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MULTIPLE SKLEROZ HASTALARINDA ENGELLILiK, BENLiK SAYGISI VE SOSYAL UYUM
UMIT GORGULU *, BZLEM CANBOLAT 2, ULKU POLAT 2,

1SAGLIK BILIMLERI UNIVERSITESI, ANKARA SEHIR HASTANESI, NOROLOJI KLIGI
2GAZI UNIVERSITESI HEMSIRELIK FAKULTESI

Ozet:

Amag: MS hastalarinda, hem fiziksel hem de zihinsel alanlarda genel popilasyona kiyasla saglikla iliskili yasam
kalitelerinin daha kotl olabilecegi bilinmektedir. Bu ¢alismanin amaci MS hastalarinda yasam kalitesini etkileyebilen
engellilik, benlik saygisi ve sosyal uyum arasindaki iliskiyi belirlemekti.

Yontem: Bu tanimlayici iliski arayici ¢alisma, bir devlet hastanesi néroloji poliklinigine basvuran, arastirma kriterlerini
karsilayan ve arastirmaya katilmaya gonillii olan 103 multipl skleroz (MS) hastasi ile gergeklestirildi. Verilerin toplanmasi
icin hasta tanitim formu, Genisletilmis Ozirliiliik Durum Skalasi (Expanded Disability Status Scale-EDSS), Kisa Yeti
Yitimi Anketi (KYA), Rosenberg Benlik Saygisi Olcegi (RSBO) ve Sosyal Uyum ve Kendini Degerlendirme Olgegi (SUKDO)
kullanildi.

Bulgular: Bu ¢alismada MS hastalarinda KYA puani ortalamasi 8,50 + 6,17, RSBO puani ortalamasi 2,58 + 0,51 ve SCSA
puani ortalamasi 37,10 + 6,32 idi. Buna gore MS hastalarinin engellilik ve benlik saygisi orta, sosyal uyumu normal
bulunmustur. EDSS puanlari ile KYA puanlari arasinda istatistiksel olarak anlamli pozitif korelasyon ve EDSS ve SUKDO
puan ortalamalari arasinda negatif korelasyon bulundu (p<0.001). KYA ve SUKDO puan ortalamalari arasinda negatif
yonde, KYA ve RSBO puan ortalamalari arasinda pozitif yénde anlamli korelasyon bulundu (p<0.001).

Sonug: Bu calismanin sonuglari, MS hastalarinda hastaliga bagl engelliligi azaltmak, benlik saygisi ve sosyal uyum
diizeylerini artirmak icin onleyici midahalelerin gerekliligini géstermektedir. Bu midahalelerin hayata gegirilmesi
yasam kalitelerini de artiracaktir.



PARKINSON HASTALARINDA ONEMLI BIR NONMOTOR BULGU: CiNSEL iSLEV BOZUKLUGU
HACI ALi ERDOGAN , iBRAHIM ACIR

SAGLIK BILIMLERI UNIVERSITESI BAKIRKOY DR. SADI KONUK EGITIM ARASTIRMA HASTANESI NGROLOJI KLINIGI
ISTANBUL

Ozet:

Amag

Parkinson hastaligi (PH) motor ve non motor bulgularla karakterize kronik progresif bir norodejeneratif hastaliktir.
Hastaligin progresyonu ile otonom sinir sistemi siklikla etkilenir. Cinsel islev bozuklugu (CiB) PH’de sik goriilmesine ve
hayat kalitesi Gizerindeki olumsuz etkisine ragmen sikliklaihmal edilen bir konudur. Calismamizda hastalar hastalik siddeti,
demografik 6zellikler, cinsel islev bozuklugu ve depresyon varligi acgisindan degerlendirilmesi ve tim parametrelerin
biribiri iliskisinin arastirilmasi amaclandi.

Metod

Calismaya kesin idiopatik PH tanili toplam 67 hasta dahil edildi. Cinsel islev bozukluguna yol agabilicek Parkinson
disinda diger sekonder nedeni olan hastalar ¢calismadan dislandi. Hastalarin demografik ozellikleri ve hastalik streleri
kaydedildi. Hastalara Birlesik Parkinson hastaligi degerlendirme dlcegi (BPHDO), Beck depresyon envanteri ve ASEX
(Arizona cinsel yasantilar 6lgegi) uygulandi.

Bulgular

Calismaya dahil edilen hastalarin yas ortalamasi 64.8, ortalama PH baslangi¢ yasi 60.3 ve ortalama hastalik siresi
4.4 yildi. Toplam BPHDO puani 45.8 olup non motorve motor alt bdlim ortalama puanlari sirasila 4.9 ve 12.6
olarak saptandi. Calismaya katilan hastalarin toplam ASEX puanlarinin ortalama degeri 16.3 olarak saptanmis olup
en yliksek ASEX puanlari ereksiyonu ve lubrikasyonu sorgulayan 3. maddeden elde edildi. Ortalama Beck depresyon
Olcegi puani 12.08 idi.

Hastalarin yas, BPHDO, Beck depresyon ve ASEX puanlari arasinda anlamli iliski saptandi.
Tartigma ve Sonug

Parkinson hastaliginda CiB saglkli popiilasyona goére daha yiiksek olup ortalama %36-85 arasinda goriilmektedir.
Calismamizda da ortalama CiB sikhigi %50 civarinda saptandi. Literatiirle uyumlu bir sekilde hastalarimizda ileri
yaslarda, hastalik ve depresyon siddeti fazla olan hastalarda CiB daha sik izlendi. Hastalik siiresi ve baslagi¢ tarafi ile
CiB iliskisi saptanmadi.

Calismamizin PH hastalarinda CiB konusunda farkindalik yaratacagini ve klinisyenlere bu bulgunun erken tani ve
tedavisi konusunda katki saglayabilecegini diistinliyoruz.



