsireligi Ana
z ¢ o
karsilastirilmasi Bilim Dali
Z
O .
A 28 | 2016 | Universite Doktora | Gazi Deneysel 77 dgrenci | Bu aragtirma, iniversite Ogrencilerine I_:’remenstruel Sendrom,
lb':" ogrencilerine Universitesi ~ / uygulanan aromaterapinin Premenstruel | inhalasyon, aromaterapi,
O uygulanan Saglik Bilimleri Sendrom (PMS) ile bas etmeye etkisini | hemgirelik.
Z aromaterapinin Enstitiisti / belirlemek amaciyla yapilmistir.
8 premenstruel sendrom Hemsirelik Ana
- ile bas etmeye etkisi Bilim Dali
<Zt 29 | 2016 | Ameliyat oncesi | Yiiksek | Dokuz Eyliil | Deneysel 80 hasta Ameliyat oncesi donemde aromaterapi | Aromaterapi masajt,
o) donemde aromaterapi | Lisans | Universitesi  / masajinin  anksiyete ve uyku kalitesi | anksiyete, uyku kalitesi,
= masajiin anksiyete ve Saglik Bilimleri lizerine etkisini incelemek igin yapilmig | kolorektal cerrahi.
<Zt uyku kalitesine Enstitiisii / bir ¢caligmadir.
o etkisinin incelenmesi Hemgsirelik Ana
w Bilim Dali
=
Z 30 | 2016 | Onkoloji  hastalarna | Yiiksek | Gaziantep Deneysel 60 hasta Aragtirma, inhaler aromaterapinin port | Onkoloji, inhaler
e} port  kateterizasyonu | Lisans | Universitesi  / kateterizasyonu  isleminde  yasanilan | aromaterapi, port kateteri,
=
(ol
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islemi sirasinda
uygulanan inhaler
aromaterapinin agriya
etkisi

Saglik Bilimleri

Enstitiisii /
Hemgirelik Ana
Bilim Dal1

agriya etkisini degerlendirmek amactyla
yapildi.

agri1, hemsirelik.

31 | 2016 | Palyatif bakim alan | Yiiksek | Ege Universitesi | Deneysel 31 hasta Bu arastirma palyatif bakim alan kanser | Palyatif Bakim, kanser agrisi
kanser hastalarinda | Lisans |/ Saglik hastalarinda aromaterapi masajinin agri | ve aromaterapi.
aromaterapi sirt Bilimleri ve plazma beta-endorfin diizeylerine olan
masajimin agri siddeti Enstitiisii / I¢ etkisini belirlemek tizere planlanmistir.
ve plazma beta Hastaliklar
endorfin diizeyine Hemsireligi Ana
etkisi Bilim Dali /
Onkoloji  Bilim
Dali
32 | 2016 | inhaler yolla | Doktora | Hacettepe Deneysel 123 kanser | Aragtirmanin  amaci, inhaler yolla | Aromaterapi, implante
uygulanan Universitesi  / hastas1 uygulanan lavanta ve okaliptiis esansiyel | edilebilir vendz port kateter,
aromaterapinin Saglik Bilimleri yaglarmin implante edilebilir vendz port | hemsirelik, prosediirel agri,
implante edilebilir Enstitiisii / I¢ kateter igne girigsine bagh prosediirel agr1 | anksiyete.
vendz port kateter igne Hastaliklar1 ve anksiyete lizerine etkisinin
girigine bagl Hemsireligi Ana incelenmesidir.
prosediirel agr1  ve Bilim Dali
anksiyete {izerine etkisi
33 | 2015 | Diz osteoartritli yash | Doktora | Ege Universitesi | Deneysel 90  yash | Arastirma, diz osteoartritli yash bireylere | Aromaterapi, masaj,
bireylere  uygulanan / Saghk birey uygulanan aromaterapi masajinin agri, | osteoartrit, hemsire.
aromaterapi masajinin Bilimleri fonksiyonel durum ve yasam kalitesine
agri, fonksiyonel Enstitiisi / I¢ etkisini belirlemek amaciyla yapildi
durum ve  yasam Hastaliklart
kalitesine etkisi Hemsireligi Ana
Bilim Dali
34 | 2015 | Romatoid artritli | Doktora | Hacettepe Deneysel 51 hasta Aragtirmanin amaci, aromaterapi masaji | Romatoid artrit, semptom
hastalarda aromaterapi Universitesi ~ / ve refleksolojinin ~ romatoid  artrit | yonetimi, tamamlayici tedavi,
masaji ve refleksoloji Saglik Bilimleri hastalarinda goriilen agri1 ve yorgunluk | randomize kontrollii ¢alisma,
uygulamalarinin  agri Enstitiisii / I¢ iizerine etkilerinin incelenmesidir. hemygire.
ve yorgunluga etkileri Hastaliklar1
Hemsireligi Ana
Bilim Dali
35 | 2015 | Hemodiyaliz tedavisi | Doktora | Erciyes Deneysel 62 hasta Arastirma, hemodiyaliz tedavisi alan | Hemodiyaliz,  aromaterapi,
alan bireylerde Universitesi ~ / bireylerde inhalasyon yoluyla uygulanan | hemsirelik, yorgunluk, uyku
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inhalasyon
uygulanan
aromaterapinin  uyku
kalitesi ve yorgunluk

yoluyla

Saglik Bilimleri
Enstitiisii /
Hemsirelik Ana
Bilim Dal1 / I¢

aromaterapinin  uyku  kalitesi  ve
yorgunluk diizeyine etkisini belirlemek
amaci ile yapilmistir.

kalitesi.

diizeyine etkisi Hastaliklart
Hemsgireligi
Bilim Dali
36 | 2014 | Dogum eyleminde | Yiiksek | Istanbul Deneysel 60 kadin Arastirma, dogum eyleminde | Dogum eylemi, aromaterapi,
aromaterapinin etkileri | Lisans | Universitesi  / aromaterapinin  etkilerini  belirlemek | dogum  agrisina  destek,
Saglik Bilimleri amaciyla yapild. anksiyete, Lavandula
Enstitiisii / Angustifolia Mill.
Hemgirelik
Bolimil / Kadin
Sagligi ve
Hastaliklar1
Hemsireligi Ana
Bilim Dali
37 | 2013 | Aromaterapi, Doktora | Erciyes Deneysel 380 Bu aragtirma; iki asamadan olusmaktadir. | Aromaterapi,  miizikterapi,
miizikterapi ve Universitesi  / yenidogan | Birinci asama; Brazelton Yenidogan | vibrasyon, yenidogan
vibrasyon Saglik Bilimleri a Davranis  Degerlendirme  Olgegi?nin | davranis degerlendirme
uygulamalarinin Enstitiisii / uygulanmi | (BYDDO) Tiirkce gecerlik ve giivenirlik | dlcegi, yenidogan stresi.
yenidoganin stres ve Hemgsirelik Ana s ve 60 | calisilmast amaci ile metodolojik olarak
davraniglar1  {izerine Bilim Dali / yenidogan | yapilmustir. Ikinci asama ise;
etkisi Cocuk  Saghgi a 52-55 | aromaterapi, miizikterapi ve vibrasyon
ve Hastaliklar giin sonra | uygulamasinin yenidoganmn stres ve
Hemgireligi tekrar davraniglari lizerine etkisini
Bilim Dali uygulanmi | degerlendirmek amactyla randomize
stir. kontrollii  deneysel calisma olarak
yapilmustir.
38 | 2012 | Hemodiyaliz Doktora | Atatiirk Deneysel 80 hasta Arastirma aromaterapinin hemodiyaliz | Hemodiyaliz, kasint,

hastalarina uygulanan
aromaterapinin kasimti
tizerine etkisi

Universitesi ~ /
Saglik Bilimleri
Enstitiisit / I¢
Hastaliklar1
Hemsireligi Ana
Bilim Dali

hastalarinda goriilen kasinti  {izerine
etkisini belirlemek amaci ile
gerceklestirildi.

aromaterapi, hemsirelik.
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39 | 2012 | Esansiyel Doktora | Erciyes Deneysel 40 kadm | Arastirma, esansiyel hipertansiyonlu | Esansiyel hipertansiyon,
hipertansiyonlu Universitesi ~ / hasta kadinlara inhalasyon yoluyla uygulanan | aromaterapi, kan basinci ve
kadinlara  inhalasyon Saglik Bilimleri aromaterapinin arteriyel kan basinci, | nabiz, kaygi, hemsirelik.
yoluyla uygulanan Enstitiisii / I¢ nabiz ve kaygi diizeyine etkisini
aromaterapinin Hastaliklart belirlemek amactyla yapilmistir.
arteriyel kan basinci, Hemsireligi Ana
nabiz ve kayg1 Bilim Dal1
diizeyine etkisi

40 | 2011 | Kemoterapi alan meme | Doktora | Erciyes Deneysel 280 meme | Aragtirma, kemoterapi alan meme | Aromaterapi, kemoterapi,
kanserli kadinlara Universitesi ~ / kanserli kanserli hastalara uygulanan | meme kanseri, semptom,
uygulanan Saglik Bilimleri kadmn aromaterapinin semptomlara ve yasam | yasam kalitesi.
aromaterapinin Enstitiisti / kalitesine  etkisini  degerlendirmek
semptomlara ve yagsam Hemsirelik Ana amaciyla yapildi.
kalitesi etkisi Bilim Dal1 / I¢

Hastaliklar1
Hemsgireligi
Bilim Dali

41 | 2007 | Dokunma, miizikterapi | Doktora | Atatiirk Yari 72 hasta Arastirmanin amaci dokunma, miizik ve | YBU, miizik terapi,
ve aromaterapinin Universitesi /| deneysel aromaterapinin yogun bakim hastalarinin | aromaterapi, ekspresif
yogun bakim Saglik Bilimleri fizyolojik durumlarina etkisini | dokunma.
hastalarinin  fizyolojik Enstitiisii / incelemektir.
durumlarina etkisi Cerrahi

Hastaliklart
Hemsireligi Ana
Bilim Dali

42 | 2007 | Aromaterapi masajinin | Doktora | Ege Universitesi | Deneysel 40 kolikli | Arastirma, aromaterapi ~ masajmin | Infantil kolik, aromaterapi
bebeklerde koligin / Saglik bebek ve | bebeklerde koligin giderilmesi iizerine | masaji, durumluluk kaygi.
giderilmesi tizerine Bilimleri annesi etkisinin incelenmesi amaciyla
etkisinin incelenmesi Enstitiisii / yiriitilmiistir.

Cocuk  Sagligi
ve Hastaliklar
Hemsireligi Ana
Bilim Dali
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TARTISMA VE SONUC

Caligmamizda hemsirelik alaninda aromaterapi ile ilgili baglantili g¢aligmalarin 2007 yilinda
basladigimi ve 2016 yil1 ve sonrasinda konu ile ilgili baglantili tezlerin sayilarinin daha fazla oldugu
saptandi. Bu tezlerin ¢cogunlugu deneysel tipte calismalar olup ve doktora diizeyindedir.

Aromaterapi antik ¢agdan giiniimiize kadar kullanilan bir tedavi metodudur. Aromatik bitkilerin tan:,
tedavi ve bakim siireglerinde farkli formlarda kullanildig1 bilinmektedir. Bu ¢alismada lavanta yaginin
en ¢ok kullanilan aromaterapi iirlinlerinden oldugu bulundu. Tezlerde en ¢ok lavantanin inhaler yolla
kullanildig1 saptandi. Literatiirde de lavantanin, inhaler aromaterapisinde en yaygin kullanilan
aromatik bitkilerden biri oldugu belirtilmektedir (Akeren ve Hintistan, 2021; Irmak ve Karadag,
2021).

Tezlerde aromaterapinin genel olarak semptomlar1 gidermek iizere kullanildig1 goriilmektedir. Agr
giinlik yasami olumsuz etkileyen yasam konforumuzu bozan semptomlardan olup en ¢ok
rastlanilanidir. Agri, toplumun bircok kesiminde farkli yas gruplarinda sikga muzdarip olunan ve
istenmeyen semptomdur. Tezlerin ¢ogunlugunun aromaterapinin agr1 iizerine etkisini belirlemeye
yonelik yapilmis ¢aligmalar oldugu bulundu. Calismalarda 6zellikle onkoloji hastalarinda semptom
kontroliinde etkili oldugu ve tedavi bakim siirecinde kullanmak iizere ¢esitli protokollerin
hazirlanmasinin yararli olacagi belirtilmektedir (Akeren ve Hintistan, 2021; Karadag,2021)

Agr1, bulanti, kusma, anksiyete hastalik durumunda goriilen semptomlardir. Bu semptomlar kisinin
kendini toplumdan soyutlamasina ve yasam kalitesinin ciddi sekilde bozulmasina neden
olabilmektedir. Bu siireglerde kisi kendini iyi hissetmek adina farkli ajanlardan ve tamamlayici
tedavilerden faydalanabilmektedir. Hemsirelik bakiminda semptom kontrolii bakimin temel
pargalarindan biridir (Yoost ve ark 2022). Tezlerde bu siire¢lerde aromaterapinin kullanilmasinin
kisinin rahatlamasinda ve semptomlarin kontroliinde etkili oldugu bulundu.

Uyku giinliik yasam ativetelerini yiiriitebilmede son derece dnemli temel ihtiyaglardan biridir. Birey
yasamin farkli donemlerinde farkl fizyolojik, psikososyal siirecler yasamaktadir. Zaman zaman kaygi,
anksiyete, gebelik, yaslilik gibi semptomlar belli yas doniimlerinde ve kronik hastalik siireglerinde
sikca yasanmaktadir. Yapilan ¢aligmalarda onkoloji hastalarinin yasam kalitesini arttirmak amaciyla
aromaterapi gibi tamamlayic1 tedavi uygulamalarmin kullanildigi belirtmistir (Unal ve ark 2021;
Kurtgoz ve Keskin Kiziltepe 2022). Calismasinda Aromatik yaglarin inhalasyonun; rahatlama, kaygi
giderme ve dikkat artirma ve duygusal durum iizerine de bir¢ok pozitif etkisi oldugu belirtilmistir (Oz,
2022). Dogum siireci kadinlar i¢in son derece 6zeldir. Bu siireci saglikli ve konforlu sekilde gegirmek
iizere zaman zaman farkli alternatif tedavi yontemleri kullanilabilmektedir. Gebelikte aromaterapi
uygulamasi, gevseme, rahatlama, yorgunluk ve fiziksel semptomlar1 azaltmak amaciyla
kullanilmaktadir. Ugucu ya da aromatik yaglarin uygulama kolayligi, kontrol kolayligi, hizh etkisi ve
yan etkilerin olmamasi nedeniyle tercih edebilmektedir (Teskereci ve Boz, 2020).

Hastalik siirecinde farkli tan1 yontemleri kullanilmaktadir. Bunlarin bir kismi oldukga rahatsizlik veren
islemlerdir ve bazilari invaziv girisim gerektirmektedir. Bu siirece kisinin fiziksel ve psikososyal
hazirlig: stireci tolere etmesine katki saglayacaktir. Yapilan calismada hemodiyalize giren hastalarin
tedavi ve invaziv girisim siireglerinde aromaterapinin kaygilarini azalttigi saptanmistir (Sahin et al.,
2021). Aym ¢alismada kullanilan lavanta inhalasyonunun hemediyaliz siirecinde anksiyete ve agriy1
azalttig1 bulunmustur (Sahin et al., 2021).

