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Degerli Meslektaglarimiz,

20. Aile Hekimligi Arastirma Gunleri’'ni 10-12 Kasim 2022 tarihlerinde Erzurum’da gergeklestirecegiz.
Aile Hekimligi alaninda arastirmay gelistirmek, ulusal veriler saglamak ve arastirma etkinligini birinci
basamaga yaymak amaci ile yilda iki kez gerceklestirdigimiz Arastirma Ginleri'ne sizleri de bekliyoruz.

Bildiginiz Gizere Arastirma Glinlerini pandemi siiresince aksatmadan gerceklestirmeye devam ettik,
ancak cevrimici olarak yapmak zorunda kaldik. Diinya Saghk Orgiitii heniiz pandeminin sona erdigini
ilan etmese de hafifleyen kosullarda simdi yeniden 6zgin vyapisina donilyoruz.
Pandemi 6ncesi en son yiiz ylze Arastirma Ginlerini Erzurum’da yapmaya karar vermistik. Araya giren
iki yildan fazla siirenin ardindan 20. Aile Hekimligi Arastirma Giinlerini Erzurum’da Atatiirk Universitesi
Tip Fakiltesi Aile Hekimligi Anabilim Dali ev sahipliginde gercgeklestiriyoruz.

Arastirma Gunleri programi iki giine yayillmis olarak; tamamlanmis ¢alismalarin yani sira proje,
arastirma ve tez Onerilerinin tartisilarak gelistirildigi bildiri oturumlarindan olusmaktadir. Bu
oturumlarin  aralarinda vyerli ve vyabanci konusmacilarimiz  konferanslar  verecektir.
Oncesinde ise yine arastirma kurslarimiz yer alacaktir.

Ancak uzaktan iletisim kurabildigimiz ¢cevrimigi glinlerden sonra yine eskisi gibi yiiz ylize konusacagimiz,
tartisacagimiz, sosyallesecegimiz giinlere donlyoruz. Yeniden bir arada olmayi hepinizin 6zlemle
bekledigini biliyoruz ve bunun heyecaniyla her zamankinden daha bilimsel, dolu dolu bir toplanti
hazirlamaya galisiyoruz.

Bu Ozlem ve heyecanla katiliminizi ve katkilarinizi bekliyoruz. Erzurum’da bulusmak Uzere...

Saygilarimla,

Prof. Dr. Okay BASAK
Aile Hekimligi Akademisi Bagkani



20 AILE HEKIMLIGI AN @ |
«ARASTIRMA GUNLER] “*==

Atatiirk Universitesi Tip Fakiiltesi

10-I2 KASIM 2022-ERZURUM
11 Kasim 2022 Cuma

8:30-9:30

Kayt

09:30-10:15

Acilis Konusmalar1

10:15-11:00

Konferans

Moderator Prof. Dr. Okay Basak

Bilim Nedir?
Prof. Dr. Nafiz Bozdemir
Cag Universitesi, Adana

11:00-11:30

Ara

11:30-13:00

Tamamlanmis Arastirmalar Sozlii Bildiri Oturumu

Prof. Dr. Saliha Serap Cifcili

Oturum Bagkanlar1
Prof. Dr. Arzu Uzuner

Bilimsel Sekreter Dog. Dr. Dursun Cadirct

11:30-12:00

Eriskinlerde Siberkondri Diizeyi ve Etkileyen Faktorler
Halit Bac, Dilek Gtildal

12:00-12:30

Covid-19 Pandemisinin Ilkokul Cag1 Cocuklarda Ust Solunum Yolu Enfeksiyonu Gériilme Siklig
Uzerindeki Etkisi
Stimeyye Selek, Sanem Nemmezi Karaca, Yeltekin Demirel

12:30-13:00

Cocukluk Cag1 Travmalari ve Sosyal Medya Bagimliligi Arasindaki Iliskinin Degerlendirilmesi
Giilizar Bacaksiz, Pakize Gamze Erten Bucaktepe, Vasfiye Demir Pervane

13:00-13:30

Bir il Merkezinde Filyasyon Calisanlarinda Tiikenmislik Diizeyi ve Iliskili Faktorler
Sare Biiytikstitcii, Elif Deniz Safak