BEYiIN BOZUKLUKLARI iLE iLGiLi PSIKOSOSYAL FAKTORLER OLCEGi'NiN TURKCE UYARLAMASININ GECERLIK VE
GUVENIRLIK CALISMASI

HASIBE CALISKAN ISGIN,

KOCAELI SEHIR HASTANES|
Ozet:

Bu galismanin amaci beyni etkileyen bozukluklarda ortak olarak yasanan psikososyal zorluklari saptamak ve bunlarin
insanlarin yasamlari tizerindeki etkisini degerlendirmek amaciyla gelistirilmis olan Beyin Bozukluklari ile ilgili Psikososyal
Faktorler Olgegi’nin (PARADISE-24) Tiirkge versiyonunun psikometrik 6zelliklerini degerlendirmektir.

Arastirma verileri, Kocaeli ilindeki 2 hastanenin noéroloji polikliniklerine basvuran migren tanisi almis toplam 124
hastadan Subat 2022 - Temmuz 2022 tarihleri arasinda toplanmistir. Arastirmanin verileri yiiz ylze gériisme yontemiyle
toplanmis olup formlarin doldurulmasi yaklasik 5-10 dk stirmustir. Veriler tanilama formu, PARADISE-24 6lgegi, Migren
Dizabilite Degerlendirme Olgegi, Hastane Anksiyete ve Depresyon Olcegi ile Cok Boyutlu Algilanan Sosyal Destek Olcegi
kullanilarak toplandi.

Verilerin degerlendirilmesinde tanimlayici istatistiksel metodlar (ortalama, standart sapma, medyan, ylizde, frekans),
Shapiro-Wilk testi ve Student-t testi, Mann-Whitney U testi, Kruskal-Wallis testi, Dunn-Bonferroni testi ve korelasyon
analizi kullanildi. istatistiksel anlamlilik p< 0,05 olarak kabul edildi. Olgegin gegerlilik degerlendirmesinde; kapsam ve
yapi gecerliligi; gtivenirlik degerlendirmesinde “i¢ tutarhlik (Cronbach Alfa Guvenirlik katsayisi)” analizi yapildi.

Olcegin Cronbach alfa degeri 0,941 olarak bulunmustur. Kesfedici (aciklayici) faktér analizinde Varimax rotasyonu
uygulandiginda sorularin 2 faktor altinda toplandigi ve agiklayicilhk katsayisinin %51,48 oldugu gortlmektedir. Tark
diline uyarlamasi yapilan “Beyin Bozukluklari ile ilgili Psikososyal Faktérler Olgegi”nin psikometrik 6zelliklerinin yeterli
oldugu bulunmustur. Olgegin migren hastalarinin psikososyal zorluklarini belirlemede kullanilmasi énerilmektedir.



PARKINSON HASTALARINDA YASAM KALITESI VE iLiSKiLi FAKTORLER
NAZAN SIMSEK ERDEM ,

OZEL TERMESSOS HASTANESI
Ozet:
Amag: Parkinson Hastaligi (PH) olan hastalardaki yasam kalitesini ve iliskili faktorleri incelemek.

Yontem: idiopatik PH olan 20 hastanin yasam kalitesi Parkinson Hastaligi Anketi (PDQ39) ile degerlendirildi. Hastalarin
klinik durumlari ve evreleri Birlesik Parkinson Degerlendirme Olcegi (BPDO) ve Hoehn&Yahn skalasi ile yapildi. Hastalarin
non-motor semptomlari Non-motor Semptom Olcegi (NMSO) ile, kognitif durumlari Minimental Testi (MMT) ile,
depresyon ve anksiyete durumlari Beck Depresyon Envanteri (BDI) ile degerlendirildi.

Bulgular: 14’0 erkek olan 20 hastanin ortalama yasi 5710 yil, ortalama hastalik stiresi 11.6+5 (R:3-19) yil idi. Hastalarin
ortalama PDQ309 total skoru 40.9+19 (R:8-76). 11 hastanin evresi 2.5 ve iizerindeydi. Hastalarin ortalama BPDO toplam
skoru 74.1+23 (R:42-125) idi. Hastalarin PDQ39 total sonuglari, hastalarin yasi, tani aldigi yasi, hastalik stiresi, gtinliik
levodopa dozlari, egitim durumlari ile iliskili degildi (p>0.05). Hastalarin MMT testi diistiikce PDQ39 degerleri de anlaml
olarak yiikselmektedir (p=0.01 R=-0.5). Hastalarin PDQ39 degerleri ile BPDO’nin b&lim 1, bélim 11, bélim 11l ve bdlim
IV skorlari ve Hoehn&Yahn evrelemesi arasinda pozitif korelasyon mevcuttu (p<0.05). Hastalarin PDQ39 total skoru,
NMSO total skoru ve NMSO’niin dikkat/bellek, duygu durum bozukluklari ve uyku alt gruplari ile anlamli olarak pozitif
korele iken NMSO’niin gastrointestinal, iiriner, kardiyovaskiiler, algi, cinsel disfonksiyon ve diger alt grubu ile iliskili
degildi. Hastalarin BDI skoru arttikgca PDQ39 skoru da artmaktadir (p<0.05).

Sonug: PH olan hastalarda motor semptomlar ve komplikasyonlar, non-motor semptomlardan 6zellikle dikkat ve bellek
bozukluklari, duygu durum bozukluklari ve uyku bozukluklari yasam kalitelerini 6nemli oranda negatif etkilemektedir.