Degerlendirilen tezlerde ¢ocukluk donemindeki kronik hastaliklarin semptom kontroliinde
aromaterapinin kullanildigr goriilmektedir. Kemoterapi gibi oldukca giic tedavi yontemlerinde ve
gastrointestinal sistem hastaliklarinin bebek ve anne iizerindeki kaygisin1 gidermek {izere aroma
terapinin kullanildig1 goriilmektedir. Yapilan bir ¢alismada g¢ocuklarda cerrahi sonrasi kullanilan
aromaterapinin (nane lavanta zencefil) bulanti kusma gibi semptomlar1 gidermede yararli olabilecegi
belirtilmistir (Norton et al., 2022). Aromaterapinin invaziv olmayan dogal bir terapi yontemi olmasi

yenidoganlarda kullanimi i¢gin avantaj olusturdugu belirtlmistir. (Derince, 2019)

Literatiirde farkli tamamlayici tip uygulamalarinin oldugu belirtilmektedir. Bunlara arasinda
miizikterapi, aromaterapi, masaj, refleksoloji, dokunma yer almaktadir. Caligmamizda tezlerde
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tamalayici tedavi yontemlerinin kombinasyonlar seklinde uygulandigi ve kullanilan yontemlerin; reiki,
masaj, su joku, refleksoloji, miizikterapi, vibrasyon, dokunma oldugu bulundu.

Sonug olarak; tedavi ve bakim siireglerinde aromaterapi kullanilabilecek tedavi yontemleri arasinda
yer almaktadir. Ozellikle lavantanm calismalarda sik kullanilan aromaterapdtik bitki oldugu
goriilmektedir. Tiim c¢alismalarda aromaterapinin semptom kontroliinde etkili oldugu, farkli yas
gruplarinda kullanilabildigi, tan1 ve tedavi siireclerinde kaygi diizeyini azaltmada etkili oldugu
goriilmektedir. Tamamlayici tedavi yontemleri konusunda hemsirelik alaninda ¢alismalarin oldugu ve
bu calismalarin sayisinin giderek arttirilmasi gerektigi goriilmektedir. Literatiirde hemsirelik bakim
siireclerinde kanit temelli c¢alismalar sonucunda hemsgirelik bakiminda tamamlayici tedavilerin
kullanilabilecegi yoniinde dnerilerin yer aldig1 goriilmektedir (Kurtgdz ve Keskin Kiziltepe 2022). Bu
alanda yapilan ¢aligmalari deneysel boyutta olup 6zellikle doktora diizeyinde daha ¢ok tercih edildigi
goriilmektedir.
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SKOLIiOZ-ONURGA XOSTOLIKLORININ FiZIOTERAPIiYADA MUALICO ASPEKTLORI

SKOLIOSO-OMURGAR HASTALIKLARININ FiZYOTERAPIDE TEDAVISININ
YONLERI

ASPECTS OF TREATMENT OF SCOLIOSO-SPINE DISEASES IN PHYSIOTHERAPY

Natavan BABAYEVA
Azorbaycan, Sumqaytt sahar 4 Ne Sahor Xostoxanasi, fizioterapiya tibb bacisi
ORCID ID: https://orcid.org/0000-0003-0115-7352

OZET

Bildigimiz gibi Fizyoterapi, fiziksel faktorlerin kullanildigi bir tedavi ve korunma oOnlemidir.
Fizyoterapi, dogal faktorlerle tedavi anlamina gelir. Giiniimiizde fizyoterapi, hastaliklarin tedavisi,
rehabilitasyonu ve 6nlenmesinde dogal ve yapay olarak olusturulmus terapétik faktorlerin uygulanmasi
sirasinda insan viicudunda meydana gelen degisiklikleri inceleyen bir bilim alani olarak kabul
edilmektedir.

"Fizyoterapide Skolyoz-Omurga Hastaliklarinin Tedavisinin Yo6nleri" adli bilimsel makalede sunulan
bir¢ok hastalikta oldugu gibi skolyoz da fizyoterapi ile tedavi edilmektedir. Makale, erken ¢cocukluktan
baslayarak ve yasla birlikte artan hastaliklarin ilerlemesinden bahsediyor. Burada hastalik zamaninda
tespit edilirse hafif fizyoterapdtik tedavi ve terapotik spor hareketlerinin hastaligin artisini engelledigi
ve hastanin kisa stirede olumlu sonug¢ almasina yardime1 oldugu vurgulanmaktadir.

Verilen yazida derecelere bagli oldugu i¢in skolyoz-omurga hastaliginin tedavisi ele alinmustir.
Fizyoterapi tedavisi ve terapotik egzersiz, omurga ve kaslara binen yiikiin dogru bir sekilde
dagitilmasina yardimei olur.

Fizyoterapi regete ederken, hastanin yasi, cinsiyeti, yapisi, komorbiditelerin varligi, viicudun
adaptasyon-telafi edici mekanizmalarinin egzersiz derecesi, viicudun ana fonksiyonlarmin biyoritmik
aktivitesi vb. degerlendirilebilir. Fizyoterapinin temel amaci Boliimiin temel amaci, hastanin
patolojisine bagli olarak fiziksel sagligina kavusmasini ve normal bir yagam siirmesini saglamaktir.

Anahtar Kelimeler: Fizyoterapi, skolyoz-omurga, fiziksel faktor, derece, hasta, tedavi

ABSTRACT

As you know, physical therapy is a therapeutic and preventive measure using physical factors.
Physiotherapy is a treatment with natural factors. Currently, physiotherapy is considered as a field of
science that studies the changes that occur in the human body when natural and artificially created
therapeutic factors are used in the treatment of diseases, rehabilitation and prevention.

In the presented scientific article "Aspects of the treatment of diseases of the scoliosis-spine in
physiotherapy”, along with many other diseases, scoliosis is also treated with physiotherapeutic
methods. The article talks about the progression of diseases, starting from early childhood and increasing
with age. It is emphasized here that with the timely detection of the disease, light physiotherapeutic
procedures and therapeutic and sports movements prevent the growth of the disease and help the patient
to get a positive result in a short time.

This article discusses the treatment of scoliosis of the spine, as it depends on the degree. Physiotherapy
exercises and physiotherapy exercises help to properly distribute the load on the spine and muscles.

When prescribing physiotherapy exercises, the age, gender, constitution of the patient, the presence of
concomitant diseases, the degree of load of the adaptive-compensatory mechanisms of the body, the
biorhythmic activity of the main functions of the body, etc. should be considered. The main goal and
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main task of the physiotherapy department is to restore the physical health of the patient and lead a
normal life based on his pathology.

Keywords: Physiotherapy, scoliosis-spine, physical factor, grade, patient, treatment

Skolioz -onurga siitunun frontal sothds davamli olaraq oyilmosidir. Statistik gostaricilora asason son
illor moktoblilor arasinda skolioz genis yayilmigdir.Onlar vaxtlarinin goxunu (maktab dorslorini evds ev
tapsiriglarini  yerino  yetirorkon uzun middatli kompyuter arxasinda ) oturaq vaziyyetdo
kegirilor.Naticada bel azalalari diizgiin formalasmir, skolioz, kifoz kimi gamat pozulmasi bas verir.

Skolioz adaton erken usaq yaslarindan baslayaraq yas artdigca progressivlasir. Formasina goéro iso “C”
-9 banzar ( sag va sol tarafli bir qovs yaranir) vo ya “S” -a banzar ( torakal vo lumbar nayiyyads iki qovs
yaranir) skolioz vaxtinda miialico olunmassa fogoroarasi disklorin degenerativ distrofik doyisiklarina,
naticads dos gofasi vo hozm trakti organlarinin simpatik tanzimlonmasinin pozulmasina sobab olur.

Valideyinlorin ¢oxu 6vladlarinda skolioz oldugunu moktablords aparilan miiayinalor naticasinda
Xabordar olurlar. Skolioz xiisusilo buraxilig sinif sagirdlorinds daha ¢ox rast golinir, bu dévrds skletin
intensiv inkisafi onu dahada noazarogarpan edir.

- Onurgada yana ayilmo
- Qabirga qovsiinda geyri barabarlik kiirok stimiiyiiniin assimetriyasi
- Canaq stimiiklorinda ayrilik

- Basin badana nishaton oyri dayanmasi kimi hallar skoliozun zahiri gérniisca ilkin slamastlori ola
bilar.

Rentgenogrammaya osasan skoliozun deformasiya doracalari 4 yers ayird edilir.
1-ci doraco -0-10

2-Ci doracali -11-30

3-cii daracali -31-60

4-cii doracali -61

1-ci doracali skolioz yiingiil gamat oyriliyi ilo miisayot edilir. Boazon valideyn torofindon nazors
carpilmir. Xoastolik vaxtinda agkar olunarsa, fizioterapevtik miialicalor sayasinds miisbat natico almag
olar.

2-ci dorocali skolioz nozoro carpilacaq dorocado onurga oyriliyi ilo miisayost olunur. intensiv
fizioterapiya masaj, korset, miialicolori badan torbiyyasi xostaliyin agirlagmalarinin garsisini alir.

3-cii doracali skolioz onurga vo qabirgalarin agir vo kobud deformasiyasi geyd olunur. Urak, agciyor va
digar organlarin sixilmasi xastonin normal hoyat torzins tasir gostarir.

4-cti dorocali  skolioz onurganin kobud deformasiyasi oldugu {tglin bilavasito omosliyyata
gostorisdir.Skoliozun miialicoesi vaxtinda aparilmazsa, yas artdiqca mixtalif agirlasmalara yol agmis
olacaq, protuziya,fogoroarast disk yirtiglari aritmiyalar,iirok nahiyasindo agrilar, modo bagirsaq
problemlori,azals agrilari,bas agrilari, yorgunluq va s.......

Skoliozun miialicasin do an genis yayilmis vo effektiv olan metod fizioterapiyadir. Miialicovi idman vo
mixtalif nov karsetlorin gamot diizlonmasinds kdmayi effektiv olsa da,miiasir tibbin imkanlar1 bununla
mohdudlagmir. Bugiin skoliozun mialicosindo  fizioterapiyanin koémok¢i metodlariin rolu
ovozolunmazdir. Onun kémokliyi ilo maddslor miibadilasi giiclonir,qan dovrani yaxsilasir, toxumalarin
ganla tochizati artir, iltihabi proseslor aradan qalxir, ozalo tonusu artir.Fizioterapevtik miialico vo
miialicovi idman onurga vo azalolora diison yiikiin dogru paylanmasina komok edir.Fizioterapevtik
prosedurlar bir nega yiizilliklor arzinds inkisaf etmisdir,bela ki, onlarin effektivliyi uzun tacriibs ilo
smanir. Skoliozun yiingiil daracalorinds bu iisullar qisa miiddatdo shamiyyatli naticalor slds etmoya
imkan verir. Skoliozda asagidaki fizioterapiya tisullari istiafdo olunur. FED metodu, terapevtik
miialicavi masaj,elektroforez vo fonofarez, Sarko dusu, onurga siitunu traksiyasi, magnitoterapiya, lazer
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terapiyasi, elektromiostimulyasiya, pal¢iq terapiyasi, hidroterapiya,termoterapiya. Bozilori universal
sokilda istifado edilir, bozilorindo do bir sira oks gostariglor var, buna gors do onlarin toyin edilmasi
yalniz hokim tarafindan secilmalidir.

FED metodu.

Bu skoliozun miialicosinds yeni metod olmasina baxmayaraq, artiq pasientlords miisbat natico
alinmasina nail olmusdur.FED metodu onurganin 3D fiksasiya vo tonzimlonon derotasiyaedici tozyiq
gostormasi vasitasilo fogors siitununun deformasiyalarinin miialicasi {igiin totbiq olunur. FED miialico
metodu todricon fogoronin deformasiyasini korreksiya edir.Fogaroarasi vo qabirgaarasi mobilliyi artirir.

Miialicavi masaj

Masaj vasitasilo - kiirok oazalslorinin tonusunu tonzimlomak qan ddvranini yaxsilasdirmaq, agrilar
azaltmaga nail olmaq olur.Mialicavi masaj proseduru kiirok,boyun,biizdiim,bel va s.. qarm azalsloring
totbig olunur.Calismaq lazimdir ki, masaj xastolords narahatliq vo diskomfort yaratmasin.

Dus sarko.

Giicli su tozyigi naticesinds viicuda masaj effekti verir,bu tozyiqi onurganin oayilon tarafing
yonlondirsok, deformasiyanin getdikco azaltmaga nail ola bilorik. Bu proseduru icra edorken ¢ox
diggatli olmaq lazimdir, ¢iinki giiclii su tazyiqi pasientlords agr1 sindromuna sabab ola bilor.

Elektromiostimulyasiya spinal sinirlorin pozulmasi naticasinds tez-tez xastoalordo amola golon azalo
spazmalarini aradan qaldirmaq ti¢iin istifads edilon yararli metodlardan biridir. Elektrik impulslarmin
komayi ilo hipertonus voziyystindo olan sinir kokiiniin lokal sixilmasi noticosinds yaranan agri
sindromunu aradan qaldirmaq miimkiindiir.

Elektroforez.

Bu fizioterapevtik metod galvanik corayanin tasiri ilo agri aleyhino dorman vasitslorinin dari vasitasi ilo
niifuzunu siratlondirir.  Bu metodun effektliyi miioyyon miialicavi dorman maddolarinin elektrik
Coroyaninin tasirinds ionlasmasina vo ii¢ hofto miiddstine dorinin dorin toboagalorino daxil olma
gabiliyyatidir.Bu metod vasitssilo yerli olaraq yeridilmis dorman preparatlari orqanizma toksik tosir
gbstormir vo hotta eyni vaxtda bodonin miixtolif hissalorine, miixtalif dormanlar yeridilmasi
miimkiindiir.

Fonaforez

Yerli ultrasos tosir vasitosilo skolioz noticasindo deformasiya moruz qalmis nahiyado gan dévrani
stiratlonir vo yumsaq toxumalarda iltihab sindromunun aradan qalxmasina sobab olur.Bu prosedurun
komoayi ilo dari vasitesi ilo dorman preparatlarinin yeridilmasi vo bu sobabdon ds agrilarin azalmasina
nail olmag olar.

Termoterapiya

Bu istilik terapiyast tobii vo siini istilik monbalorini 6ziindo comlogdiron fizioterapevtik miialico
tisuludur. Bu prosedurun naticasinda gan vo limfa dévrani yaxsilasir,maddslor miibadilasi vo metobolik
proseslarin stiratlonmasi,regenerasiya proseslorinin yaxsilasmasina nail olmaq olur.Biitiin bunlar 6z
novbasinds iltihab sleyhino,agrikosici effektlora malikdir.

Palciq miialicasi

Bu prosedur skoliozda sinir-azoalo oyaniqligi vo enerji tominatinin normallagdirilmasina,ozalalorda
gand6vraninin artmasina tasir edir.

Magqnit terapiyasi

Magqnit terapiyasi tobii mialico metodu hesab edilir,beloki har bir insan giindalik olarag planetimizin
magnit sahasinin tasirina moruz galir.Bu metodun heg bir yan tasiri yoxdur.Magnit sahasi gan dovranina
miisbat tosir gostorir,zodolonmis hiiceyralorin barpasini siiratlondirir.
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Lazer terapiya

Bu tisul fizioterapiya elminds yeni olmasina baxmayaraq,artiq boyiik bir populyarliq qazanib.Lazer
slias1 onurgaya tasir edorok,agrikasici va iltihabsleyhins effektiv tosir edir.Lazer terapiyasi hamginin
zodaya moruz qalmig onurga siitununda yaranmig 6demin aradan qaldirilmasina vo metobalizmo kdmok
edir.Bir ¢ox xastaliklorin miialicasinda istifads edilir: osteoxandroz,skolioz,artroz,yirtiglar va s....