13:30-14:30

Ogle Yemegi

14:30-16:10

Bir Fikrim Var Sozlii Bildiri Oturumu

Prof. Dr. Tahsin Celepkolu

Oturum Baskanlar1 -
Prof. Dr. Pemra C6bek Unalan

Bilimsel Sekreter Dog. Dr. Ciineyt Ardig

14:30--14:50

Aile Saglig1 Merkezlerinde Kullanilan Cok Kisa Bir Girisimin Sigara Birakma Uzerine Etkisinin
Degerlendirilmesi: Pragmatik Randomize Kontrollii Bir Calisma
Yigit Yagc1, Seniz Karademir, Okay Basak

14:50-15:10

Aile Hekimligi Asistanlarinin Demans Hastalarina Karsi Tutumlarinin Degerlendirilmesi
Sidika Ece Yokus, Hiiseyin Elbi, Fatih Ozcan

15:10-15:30

11-16 Yas Aras1 Okul Cag1 Cocuklarin Davranissal ve Ruhsal Sorun Diizeyleri ile Nomofobi
Durumlarinin Karsilastirilmasi: Kesitsel Analitik Calisma
Enes Ramazan Eren, Gizem Limnili, Vildan Mevsim

15:30-15:50

Erzincan ili Merkez ilcesinde ikamet Eden Kadinlarin Meme Kanseri Taramalarina Yonelik Tutumlar
Ve Etkileyen Faktorler
Cihat Ustiin, Ersan Giirsoy

15:50-16:10

Anne Dostu Egitim ve Arastirma Hastanesinde Gebe Okulu Egitim
Arzu Ayraler, Sebnem Alanya Tosun

16:10-16:30

Ara

16:30-17:30

Devam Eden Arastirma Sozlii Bildiri Oturumu

Prof. Dr. Erol Aktung
Oturum Baskanlar1

Prof. Dr. Hiilya Akan

Bilimsel Sekreter Yrd. Dog. Dr. Gokee Iscan

16:30-16:50

Birinci Basamakta Mobil Uygulama Destegi ile Yapilan Lohusa Takibinin Standart Takiplere Gore
Postpartum Problemleri Yakalama Orani
Merve Kaleli, Giilru Pemra Cobek Unalan, Arzu Uzuner, Ferhad Kaleli, Yusuf Demirci

16:50-17:10

Metabolik Sendromun Tanisinda Monosit/ Yiiksek Yogunluklu Lipoprotein-kolesterol Orani1 Yol
Gosterici Olabilir mi?
Mervegiil Kaya, Ahmet Karatas, Ozgtir Enginyurt, Murat Cihan, Merve Minnet

17:10-17:30

COVID-19 Pandemi Déneminde Ureme Cagindaki Kadinlarin Birinci Basamakta Sunulan Aile
Planlamas1 Hizmetlerine Erisim Durumlarinin Karma Arastirma Yontemleri ile Degerlendirilmesi
Merve Kocak, Giilru Pemra Cébek Unalan, Saliha Serap Cifcili
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12 Kasim 2022 Cumartesi

09:00-10:50

Bir Fikrim Var Sozlii Bildiri Oturumu

Oturum Baskanlar1 Prof. Dr. Nafiz Bozdemir

Bilimsel Sekreter Dr. Ogr. Uyesi Abdulkadir Kaya

09:00-09:20

GS8 Geriatrik Tarama Olcegi ile Diisme ve Akut Saglik Olaylar1 Yasama Riski Altindaki Yaghlar
Ongoriilebilir Mi?
Didem Kafadar, Ahmet Emin, Nedim Eski, Aysen Fenercioglu, Nurver Sipahioglu

09:20-09:40

Tiirkiye’deki Aile Hekimlerinin Sosyal Receteleme Hakkinda Farkindaliginin Degerlendirilmesi
Ozgecan Elci, Hiiseyin Elbi, Fatih Ozcan

09:40-10:00

Aile Hekimligi Poliklinigine Basvuran Geriatrik Hastalarin Beslenme Durumlarinin Degerlendirilmesi
Esranur Yaym, Hasan Esad Yaymn

10:00-10:15

Ara

10:15-11:00

Konferans

Moderator Prof. Dr. Yasemin Cay1r

Perspectives in Scientific Writing
Prof. Dr. A. M. Abd El-Aty
Atatiirk Universitesi Tip Fakiiltesi Tibbi Farmakoloji AD, Erzurum