OPINIONS, SATISFACTION AND EXPECTATIONS OF INDIVIDUALS WITH MULTIPLE SCLEROSIS ABOUT
TELEREHABILITATION SERVICES

FATIH OZDEN 2, MEHMET OZKESKIN I, ECE EKiCi %, ISMET TUMTURK %, OzZGUL EKMEKCi I, NUR YUCEYAR 1

1EGE UNIVERSITESI
2 MUGLA SITKI KOCMAN UNIVERSITES]
Ozet:

Purpose: Identifying the correlation between an individual’s clinical status and their views, satisfaction, and
expectations from telemedicine services will be essential for creating profiles and deciding for each individual with
a different disability and clinical status to use these formats more efficiently. This study investigated the opinions
(barrier-benefit), satisfaction and expectations of individuals with MS about telerehabilitation services.

Methods: A prospective cross-sectional was carried out with 82 individuals with MS who received telerehabilitation
services for at least one year. The participants completed SymptoMScreen, Beck Depression Inventory (BDI), Telehealth
Usability Questionnaire (TUQ), Telemedicine Satisfaction Questionnaire (TSQ), Telehealth Barriers Questionnaire (TBaQ
and Telehealth Benefits Questionnaire (TBeQ).

Results: As the age of individuals with MS increased, TUQ (r: -0.517, p<0.001) and TBeQ (r: -0.383, p<0.001) decreased,
while TSQ (r: 0.405, p<0.001) and TBaQ (r: 0.390, p<0.001) increased. SymptoMScreen score (r: -0.288, p<0.05) was
only weakly associated with TUQ. Telerehabilitation parameters were significantly strongly correlated with each other
in all correlational pairings (p<0.001).

Conclusion: The results showed that telerehabilitation barriers and satisfaction increased with age, but usability and
utilization levels decreased. The most associated telerehabilitation parameter with age was usability. As symptom
severity increased, telerehabilitation usability levels decreased significantly. There was no relationship between
psychological status and telerehabilitation views. As expected, user satisfaction increased as usability increased. On
the other hand, university graduates with MS had higher levels of usability and satisfaction with telerehabilitation.



NOROLOJIDE YASAM KALITESI SEMPOZYUMU

BiLDiRI OZETLERI

PARKINSONiZM SICAN MODELINDE NOROPSIKIYATRIK SEMPTOMLARIN MODELLENMESI
ESRA OZKAN ,

KOC UNIVERSITESI
Ozet:

Amag: Parkinson hastaliginda (PH), dopamin disregllasyon sendromu (DDS) ve punding yasam kalitesinin azalmasiyla
iliskilidir. Rutin motor muayenede kolayca gézden kagabilen bu davranis degisikliklerinin molekiler mekanizmasi hala
bilinmemektedir. Bu ¢alismada amacimiz, PH iliskili noropsikiyatrik sendromlari sicanda modellemek, boylece bu
sendromlarin patofizyolojisinin aydinlatilmasi ve yatkinlik kriterlerinin belirlenmesi igin 6n bulgular elde etmektir.

Yontem: Siganlarda dorsal (n=21) ve vental (n=17) segici dopaminerjik denervasyonun saglanmasiigin sirasiyla substansia
nigra ve ventral tegmental alana (VTA) yonelik bilateral 6-OHDA enjeksiyonu yapildi. DDSyi modellemek igin, apomorfin
kullanilarak (0.1mg/kg) kosullanmis alan tercihi (CPP) paradigmasi uygulandi. Punding benzeri stereotipik tekrarlayici
davranislari tetiklemek igin ise kronik aralikli apomorfin enjeksiyonu (1 mg/kg) uygulandi. Davranigsal galismalar
gecerli dlgeklerle derecelendirildi. Dopaminerjik denervasyonun lokalizasyonu, tirozin hidroksilaz immunhistokimyasal
boyamasi ile gosterildi.

Sonug: Diistik doz apomorfin enjeksiyonu, denerve siganlarda CPP, kontrollerde ise kosullanmis alan kaginmaya neden
olmustur. Kosullanma skoru, ortalama ventral lezyon hacmi ile kuvvetli ve pozitif yonde iliskili bulunmustur (r=0.642, p
<0.001). Ayrica punding benzeri stereotipik davranislar ila¢ tedavisi alan tiim hayvanlarda (kontroller dahil) izlenmistir.

Yorum: Bu galisma PHde DDS gelisiminin ventral striatal dopaminerjik denervasyon siddeti ile iliskili olabilecegini
gostermektedir. Post-mortem calismalar PH’de ventral dopaminerjik néron kaybinin daha degisken oldugunu ortaya
koymustur. Gelismekte olan nérogoriintiileme yontemleri ile hastalarda VTA néron kaybinin belirlenmesi mimkiin
olacaktir ve ¢alismamiz bu bireylerin DDS gelisimi agisindan risk altinda olduguna isaret etmistir. Ayrica dopamin
agonisti alan tim sicanlar stereotipik davranislar gelistirmis, dolayisiyla bu tedavi altindaki tiim PH hastalarinin punding
agisindan risk altinda oldugu sonucuna varilmistir. Punding taramasi PH rutin muayenesine eklenmelidir.