Skolioz miialicasi tok fizioterapiya ilo bitmir.Bunun ti¢iin miialicavi idman,iizgii¢iiliik,masaj va vitamin
terapiyasida Ustiinliik togkil edir.Biitiin bunlar kompleks sokilds totbiq olunarsa,daha boylik noticalor
alds etmoak olar.

Bu xostolik zaman1 oksor usaqlarin heg bir sikayoti olmadigina goro, xostolik osason nozoragarpacaq
deformasiya olduqda agkar edilir. Xarici goriiniligo gors asagidaki slamatlors digqot yetirmak lazimdir:

. Bir ¢iyin v ya bud-¢anaq oynag1 digerindon yuxarida yerlosir.

. Bir kiirok stimiiyii digerindon yuxarida yerloso bilor

. Ono dogru ayildikds bu olamotlor daha ¢ox nozars carpir

. Deformasiyanin qabariq terafinds “qabirga donqarliginin" amals golmasi
. Bir qol digerinden uzun goriiniir

. Bel nahiyasinds yerloson tighucaqglarin assimetrikliyi

Azorbaycanda toxminan hor min nafardon 10-u skolioz xastoliyindon oziyyat ¢okir. Ustalik bu xastalik
adoton vaxtinda toyin olunmur vo insanin viicudu ayilir vo dongarliq omolo golir. Skolioz
deformasiyasinin miialicosi zaman isitfads olana miialicovi idmanlarin, plastik materialdan hazirlanmig
ortezlorin va corrahi miialiconin elmi osaslara dayanaraq faydasi oldugu siibut olunmusdur. Skolioz
deformasiyasi zamani konservativ miialicayas tabe olmayan vo ayrilik doracasi 40 doracdon yuxari olan
onurga deformasiyalar1 corrahi miialica totbiq olunur. Oncodon bu deformasiyalara goro 6lko xaricindoa
miialico vo omaliyytalar aparilirdisa son zamanda irali doracali onurga deformasiyalar1 6lkado xaricds
tohsil almis ortoped-onurga carrahlar torafindon ugurla icra edilmokdadir. Stimiiklorin deformasiyasi
Vaxtlnda1 omoaliyyat yaxud miialico olunmazsa bu ayrilik get-gedo daha gabariq 6ziinii géstarmoya
baglayir.

Skolioz aragdirma comiyyatino (SRS — Scoliosis Research Society) gora, skoliozun toxminan 80 %-do
har hans1 bir sabob toyin edilo bilmir (idiopatik skolioz). Dogus qiisurlari, nevroloji anormalliglar va
genetik qiisurlar skoliozda miioyyonlosdirilon {imumi sobablor kimi gostorilo bilor.

Skoliozun Idiopatik, degenerativ, anadangoalmo, sinir-ozolo xostoliklori, torakogen vo sindromik kimi
miixtolif ndvlori vardir.

idiopatik skolioz: Adoton usaqliq vo yetkinlik dévriinde goriilon vo sobabi bilinmayan skolioz néviidiir.
Idiopatik skolioz, biitiin skolioz hallarmin 75-80% -ni toskil edir. Bu tip skolioz erkon yaslarda
baglamagina baxmayaraq agr1 vo digar gozlo goriilon alamatlor olmur. Lakin yas artdigca va bdyilima
davam etdikco onurga oyriliyi miixtslif problemlor yarada, eyni zamanda xastods agr1 sikayatlori baglaya
bilor. Idiopatik skolioz yaranma zamanina gora 3 qruba béliiniir: Infantil, Yuvenil, Adolesan

Infantil skolioz: Yeni dogulan vo 3 yasa godor usaglarda goriilon skolioz néviidiir. Usaqlarda infantil
skoliozu ¢ox zaman bud ¢anaq displaziyasi misaiyat edir.

Yuvenile idiopatik skolioz: Bu tip skolioza 3-10 yas arasi usaqlarda rast golinir. Bu skoliozda ayrilik
artim digorlorine nisbaton daha ¢oxdur.

Adolesan skolioz: 10 -18 yas aras1 goriilon skoliozdur. Pediatrik skoliozlarin 80%-i bu qruba aiddir.
KONJENITAL (ANADANGOLM®O) SKOLIOZ:

Anadangolmo skolioz usaq ana batninds ikon yaranir vo inkigaf edir. Bu tip skoliozun omols golmasinda
ana botnindoki infeksiyalar, anada sokorli diabet, lirok xastoliklori, hipertermiya, alkoqol istifadasi,

L https://en.wikipedia.org/wiki/Wikipedia:Link_rot
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valproik tursu istifadasi, vitamin vo mineral ¢atigmazliqlart kimi forqli sabablor gostarilir. Eyni zamanda
irsi xiisusiyyatlori olan bazi xastaliklorin anadangalma skoliozu miisaiyat etdiyi do goriillmokdadir.
Anadangalma skoliozda kdrpanin anormal onurga ilo dogulmasina baxmayaraq ilkin marhslads ayrilik
miisahide olunmaya bilor. Oyrilik adston davamli boyiime ilo 6ziinii gdsterir. Boazi hallarda, ayrilik
yeniyetmods siirotli bdylimo morhalosino godor son doroco yavas iroliloyir. Struktural pozgunluglar
miixtolif yollarla anadangolmo skolioza sobob ola bilor. Ana botnindo meydana golon qurulus
(struktural) problemlori vo onurga qiisurlar1 soklinde 6zlinli gostorir. Bazi xastalords har iki qgiisuru
birlikde gdérmek miimkiindiir.

Struktual pozgunluglar:

Fogors  cisminin  yalmiz  bir torofinin  inkigaf etmosi ilo  yaranan  hemivertebra
Fogora hissalarinin birlogsmasi ilo olan seqmentlonma (boliinma) qiisuru

Qabirgalarin birlosmasi
Degenerativ skolioz

Yetkinlorin baslangic skolyozu olaraq da bilinan degenerativ skolioz, fogerslorin stimiik zaifliyi
(osteoporozu) sababi ilo orimesi, onurganin horokst edon hissalori olan foqorsarast disklorin
degenerasiyast vo kigik oynaglarin artrozundan mongo alan onurga oyriliyidir. Degenerativ skoliozda
fogoralor arasindaki disklorin vo oynaqlarin ¢dkmosi onurgada asimmetriya amslo gotirir vo bozi
hallarda bu siirligmoyo sobob olur. Belo foqers siiriigmalori bir soviyyadon daha alt saviyysys dogru
iraliladikce onurga ayriliyi inkisaf eds bilar. Bu tip skolioz onurganin bel nahiyasinds daha ¢ox gortiliir.

Torakogenik skolioz

Adindan da goriildiiyli kimi dos nahiyyasinds hor hans1 bir xastslik vo ya corrahi omoliyyat naticesindo
yaranan onurga ayriliyidir. Anadangslms iirok qiisurunu aradan qaldirmaq ii¢lin aparilan corrahi
omoliyyatlar vo eyni zamanda Limfoma kimi xar¢cong xostaliklorinin do zamanla bdyiimesi onurga
stitununda asimmetriya yarada bilir.

Sindromik skolioz

Sindrom bir ne¢a kliniki xiisusiyyastin birlagsmasidir. Bu tip skolioz har hansi bir sindrom xastaliyinin bir
hissasi kimi ortaya ¢ixir va inkisaf edir:

. Ozolo distrofiyasi,

. Poliomyelit,

. Artrogripoz, Spina Bifida, Marfan sindromu va Ehlers-Danlos Sindromu
. Neurofibromatoz

. Klippel-Feil vs

SKOLIOZ MUAYINOSI

Skolyozun erkon diaqnozu, ayrilik vo deformasiyanin inkisafinin qarsisim1 almaga komok edo bilor.
Onurga ayriliyi va ya agr sikayati ilo hokims miiraciot edon xastonin ilkin olaraq Skoliozla slagsli ola
bilacak hor hansi bir soxsi vo ya ailodaxili tibbi vaziyyetin hartorafli tarixi hokim torafindon nazardon
kegirilmalidir. Xostonin yasi, yetkinlik dovrii baslangict vo qadinlarda ilk aybast dovrii onurga
oyriliyinin boylimasini vo inkisaf riskini toyin etmak {i¢iin vacibdir.

Hortorofli fiziki miiayino xostonin saglamligl vo onurga siitunu haqqinda molumat verir. Miiayinodo
xastonin onurga siitununun imumi tarazligi, nisbi ¢iyin va ¢anaq boyu, habels onurga ayriliyi va qabirga
gofasi deformasiyasi daxil olmagqla hor hans1 bir anormalliga diqqat yetirilir. “Adam” irali ayilma testi,
xoastonin dizlorini biikmadon 6ns dogru ayilmasi ils onurga siitununun sag va sol hissasinds asimmetriya
olub olmadigina baxilir. Qabarigliq oldugu halda Skoliometr vasitasilo daraca 6l¢iils bilor. Onurga beyni
va sinirlarin diqqgatli nevroloji miiayinasi aparilmalidir. Bu zaman azslslarin giicii, hissiyyat va normal
refleks testlori, habelo anormal reflekslora baxilir.
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Rentgen miiayinasi

Kliniki miiayins zamani skolioz slamatlari agkarlanarsa, hakimin gostarisi ilo rentgen miiayinasi aparilir.
Onurga ayriliyi deracasinin miiayyan edilmasi iigiin hom arxadan hom da yandan olmagqla goriintii alinir.
Goriintii xosto ayaqiists ikon ¢okilmoli, bas va ¢anaq miitloq goriilmalidir. Rentgen goriintiisiine asason
miitoxossis hokim onurga siitununu nozordon kegirir. Foqorolordoki anadangoslmo anormalliqlar,
degenerativ doyisiklikler, ayrilik bucagi tayin edilir.

SKOLIOZ DOROCOSININ OLCULMOSI

Onurga oyriliklorinin doracesi “Coebb bucagr” ilo Slgiiliir. Oyriliyi skolioz adlandirilmasi ii¢iin 10
doracodan yuxari olmalidir. 10 daracs va altindaki ayrilik skolioz deyil, onurga asimmetriyasidir.

Skolioz daracalari yiingiil, orta vo agir olaraq iiga boliiniir. Yiingiil skolioz 20 deracadon az oyriliklordir.
Orta doracali skolioz 20-40 doraco arasindaki oyriliklordir.
Agir skolioz ayrilik 40 daracedon ¢coxdur.

MRT miiayinasi

Kliniki miiayins zamani har hans1 nevroloji anormalliglar va siddstli agr1 miisahids edilorse bu zaman
MRT miiayinasi maslahat goriiliir. Onurga beyni probmlari olub olmadig1 arasdirilmalidir.

KT muayinasi

Ompliyyata hazirlanan xostolor miitlaq KT muayinadon kegirilmolidir. Bununla omoliyyatda vintlorin
yerlogdirilmasi i¢iin lazim olan faqere ayaqgiqlarinin (pedikul) olub olmadigi, olanlarin diametri
Olctilmolidir.

MUALICO METODLARI

Miisahida

Skolioz dorocesi yiingiil olan vo yaranma monsoyi bilinmoyon idiopatik skoliozlu xostolordo torcih
edilan ilkin miialico metodu miisahidadir. Xastoya 4-6 ay orzinds kontrol miiayinayo golmok moslohat
goriiliir. Bunula yanas1 idman harookatlori, fizioterapiya, tizmak vo s. moslohat goriiliir. Orta doracoli
skoliozlarda (10-15 yas) individual korset, fizioterapiya vo idman horokatlori maslohat goriiliir.

Korset

Oyrilik bucag1 20-40 doracoe olan yeni yetma dovriinds olan xastalors totbiq edilon miialice metodudur.
Nizamli olaraq giin orzinds 16-20 saat korset taxilmasi golocokds omoliyyat riskini azaldir.
Anadangolmo skoliozlarda korset maoslohot goriilmiir. Ciinki bu skoliozlar, sort, elastik olmayan
oyriliklordir. Bunlarda korset istifadasi cilt yaralanmalarina, dos qofesi deformasiyalarina, agciyar
funksiyasinn pozulmasina sabab ola bilar.

CORRAHI USULLA MUALICO

Progressiya ehtimali yiiksok olan va toqib dovriinds ayriliyin artdigi, korset miialicasinin miivaffaq
olmadig1 hallarda carrahi miialics an genis yayilmis miialica iisuludur.

Anadangolma vo sindromik agir skoliozlarda miitloq corrahi miialico aparilmalidir. Anadangolmae
skolyozun erken diaqnozu baximindan son doraco diqqatli olmalidirlar. Ailalar kdrponin boynunda,
belinds her hanst bir forqlilik oldugunu goéron kimi hokime miiracist etmslidirlor. Erkon dovrde
omaliyyat edilon anadangslma skoliozun naticasi ¢ox daha yaxsi olur.

Corrahi mialicade an muasir metodlar istifado edirik. Transpedikulyar vintloms ilo skolioz har 3
miistovide diizaldilir. Omoliyyat zaman1 Neyromonitorizasiya istifade edirik ki, bu da fesadlarin
garsisini alir. Omoliyyatdan 1 ay sonra xastolor normal hayat vo is faaliyyatino gayidir. Omoliyyat
sonrasinda 6no dogru ayils bilir, yero diismiis osyalar1 gotiira bilirlor. Qadin xastolorimiz omoliyyatdan
sonra hamils gala va ana ola bilarlor. Bunda heg¢ bir mahdudiyyat yoxdur.
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OZET

Soguk uygulama genellikle spor yaralanmalari, akut kas-iskelet sistemi agrilari, inflamatuar hastaliklar,
asir1 kullamimdan kaynakli yaralanmalarda kullanilan basit ve en eski tedavi yontemlerinden biridir.
Kriyoterapi, genellikle lokal ya da sistemik soguk uygulamalar1 igeren terapdtik siiregleri tanimlamak
icin kullanilan bir terimdir. Soguk uygulama viicutta bircok farkli fizyolojik etkiye sahiptir. Hasarli
dokunun sicakliginin diigiiriilmesi vazokonstriksiyona neden olarak lokal metabolizmay1, inflamasyonu,
agriy1 ve kas spazmini azaltabilir. Soguk uygulamanin gesitli amaglarla kullanimi MO 16. yiizyilda
Edwin Smith Papiriisiinde yer almis, bu uygulamay1 igeren tedavi protokolleri zaman igerisinde ICE,
RICE, PRICE, POLICE ve PEACE&LOVE olarak gelismistir. Kriyoterapinin soguk suya daldirma, tim
viicut kriyoterapisi, kismi viicut kriyoterapisi, soguk paketler, soguk kompres cihazlari, buz masajt,
norokriyostimiilasyon gibi ¢esitli uygulama modaliteleri bulunmaktadir. Giiniimiize kadar bu konu
hakkinda bir¢ok ¢aligsma yapilmis ve arastirmalar halen devam etmektedir. Bununla birlikte kriyoterapi
modalitelerinin hangisinin daha etkili oldugu, ideal tedavi siiresi ve yaralanmalarda kullaniminin avantaj
ve dezavantajlar1 konusunda fikir birligi yoktur. Bu derlemenin amact soguk uygulamanin tarihsel
gelisimi, uygulama modaliteleri ve tedavi ajanlari, fizyolojik etkileri ve yumusak doku yaralanmalarinda
kullanimint giincel literatiir esliginde ortaya koymaktir.

Anahtar Kelimeler: soguk uygulama, yaralanma, kriyoterapi, yaralanmalarda soguk uygulama, etki
mekanizmasi.