11:00-12:30

Tamamlanmis Arastirma Sozlii Bildiri Oturumu

Prof. Dr. Pemra Cobek Unalan

Otu Baskanl
rum bagkaniart Dog. Dr. Elif Deniz Safak

Bilimsel Sekreter Dr. Ogr. Uyesi Ufuk Unli

11:00-11:30

Tip ve Dig Hekimligi Fakiiltesi Ogrencilerinin Yapisal Esitlik Modellemesi ile Problem C6zme Becerisi
Diizeylerini Etkileyen Faktorlerin Incelenmesi
Gokee fscan, Osman Giirdal

11:30-12:00

Kemalpasa Armutlu Beldesinde Gestasyonel Diyabet Siklig1 ve Risk Faktorleri
Aysen Mert, Vildan Mevsim

12:00-12:30

COVID Sonras1 Hastalarin Uzun Dénem Takiplerinde Karsilagilan Semptomlar. Oyleyse Hastalar1 Kim
Takip Etsin?
Salih Eren, Ersan Gilirsoy

12:30- 13:30

Ogle Yemegi

13:30-14:30

POSTER OTURUMU

1. Grup

13:30-14:30

Oturum Bagkani Dog. Dr. Hiiseyin Elbi

Bilimsel Sekreter Dr. Ogr. Abdulkadir Kaya

Sunum Degerlendirme Dr. Ogr. Uyesi ideal Beraa Yilmaz Kartal

13:30-13:45

Recep Tayyip Erdogan Universitesi (RTEU) T1p Fakiiltesi Ogrencilerinde Obsesif Kompulsif Bozukluk
Riskinin Degerlendirilmesi
Hilal Ozsipah', Giircan Arslan, Ebru Arslan, Ciineyt Ardic

13:45-14:00

Yenidogan Tarama Programi Sonuglarinin Degerlendirilmesi: Aydin ili i¢in Tanimlayic1 Bir Calisma
Sibel Yasa, Faruk Afacan, Okay Basak

14:00-14:15

Covid-19 Gegiren 40-80 Yas Aras1 Hastalarda Post-Travmatik Stres Bozuklugunun Degerlendirilmesi
Tugba Bodur, Hiiseyin Elbi, Fatih Ozcan

14:15-14:30

Aile Saglig1 Merkezlerinde Kullanilan Cok Kisa Bir Girisimin Sigara Birakma Uzerine Etkisinin
Degerlendirilmesi: Pragmatik Randomize Kontrollii Bir Calisma
Yigit Yagcl, Seniz Karademir, Okay Basak
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2. Grup

13:30-14:30

Oturum Baskani Dog. Dr. Burcu Kayhan Tetik

Bilimsel Sekreter Dr. Ogr. Uyesi Arzu Ayraler

Sunum Degerlendirme Dr. Ogr. Uyesi Mustafa Bayraktar

13:45-14:00

Evde Saglik Hastalarinda Derin Ven Trombozu Riskinin Belirlenmesi
Abdiilbaki Cerrah, Ahmet Yilmaz, Ersin Esen, Ciineyt Ardig

14:00-14:15

Aile Hekimlerinin Kulak Burun Bogaz Hastaliklar1 Konusundaki Bilgi Diizeylerinin Degerlendirilmesi
Stimeyye Giindiiz, Burcu Kayhan Tetik, Emrah Giindiiz

14:15-14:30

Gebelerin Covid-19 Agilar ile Ilgili Bilgi ve Tutumlar1
Asli Fatma Kocg, Recep Erin, Ceyhun Yurtsever

3. Grup

13:30-14:30

Oturum Bagkani Dog. Dr. Giilseren Pamuk

Bilimsel Sekreter Dr. Ogr. Uyesi Suat Sincan

Sunum Degerlendirme Dr. Ogr. Uyesi Esra Cinar Tanriverdi

13:30-13:45

Aile Hekimligi Staji: Komplikasyonu Olarak Gelisen Bir Parotit Olgusu
Ersan Giirsoy, Mehmet Kilinger, Bilal Karabas, Salih Eren

13:45-14:00

Tiirkiye'de Saglikta Siddete Yonelik Google Trends Aramalarinin Son 5 Yillik Analizi
Mehmet Kilincer, Salih Eren, Cihat Ustiin, Bilal Karabas, Ersan Giirsoy