ELEKTRONOROMIYOGRAFiK BULGULARA GORE EVRELENMIS DIiYABETIK POLINOROPATI SIDDETININ YASAM KALITESI
UZERINE ETKisi

EMINE KILICPARLAR CENGIZ %, YASEMIN EKMEKYAPAR FIRAT 2, SIBEL KARSIDAG , ABDURRAHMAN NEYAL “, ALi KEMAL
ERDEMOGLU %, NiLGUN CINAR ¢, TUBA EKMEKYAPAR 7, SIBEL CANBAZ KABAY &, FATMA AKKOYUN ARIKAN &, GONUL
AKDAG ¢, GULSUM BAYANA COMRUK °, MIRUNA ATES ¢, SUDE KENDIRLI ASLAN ¢, BURCU GOKCE COKAL 22, BUNYAMIN
TOSUNOGLU %, NACi EMRE BOLU ¢, ECE YANIK %, FERAY SAVRUN %, ZELIHA TULEK 2, KiMYA KILICASLAN 2, EGEMEN
KAAN CAKAR 1, EBRU ERGIN BAKAR °, MURAT MERT ATMACA 3, BUKET YILMAZ 2, AYSE MUNIFE NEYAL 2,

IDR. ERSIN ARSLAN EGITIM VE ARASTIRMA HASTANESI, NOROLOJI KLINIGI, GAZIANTEP

2SANKO UNIVERSITESI TIP FAKULTESI, NOROLOJI ANABILIM DALI, GAZIANTEP

3[STANBUL SULTAN ABDULHAMID HAN EGITiM VE ARASTIRMA HASTANESI

4 GAZIANTEP ISLAM BiLiM VE TEKNOLOJI UNIVERSITESI, NOROLOJI ANABILIM DALI, GAZIANTEP

S ERDEMOGLU ALGOLOJI KLINIGI NEORAMA IS MERKEZI, ANKARA

§ MALTEPE UNIVERSITESI TIP FAKULTESI HASTANESI, NOROLOJI ANABILIM DALI, [ISTANBUL

? MALATYA EGITIM VE ARASTIRMA HASTANESI, NOROLOJI KLINIGI, MALATYA

8 KUTAHYA SAGLIK BILIMLERI UNIVERSITESI, NOROLOJI ANABILIM DALI, KUTAHYA

9 HATAY EGITIM VE ARASTIRMA HASTANESI, NOROLOJI KLINIGI, HATAY

10 ANKARA EGITIM VE ARASTIRMA HASTANESI, NOROLOJI KLINIGi, ANKARA

11 [STANBUL UNIVERSITESI CERRAHPASA TIP FAKULTESI HASTANESI, NOROLOJI ANABILIM DALI, [STANBUL
12[STANBUL UNIVERSITESI CERRAHPASA FLORENCE NIGHTINGALE HEMSIRELIK FAKULTESI, [STANBUL

Ozet:

Girig: Diyabetik polinéropati (DPN) yasam kalitesini bozmaktadir. Ancak polinéropatinin agirligi ile yasam kalitesi
bozuklugu arasinda bir iliski olup olmadigi konusundaki bilgiler yetersizdir. Calismada elektronéromiyografik (ENMG)
bulgulara gore evrelenmis diyabetik polinéropati siddetinin yasam kalitesi izerine etkisinin arastirilmasi amaclanmistir.

Materyal ve Metod: ENMG ile DPN tanisi konulmus olan Tip-2 Diabetus Mellitus (DM) hastasi alindi. Calismaya katilmayi
kabul eden hastalarin sosyodemografik bilgileri, ek hastalik varligi, DM tani stiresi, DPN tanisi siiresi nceden hazirlanmis
forma kaydedildi. Diyabetik polindropati icin sinir iletim ¢alismasina dayali bir teshis ve evreleme algoritmasi olan
Baba’nin siniflandirmasina gore DPN siddeti evre 1, 2, 3, 4 olan hastalar ¢alismaya alind..

Bulgular: Calismaya 178 kadin 145 erkek olmak lizere toplam 323 hasta alindi. Yaslari 30-70 arasinda (ort+SS=58 +8),
DM siiresi 1-20 (ort£SS=10,8%5) yil, DPN siresi 0,4-17 (ortxSS= 4+3) yil idi. Baba siniflamasina gore hastalarin %28’
(n=90) evre 1, %26’s1 (n=84) evre 2, %22’si (n=73) evre 3 ve %24’l (n=76) evre 4 idi. Hastalarin SF-36 alt grup puanlari
ortSS seklinde fiziksel fonksiyon 58+29, fiziksel rol gligligli 38+40, emosyonel rol glicligi 42141, enerji 39122, ruhsal
saglik 54121, sosyal islevsellik 58+25, agri 50+24, genel saglik skorlari 40£25 seklindeydi. Baba evrelerine gore SF-36
fiziksel fonksiyon, fiziksel rol glicliigli, emosyonel rol glicligl, enerji, ruhsal saglik, sosyal islevsellik, agri, genel saghk
skorlarinda anlamli fark vardi (sirasiyla p<0,001, p<0,001, p<0,001, p<0,001, p=0,001, p<0,001, p<0,001, p<0,001).

Sonug: Baba siniflamasina gére evre 2’den sonra, 3 ve 4’ e geciste yasam kalitesi skorlarinda anlamli bozulma gérmemiz,
elektronoromiyografik olarak evre ilerledikce yasam kalitesinin de bozuldugunu gosterdi.



KRONiKiINFLAMATUARDEMYELINiZAN POLINOROPATI HASTALARINDA YASAM KALITESINi ETKILEYEN PARAMETRELER
MIRUNA FLORENTINA ATES ?, SUDE KENDIRLI ASLAN %, SIBEL KARSIDAG 2, NiLGUN CINAR Z, SEVKi SAHIN 3,

IMALTEPE UNIVERSITESI TIP FAKULTESI HASTANESI, NOROLOJI KLiNIGI
2SBU, 2.ABDULHAMID HAN EAH, NOROLOJI KLINIGI
3SBU, SANCAKTEPE EAH, NOROLOJI KLINIGI

Ozet:
Amag:

Kronik inflamatuar demyelinizan néropati (KIDP), immiin iliskili néropatidir. ilerleyici giic kaybi ve duysal bozukluklarla
seyreder. Fizik glicstzliik, agri, yorgunluk, depresyon, sosyal iliskiler yasam kalitesini olumsuz etkiler. Bu ¢alismada
hastanemizin No6roloji Kliniginde KIDP tanisiyla izlenen hastalarin yasam kalitesi arastiriimistir.