ABSTRACT

Cold application is one of the simplest and oldest treatment methods generally used in sports injuries,
acute musculoskeletal pain, inflammatory diseases, overuse injuries. Cryotherapy is a term used to
describe therapeutic processes that usually involve local or systemic cold applications. Cold application
has many different physiological effects on the body. Decreasing the temperature of the damaged tissue
can induce vasoconstriction, reducing local metabolism, inflammation, pain, and muscle spasm. The use
of cold application for various purposes was included in the Edwin Smith Papyrus in the 16th century
BC, and treatment protocols including this application developed over time as ICE, RICE, PRICE,
POLICE and PEACE&LOVE. Cryotherapy has various application modalities such as cold water
immersion, whole body cryotherapy, partial body cryotherapy, cold packs, cold compress machines, ice
massage, neurocryostimulation. Many studies have been carried out on this subject to date, and research
is still ongoing. However, there is no consensus on which of the cryotherapy modalities is more
effective, the ideal treatment duration, and the advantages and disadvantages of its use in injuries. The
aim of this review is to reveal the historical development of cold application, application modalities and
treatment agents, physiological effects and its use in soft tissue injuries in the light of current literature.

Keywords: cold application, injury, cryotherapy, cold application in injuries, mechanism of action.
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GIRIS

Soguk uygulama genel olarak yaralanmalara karsi inflamatuar olaylari, 6demi, agriy1 ve kas spazmini
azaltmak i¢in kullanilan bir yontemdir (Greenstein 2007, Martin ve ark. 2002). Soguk, yaralanma
bolgesindeki hasar1 en aza indirgemek i¢in dokularin sicakligini diisiiriir ve vazokonstriksiyonu uyarir
(Kerr ve ark. 1998). Vazokonstriksiyon sonucu lokal inflamasyon, ddem ve kanin g¢evre dokulara
sizmast azalir (McMaster ve Liddle 1980). Ayrica sogugun yaralanma bdlgesine dogrudan
uygulanmasiyla meydana gelen agridaki azalma, serbest sinir uglari ve sinapslardaki esik seviyelerini
artirmasiyla iliskilidir (Kerr ve ark. 1998).

Kriyoterapi, viicuttaki 1smnin azalmasi sonucu doku sicakliginin diismesidir ve genellikle lokal ya da
sistemik soguk uygulamalar1 igeren terapotik siiregleri tanimlamak i¢in kullanilan bir terimdir.
(Michlovitz 1990). ilk olarak Hipokrat tarafindan 6demin azaltilmasi amaciyla kullanilmistir
(Rivenburgh 1992). Giiniimiizde akut spor yaralanmalar1 ve kas-iskelet problemleri i¢in sik kullanilan
bir tedavi yontemidir (Knight ve ark. 2000). Tiim viicut kriyoterapi, soguk suya daldirma, buz veya
soguk jel paket uygulamasi, buz masaji gibi genel soguk uygulamalarim i¢cermektedir (Meeusen ve
Lievens 1986).

Yaralanmis bolgeye soguk uygulamak, agriy1 ve sisligi azaltmada etkili olsa da iyilesme siirecini
uzatabilir. Bunun nedeni yaralanmay1 takiben insiilin benzeri biiyiime faktorii 1’in (IGF-1) serbest
birakilmasini saglayan makrofajlara uyar1 génderilmesidir. Bu uyarilar sonucu yaralanmis olan doku
ortadan kaldirarak iyilesme baslatilir. Ayn1 zamanda yaralanmis bolgeye soguk uygulama dokularda
vazokonstriksiyona neden olarak inflamatuar hiicrelerin bdlgeye gociinii engelleyecektir. Bu nedenle
iyilesme siireci uzayacaktir (Crystal ve ark. 2013, Tseng ve ark. 2013).

KRiIYOTERAPI TARIHCESI ve KULLANIM CESIiTLERI

Saglik, tedavi ve iyilesmeye yonelik faydalari ile bilinen kriyoterapinin tarihi yiizyillar 6ncesine
dayanmaktadir. Tibbi kullanim igin sogugun analjezik 6zelliklerinden bahsedilmesi MO 460'ta Hipokrat
donemine kadar uzanir. Ibn-i Sina ise ameliyat sonrasi agriy1 azaltmak igin soguk kullanildigimi ifade
etmistir. Napolyon'un ordusundaki doktorlar da asir1 soguga maruz kalan askerlerde ampiitasyon
sirasinda agrinin azaldigimi kaydetmislerdir (Bittman ve ark. 2019).

Kriyoterapi zamanla kademeli olarak gelismistir. Birinci nesil kriyoterapi soguk jel paketlerini ve plastik
torbalarda ezilmis buzlari igerirken ikinci nesil kriyoterapi uygulamalari Cryo/Cuff gibi buzlu su igeren
ve soguk uygulamalar1 destekleyici cihazlar1 icermektedir. Uciincii nesil cihazlar ise elektronik olarak
kontrol edilen soguk sivi veya hava sirkiilasyonu seklindeki soguk terapi uygulanmalarini
kapsamaktadir (Thacoor ve Sandiford 2019).

Son on yilda ortopedi, rehabilitasyon ve spor alanlarinda bilgisayar kontrollii sogutma cihazlar1 ortaya
¢ikmaya baglamistir. Daha 6nceki ilkel sogutma yontemlerinin (6rn. buz torbalari, sogutma paketleri)
aksine bilgisayar kontrollii sogutma cihazlar1 uygulanan sicaklig1 ¢ok hassas bir sekilde sogutma ve
kontrol etme ayni zamanda bunu eklem veya kaslar boyunca esit olarak dagitma yetenegine sahiptir.
Bununla birlikte, bu sogutma cihazlar1 geleneksel sogutma yontemlerinden daha fazla zaman bagimlidir
ve bu nedenle deri alti dokularda (6rn. kas) énemli 1s1 diisiisleri elde etmek i¢in daha fazla zamana
ihtiya¢ duymaktadir (Tassignon ve ark. 2018).

Kriyoterapinin; soguk suya daldirma, tiim viicut kriyoterapisi, kismi viicut kriyoterapisi, buz paketleri,
soguk kompres cihazlari, buz masaji, ndrokriyostimiilasyon gibi ¢esitli uygulamalar1 bulunmaktadir. Bu
yontemlerden hangisinin daha etkili oldugu, ideal tedavi siiresinin ne oldugu veya aralikli m1 yoksa
stirekli mi kullanilmasi gerektigi konusunda heniiz fikir birligine varilamamistir (Martimbianco ve ark.
2014).

Soguga maruz kalma (lokal olarak veya tiim viicut), spor ve tip baglaminda ¢ok uzun bir siiredir sogugun
neden oldugu analjezi yoluyla agr1 ve inflamatuar gibi semptomlar1 hafifletmek icin kullanilmaktadir.
Tiim viicut kriyoterapisi hava sicakligimin son derece diisiik degerlere (hissedilen sicaklik -60°C ile -
195°C arasinda degisen) ulasabildigi soguk bir odada, 1-3 veya 4 dakika siireyle uygulanan asir1 soguk
terapi veya stimiilasyon olarak tanimlanmaktadir. Bireyler ayaklari, elleri ve kulaklar iizerinde koruma
bulunan minimum giysi ile soguga maruz kalmaktadir. Hava yollarini korumak i¢in de kiigiik bir cerrahi
maske kullanilmaktadir. Diger bir alternatif, kismi viicut kriyoterapisi ise tiim viicut kriyoterapiye gore
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nispeten yeni bir tekniktir ve viicudun bir kisminin kisa bir siire asir1 soguga maruz birakilmasi yoluyla
gergeklestirilir (Bouzigon ve ark. 2021).

Egzersizi takiben kullanilan en popiiler kriyoterapi yontemi, viicudun genis bir yiizey alaninin, tipik
olarak bacaklardan itibaren abdominallere kadar soguk suya daldirilmasimi iceren soguk suya
daldirmadir. Soguk suya daldirma 15 dakika veya daha kisa bir siirede, 15°C'lik su sicakliginda
uygulanmaktadir. Bir seferde viicudun daha genis bdlgelerine uygulanabilen modaliteler, egzersiz
sonrasi iyilesmeyi hizlandirmak amaciyla buzdan daha yaygin olarak uygulanmaktadir (Leeder ve ark.
2011).

Buz paketleri, buz pargalarini igeren plastik veya bez bir torbadan olusur. Uygulanan bolgeye daha iyi
uyum saglayabilmesi igin, torba i¢ine soguk su ilave edilerek de kullanilabilir (Hergenroeder 1990). Buz
masaji ise evde tedavi programlarina eklenebilen ucuz ve etkili etkili bir yontemdir (McMaster ve ark.
1978).

Soguk kompersyon cihazi, eklemi tamamen saran lastik hortum araciligiyla iki lastik plakaya veya
destege baglanan soguk suyla dolu rezervuardan olusan bir sogutma sistemidir. Soguk su hortum
vasitasiyla dolasir ve sicaklik cihazin kontrol sistemi tarafindan ayarlanir (Nadler ve ark. 2004).

Gazli hiperbarik kriyoterapi olarak da bilinen noérokriyostimiilasyon sikistirilmis karbonik gazin tibbi
bir tabanca yardimiyla hastanin cildine hizh bir sekilde uygulandigi tedavi yontemidir. Cilt 1sisinda hizl
ve onemli bir diisiis meydana getirir ve saglikli deneklerde termal soka neden olabilir (Mourot ve ark.
2007).

Akut yaralanmalarda kullanilan protokollerin tarihsel ilerleyisinde ilk olarak 1978’den 6nce kullanilan
ve hakkinda herhangi bir bilimsel kanit bulunmayan ICE (Ice, Compression, Elevation / Buz,
Kompresyon, Elevasyon) protokolii yer alir. Soguk tedavisine ait en eski dokiiman 1978 yilinda Dr.
Mirkin ve arkadaglarinin Onerdigi “Spor Hekimligi” adli kitapta tanimlanan RICE (Rest, Ice,
Compression, Elevation / Dinlenme, Buz, Kompresyon, Elevasyon) protokoliidiir (Mirkin ve Hoffman
1978). Vaskiiler iyilesmeyi saglamak ve inflamasyonu azaltmak i¢in topikal sogutmanin kullanilmasi
RICE’1m amaglarindandir. On dort y1l sonra RICE protokoliine “koruma” eklenerek PRICE (Protection,
Rest, Ice, Compression and Elevation / Koruma, Dinlenme, Buz, Kompresyon, Elevasyon) protokolii
olusturulmustur. Literatiirde uzun siireli dinlenme halinin iyilesme {izerindeki olumsuz etkisi
kanitlandiginda PRICE protokoliiniin yerini POLICE (Protection, Optimal Loading, Ice, Compression,
Elevation; Koruma, Optimal Yiikleme, Buz, Kompresyon, Elevasyon) protokolii almistir. POLICE
klinisyenlere yenilik¢i stratejiler aramalar1 ve giivenli ve etkili yiikleme yapmalar i¢in bir hatirlaticidir
(Bleakley 2012). Son olarak ise en kapsamli haliyle PEACE&LOVE (Protection, Elevation, Avoid Anti-
inflammatories, Compression, Education and Load, Optimism, Vascularisation, Exercise / Koruma,
Elevasyon, Anti-inflamatuarlardan Kaginma, Kompresyon, Egitim ve Yiiklenme, Iyimserlik,
Damarlanma, Egzersiz) kabul edilmistir (Dubois ve Esculier 2020). Ancak soguk uygulama dokularda
inflamasyon, anjiyogenez ve revaskiilarizasyonu bozabilme potansiyeline sahip oldugu icin bu
protokolde yer almamaktadir (Singh ve ark. 2017).

SOGUK UYGULAMANIN FiZYOLOJiSi

Soguk uygulamanin viicudumuz iizerindeki etkilerinin arastirildig1 aragtirmalar literatiirde mevcuttur.
Bu uygulamada ilk termodiizenleyici tepki kutan6z vazokonstriksiyondur (Thompson-Torgerson ve ark.
2007). Soguga maruz kalan viicut bu duruma adapte olmak i¢in sempatik sinir sistemi tarafindan ig 1s1
iiretimini arttirmaya g¢aligarak viicut sicakligini korumaya ve 1s1 kaybini en aza indirmeye calisir. Van
der Lans ve ark. (2015) yaptiklar1 bir calismada iskelet kasinin soguga alismasi (10 giin, 6 saat/giin)
sirasinda immiin belirteclerin salintminin degistigini gdzlemlenmistir. Iskelet kasinda mevcut olan ve
giiclii bir inflamasyon uyaricisi olan T yardimci hiicrelerinin alt tipi olan T yardimet hiicresi 17 (Th 17)
sinyal belirtecleri ve M2 makrofaj belirtecleri azalmistir. M1 makrofaj ve interferon (IFN) belirtecleri
miktar1 artmistir.

Soguk uygulama sonrasinda dolasimda interferon miktarinin ve plazmada 6nemli interferon kaynagi
olan dogal 6ldiiriicii (NK) hiicrelerin aktivasyonu 6nemli dl¢iide artig gostermektedir (Brenner ve ark.
1999). Bu nedenle soguga maruz kalmanin bagisiklik sistemi iizerindeki etkisi ileri ¢alismalarla
incelenebilir.
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Soguk suda yilizme gibi tiim viicudun soguk suya daldirildig1 spor miisabakalarinda, sogugun immiin
sistem lizerindeki etkileri arastirilmigtir. Kig yiiziiciilerinin hastalik ve enfeksiyonlara karsi daha direngli
olduklarina dair kanitlar artmaktadir. Dhabhar (2014), soguk suda kisa siireli fizyolojik stresin viicudu
enfeksiyonlarla savagsmaya hazirladigini 6ne stirmektedir. Soguga kisa siireli maruz kalindiginda ortaya
c¢ikan fizyolojik etkiler incelendiginde, 6°°de 150 metre kis ylizmesinde 16kositlerin (nétrofil
grantilositler, lenfosit ve monositler) kanda artis1 saptanmistir. Bu durum kisa siire soguga maruz
kalmanin {ist solunum yolu enfeksiyonu ve inflamasyona karsi koruma saglayabilecegini
diistindiirmektedir (Knechtle ve ark. 2020).

Ozellikle direngli ve plyometrik egzersiz gibi kas kasilmasinin yiiksek kuvvetle meydana geldigi
egzersizler kas ve bag dokuda ¢esitli bozulmalara sebep olabilir. Reaktif oksijen tiirlerinin hiicre i¢indeki
iretimin artmas1 ve buna bagli olarak IL-6, IL-8 gibi sitokinlerin saliniminda artis meydana gelmektedir
(White ve Wells 2013). Egzersiz sonras1 gecikmis kas agrisini azaltmak ve toparlanmay1 arttirmak icin
soguk suya daldirma, buz uygulama gibi ¢esitli kriyoterapi gesitleri kullanilmistir. Ayni zamanda
yaralanmalardan sonra ilk yardim ve 6n tedavi protokollerinde de soguk uygulama cesitleri analjezik
etkisinden dolay: siklikla kullanilmaktadir. Rasooli ve ark. (2020) randomize klinik ¢alismalarinda,
travmatik parmaga dijital sinir blogu 6ncesi buz uygulamanin igne batmasi ve agr1 hissini 6nemli 6l¢iide
azalttig1 sonucuna ulagmistir.

Bir meta-analiz ¢alismasinda (Hohenauer ve ark. 2015) egzersiz sonrasi kriyoterapinin iyilesme lizerine
etkisi incelenmis ve soguk uygulamanin laktat seviyesi, kreatin kinaz (CK) seviyeleri ve IL-6
seviyelerini etkilemedigini ancak c-reaktif protein (CRP) seviyesi 48. saatte azalttig1 saptanmistir.
Ancak CRP disindaki inflamatuar belirteclerin 48. saatte Ol¢iildiigi kadar anlamli derecede diisiik
seviyede olmamasi nedeniyle bu sonuglarin bu noktada sogutmanin gercek etkilerini temsil edip
etmedigi net degildir.