14:00-14:15

Tip 2 Diabetes Mellitus Hastalarinda Diyabetik Ayak Siklig1 ve iliskili Faktorler
Utku Ceylan, Sabah Tiiziin, Ersin Engin Simsek

4. Grup

13:30-14:30

Oturum Bagkanlar1 Docg. Dr. Elif Ates Altunbas

Bilimsel Sekreter Dr. Ogr. Uyesi Ersan Giirsoy

Sunum Degerlendirme  [Dr. Ogr. Uyesi Mehmet Akif Nas

13:45-14:00

Insiilin Kalemi Kullanan Diyabet Hastalarinin Insiilin Kalemi Kullanim1 Bilgi Ve Davranis Durumlari
Avysenur Hacisalihoglu, Faruk Aksoy

14:00-14:15

Kirlangi¢ Otunun (chelidonium Majus) Akut Siniizit Tedavisinde Etkinligi; Hayvan Deneyi
Funda Ekimci Deniz

14:30-14:45

Ara

14:45-16:05

Bir Fikrim Var Sozlii Bildiri Oturumu

Oturum Bagkanlar1 Doc. Dr. Fatih Ozcan

Bilimsel Sekreter Dog. Dr. Didem Kafadar

14:45-15:05

Sosyal Kirilganlik Olceginin Gegerlilik ve Giivenilirlik Calismasmin Yapilmasi
Yusuf Gorgiilii, Hiiseyin Elbi, Fatih Ozcan

15:05-15:25

Demir Eksikligi Olan Kadinlarda Her Giin ve Giin Asir1 Tedavi Rejiminin Yasam Kalitesi Uzerine
Etkisi ve Etkinlik Diizeyi Ile Yan Etki Profilinin Karsilastirilmasi
Derya Peksen Akcan, Gokce Iscan, Funda Yildirim Bas

15:25-15:45

Aile Saglig1 Merkezlerine Bagvuran Bireylerde Somatizasyon Siklig1 ve iligkili Faktorler
Gamze Dur

15:45-16:05

Meme Kanseri Erken Tanisinda Klinik Meme Muayenesi ve Mamografinin Etkinliginin
Karsilastirilmasi
Sibel Yasa, Okay Basak

16:05-16:30

KAPANIS OTURUMU
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Eriskinlerde Siberkondri Diizeyi ve Etkileyen Faktorler

Halit Baci, Dilek Giildal
Dokuz Eyliil Universitesi T1p fakiiltesi Aile Hekimligi Anabilim Dal1, Izmir

Giris: Bireyin bedensel duyumlarini yanlis yorumlamasi sonucunda saghigiyla ilgili asir1 sikinti
ya da anksiyete yasamasi ve kendinde ciddi bir hastalik olduguna inanmasi olarak tanimlanan
saglik anksiyetesi, ileri diizeyde oldugunda “hipokondri”; internette tekrarlayan tibbi bilgi
aramanin bir sonucu olarak saglik anksiyetesinin siddetlenmesi ‘“siberkondri” olarak
isimlendirilmistir.

Bu calismanin amaci, aile sagligi merkezlerine bagvuran eriskinlerde siberkondri diizeylerini
ve bunu etkileyen faktorleri saptamaktir.

Yéntem: Kesitsel analitik tipte olan ¢alismamiz, Izmir il merkezinde Dokuz Eyliil Universitesi
Egitim Aile Sagligi merkezlerinde yapilmistir. Arastirmanin evreni 13259 kisidir. Evreni
bilinen 6rneklem hesabina gore ¢alismaya alinmis kisi sayis1 374 katilimei olarak belirlenmistir.
Aile saglig1 merkezlerine bagvuran 18-65 yas arasi bireyler goniilliiliik ¢cercevesinde ¢alismaya
dahil edilmistir. Katilimcilara aragtirmacilar tarafindan hazirlanan ve sosyo-demografik
ozellikleri ile hastalik gecmisi, hastaneye bagvuru sayisi, internet kullanimi, internet ve sosyal
medyaya giiven ile ilgili sorularin bulundugu 33 soruluk anket formu ile Siberkondri Ciddiyet
Olgegi (SCO-12) uygulanmigtir. Arastirmadan elde edilen verilerin degerlendirilmesinde ve
analizinde IBM SPSS 24.0 programi kullanilmistir. Verilerin istatistiksel degerlendirilmesinde
p<0,05 anlaml1 olarak kabul edilmistir.