Gereg ve Yontem:

Hastalara Medical Research Council (MRC), Diinya Saghk Orgiitii Yasam Kalitesi Olcegi — Kisa Form (WHOQOL — Bref),
Dort soru néropatik agri anketi (DN4) uygulanmistir.

MRC total skor 40, diislik skorlar daha diislik kas glictinii gosterir.

WHOQOL — Bref, 5 alt bolimden (Genel saglik- Fiziksel saglik-Psikolojik saglik- Sosyal iliskiler-Cevresel saglik) olusur.
Bolumler % olarak puanlanmistir. Yiiksek skorlar daha iyi yasam kalitesini gosterir.

DN4, toplam puan 10, yiiksek skorlar néropatik yakinmalarin fazlaligini gésterir.
Sonug:

Calisma grubu 62 hasta [yas ort: 62.5+15 yil, kadin/erkek: 29/33, beden kitle indeksi (BMI): 27.5+4.9, HbAlc:
7.1+1.5] olusmaktadir.

DN4 ortalamasi 5.5+2.6, MRC skoru 53+5.8, WHOQOL —Bref genel saglk ortalamasi % 41+20, fiziksel saghk 4817,
psikolojik saglk 60+17, sosyal saglik 57+22, cevresel saglik 68+18 olarak saptandi.

Korelasyon analizinde HbAlc ile DN4 arasinda pozitif(F=0.465 p=0.04); DN4 ile psikolojik saghk arasinda negatif (F=-
0.244 p 0.04), MRC ile psikolojik saghk (F 0.474 p 0.006) ve cevresel saglik arasinda (F 0.551 p=0.001) pozitif korelasyon
saptandi.

Regresyon analizinde genel saglik ve cevresel saglik alanina DN4 ve MRC skor; sosyal iliskiler alanina DN4 ve BMI etki
eden faktorler olarak saptanmistir.

Yorum:

Calismamizda en fazla etkilenen parametreler genel saglik algisi ve fiziksel saglikti. Kisa Form 36 (SF-36) ile yapilan
¢alismalarda da fiziksel saglik etkilenmesi 6n plandadir. Fiziksel zaaf ve néropatik semptomlar 6zellikle psikolojik saghgi
olumsuz etkilemektedir.



MULTIPL SKLEROZ HASTALARININ KLINiK VE MR BULGULARI ILE ANTROPOMETRIK OLCUMLERiI ARASINDAKI iLiSKi
ELIF MERVE HELVACI MURAT TERZI ¢,

10NDOKUZ MAYIS UNIVERSITESI SINIR BILIMLERI ANABILIM DALI
20NDOKUZ MAYIS UNIVERSITESIi NOROLOJI ANABILIM DALI

Ozet:

Multipl skleroz (MS), merkezi sinir sisteminin (MSS) otoimmiin, kronik, inflamatuar, ilerleyici, aksonal ve
demiyelinizasyon norolojik hastaligidir. Multipl Skleroz ile beslenme arasindaki iliski son 50 yildir arastirilmaya devam
edilmektedir. Viicut kompozisyonu, MS’ in ilerlemesi ile iliskilidir. Fazla kilo/obezite, n6roinflamasyonu ve hastalik
ilerleme ve niks riskini artirmaktadir. Bu arastirmada 15 Ekim 2019-15 Ekim 2022 tarihleri arasinda Noroloji klinigine
basvurmus, 18-65 yas araliginda, MS tanisi almis ¢alismaya alinma kriterlerine uyan 356 kisinin retrospektif olarak
Tanita BC 418 cihazi ile dl¢iime alinmis degerleri, BKi degeri metabolizma hizi, viicuttaki toplam ve segmental yag ve kas
orani ve biyokimyasal kan bulgulari, MRG bulgulari degerlendirilmistir. Yapilan analiz neticesinde bazi kan degerleri ile
hastalarin toplam yag, kas kiitle ve ylizdeleri, FFM ve TBV degerleri arasinda hem negatif yonde hem de pozitif yonde,
hem diisiik hem orta hem de biiyiik diizeyde anlamli bir iliski tespit edilmistir, p<.050. Obez olmayanlarin (BKi<25) MS
siiresi ortalamasi (X=6.95, $5=5.30) ile obez olanlarin (BKi=25+) MS siiresi ortalamasi (X=9.23, S5=6.39) arasinda anlamli
bir fark tespit edilmistir, t(263)=3.09, p=.002. Obez olanlarin MS siiresi olmayanlara gére daha fazladir. Yine yapilmis
analiz sonucuna gére obez olmayanlarin (BKi<25) metabolizma hizi ortalamasi (X=1406.65, SS=220.69) ile obez olanlarin
(BKi=25+) metabolizma hizi ortalamasi (X=1595.32, S5=280.16) arasinda anlamli bir fark tespit edilmistir, t(354)=6.96,
p<.001. Obez olanlarin metabolizma hizi obez olmayanlara gére daha fazladir. Toplam yag disi kiitle (FFM) agisindan
MS ilag tipleri arasinda anlamli bir fark tespit edilmistir, F(5, 232)=2.83, p=.017. Hangi ilac tipleri arasinda anlamh fark
oldugunu tespit etmek lzere yapilan bonferroni post hoc analizi neticesinde ise Interferon beta-1 (X=45.77, SS=9.39)
ile teriflunomid (X=53.06, SS=12.15) arasinda anlaml bir fark oldugu, Interferon beta-1 kullananlarin yag disi kitle
ve TBV degerinin teriflunomid’den daha az oldugu tespit edilmistir. MS hastaligi geng yetiskinlerde engelliligin baslica
nedenlerindendir ve insidansi yildan yila artmaktadir. MS hastaligi, bireylerin hem fiziksel hem de mental olarak yasam
kalitesini 6nemli diizeyde etkilemektedir. Bu nedenle hastaligin ilerleyisinde ve hastalarin yasam kalitesi Gzerinde etkili
olan faktorlerin arastirilmasi ve bilinmesi gerekmektedir.