Herrera ve ark. (2010) soguk suya daldirmanin duyu sinirleri {izerinde hipoaljezi yaratacak ve agr
esiginde artiga sebep olabilecegini saptamistir. Bununla birlikte kriyoterapi tekniklerinin kas dokuda
fizyolojik etki olusturacak kadar sogutma saglamayabilecegini (Bleakley ve ark. 2012), yaralanmanin
derecesine bakilmaksizin kas onarimu {izerinde herhangi bir énemli etkiye sahip olmayabilecegini
bildiren ¢aligmalar da mevcuttur (Tiidus ve ark. 2015). Hayvan modellerinde yapilan ¢aligmalarda ise
insanlarda yeterli kas sogumasi elde edilebilirse, iyilesmenin geciktirebilecegi ve kas skarlagsmasinda
artis olabilecegi de gosterilmistir (Takagi ve ark. 1985).

YARALANMALARDA SOGUK UYGULAMANIN ETKINLIiGi

Spor faaliyetleri veya travmalar sonucu olusan kas-iskelet sistemi yaralanmalar1 yumusak doku
yaralanmalarinin baslica sebepleridir (Lewis ve ark. 2012). Akut yaralanmanin tedavisinde kullanilan
soguk uygulama yumusak doku hasari ile meydana gelen 6demin kontrolii tedavinin basarisinda ve
iyilesme siiresinin azaltilmasinda olduk¢a 6nemlidir (Basur ve ark. 1976, McMaster 1977, McMaster
1982). Yaralanmadan sonraki ilk 30 dakika i¢inde uygulanan kriyoterapinin akut yaralanma yonetimi
icin iyi bir yontem oldugu kanitlandigindan, kriyoterapinin yaralanmay1 takip eden ilk asamada
uygulanmas1 desteklenmektedir (Merrick ve McBrier 2010). ilk 2- 3 giin boyunca giinde 2-4 kez 20
dakika siireyle uygulanan kriyoterapi, aktiviteye erken doniisii tesvik etmede yardimer olabilir (Kellett
1986).

Lokal ve sistemik kriyoterapi uygulamalari inflamasyon, agr1 ve kas spazmlar1 gibi ¢esitli semptomlart
hafifletmek igin yaygin olarak kullanilmaktadir (Bettoni ve ark. 2013). Calismalar optimal doku
sicakligmi 10-15°C  azaltan soguk uygulamalarin terdpatik etkilerinin yiliksek olabileceginden
bahsetmektedirler (Mac Auley 2001, Bleakley ve ark. 2004, van der Westhuijzen ve ark. 2005,
Greenstein 2007, Belli ve ark. 2009).

Mutlu (2020) acil serviste yumusak doku yaralanmasi nedeniyle tedavi edilen hastalarda soguk
uygulama siiresinin (10 dakika, 20 dakika ve 30 dakika) semptomlar, 6dem ve hasta memnuniyeti
tizerine etkisini aragtiran bir ¢alisma yapmistir. Soguk uygulama siiresi disinda tiim islemlerin benzer
oldugu calismada yumusak doku yaralanmasi sonrasi 20 dakikalik soguk uygulamanin 10 ve 30
dakikalik soguk uygulamalara kiyasla hastalardaki agri diizeyini daha belirgin azalttigi, eklem
hareketliligi ve hasta memnuniyetini ise daha ¢ok arttig1 saptanmustir.
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Qu ve ark. (2020) orta ve uzun mesafe kosucularinda egzersizin neden oldugu kas hasarini iyilestirmede
tiim viicut kriyoterapisinin soguk suya daldirma uygulamasina gore daha etkili oldugunu bildirmistir.
Tim viicut kriyoterapisinin sistemik inflamasyon belirteglerini azaltabilecegi bdylelikle viicudun
antiinflamatuar sistemini gelistirdigi de vurgulanmaktadir.

Akut lateral ayak bilegi burkulmalar1 sonucu fizyoterapi seansi alan bireylerde fonksiyonel iyilesmede
norokriyostimiilasyonun ve geleneksel buz uygulamasinin etkinligini karsilastiran randomize kontrollii
bir ¢aligmada norokriyostimiilasyon grubunda cilt 1sisinin geleneksel buz uygulamasi yapilan gruba gore
cok daha hizli ve 6nemli 6l¢iide diisiis gdsterdigi belirtilmektedir. Bununla birlikte 6 haftalik takip siiresi
boyunca buz uygulamasi ile norokriyostimiilasyon arasinda fonksiyonel iyilesme agisindan fark
olmadig1 saptanmustir (Tittley ve ark. 2020).

Leroux ve ark. (2021) acil servise akut kas-iskelet agris1 ile bagvuran 18-65 yag arasindaki yetiskinleri
inceleyen randomize kontrollii bir ¢alismada uygulanan plastik buz torbalarinin akut kas-iskelet sistemi
yaralanmalarinda anlamli 6l¢iide analjezi olusturarak daha az opioid kullanimi sagladigini bildirmistir.

Morsi (2002) bilateral total diz artroplastisi olan 30 hastada soguk kompresyon tedavisinin etkilerini
inceledigi calismasinda; tiim vakalarda ameliyat edilen ilk dize ameliyat sonrasi soguk kompresyon
cihaz1 uygulanirken, 6 hafta sonra ameliyat edilen ikinci dize uygulanmamistir. Ameliyat sonrasi
ortalama agri siddeti soguk kompresyonla tedavi edilen dizlerde daha diisikk bulunurken toplam
ortalama analjezik gereksinimleri soguk kompresyon uygulanmayan dizde daha yliksek bulunmustur.

Speer ve ark. (1996) omuz cerrrahisi gegiren hastalarda kriyoterapinin etkisini degerlendirdikleri
calismalarinda kriyoterapi uygulanan gruptan rehabilitasyon egzersizlerinden ve geceleri artan
rahatsizliklarindan sonra gerekli goriildiigiinde giinde 4-6 kez omuz bolgesine soguk uygulamalarini
istemistir. Calismalarinda kriyoterapi uygulanmayan gruba kiyasla kriyoterapi uygulanan hasta
grubunun operasyon gecesi daha iyi uyuduklari, daha az agri kesici kullanma ihtiyaci hissettikleri
saptanmigtir. Ayrica rehabilitasyon sirasinda sisliklerinin daha az olmasinin rehabilitasyona
katilimlarini da artirmis oldugu diistintilmiistiir. Kriyoterapinin ameliyattan hemen sonraki donemde
hastalarin bakimi i¢in oldukga faydali oldugu bildirilmistir.

Akut yumusak doku yaralanmalarinin tedavisinde hafif veya orta dereceli ayak bilegi burkulmasi
goriilen hastalarda standart ve aralikli buz uygulanmasi karsilastiran bir ¢alismada; standart buz
uygulamasi her iki saatte bir yapilan 20 dakikalik siirekli buz uygulamasindan, aralikli buz uygulamasi
ise 10 dakika buz uygulamasinin ardindan oda sicakliginda 10 dakika dinlenme ve tekrar 10 dakika buz
uygulamasindan olugsmaktadir. Her iki uygulama da iki saatte bir olmak iizere tekrarlanmig ve sonugta
aralikli kriyoterapi protokoliiniin standart bir protokole kiyasla, yaralanmadan bir hafta sonra aktivite
sirasindaki subjektif agr1 seviyesini onemli Olgiide azalttigi, fonksiyon, sislik veya istirahatte agri
acisindan anlamli bir fark olmadigi bulunmustur. Bu ¢aligmada aralikli uygulamalarin performansi
artirabilecegi vurgulanmaktadir (Bleakley ve ark. 2006).

SONUC

Soguk uygulamanin yazil tarihi M.O. 16. yillara dayanmaktadir. Soguk uygulama giiniimiize kadar
farkli siire ve yontemlerle amaca yonelik olarak kullanilmaktadir. Kullanim ¢esitliligi zaman igerisinde
amaglar dogrultusunda farkliliklar gdstermektedir. Sogugun viicutta immiin sistemi destekleyip iist
solunum yollar1 hastaligi gibi hastaliklara kars1 dayaniklilig1 artirmak i¢in kullanilabilecegine yonelik
caligmalar mevcuttur. Literatirde genellikle ilk yardim ve tedavi uygulamalarmda kullanilan
protokollerde inflamasyon, agr1 ve ddemi azaltmak icin kas- iskelet sistemi yaralanmalarinda aktif
olarak kullanilsa da son yillarda sporcularda performans artisi, rejenerasyon ve fiziksel toparlanmay1
hizlandirip spora doniisii kolaylastirmak ic¢in de siklikla kullanilmaktadir. Fakat bazi arastirmacilar
ozellikle spor yaralanmalarindan sonra soguk uygulamanin inflamatuar siireci baskiladigini ve bunun
tedavi siireci igerisinde negatif etkilere sebep olabilecegini savunmaktadir. Tiim bu arastirma
sonuglarina bakildiginda, kriyoterapi modalitelerinin hangisinin daha etkili oldugu, ideal tedavi siiresi
ve yaralanmalarda kullanimimin avantaj ve dezavantajlari konusunda fikir birligi saglanmasi igin daha
spesifik ¢alismalarin yapilmasinin uygun olabilecegi diisiiniilmektedir.
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OZET

Bu calismanin amaci yiiksek okulumuz 6grencilerinin sosyal etkinlik kapsaminda, 6gretmenleri ile
birlikte miize ziyareti gerceklestirmesi sonrasinda miize ziyaretlerine dair tutumlarinin
degerlendirilmesidir.

Arastirmamiz yliksekokulumuzda 2021-2022 egitim doneminde egitim ve 6gretim goren ikinci sinif 25
ogrenciyi kapsayan tanimlayici kesitsel arastirmadir. Ogrenciler goniilliiliik esasina dayanarak Google
Forms iizerinden “Kisisel bilgi formu” ve “Miize ziyaretlerine dair tutum 6l¢egini” doldurmustur.
Veriler SPSS, 21. versiyon paket programi ile degerlendirilerek p degeri 0,05’den kiigiik bulgular
anlamli kabul edilmistir.

Ogrencilerin %56 ‘s1 kiz %44 Qi erkektir. Izmir disindan egitim i¢in okulumuza gelen 6grenciler %52
oraninda olup bu Ogrencilerin daha Once miize ziyareti yapmis olma deneyimi daha fazladir.
Ogrencilerin miize ziyaretlerine kars1 tutumlar1 89,18+11,56 puan ile orta diizeyde olumlu bulunmustur.
Erkek ogrenciler kizlara oranla daha olumlu bir tutuma sahiptir.

Arastirmamiz {iniversiteye gecis siirecinin Ozellikle de sehir disindan gelen 6grenciler igin yarattigi
stresi olumlu ydne tasiyict bir faktér olarak, yasadiklari sehri ve tarihini tanimalarini tesvik edici
etkinleri, miize ve tarihi yer ziyaretlerinin 6nemini ortaya koymaktadir.

Anahtar Kelimeler: Miize ziyareti, sehir tarihi, tiniversite yasami

ABSTRACT

The aim of this study is to evaluate the attitudes of our vocational school students towards museum visits
after visiting the museum with their teachers within the scope of social activities.

Our research is a descriptive cross-sectional study including 25 second-year students studying at our
vocational school in the 2021-2022 academic year. On a voluntary basis, the students filled out the
"Personal Information Form" and the "Attitude Scale for Museum Visits" via Google Forms. The data
were evaluated with SPSS, the 21st version package program, and the findings with a p value less than
0.05 were considered significant.

Fifty-six percent of the students were girls and 44% were boys. The rate of students coming to our school
for education from outside of Izmir was 52%, and these students were found to have more experience
of having visited a museum before. Students' attitudes towards museum visits were moderately positive
with a score of 89.18+11.56. Boys were found to have a more positive attitude than girls.

Our research reveals the importance of visiting museums and historical places, as a positive factor for
the stress of the transition to university, especially for students coming from outside the city,
encouraging them to get to know the city and its history.

Keywords: Museum visit, city history, university life
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GIRIS

Universiteye baslamak heyecan verici ve dzgiirlestirici iken, ge¢is donemi, 6zellikle sehir degistirenler
icin stresli olabilir (Cage ve digerleri, 2021; Richardson ve digerleri, 2012). Diinya genelinde, tam
zamanl 0grencilerin yaklasik yiizde 80'inden fazlasi iiniversiteye gitmek icin ailelerinden ayrilmaktadir
(Whyte, 2019:9). Universiteye gecis, genglerin beyinleri hizli bir biiyiime siirecindeyken ailelerinden
evlerinden terk ayrildiklar1 ve strese kars1 yliksek hassasiyet gosterdigi kritik bir gelisim donemine denk
gelmektedir (Chung ve Hudziak, 2017). Yabancilarla yasamak, bagimsizlig1 gelistirmek ve ev ici
taahhiitleri yonetmek gibi evden, ortak konaklamaya tasinmayla iliskili bir dizi benzersiz stres faktorii
vardir (Minds, 2014). Bu baglamda gerek mevcut yasadiklar sehirde gerekse normalde yasadiklar
sehirden baska bir sehirde tiniversite egitimi goren 6Zrencilerin motivasyon ve aidiyet hislerini arttiracak
yaklagimlara gereksinim vardir.

Literatiire gore “cekme motivasyonu” olarak adlandirilan bir yaklagim 6grencilerin egitim aldiklart yere
adaptasyonunu olumlu etkilemektedir. Bu terim sehirlerin, isttihdam ve girisimcilik, maas ve sosyal
haklar konusundaki politikalariyla iiniversite 6grencilerini ¢cekmedeki 6nemli roliinii ifade etmektedir
(Lievens ve Highhouse, 2003:76; De Santis ve digerleri, 2021). Yasanilan sehrin motive edici bir faktor
haline gelmesi 6ncelikle o sehri tantyarak saglanabilir. Bir sehri tanimanin temelinde de o sehrin tarihini
o0grenmek yatmaktadir. Birey yasadigi yeri, tarihini tanidik¢a daha derin bir bag kurarak aidiyet hissine
sahip olur (Gruzina, 2011). Sehirlerinin tarihini tanimanin en etkili yolu miize ziyaretleridir. Miizeler,
bilim, tarih, arkeoloji ve sanat konularina dayali, ¢esitli nesneler ve sergiler (canli ve/veya simiile
edilmig) ve programlari iceren, halkin erisebilecegi resmi olmayan O0grenme ortamlaridir (Andre,
Durksen ve Volman, 2017).

Yiiksek okulumuzda Izmir ili iginden oldugu kadar Izmir disindan gelerek egitim goren dgrenci sayisi
oldukca fazladir. Buna dayanarak bu calismada Ogrencilerimizin 6gretmenleriyle birlikte kiiltiirel
aktivite yapilmasi planlanmis ve aktivite baglaminda, Izmir tarihini tanitmak igin 6grencilere miize
gezisi yapilmasi amaglanmigtir. Bu goriis gercevesinde 6grencilerin bu tiir miize ziyaretlerine bakis
acilarinin degerlendirildigi anket yapilmustir.

YONTEM
Evren ve Orneklem

Bu calisma, 2021-2022 egitim doneminde Dokuz Eyliil Universitesi Saglik Hizmetleri Meslek
Yiiksekokulunda egitim ve 0grenim géren 25 Ogrenciyi kapsayan tanimlayici kesitsel aragtirmadir.
Yiiksekokulumuza izmir ili i¢i ve disindan gelen ikinci sinif dgrenciler randomize ve goniilliiliik esasina
bagli olarak internet {izerinden (Google Forms) “Kisisel Bilgi Formu” ve “Miize Ziyaretlerine Dair
Tutum Degerlendirmesi” formlarini doldurarak ¢aligmaya katilmislardir.