Bulgular: Orneklemin 373 kisi oldugu bu ¢alismada, bireylerin yaslarinin ortalamasi 34,7 +
11,837 (min 18 ve maks 65), %57,4’l kadindi. Katilmeilarin Siberkondri Ciddiyet Olgegi
(SCO-12) puan ortalamasi 26,49 + 8,169 olarak bulundu.

Sonug¢: Arastirmada, siberkondri orta diizeyde bulunmustur. Heniiz tanis1 koyulmamis bir
hastalig1 oldugunu diisiinenlerin, internet sayesinde kendi kendine saglik durumlarimi takip
edebilecegini diisiinenlerin, interneti saglikla ilgili konular nedeniyle siklikla kullananlarin,
doktora gitmeden Once ve gittikten sonra internet {izerinden arastirma yapanlarin, doktoru
tarafindan regete edilen bir ilac1 kullanmay1 internette okudugu bilgiler nedeniyle birakanlarin,
internetteki bilgiler sayesinde kendi rahatsizlig1 igin tan1 koyup ilag baslayanlarin, saglikla ilgili
konularda sosyal aglar1 ve resmi veya 6zel saglik kuruluslarinin internet sitelerini siklikla
kullananlarin ve bunlar1 giivenilir bulanlarin siberkondri diizeyleri yiiksek bulunmustur.

Tartisma Sorulari
e Siberkondri, aragtirmamizda yer vermedigimiz bagka hangi faktorlerden etkilenebilir?

10
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Covid-19 Pandemisinin flkokul Cag Cocuklarda Ust Solunum Yolu Enfeksiyonu
Goriilme Sikhig1 Uzerindeki Etkisi

Stimeyye Selek, Sanem Nemmezi Karaca, Yeltekin Demirel
Sivas Cumhuriyet Universitesi Tip Fakiiltesi, Aile Hekimligi Anabilim Dali

Amag: Ust solunum yolu enfeksiyonlar: (USYE) tiim saglik kurumlarina basvurularin en sik
sebebi olup; 6zellikle cocuklarda hastane bagvurularinda artis, okula gitme giinlerinde kayip ve
saglik harcamalarinda artis gibi pek ¢ok sonug ile iligkilidir. Bu ¢aligma ile Covid-19 pandemisi
nedeniyle toplu ortamlardan uzak kalan cocuk yas grubunda, USYE goriilme sikligindaki
degisimi degerlendirmek ve varsa etki eden faktorleri belirlemek amaglandi.

Yontem: Kesitsel-tanimlayici tarzdaki ¢alismamiza 01.03.2019-01.03.2020 tarihleri arasinda
{iniversitemiz pediatri poliklinik ve acil servislerine USYE tanistyla basvuran 6-11 yas arasi
cocuk hastalar dahil edildi. Tim katilimcilarin ebeveynlerine, arastirmacilar tarafindan
olusturulan, c¢ocuklarin sosyodemografik ozelliklerini, USYE gecirme siklik ve siddetini
belirlemeye yonelik 25 sorudan olugan anket formu, yiiz yiize goriisme teknigi araciligiyla
uygulandi. Veriler SPSS 25 programu ile degerlendirildi. Analizlerde tanimlayici istatistiklerin
yani sira ki-kare testi kullanildi. Yanilma diizeyi p<0,05 kabul edildi.

Bulgular: Calismaya katilan 189 ¢ocugun %52,9’u kizd1 ve yas ortalamalari 8.42+1.58 (Range:
6-11) arasinda degismekteydi. Bir onceki seneyle kiyaslandiginda ¢ocuklarin %89,9’unun
hastalanma sikliginda, %86,7’sinin hastalik siddetinde ve %94,7’sinin hastaneye bagvurma
sikliginda azalma oldugu 6grenildi. Pandemi 6ncesine kiyasla pandemi déneminde; ¢ocuklarin
%47,8’inin beslenme sikligiin arttigl, %42,9’unun daha diizensiz beslendigi belirtildi. Bir
onceki seneyle kiyaslandiginda pandemi doneminde kronik hastaligi olan c¢ocuklarin
%97,1’inde USYE sikliginda, %91,4’linde hastalik siddetinde, %94,3’iinde hastaneye
bagvurma sikliginda azalma oldugu gézlendi.