iSKEMiK INMELi HASTALARDA KLiNiK SONLANIMA ETKi EDEN FAKTORLER
YASEMIN DINC, EMEL OGUZ AKARSU ,

ULUDAG UNIVERSITESI TIP FAKULTESI], NOROLOJI A.B.D
Ozet:

Giris: iskemik inme nérolojik hastaliklar icerisinde sik goriilen ve en cok 6liime neden olan hastaliktir. Kisi aile ve
toplum Uzerinde psikososyal problemlere yol agar ve ekonomik yonden yik teskil etmektedir.iskemik inme bir halk
sagligl sorunudur.bu c¢alismanin amaci iskemik inme populasyonumuzda klinik sonlanim ile iliskili klinik demografik ve
radyolojik parametreleri degerlendirmeyi amacladik.

Metod: Bu ¢alismaya 01-01,2019 ile 01,01,2021 tarihleri arasinda Uludag Universitesi Tip Fakiiltesi Néroloji Anabilim
Dalinda akut iskemik inme tanisi konmus 862 hasta retrospektif olarak dahil edildi.

Bulgular: Bu galismaya 333’0i (%38,6) kadin 529’u (%41,4) erkek toplamda 862 hasta dahil edildi. Erkeklerin yas ortalamasi
64.84+10.69 idi. Kadinlarin yas ortalamasi 65.84+13.69’dir. Hastalarin 661’inde (%76,68) HT mevcuttu. 361 (%41,87)
hastanin DM tanisi mevcuttu. 368 (%42,69) hastanin sigara iciciligi vardi. 129 (%14,96) hastanin kalp yetmezligi tanisi
vardi. 143 (%16,58) hastada inme rekiirrensi dykisi vardi.

Hastalarin inme etyolojileri degerlendirildiginde 341 (%39,6) hastada blylk damar aterosklerozuna bagli iskemik inme,
231 (%26,8) hastada kardiyoembolizme bagli iskemik inme, 146 (%16,9) hastada kiiglik damar hastaligina baglh iskemik
inme,31 (%3,6) hastada diger sebeplere bagl iskemik inme ve 111 (%13,1) hastada sebebi belirlenemeyen iskemik
inme oldugu distntld.

Toplam 211 (%24,47) hastada koéti klinik sonlanim 651 (%75,53) hastanin ise iyi klinik sonlanim 6ykiisii mevcuttu.
Klinik sonlanim ile iliskili degiskenler yas, serum glukoz diizeyi, hemoglobin diizeyi, kranial BT’de lokoriazis varligi, kalp
yetmezligi, atrial fibrilasyon varligi ve inme etyolojisi istatistiksel olarak anlamali bulundu.

Tartisma

iskemik inme bircok karmasik mekanizmanin sebeb oldugu heterojen bir hastalik grubudur. Klinik sonlanima etki eden
faktorleri degerlendirmek (izere TOAST inme etyolojisi subgruplara ayirarak yeni ¢alismalar yapilmasini 6neriyoruz



EPILEPSi HASTALARINDA ANTIEPILEPTIK ILAGLAR VE YASAM KALITESI iLiSKiSi”
MUSTAFA ONUR YILDIZ,

SAMSUN UNIVERSITESI, SAMSUN EGITiM VE ARASTIRMA HASTANESI
Ozet:

Girig: Epilepsili kisiler yasam kalitesini olumsuz yonde etkileyebilecek bir¢ok psikososyal zorlukla karsi karsiyadir.
Epilepside Yasam Kalitesi Envanteri-10 (QOLIE-10) hastalik siirecinin epilepsili hastalar Uzerindeki etkilerini
degerlendiren, gecerliligi ve glvenirliligi Glkemizde gosterilmis 6zet bir dlgektir. Antiepileptik ilaglarin yasam kalitesi
lizerindeki etkisini inceleyen sinirli sayida calisma olup bu calismada antiepileptik ilaglarin kullanim sekilleri ve bunlarin
epilepsili hastalarda yasam kalitesi Gizerindeki etkileri degerlendirildi.

Yontem: Bu kesitsel calismaya, epilepsi tanisi alan ve antiepileptik ilag kullanan 18 yas Ustl hastalar dahil edildi.
Demografik, klinik ve tedavi parametreleri kaydedildi. Epilepsi hastalarinin yasam kalitesi QOLIE-10 6lcegi kullanilarak
olciildi. istatistiksel anlamhilik P<0.05 olarak belirlendi.

Bulgular: Calismaya alinan 75 hastanin 42’si kadin (%56), 33’U erkekti (%44). Hastalarin yas ortalamasi 38.2 + 14.5
(20-74) idi. Nobet tipi 41 (%55) hastada fokal, 34 (%45) hastada jeneralize olarak belirlendi. 39 hasta monoterapi, 36
hasta politerapi aliyordu. Hastalarin %37sinde nobet sikhgi yilda bir ila Gg iken %20’si son 1 yildir ndbetsizdi. En sik
kullanilan ilag levetirasetam (%37) iken bunu ikinci sirada karbamazepin (%25) takip etti. Ortalama QOLIE-10 skoru
nobetsiz hastalarda ndbet geciren hastalara gére anlaml derecede yiiksekti (P<0.001). Monoterapi alan hastalarin
QOLIE-10 skoru politerapi alan hastalara gore 6nemli 6lglide daha yiksekti (P<0.001).