Veri Toplama Araclari

Kisisel Bilgi Formu : Bu form kapsaminda cinsiyet, yas, okudugu program, okula 1zmirl icinden ya da
disindan geliyor olma durumu, daha énce miize ziyaret yapilmis olup olmama durumu, Izmir’de miize
ziyareti yapip yapmadigi, Miize gezisi etkinligine katilim gosterme istegi belirlenmistir.

Miize Ziyaretlerine Dair Tutum Degerlendirme Formu : Ogrencilerin miize ziyaretlerine dair
tutumlarinin degerlendirilmesi amaciyla uygulanan 32 maddelik bu form Utku tarafindan literatiir
incelemesinden elde edilen veriler yardimi ve uzman goriisleri ile arastirmacinin kendisi tarafindan
olusturulmustur. Olgegin Cronbach Alfa giivenilirlik katsayist 0,95 ‘dir. Besli likert derecelendirme
sistemindeki bu form olumsuz ifadeler ig¢in “kesinlikle katilmiyorum (5)”, “katiliyorum (4)”,
“kararsizim (3)”, “katiltyorum (2)”, “kesinlikle katiltyorum (1)”, olumlu ifadeler i¢in tam tersi
puanlanmistir. Degerlendirme sonucu elde edilen toplam puan arttik¢a 6grencilerin miize ziyaretlerine
dair olumlu tutumlar1 da artmaktadir.

Bagimh degiskenler: Miize ziyaretlerine dair tutum durumu

Bagimsiz degiskenler: Cinsiyet, yas, okudugu program, okula Izmir icinden ya da disindan geliyor
olma durumu, daha énce miize ziyaret yapilmis olup olmama durumu, Izmir’de miize ziyareti yapip
yapmadigi, Miize gezisi etkinligine katilim gosterme istegi

206



2nd INTERNATIONAL CONGRESS ON NATURAL & MEDICAL SCIENCES

Verilerin Analizi

Aragtirma verilerinin istatistiksel analizi Statistical Package for the Social Sciences (SPSS) Version 22.0
paket programi kullanilarak yapilmistir. Tanimlayici istatistik verileri ortalama, standart sapma,
minimum, maksimum ve ylizde degerleri ile sunulmustur. Bagimsiz degiskenlere gore bagimhi
degiskene iliskin gruplar arasi farklari belirlemede, 6lgek puaninin normal dagilima uygunluk durumu
degerlendirildikten sonra (Kolmogorov-Smirnov p<0,05), nonparametrik testlerden Mann Whitney U
ve Kruskall Wallis Varyans Analizi testlerinden yararlanilmigtir. Tiim analizlerde p degeri 0,05 ‘in
altindaki degerler istatistiksel anlamli kabul edilmistir. Ayrica dlgeklerin i¢ tutarlilik giivenilirligi
Cronbach alfa ¢dziimlemesi ile degerlendirilmistir.

BULGULAR
Kisisel Bilgiler

Bu arastirmaya katilan 25 6grencinin 14 ‘4 kiz (%56), 11°1 erkektir (%44). Ogrencﬂerln 12 “si (%48)
egitim dncesinde Izmir ilinde ikamet etmekte, 13 ‘i (%52) egitim igin Izmir digindan izmir’e gelmistir.
Daha 6nce miize gezisi yapan Ogrenciler %84 oraniyla ¢ogunluktur. Yaptigimiz miize gezisinden
ogrencilerin %96 ‘st memnun kalmistir. Veriler Tablo 1 ‘de yer almaktadir.

Tablo 1. Ogrencilerin sosyodemografik bulgulari

n %
Cinsiyet Kiz 14 56
Erkek 11 44
Program Odyometri 6 24
Tibbi Laboratuvar 19 76
Teknikleri
Okula geldigi sehir [zmir 12 48
[zmir dis1 13 52
Daha 6nce miize ziyareti yapmig olma durumu Evet 21 84
Hayir 4 16
Miize gezisinden memnuniyet durumu Evet, memnun 24 96
Hayir, degil 1 4

Ki-kare Fisher’s testine gére okulumuza egitim igin Izmir disindan gelen 6grencilerin Izmir’de ikamet
eden grencilere kiyasla daha 6nce miize ziyareti yapma deneyiminin daha fazla oldugu bulunmustur

(p=0,039).
Miize Ziyaretine Dair Tutum Bulgulari

Arastirmamizda 6grencilerin miize ziyaretlerine dair tutumlarimi degerlendiren 6lgekten alinabilecek
puan 32 ile 160 arasinda degismektedir. Bu 6lgekten alina puan arttik¢a 6grencilerin miize ziyaretlerine
daha olumlu bakis agisina sahip olduklari anlasiimaktadir. Arastirmamizda 6l¢ek puani 68 ile 106
arasinda degismekte olup ortalama 81,24+13,78 olarak bulunmustur. Buna gére miize gezisine katilan
Ogrencilerimizin gezi sonra miize ziyaretlerine tutumlarinin orta diizeyde olumlu oldugu belirlenmistir.

Kisisel Bilgiler ile Miize Ziyaretine Dair Tutum Iliskisi

Mann Whitney U testine gore erkek dgrenciler (89,18+11,56) miize ziyaretine dair kiz 6grencilere
kiyasla (75,00+£11,06) daha olumlu bir tutum igerisinde saptanmistir. Ogrencilerin okulumuza Izmir’den
ya da Izmir disindan gelme durumu miize ziyaretine dair tutumlarmni etkilememektedir (p=0,461;
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p>0,05). Daha 6nce miize ziyareti yapma deneyiminin de miize ziyaretine dair tutumlarini etkilemedigi
bulunmustur (p=0,113; p>0,05).

TARTISMA VE SONUC

Arastirmamizda yiiksek okulumuza Izmir ve disindan egitim gérmek iizere gelen ikinci simf 25
Ogrencilerimiz ile egitim aldiklar1 sehri tanitmak iizere miize gezisi sonrasinda miize ziyaretlerine dair
tutumlarinin belirlenmesi planlanmigtir. Buna goére oOgrencilerimizin miize ziyaretlerine karsi orta
diizeyde olumlu tutuma sahip olduklar1 bulunmustur. Universite egitimi i¢in yasanilan sehir degisikligi,
cevre kosullari, ekonomik endiseler gibi faktorler ile karsilagan geng yetiskin cagdaki bireylerin miize
ziyaretlerinin motivasyon ve yasam doyumlarindaki artis oldugu literatirde gOsterilmistir
(Shavanddasht, 2019). Arastirmamizda motivasyon ve yasam doyumlar1 6lglilmemesine karsin miize
ziyaretlerine olumlu bakis, yiiksek orandaki ge¢gmis miize ziyareti deneyimi ve gerceklestirilen miize
ziyaretinden yiiksek memnuniyet geri bildirimi, miize ziyaretlerinin 6grencilerimiz iizerinde olumlu etki
yarattigini diistindiirmistiir.

Aragtirmamizda Izmir disindan gelen 6grencilerin gegmis miize ziyareti deneyiminin daha fazla oldugu
saptanmistir. Ogrencilere Izmir’de daha énce miize ziyareti yapip yapmadiklari sorulmadig1 icin bu
durum ikinci yillarin1 tamamlamis olan &grencilerimizin egitim siirecleri boyunca Izmir’de miize
ziyareti yapmis olabileceklerini diisiindiirmektedir. Bu durum Preko ve ark.lar1 tarafindan miizelerin,
yerel kiiltiiriin korunmasinda hayati bir rol oynamasi lizerinden agiklanmistir. Fiziksel nesnelerin uygun
onlemlerle korunmasi ile kiiltiirlerin kaydedilip ve hatirlanabilecegini belirtmislerdir. Bu yolla farkli
gruplardan insanlar ile paylasilarak tamamen farkli kiiltiirel ge¢mislerden gelenler tarafindan
anlagilmast ve taninmasi saglanabilmektedir (Preko ve digerleri, 2020). Bu goriis cergevesinde
calismamizda farkli kiiltiirlerden gelen Ogrencilerimizin miize deneyimlerinin daha fazla olmasi
iliskilendirilebilmektedir.

Arastirmamizda erkek 6grencilerin kiz 6grencilere kiyasla miize ziyaretlerine dair daha olumlu tutum
icerisinde oldugu saptanmustir. Ingiliz popiilasyonunda yapilan miize ve konser ziyaretlerini farkl alt
gruplar kapsaminda degerlendiren 2018 Kasim raporunda 16-24 yas arasinda kadinlarin erkeklerden
daha fazla miize ziyareti yapmay1 tercih ettigi gosterilmistir. Bu durum miize ziyaretlerine dair
kadinlarin daha olumlu tutuma sahip olabilecegini diisiindiirmesine ragmen erkeklerin spor, bilim ve
ulasim iligkili miizelere kadinlardan daha fazla ilgi duydugu belirtilmistir (Walker, 2018).

Arastirmamiz liniversite yagaminin beraberinde getirdigi stres faktorlerini gidermek {izere 6grencilere
bulunduklar sehire adaptasyonlarmi saglamak, tarihini tanitmak iizere desteklemek amaciyla miize
gezilerinin etkin olabilecegi diisiincesinden temel almistir. Elde edilen veriler 6grencilerin memnuniyeti
ve olumlu bakisinin goriilmesi ile bu amagli sosyal etkinlerin devamini tegvik eder niteliktedir.

Arastirmamiz sonucunda 6n lisans Ogrencilerimizin miize ziyaretlerine orta diizeyde olumlu tutuma
sahip oldugu, erkek 6grencilerin bu agidan kizlara oranla daha fazla olumlu bir tutum sergiledigi ve
Izmir disindan gelen 6grencilerimizin gegmis miize ziyaretlerinin daha fazla oldugu anlasilmistir. Bu
sonuglar kapsaminda Ozellikle sehir disgindan gelen ogrencilerin egitim aldiklart yeni sehire
adaptasyonlarin1 ve motivasyonlarimi gelistirmek lizere daha fazla miize ve tarihi yerlere ziyaret
organize edilmesi dnerilmektedir. Boylece gelisen aidiyet hissi ile akademik basarilarinin ve psikolojik
durumlarinin da iyilesecegi diisiiniilmektedir.
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ABSTRACT

People have used plants or plant parts for different purposes for centuries. Just as they have been used
as a source of nourishment, they have also been used for healing. So many studies have been made on
bioactive components and effects of plants. It has been understood that plants have very rich content
such as vitamins, minerals, phenolics, flavonoids, saponins, alkaloids, etc. However, perhaps many of
the contents of plants are still unknown. Because of their bioactive components, plants have different
biological activities such as antibacterial, antifungal, antiviral, antioxidant, antidiabetic,
antihypertensive, antimutagenic, anticarcinogenic, etc. Many important plant species belong to the
genus Lamium, and they have many different biological effects and use for medical purposes. This
article discusses the antimicrobial, antioxidant, and other health-related effects of Lamium species.
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INTRODUCTION

Genus Lamium contains about 40 species, with annual and perennial species. Flowers of species
belonging to the genus Lamium range from white to purple. The well-known species of this genus are
L. album, L. purpureum, and L. maculatum (Yalgin & Kaya, 2006). This genus is native to Asia, Europe,
and North Africa (Bendiksby et al., 2011). Members of the genus Lamium are aromatic plants with
essential oils at different rates. The species of this genus are used for different purposes by people
worldwide. For example, flowers of Lamium sp. are sucked by children for sweet nectar. Additionally,
flowers of L. maculatum are used as a snack (Baldi et al., 2022). Leaves and flowers of L. aloum are
consumed raw or cooked and used as a spice (Heinrich & Mueller, 2006). Leaves and young shoots of
L. amplexicaule are used as a vegetable (Bhatia et al., 2018). Moreover, Lamium species have different
biological activities such as antimicrobial, antiviral, antioxidant, cytoprotective, anti-inflammatory, etc.
(Capasso & Di Mannelli, 2020).

ANTIMICROBIAL EFFECT OF GENUS Lamium

The word “antibiotic” comes from the Greek words “anti” (against) and “bios” (life) (Awad et al., 2012),
and it is actually an antimicrobial agent produced naturally as a secondary metabolite by one
microorganism against another microorganism. The first antibiotic, produced by Penicillium
chrysogenum and called “Penicillin G”, was described by Alexander Fleming in 1929. However, this
antibiotic did not efficiently use until the 1940s. With the outbreak of World War |1, penicillin began to
be used to treat staphylococcal and pneumococcal infections in soldiers (Madigan & Martinko, 2006).
In later years, scientists focused on the research of different antibiotics, and today many different natural,
synthetic, and semi-synthetic antibiotics are known and used in medicine. However, in recent years,
many microorganisms have developed antibiotic resistance against, some antibiotics due to the
unnecessary misuse of antibiotics. This case has become one of the biggest health problems of our time.
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Figure 1: Global Map of Normalized Antibiotic Resistance/Consumption Index (NARCI) (Hou et al.,
2023)

Natural antibiotics have a bacteriostatic or bactericidal effect on bacteria. Additionally, synthetic and
semi-synthetic antibiotics also possess the same effect. But plants or compounds that have an
antimicrobial effect are considered chemotherapeutic agents and are therefore called “antimicrobials”
(Awad et al., 2012). Plant and/or plant-derived materials have been used for many centuries by people
in folk medicine. Because plants have therapeutic effects thanks to the many components they contain.
The same plant or plant parts are used for different purposes in different parts of the world, and these
purposes change from region to region depending on health issues (Abdel-Hameed et al., 2008).

Due to increasing antibiotic resistance, a public health problem, scientists have also focused on the
antimicrobial effect of plants and/or plant-derived materials in recent years. Because many plants,
especially aromatic plants, have bioactive components, these natural components can be a viable
alternative to developing new antibiotics against resistant bacteria. There are also studies on the
antimicrobial activities of different Lamium species. Members of this genus have essential oils at
different rates. Scientists investigate the antimicrobial effects of essential oils or different extracts of the
whole plant or plant parts prepared with different solvents and/or different methods against different test
microorganisms. According to these factors, results obtained from studies may differ.

Different parts of Lamium species have antibacterial effects at different rates on different bacteria. L.
album possesses an antimicrobial effect (Chipeva et al., 2013; Fathi et al., 2018; Kokoska et al., 2002;
Yordanova et al., 2014). The antimycobacterial effect was also described in ethanol extract of L.
purpureum L. against Mycobacterium tuberculosis Hs7Rv (Tosun et al., 2005). Essential oil of Lamium
garganicum L. subsp. laevigatum Arcangeli possesses the bacteriostatic effect against Gram-positive
and negative bacteria (Roussis et al., 1996). Escherichia coli ATCC 11230, Staphylococcus aureus
ATCC 6538P, Klebsiella pneumoniae UC57, Pseudomonas aeruginosa ATCC 27853, Proteus vulgaris
ATCC 8427, Bacillus cereus ATCC 7064, Mycobacterium smegmatis CCM 2067, Listeria
monocytogenes ATCC 15313, Micrococcus luteus CCM 169 are sensitive to organic solvent extracts of
L. tenuiflorum (Dulger & Hacioglu, 2008). Different parts of L. galactophyllum, L. amplexicaule, and
L. macrodon such as root, stalk, leaf, and flower also have the antibacterial effect (Erbil et al., 2014).
Similarly, organic solvent extracts of L. amplexicaule display antibacterial effects at different rates
(Laggoune et al., 2008). Different benzoxazinoids identified in L. galactophyllum provide defence
against many pathogens (Salehi et al., 2019; Zhou et al., 2018). Lamium garganicum L. ssp. pictum
essential oil has an antibacterial effect on some Gram-positive and negative bacteria (Ghalkhani et al.,
2021). Furthermore, L. amplexicaule inhibits the growth of Streptococcus mutans and decreases the
expression of genes implicated in the biofilm formation of S. mutans (Lee et al., 2019).