Sonu¢: Pandemi o6ncesine kiyasla pandemi déneminde USYE sikliginda, siddetinde ve
hastaneye bagvurma sikliginda anlamli bir diisiis oldugu gortildii. Aile, toplum ve politikalar
araciligiyla desteklenen hijyen kurallarina yonelik &nlemlerin bulagict USYE sikhigmi ve
dolayisiyla saglik harcamalarini azaltacagini diisiiniiyoruz.

Tartisma Sorular:

e Evde izolasyon ve hijyen kurallarina uyum USYE sikligin1 ve siddetini azaltiyorsa,
pandemi sonras1 doneme nasil projeksiyon saglanabilir?
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Cocukluk Cag Travmalari ve Sosyal Medya Bagimhihgi Arasindaki iliskinin
Degerlendirilmesi

Giilizar Bacaksiz, Pakize Gamze Erten Bucaktepe, Vasfiye Demir Pervane
Dicle Universitesi Aile Hekimligi AD

Giris: Cocukluk caginda yasanmis olan travmalarin ¢esitli davranigsal bozukluklarin riskini
arttirdigr gosterilmistir. Son teknolojik gelismelerle tiim diinyada sosyal medya kullanimi
olduk¢a yayginlasmistir. Sosyal medyada gegirilen zamanin fazla olmasi, kisinin iyilik halini
ve islevselligini olumsuz yonde etkileyecegi calismalarla ortaya konulmustur. Bizim bu
calismadaki amacimiz sosyal medya bagimliliginin temelinde ¢ocukluk ¢agi travmalart olup
olmadigini1 gostermektir.

Yéntem: Bu ¢alisma tanimlayici kesitsel tarzda planlanmustir. Calismaya Dicle Universitesi
Hastaneleri Aile Hekimligi poliklinigine 01.01.2022-28.02.2022 tarihleri arasinda bagvuran
hasta ve hasta yakinlar1 alindu.

Calisma verileri; katilimcilarin  sosyodemografik o6zellikleri, alkol, sigara ve madde
kullanimlari, kronik hastalik oykiileri, sosyal medya kullanim 6zellikleri ile ilgili sorularin
soruldugu veri formu, Vedat Sar’in (1996) Tiirkceye uyarladigi Cocukluk Cagi Ruhsal Travma
Olgegi (CCRTO) ve Sosyal Medya Bagimlilk Olgegi-Yetiskin Formu (SMBO-YF)
kullanilarak toplandi.

Bulgular: Calismada 457 kisi katilmis olup katilmcilarin %74,6’sinin kadin  (n:341),
%25,4’tiniin erkek (n:116) oldugu gézlendi. Katilimcilarin yas ortalamasinin 34,2+8,7(20-60)
olarak hesaplandi. Katilimcilarin sosyal medya bagimliligina baktigimizda %9,4’tinlin (n:43)
“cok yiliksek bagimhlik” seviyesinde oldugu o6lciildii. Cinsiyetleri kendi iginde
karsilagtirdigimizda kadinlarin %11,1’inde, erkeklerin ise %#4,3’linde “¢ok yiiksek bagimlilik”
oldugu tespit edildi. Cocukluk ¢agi travmasi (CCT) olanlar ve sosyal medya bagimliligi olanlar
arasinda istatistiksel olarak anlamli iliski oldugu goriildi. (p=0.033). Cocukluk c¢agi travmasi
olanlarin %91,7’sinde sosyal medya bagimlilig1 oldugu tespit edildi. SMBO tiim alt grup
puanlart ile CCRTO tiim alt gruplari arasinda pozitif yonde korelasyon oldugu goriildii.
Kadinlarin fiziksel, duygusal ve cinsel istismar oraninin daha fazla oldugu tespit edildi. Egitim
durumu “lise ve alt1” olanlarda %77,1 oraninda CCT tespit edildi. Yas arttik¢a sosyal medya
bagimliliginin ve sosyal medyada gecirilen zamanin azaldigi goriildii. Cocukluk ¢agi travmalari
ve sosyal medyada gegirilen siire arasinda pozitif yonde korelasyon oldugu goriildii.