Sonuglar: Epilepsi tedavisinin nihai hedefi nobetsizlik ve yiuksek yasam kalitesi olmalidir. Calismamiz nobetsizligin ve
monoterapinin yliksek yasam kalitesi ile iliskili oldugunu gostermistir.



NOROLOJIDE YASAM KALITESI SEMPOZYUMU

BiLDiRI OZETLERI

EPILEPSi HASTALARINDA TEDAVi UYUMUNUN YASAM KALITESiI UZERINE ETKILERI
FIRDEVS EZGi UCAN TOKUC,

ANTALYA EGITIM VE ARASTIRMA HASTANESI

Ozet:
Amag: Bu calisma epilepsi hastalarinda tedavi uyumunun yasam kalitesi tizerine etkilerini ortaya koymak amaglamistir.

Yontem: Haziren 2023- Temmuz 2023 tarihleri arasinda Antalya Egitim ve Arastirma Hastanesi epilepsi polikliniginde
70 epilepsi hastasina epilepsili hastalarda yasam kalitesi dlgegi (QOLIE-31) ve Morisky ila¢ uyum 6lgekleri uygulandi.

Sonug: Calismaya dahil edilen 70 hastada yas ortalamasi 38,5 (+13.71) olup 38 (%54,2) hasta kadin 32 (%45,7)
hasta erkek idi. Hastalarin 33’inde yiliksek tedavi uyumu izlenirken, 22’sinde orta, 15’'unda ise disiik tedavi uyumu
gozlendi. Tedavi uyumu ve yiiksek QOLIE-31 puani arasinda istatistiksel olarak anlamli olucak sekilde korelasyon izlendi
(p=0.023). Ayrica nobet sikligi ve politerapi ve kadin cinsiyet de diisik QOLIE-31 puani ile korele oldugu dikkat ¢ekti.

Yorum: Galismamiz epilepsi hastalarinda ilag uyumsuzlugunun yasam kalitesi lzerine olan etkileri Uzerine dikkat
¢ekmektedir. Epilepsi hastalarinda yasam kalitesini arttirabilmek igin rutin poliklinik kontrolleri sirasinda ilag uyumu
mutlaka degerlendirilmelidir.



MULTIPL SKLEROZ HASTALARINDA HASTALIK MODIFiYE EDiCi TEDAVILERE UYUMUN DEGERLENDIRILMESi
FURKAN SARIDAS , EMINE RABIA KOC , OMER FARUK TURAN ,

BURSA ULUDAG UNIVERSITESI TIP FAKULTESI, NOROLOJI ANABILIM DALI
Ozet:
Amag

Multipl skleroz(MS) hastalarinda hastalik modifiye edici tedavilere(HMT) uyum, etkinlik ve gtivenirlilik icin oldukca
onemlidir. Tedavi uyumunu etkileyen bir¢ok faktor vardir. Olumsuz faktorlerin tespiti ve diizeltiimesi tedavi etkinlik ve
glvenirlilik sonugclarini etkileyebilir.

Yontem

Ocak 2022-haziran 2023 tarihleri arasinda merkezimin MS polikliniginde takip edilen hastalar galismaya dahil edildi.
Hastalara Morisky ilag Uyum Olgegi-8 (MMAS-8) uygulandi. Demografik veriler, kullandiklari HMT’ler, egitim ve gelir
diizeylerine gére MMAS-8 skorlarina gore belirlenen tedavi uyumu degerlendirildi.

Sonug

150 kadin 59 erkek olmak lizere ¢alismaya toplam 209 hasta dahil edildi. Yas ortalamasi 39.74+10,76 (19-66), hastalik
suresi ortalama 8.7 yil (0-35) idi. HMT olarak hastalarin %23.9’u (n=50) enjeksiyon veya inflizyon, %76.1’i (n=159) ise
tablet tedavisi almaktaydi. Hastalarin %10.5’i diisiik (n=22), %78.5’i orta (n=164) ve %11’i yiiksek gelir (n=23) diizeyine
sahipti. Okuryazarlk oOlcek ortalama puani 3.39+1.96 idi. MMAS-8 ortalama puani 6.05+1.94't(i. Tedavi uyumu %31
distk (n=66), %36.4 orta (n=76) ve %32.1 ylksekti(n=67). Yas, cinsiyet, gelir dlizeyi, hastalik sliresi, okuryazarhk 6l¢ek
puani, kullanilan hastalik modifiye edici tedaviler ve bu tedavilerin tirine gore tedavi uyumu igin fark saptanmadi
(sirasiyla; p=0.074, 0.07, 0.976, 0.600, 0.595, 0.135 ve 0.333). Tedavi yarari algisi yiiksek olanlarda tedaviye uyum da
yuksek saptandi.(p=0.039)

Yorum

Calismamizda tedavi uyumunu sadece hastanin tedavi yarayi algisi ile iliskili saptadik. Diger degiskenler ile anlamli fark
saptanmadi. Baslanacak veya sirdiirilen tedavinin etki, yan etki profili ve hastalik stirecinin dogru bir sekilde hastaya
iletilmesi tedavi uyumunu ve dolayisi ile etkinligini artiracaktir.



GERiLiM TiPi BASAGRISI TANISI ALAN HASTALARDA KiSiLiK OZELLIKLERININ VE YASAM KALITESININ
DEGERLENDIRILMESi

AYSIN KISABAY AK !, MAHMUT ALIi OSMAN ERYILMAZ ¢, DENiZ SELGUKIi ?,

ICELAL BAYAR UNIVERSITESI TIP FAKULTESI NOROLOJi ANABILIM DALI
2[ZMIR TINAZTEPE UNIVERSITESI TIP FAKULTESi NOROLOJI ANABILIM DALI

Ozet:

Amag: Gerilim Tipi Basagrisi (GTBA) toplum icinde en sik gorilen basagrisi tipi olup daha ¢ok migren ile birlikteligi
sozkonusudur. Calismamizdaizole GTBA saptanan hastalarin kisilik 6zelliklerive yasam kalitesiagisindan degerlendirilmesi
amaglandi.