211



2nd INTERNATIONAL CONGRESS ON NATURAL & MEDICAL SCIENCES

Staphylococcus aureus is responsible for community-acquired or hospital-acquired infectious diseases.
Additionally, many strains of this bacterium developed resistance to some important antibiotics (Rivera
& Boucher, 2011), a major problem for human health. However, phytol, isorhamnetin, and 3,4-
dihydroxy-methyl benzoate isolated from L. amplexicaule have the anti-methicillin-resistance
Staphylococcus aureus (MHRS) effect (Ghoneim et al., 2018) and this effect may be useful for human
health.

Microorganisms found in foods can lead to food poisoning and/or foodborne diseases in humans and
cause food spoilage. Therefore, some herbal products used as spices can be natural food antimicrobials.
In a study using 20 different spice plants, including Lamium album, antimicrobial effects of ethanolic
extracts were determined between 11.46-19.43 mm (MICs: 0.375-0.75 mg/L, MBCs: 0.25-0.5 mg/L)
against foodborne pathogens such as Escherichia coli ATCC 25922, Listeria monocytogenes ATCC
51774, Staphylococcus aureus ATCC 6538, Enterococcus aerogenes ATCC 13048 and Salmonella
typhimurium ATCC 14028 (Akarca et al., 2019).

Different types of yeasts and fungi can be pathogens for humans. Especially, Candida species can cause
invasive candidal disease (Hassan et al., 2021; Trofa et al., 2008). But essential oils or extracts of some
Lamium species possess the antifungal effect against these pathogens. Essential oil of L. galeobdolon
exhibits antifungal activity against Candida parapsilosis, C. glabrata, and C. tropicalis at different rates
(Akkoyunlu & Dulger, 2022). Similarly, L. album leaves’ water extract has an antifungal effect on C.
albicans NBIMCC 72 and C. glabrata NBIMCC 8673 (Chipeva et al., 2013). Additionally, L.
eriocephalum Bentham subsp. eriocephalum and L. garganicum L. subsp. pulchrum R. Mill, L.
garganicum L. subsp. laevigatum, L. purpureum L. var. purpureum extracts exhibit more antimicrobial
activity against fungi than bacteria (Yal¢in et al., 2007). These effects may be useful for human health.
However, L. purpureum has no fungicidal effect on Aspergillus species, but it causes
morphophysiological changes such as depigmentation of conidial heads and sporulation loss (Grujic et
al., 2020).

Viruses must integrate their genetic material into a living cell to become active and replicate. Therefore,
inhibiting the entry of viruses into the cell is very important for preventing viral infections. Especially
L. album has an antiviral effect (Yordanova et al., 2014). Antiviral iridoid isomers lamiridosins A and
B found in L. album also significantly inhibit hepatitis C virus (HCV) entry in vitro. Additionally,
aglycones of some iridoid glucosides display anti-infectivity and significant anti-HCV entry activities
(Zhang et al., 2009).

ANTIOXIDANT EFFECT OF GENUS Lamium

Reactive oxygen species (ROS) are a group of highly reactive molecules that contain oxygen and can
oxidize other molecules. While ROS are generated in various intracellular processes, the mitochondrial
electron transport chain is a significant source of ROS production. During this process, electrons are
transferred through a series of redox reactions, ultimately leading to the donation of electrons to oxygen
and the formation of ROS. While ROS play important roles in cellular signaling and defense against
pathogens, excessive production of ROS can overwhelm cellular antioxidant defenses and lead to
oxidative stress. This condition has been linked to various age-related diseases, including cardiovascular
disease, neurodegenerative diseases, inflammatory disorders, and cancer. Plants have the potential to be
natural sources of antioxidants, and studying plants' antioxidant activity and polyphenol content is a
popular research field in modern biology. Investigating the biological activities of wild plants, including
weeds and even parasitic plants, may possess valuable properties for discovering new sources of
biologically active compounds. Additionally, evaluating the interactions of bioactive compounds with
antioxidant properties is the first step in assessing the potential health benefits of medicinal plants
(Pereira et al., 2013)

The Lamium genus has been found to contain various compounds with potential antioxidant activity,
including phenylpropanoids, flavonoids, polysaccharides, tannins, phenolics, triterpene saponins,
iridoids, anthocyanins, and essential oil components. Many species of the Lamium genus, including L.
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eriocephalum subsp. eriocephalum, L. garganicum subsp. laevigatum, and L. garganicum subsp.
pulchrum which has been found to exhibit anti-inflammatory, antinociceptive, antibacterial, and free
radical scavenging activities, has been studied for its antioxidant potential (Alipieva et al., 2003; Orhan
etal., 2007; Yal¢in et al., 2007; Nugroho et al., 2009).

L. album L. is the most studied species of the Lamiaceae family, and it has been extensively studied for
its antioxidant properties. It also possesses several other beneficial properties, including antispasmodic,
mucolytic, diuretic, hemostatic, anti-inflammatory, and anticancer activities. These properties are
attributed to various bioactive compounds such as phenols, flavonoids, iridoids, and polysaccharides in
the plant. L. aloum-purified ethanolic extracts have been found to have antioxidant activity. Several
studies have reported on the antioxidant activity of L. album extracts using various methods, including
DPPH radical scavenging assay, superoxide radical scavenging assay, and hydroxyl radical scavenging
assay. These studies have found that L. album extracts have significant antioxidant activity and can be
a potential source of natural antioxidants (Paduch et al., 2007; Yalgin et al., 2007; Kelayeh et al., 2019).

It is known that oxidative stress induced by ROS can lead to cellular damage and contribute to the
development of various diseases. The fact that L. album has the potential to counteract ROS formation
and exhibit cytoprotective effects is promising in terms of its potential use as a natural antioxidant and
protective agent against oxidative stress-related diseases. Further studies on the mechanisms of its
cytoprotective effects would be valuable in understanding its potential benefits (Pereira et al., 2013).

In a study by Trouillas et al. (2003) the water-soluble fraction of 16 plants, including L. album, was
analyzed and compared. The entire L. album plant, which contains acid phenols, flavonoids, mucilage,
and iridoids, was used in the study. The extracts were tested for their ability to inhibit DPPH radical,
superoxide radical produced by the xanthine/xanthine oxidase (X/XO) system, and hydroxyl radical
produced by the Fenton reaction. Results showed that L. album extracts were highly influential in
inhibiting DPPH and X/XO radicals compared to the other plant species studied. Furthermore, the study
found that the aerial organ extract of L. album was able to reduce nitric oxide, a free radical produced
from L-arginine

Bubueanu et al. (2013) note that the butanol extract of L. album has been found to exhibit antioxidant
activity. This activity is likely due to the presence of phenolic compounds. Additionally, it is noteworthy
that Lamium species slightly exceeded 70% in the maximum inhibition of lipid peroxidation assay,
indicating their strong potential as antioxidants. Yalgm et al. 2007 investigated the antioxidant
properties of two Lamium species, L. purpureum, and L. album. The study found that both species
showed dose-dependent scavenger activity, indicating their potential as antioxidants. However, the
study also reported that the scavenging activity of L. purpureum extract was higher compared to L.
album extract. This suggests that L. purpureum may be a more potent antioxidant than L. album. It is
worth noting that the effectiveness of plant extracts as antioxidants can vary depending on factors such
as the plant part used, extraction method, and environmental conditions. Danila et al. (2015) found that
the phenolic content of L. album extract was higher compared to L. maculatum extract. Moreover, the
study reported that the antioxidant capacity of L. album was higher than that of L. maculatum, indicating
that L. album may have more potential as an antioxidant. Akkoyunlu et al. (2022) found that L.
galeobdolon had moderate antioxidant levels but a high oxidative stress index (OSI). The authors
explained that the high OSI value might be due to environmental stress factors, which could have
increased the plants' total oxidant status (TOS) value. TOS measures a biological system's oxidative
stress level, including oxidant and antioxidant molecules. Therefore, an increase in TOS value indicates
an increase in oxidative stress. The authors suggested that L. galeobdolon may have adapted to its
stressful environment by developing a high OSI value, which could be helpful for further research on
the plant's antioxidant properties and potential benefits for human health.

Ghalkhani et al. (2021) highlight the importance of the biosynthesis pathway in plants, which produces
phytoalexins such as phenolics and flavonoids to defend against pathogens. These compounds have been
found to possess antioxidant properties. They can neutralize reactive oxygen species (ROS) in humans,
combating oxidative stress and potentially preventing diseases like cancer. Also, the study notes that
plant products, such as essential oils, extracts, and resins, are effective in treating and preventing
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infections of various systems in the body, including the skin, urinary tract, gastrointestinal and biliary
systems, and lungs.

OTHER BIOLOGICAL EFFECT OF GENUS Lamium

L. album has been found to possess antioxidant, free radical scavenging, and antiproliferative properties.
Various in vivo and in vitro studies have been conducted on L. album extracts, including methanol, ethyl
acetate, heptane, butanol, ethanol, and chloroform extracts, revealing their potential health benefits. As
reported in several publications, these studies have shown that L. album extracts have antioxidant,
cytoprotective, anticancer, antiviral, antimicrobial, and antiproliferative activities (Pereira et al 2012;
Bubueanu et al., 2013; Uwineza et al., 2021).

L. cardiaca L. has been studied systematically as a medicinal plant and is listed in many pharmacopeias,
including the European Pharmacopoeia. Its traditional uses include cardiac tonic, mild sedative, and
hypotensive infusion. The plant contains various compounds, including labdane diterpenes, flavonoid
glycosides, phenylpropanoid glycosides, pyrrolidine alkaloids, and iridoids. Its pharmacological activity
is attributed to its polyphenol and labdane diterpene content and is believed to contain bufadienolides.
L. cardiaca is an effective free radical scavenger, reducing power and lipid peroxidation. Although
reports on it are currently scarce, it has been used traditionally in cardiovascular diseases. Most recent
pharmacological and phytochemical literature has focused on oriental species, L. heterophyllous, and L.
sibiricus, used in Traditional Chinese Medicine (Matkowski et al., 2008).

L. maculatum, commonly known as spotted deadnettle, belongs to the mint family and is closely related
to L. album, also known as dead nettle. While L. album is a popular European medicinal plant with a
long history of traditional use for various ailments, L. maculatum is not widely recognized for its
medicinal properties. However, due to its similarity to other related species, L. maculatum has been used
in folk medicine as a substitute for L. album in the form of Lamii herba. It has been traditionally used
to prevent uterine bleeding, improve circulation, and alleviate digestive problems. It is worth noting that
while L. maculatum may have some traditional uses, and there is limited scientific research on its
medicinal properties and safety. As with any herbal remedy, it is essential to consult with a healthcare
professional before using L. maculatum or any other medicinal plant for therapeutic purposes (Akkol et
al., 2008; Matkowski et al., 2008).

CONCLUSION

In conclusion, Lamium species have attracted the attention of scientists because of their bioactive
components and biological activities. There are many studies on the Lamium species' antibacterial,
antifungal, antibiofilm, antiviral, and antioxidant effects and medicinal properties. It is understood that
essential oils or extracts of Lamium species have antimicrobial effects against different pathogens or
food-born pathogen microorganisms at different rates. Moreover, these plants have the potential to be
used as natural antioxidants.
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ABSTRACT

A chronological analysis of literary materials on the influence of movement activity and physical factors
on the dynamics of physiological processes at critical stages of the development of the organism is made
and topical aspects are explained. It is shown that the level of development and adaptive properties of
living organisms are directly related to the interaction with external environmental factors, as well as
with the individual level of movements. The restriction of motor activity affects the dynamics of the
functioning of organs and systems, depending on the degree of tension, the duration of action and the
stage of development of the organism. The process of adaptation to the factors of the external and
internal environment, acting on the whole organism in prenatal ontogenesis and in the early periods of
postnatal development, always leaves traces in almost all vital systems. The problem of the impact of
environmental factors on the human body is therefore important not only for fundamental physiology,
but also for practical medical interests. The social aspects of this problem are no less significant. For a
person, the social and ecological environment becomes, to a certain extent, a program of ontogenesis,
since the action of the environment ceases to be a random force, it is transformed into a systematic
system that has a constant impact on the body. Here it is necessary to take into account the fact that the
level of motor activity in animals is a fairly constant genetically determined value, specific for each
biological species. Some species of animals are characterized by genetically determined forms of
overactivity, while others, on the contrary, have a calm, secretive way of life. We believe that in both
cases, hypokinesia present during pregnancy will contribute to the development of undesirable
deviations in the "mother-fetus" system, leading to frequent morphofunctional deficiencies in the
offspring.

Keywords: ontogeny, motor activity, hypokinesia, physical factors

The environment today is often rapidly changing under the influence of human production activities.
Under these conditions of the dynamic development of society, the role of science in general and
medicine in particular increases significantly in anticipating the possible adverse effects of socio-
ecological changes, in developing preventive recommendations in relation to specific professional,
industrial and living conditions, age-related characteristics of adaptive-compensatory reactions of the
body, in operational and widespread introduction of methods and means of preventing the side effects
of social and environmental transformations (lvanov, 2009). The data available in the literature
emphasize the leading role of motor activity in ontogenesis in the formation and development of brain
activity. It can be assumed that this largely determines at least a significant part of the dynamics of
individual development, both in the physiological and pathological aspects. Indeed, in conditions of
constant and close interaction with the environment, the organism maintains a strictly defined level of
extremely diverse physiological constants, which in themselves are the result of a long evolution of the
animal world. The maintenance of such homeostasis is provided by regulatory mechanisms, and the

218


https://orcid.org/0000-0003-2548-4227

2nd INTERNATIONAL CONGRESS ON NATURAL & MEDICAL SCIENCES

entire nervous system is nothing more than a regulatory apparatus (Lobanok et al., 1983). With the
modern way of life of society, the motor activity of people, which is assessed as an element of self-
regulation of the body, is progressively reduced. The impact of social and socio-ecological factors,
including hypokinesia, is reflected primarily in changes in the functions of the nervous and muscular
systems. To establish the damaging effect of restriction of motor activity, researchers often
experimented with animal models (llyina-Kakueva, 2001).

If we take into account that the activity of internal organs is closely related to the motor behavior of
animals, then we can assume that such a relationship is expressed in the structural features of organs
(Ageeva et al., 1998; Ado, 2000; Tyavokin, 1975). It is known that the activity of internal organs is
closely interconnected with the motor behavior of animals. Hence the logical assumption that the
excessive fluctuation of motor activity will certainly find expression in the features of the structure of
organs. This conclusion can be confirmed by data on animals kept in aviary conditions, for example, in
a zoo. Artificial hyperactivity imposed as an element of involuntary muscular work significantly reduces
the spontaneous activity of the animal (Nichiporuk et al., 2006; Serova, 1999; Smirnov, 1990). The
researchers observed significant morphological destruction of individual organs due to prolonged
hypokinesia. A histological study of the brain and its vessels in rabbits showed that after hypokinesia
(lasting 90 and 105 days), gross changes were found in the vessels of the brain, where venous plethora
was observed, and in the capillaries, along with plethora, signs of stasis or desolation (Mamedov et al,
1987). The results of experimental studies are of great importance for a wide range of specialists
involved in human health. In particular, the experimental data obtained in the study of the problem of
hypokinesia by therapists, surgeons, neuropathologists, and psychiatrists are already beginning to be
used not only in the prevention of a number of diseases, but also in planning the system of readaptation
and rehabilitation of patients (Motylyanskaya et al., 1990). Active interest in the problem of hypokinesia
is also shown by representatives of other medical disciplines.