Yontem: Celal Bayar Universitesi Tip Fakiiltesi Néroloji Anabilim Dali Basagrisi poliklinigine izole GTBA tanisi ile bagvuran
50 hasta etik kurul onayi sonrasi prospektif olarak degerlendirildi. Primer ve/veya sekonder basagrisi olmayan hasta
grubuyla demografik verileri benzer 50 olgu kontrol grubu olarak calismaya dahil edildi. Depresyon, anksiyete diizeylerini
belirlemede Beck Anksiyete ve Beck Depresyon Olgekleri kullanildi. Giinliik yasam aktivitelerini degerlendirmede
Lawton ve Brody’nin Enstriimental Glnlik Yasam Aktiviteleri, yasam kalitesini degerlendirmede ise Short Form-36
(SF-36) olcegi yapildi. Olgularin kisilik boyutlarinin degerlendirmesinde Eysenck Kisilik Envanteri Gozden Gegirilmis Kisa
Formu kullanildi.

Sonuglar:Giinlik yasam aktivitelerinde anlamli farklilik saptanmadi (p>0.05). Hasta grubunda depresyon ve anksiyete
Olcekleri belirgin olarak yliksek bulundu. Hasta grubunun Eysenck Kisilik Envanterine gére norotisizm degerlerinin
kontrol grubuna gore yiliksek oldugu saptandi. Yasam kalitesi agisindan hasta-kontrol grubu karsilastirilmasinda SF-
36 testinin fiziksel fonksiyon, fiziksel rol gligligl, emosyonel rol glicligu, enerji/canlilik/vitalite, ruhsal saglik, sosyal
islevsellik, agri ve genel saglik algisi alt parametrelerinde kontrol grubuna gore belirgin diistklik saptanmistir (p<0.05).

Yorum: GTBA olan olgularda kontrol grubuna gére yasam kalitesinde dusuklik saptandi. Bu distkligin depresyon
ve anksiyete gibi psikopatolojilerden etkilenebilecegi distinlldi. Norotisizm 6zelliginde kisiliginin 6n planda oldugu
goruldi. Literaturde izole GTBA'da kisilik ozelliklerinin ve yasam kalitesinin ayni anda degerlendirildigi ¢alismaya
rastlanmamistir.



iDIYOPATIK INTRAKRANIYAL HIiPERTANSIYONDA BIiLiSSEL iSLEVLERIN VE YASAM KALITESININ DEGERLENDIRILMESi

AYSIN KISABAY AK *, AYSEGUL SEYMA SARITAS %, MELIKE BATUM , YAGMUR INALKAC GEMICi 1, BURAK KARAKAS %,
NESE CELEBISOY ?,

1CELAL BAYAR UNIVERSITESI TIP FAKULTESI NOROLOJI ANABILIM DALI
2EGE UNIVERSITESI TIP FAKULTESI NOROLOJI ANABILIM DALI

Ozet:

Amag: idiyopatik intrakraniyal Hipertansiyon (iiH)’ da hem kafa i¢i basing (KiB) artisina bagh semptomlar hem de bilissel
fonksiyon bozuklugunun varligi yasam kalitesini &nemli 6lgiide etkilemektedir. Bu ¢alismanin amaci, iiH hastalarinda
bilissel bozukluklarin ve yasam kalitesinin degerlendirilmesidir.

Yontem: Etik kurul onayi sonrasi prospektif olarak yapilan ¢calismamizda yeni tani alan 50 iiH hastasi, farkli bilis alanlarini
dlgmek icin Montreal Bilissel Degerlendirme, Stroop ve Gérsel isitsel Sayi Dizisi Testi ile degerlendirildi. Anksiyete ve
depresyonun belirlenmesinde Hastane Anksiyete ve Depresyon Olgegi, yasam kalitesinin degerlendirmesinde SF-
36 (Short Form-36 Health Survey) Testi kullanildi. Sonuglar yas, cinsiyet ve vicut kitle indeksi eslestirilmis 50 saglikli
kontrol ile karsilastirildi. N6rooftalmoloji bulgulari, basagrisi siddeti ve anksiyete ile yasam kalitesi parametreleri
arasindaki korelasyona bakildi.

Sonuglar: iiH hastalari ve kontrol grubu ile karsilastirildiginda; iiH hastalarinda dikkat, calisma bellegi, yiritiici islev,
isimlendirme, strekli dikkat, dil, gecikmis hatirlama ve yonelim dahil olmak lizere genis bilissel bozulma oldugu gozlendi.
Anksiyete puanlari ylksekti. SF 36nin genel saglik algisi, emosyonel rol islevselligi, canhlik, mental saglik, bedensel agri
alanlari, iiH hastalarinda kontrol grubuna kiyasla anlamli diizeyde etkilenmisti (p<0.05). Basagrisi siddeti ve anksiyete
skorlari ile SF 36 testinin alt parametreleri arasinda korelasyon mevcuttu (p<0.05). Norooftalmoloji bulgulari ile
korelasyon saptanmadi (p>0.05).

Yorum: Tiim bilissel alanlar; iiH hastalarinda normal bireylerden istatistiksel olarak anlamli bir farklilik gdsterdi. Bu
sonuglar artan KiB ile bilissel bozukluk arasinda bir iliski oldugunu gésterebilir. Hastalik siiresinin kisa olmasi nedeniyle
anksiyetenin depresyona gore daha belirgin olmasi dikkati cekmistir. Esas olarak yasam kalitesinin duygusal ve zihinsel
alanlarinin etkilendigi de gortlmustir.