A sedentary position affects the functioning of many body systems, especially the cardiovascular,
respiratory and nervous systems (Abbasov va s., 2004; Barashnev, 2001). With prolonged adynamia,
the intensity of breathing changes - it becomes less deep, the metabolism decreases, blood stagnation
occurs in the lower extremities, which leads to a decrease in the efficiency of the whole organism. In
this case, the cognitive mechanisms of the brain are especially affected: attention is often reduced,
memory is weakened, coordination of movements is disturbed, the time of mental operations increases,
etc. (Zatolokina et al., 2009). The restriction of the mobility of women during pregnancy greatly affects
the health, on which the quality of the offspring depends. As an unfavorable environmental factor,
hypokinesia disrupts the development of children and adolescents, whose normal development requires
a high level of mobility (Bogdashkin, 1989; Gaziev, 2009; Machinskaya et al., 2007; Otellin, 2003). In
all likelihood, it is for this reason that in recent years, along with many negative demographic
phenomena (decrease in the birth rate, increase in mortality, decrease in life expectancy), there has been
an increase in manifestations of physiological immaturity (Barashnev, 2001; Medvedev et al., 2001). A
child is born full-term, with a normal weight and body length, but functionally insufficiently mature
(Baranov et al., 2000; Otellin et al., 2002; McEwen, 2007). This is manifested in his reduced motor
activity, muscle weakness (hypotension), fatigue, reduced resistance to colds and infectious diseases
(decreased immunity), weak and unstable emotional reactions, and a weak type of nervous system
(Antonov, 1997). According to some researchers, the criteria for physiological immaturity is
characterized by insufficient development of physical qualities and skills, obesity, the development of
myopia, curvature of the spine, flat feet, and childhood injuries (Barashnev, 2001). It is emphasized that
these phenomena leave their mark on the entire subsequent life of a person, lead to a delay in sexual
development (infantilism) in adolescence, to a decrease in physical and mental performance in
adulthood, to early aging, etc. (Batuev et al., 2000; Bezrukikh et al., 2001; Otellin, 2003).

In the central nervous system, hypokinesia and hypodynamia cause the loss of many intercentral
relationships, primarily due to impaired conduction of excitation in interneuronal synapses, i.e.
asynapsia occurs (Kachelaeva, 2010). At the same time, the mental and emotional sphere changes, the
functioning of sensory systems worsens. Damage to the brain control systems of movements leads to a
deterioration in the coordination of motor acts, errors in addressing motor commands, an inability to
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assess the current state of the muscles and make corrections to the action programs. (Bezrukikh et al.,
2009; Tsitseroshin et al., 2009).

There is evidence in the literature that prolonged hypokinesia causes a complex of structural and
functional disorders in almost all organs and systems. In particular, it was found that hypokinesia
negatively affects the behavior of rats during the daytime and leads to a significant change in the
representation of behavioral forms in the sleep-wake continuum (Kartantseva et al., 2010).

It is believed that the restriction of motor activity leads to profound disturbances in metabolic processes
in the body and leads to a decrease in adaptive capabilities, to distortions in the body's responses to
numerous important stimuli and physical factors. There is evidence that hypokinesia has a negative
effect on physiological systems, including the state of peripheral nerves and blood vessels, blood
circulation, bone and joint apparatus, respiration, endocrine balance, the activity of the nervous system,
etc. (Afonin, 2006; Zorbas et al., 1998).

A comparative analysis of the data from these studies allows us to conclude that physical activity largely
determines the body's resistance to adverse environmental conditions and contributes to harmonious
development (Bazlova et al., 2009). Perhaps this explains the growing interest of specialists in various
fields of biology and medicine in this problem at present. An analysis of the existing data on this issue
has shown that, in relation to an adult organism, these aspects of development have been studied in
sufficient detail. However, the issue of the influence of extreme factors, including the influence of
hypokinesia on the intrauterine developing fetus, has hardly been studied or is at the stage of primary
research (Bogdashkin 1989; Kornienko et al., 1989).

One of the most important ways to study the mechanisms of formation of the central regulation of body
functions is a combination of the ontogenetic and pathogenetic methods, in particular, the study of the
development of the body under the influence of adverse factors during certain periods of embryogenesis
(Bazlova et al., 2009; Agayeva, 2006; Gaziev, 2007). It has been proven that the effect of factors such
as insufficient oxygen supply, teratogens, and severe stress on the maternal organism during the period
of embryonic development, when neural tube cells proliferate, intensive DNA replication and expression
of functionally important genes, can disrupt the course of embryogenesis and lead to pathological
changes in animals and humans in the process of ontogenetic development (Barashnev, 2001; Batuev,
2001). Mankind is gradually and steadily "“fencing off" from living nature by the industrial and technical
environment. The ratio between the natural and artificial environment is increasingly changing towards
the predominance of the latter. Therefore, in all countries, there is a naturally growing interest in the
study of global environmental problems. Of particular relevance is not so much adaptation to natural
factors as adaptation of a person in the so-called biotechnosphere (Lobzin et al., 1979). In modern
literature, the negative aspects of scientific and technological progress are increasingly discussed. One
of them is considered a significant increase in neuro-emotional stress in combination with a sedentary
lifestyle (Motylyanskaya et al., 1990; Narymbetova et al., 2011).

Since the classical works of 1.M. Sechenov (1893), and then I.P. Pavlov (1903), motor activity as the
most universal form of manifestation of brain activity has been subjected to comprehensive
neurophysiological research. In the field of neurophysiology, for the first time, .M. Sechenov pointed
out the complexity of the nervous organization of human movements, the evolution of motor acts from
simple movement to action, as a conscious act, closely related to ideas and concepts. IP Pavlov and his
school showed that in the mechanisms of brain activity, an exceptional role belongs to analytical and
synthetic functions, and in the central organization of acquired motor acts, the motor analyzer is of
primary importance. In the works of some authors, it was shown that muscle spindles belong to special
receptor structures that have efferent innervation due to fine gamma efferents, which occupy about one
third of the anterior roots of the spinal cord (Otellin et al., 2002). Some firmly established facts from the
life of animals concerning their motor activity can be used in the analysis of the significance of the factor
of motor activity in human life (Zhuravin, 2000; Bozzo et al., 2006). The level of motor activity in
animals is a fairly constant genetically determined value specific for each biological species (Zatolokina
et al., 2009). It has been found that artificial restriction of mobility leads to the development of
pronounced dysfunctions of a number of organs and systems (Zhuravin et al., 2007). Many researchers
have paid attention to the unusually frequent death of animals. The first days of hypokinesia are
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especially hard to endure, when a state of acute stress occurs (Shishko et al., 2005). Morphological
confirmation of the latter is hypertrophy of the adrenal cortex, most pronounced on the first day after
birth. Researchers see one of the possible causes of death of animals in the fact that turning off the
stimulation of nerve centers from muscle proprioceptors leads to a weakening of the effects on the heart,
blood vessels and other organs. It is believed that animals gradually develop compensatory reactions.
Adaptation to the conditions of hypokinesia lasts from several hours to 3 weeks (Lobzin et al., 1979).
However, not everyone shares this point of view. Based on the study of violations of protein and water-
salt metabolism under conditions of 45-60-day hypokinesia, some authors believe that during long-term
experiments it is impossible to count on the adaptation of the animal body to this state and the
normalization of metabolic processes (Kachelaeva, 2010).

In conditions of hypokinesia, weight loss of animals is usually observed. However, it is emphasized that
the effects of hypokinesia are not related to exhaustion itself, since animals completely deprived of food
and water lose a large body weight, but they often live longer than animals in conditions of limited
mobility. At the stages of the experiment, the conditioned reflex activity of animals suffers quite sharply:
the main cortical processes are weakened, the latent period of motor food reflexes increases, conditioned
reflexes are disturbed, and differentiation disinhibition is revealed (Kruchinina, 2011). Tissue resistance
decreases, phagocytosis is activated, cholinergic activity decreases and sympathetic-adrenal blood
activity increases, a phase of oppression and stimulation of antibody genesis occur.

Histological study of the brain and its vessels in rabbits after prolonged hypokinesia was undertaken by
V.V. Tyavokin (1975) and O.M. Mikhailova (1975). VV Tyavokin noted gross changes in the vessels
of the brain. Venous congestion was observed. In the capillaries, along with plethora, there were signs
of stasis or desolation. VV Tyavokin (1975) found pericellular edema in all areas of the brain. The nerve
cells of the substance of the brain were everywhere in a state of hydropic swelling, looked oval,
vesicular, their nuclei were enlarged in size, and the processes thickened. At the same time, it was
revealed that about 50% of the experimental animals died at different periods of the experiment (from 1
to 15 weeks) (Tyavokin, 1975).

An analysis of the literature data shows that the postnatal development of behavior is species-specific
and largely depends on the degree of maturity of the pups. Of great importance during this period is the
relationship of the organism with the environment. The establishment of this connection is provided by
the analyzers. The limitation of sensory information in the first weeks of postnatal life leads to disruption
and changes in behavioral acts (Farber et al., 2005). An urgent task of modern fundamental and applied
research is to study the adaptive capabilities of the body to changes in the external and internal
environment during early ontogenesis (Batuev et al., 2000). The study of the long-term impact of various
factors in the most vulnerable periods of the development of the organism, often being the target of the
emotional, motivational, vegetative, motor and stress systems, seems to be the most appropriate here.

For example, prolonged pain, as shown in adults, can be associated with depressive states, but such
studies have not been conducted in the early period of development. In the study of behavioral indicators
of the level of depression in the forced swimming test and prolonged pain response to inflammation in
the formalin test on days 7-8 and 10-11. male rat pups born to mothers subjected to immobilization
stress in the last week of pregnancy and not subjected to any effects. Prenatal stress caused an increase
in immobility time and flexion+shaking patterns at 7-8-days, but not at 10-11-days. rat pups, as a result,
age differences in immobility time in prenatally stressed animals were leveled. In the younger age group,
control rat pups showed a positive correlation between indicators of depression and pain reaction, while
prenatally stressed rat pups showed a negative correlation between these indicators. Thus, an analysis
of the literature data points to the heterogeneity of the infantile period of development.

It has been proven that a change in the mode of motor activity leads to significant morphological and
functional changes in the organs under study (Zatolokina et al., 2009). No less important data were
obtained in studies devoted to the ontogenetic aspect of the formation of regulatory mechanisms of
animal brain activity. Particular attention is paid to the critical periods of development of organisms. In
the development of ideas about the critical periods of embryogenesis, literature data and our own data
on the consequences of the effects of endogenous and exogenous factors in various periods of
mammalian brain morphogenesis are considered.
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It has been shown that various influences modify the course of histogenetic processes in the embryonic
nervous tissue. In experiments on mice, it was found that, depending on the stage of embryogenesis at
which the embryo developed a deficiency of serotonin, the lack of this monoamine leads either to the
death of the embryo, or to a teratogenic effect, or to underdevelopment of brain structures. On the model
of short-term hypoxia in rats, a violation of the histogenesis of the nervous tissue in the early stages of
development and a decrease in its sensitivity to oxygen deficiency by the end of embryogenesis were
found. Periods of hypersensitivity have also been identified in early postnatal development, when
hypoxia affects the subsequent formation of behavior. For example, a study of the critical periods of
early ontogenesis in animals of different species showed that the transition from one stage of
development to another is characterized not only by the formation of new adaptation mechanisms of the
organism, but also by the reduction of some early forms of regulation of functions. According to Otellin,
the inhibitory regulation of nervous processes in early postnatal ontogenesis is carried out according to
the principle of catholic depression, which effectively prevents overexcitation of the immature nervous
system. And in the later stages of development, this mechanism is replaced by GABAergic inhibition,
which ensures greater plasticity of nervous processes (Otellin, 2002; Otellin et al., 2003).

It was found that the high efficiency of noradrenergic regulation of the activity of neocortical neurons
in newborn kittens decreases by the end of the first month of life. This is accompanied by the
disappearance of noradrenergic synapses in cortical layers I11-1V (Tropnikova, 2009). Reorganization
of receptive fields of central and peripheral neurons in sensory systems in rats and birds is shown. As a
result, these neurons lose their ability to respond to previously effective stimuli. It is assumed that the
totality of established phenomena reflects the disintegration of systems that ensured the adaptation of
the organism in the early postnatal period and lost their significance at a new stage of ontogenesis.

Numerous studies have established that the basis of disturbances in the functioning of the reinforcing
systems of the brain is a decrease in the content and metabolism of DA in the brain and a change in the
sensitivity of subtypes of DA ergic receptors (Maslova, 2001). The stress experienced by females before
pregnancy causes increased reactivity in the offspring to the administration of the psychostimulant
phenamine (Serova, 1999). Since the 90s of the last century, declared by the UN as the Decade of the
Study of the Brain, the number of fundamental and applied research has increased, affecting all levels
of brain organization - from cellular to systemic and organismic. Physicians and biologists pay special
attention to the problems of the formation of the human central nervous system in the embryonic period,
when the main structural and functional characteristics inherent in the mature brain are laid (Batuev et
al., 2000; Zubareva et al., 2009; Otellin et al., 2002; Kofman , 2002).

At the same time, various failures in the implementation of the genetic program for the development of
the body are possible, which affect the formation of the fetus, and after birth they can manifest
themselves as numerous deformities and neuropsychiatric diseases. The initiation and development of
these processes are often due to hereditary (chromosomal and genetic) pathology, but sometimes they
are associated with the adverse effects of external and internal factors (environmental pollution,
increased background radiation, psychological overload and stress, bad habits of parents, etc.) (Millan,
2003; McEwen, 2007). According to neonatologists, since the late 1990s, there has been a steady
increase in the number of neurological disorders in children of different age groups, and in 27-44% of
cases, neuropsychiatric disorders are caused by intrauterine development disorders (Bezrukikh et al.,
2009; Kruchinina et al., 2011). Obviously, the scientific search for the causes of these deviations should
be aimed at studying the cellular and tissue characteristics of the nervous system of embryos, fetuses
and newborns. At the same time, it is important to understand the role of intrauterine structural changes
in the nervous system in the further neuropsychic development of the child (Abbasov vs s., 2004;
Agaeva, 2006; Kamskova, 2006).

Thus, it becomes clear that various influences during the period of early prenatal ontogenesis lead to a
persistent unidirectional impairment of vital functions, both in mothers and offspring in the late postnatal
period (Kamskova, 2004; Mammadova, 2010; Qaziyev va S., 2015) . At the same time, the recovery of
some of them occurs quite differently at different times, depending on the depth and duration of the
impact of factors. For example, it was found that the individual characteristics of behavior in postnatal
ontogenesis of prenatally hypoxic animals reaches a maximum at 30 days of life, then slightly decreases
and stabilizes. Summarizing the above information, we can conclude that the problem of modern
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physiology in the field of life in extreme conditions leads to the study of the characteristics of perception,
i.e. regularity in the detection of life with a lack of oxygen, with limited motor activity, with a lack of
food, with cooling, a decrease in temperature, etc. (Barashnev, 2001; Kiroy, 2002). A lot of data have
been accumulated in those discovered so far (Zorbas et al., 1998; Baranov, 2000; Bozzo et al., 2006;
Mahmudova,2008). However, the modern physiology of extreme states is still far from creating a system
of knowledge that would allow predicting the effectiveness of physiological adaptations, their duration,
their limits, their variations. Thus, an analysis of the existing literature showed that studying the effect
of hypokinesia on various body functions is a highly topical problem.
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