Sonug¢: Bu c¢alisma ile sosyal medya bagimlilig: ile cocukluk ¢agi travmalar arasinda iliski

bulunmustur. Sosyal medya bagimliligi olan kisilerde cocukluk c¢agi travmalar1 da
sorgulanmalidir
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Bir i1 Merkezinde Filyasyon Calisanlarinda Tiikenmislik Diizeyi ve Iliskili Faktorler

Sare Biiyiiksiitcti, Elif Deniz Safak
Erciyes Universitesi Tip Fakiiltesi Aile Hekimligi Anabilim Dali

Amagc: Bu calismada COVID-19 pandemi doneminde Kayseri il merkezinde gorevli filyasyon
calisanlariin tiikenmislik diizeyi ve iliskili faktorlerin belirlenmesi amaglanmistir.

Yontem: Arastirma kesitsel, analitik tipte bir ¢alismadir. Calismanin evrenini, Kayseri ili
Melikgazi, Kocasinan ve Talas ilce Saghik Miidiirliigii’ne bagli filyasyon ekiplerinde gorevli
kisiler olusturmaktadir. Veriler Haziran-Agustos 2021 tarihleri arasinda toplanmustir.
Calismanin yapildig1 donemde, Melikgazi, Kocasinan ve Talas ilce Saglik Miidiirliigii'ne baglh
179 filyasyon ¢alisaninin tiimiine ulasilmasi hedeflenmis ancak filyasyon ekiplerinin sahada
aktif galigmasi, gorevlendirme sirkiilasyonunun siirekli degismesi gibi nedenlerle 102 kisi
calismaya dahil edilmistir. Katilimcilara Maslach Tiikenmislik Olgegi ve arastirmacilar
tarafindan hazirlanan sosyodemografik veri anketi yiiz ylize uygulanmigtir. Verilerin
analizinde; Shapiro Wilk test, Tek Yonlii Varyans Analizi ve bagimsiz 6rneklem t testi
uygulanmustir. Istatistiksel analizlerde p<0.05 degeri anlamli kabul edilmistir.

Bulgular: Calismaya katilanlarin % 67,6’s1 kadindi. Katilimcilarin yas ortalamasi 35,84+8,43
idi. Katilmcilarm % 65,7’si evliydi. Katilimcilarin Maslach Tiikenmislik Olgegi alt
boyutlarindan aldiklart puan ortalamalari Duygusal Tiikenme i¢in 18,5+7,2, Duyarsizlagsma igin
6,1£3,5 ve Kisisel Basar1 i¢cin 12,5+4,5’ti. Kadin cinsiyet, lisansiistii/doktora mezunu, gelir
diizeyi yiiksek, alkol kullanan, hobilerine vakit ayiramayan ve kronik bir hastalifi olan
katilimcilarin daha fazla tiikenmislik yasadig: tespit edildi. Filyasyonda ¢alisma kosullar1 ve
mesleki ozellikler incelendiginde doktor ve ebe/hemsirelerin; dis hekimi ve diger meslek
gruplarinda yer alanlardan daha fazla tiikkendigi, secim hakki olsa yine ayni meslegi yapmak
istemeyenlerin, filyasyonun hasta bilgilendirme ve tedavisinde etkili ve basarili olmadigimni
diisiinenlerin, filyasyonda calisirken kendisi, ailesi ve toplum igin endise duyanlarin
tilkenmislik diizeylerinin daha yiiksek oldugu saptandi.

Sonu¢: Calisma sonuglar1 genel literatiirle uyumludur. Arastirmamiz pandemi doneminde
filyasyon c¢alisanlarimin tiikenmislik durumunu ortaya koyan ilk kapsamli c¢aligma
niteligindedir. Salgin slirecinde saglik ¢alisanlarinin titkkenmislik diizeyleri normal popiilasyona
gore daha yiiksektir. Saglik calisanlarinin ¢alisma ortamlarinin fiziki kosullarinin diizeltilmesi,
mesai saatleri i¢inde yeterli mola imkani saglanmasi, caligma saatlerinin ailelerine vakit
ayiracaklar sekilde diizenlenmesi ile motivasyonlariin yiikseltilmesi gibi 6nlemlerin alinmasi,
tilkenmisligin azaltilmasi ve salginin etkin bir sekilde yonetilmesinde faydali olacaktir.
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Aile Sagh@ Merkezlerinde Kullamlan Cok Kisa Bir Girisimin Sigara Birakma Uzerine
Etkisinin Degerlendirilmesi: Pragmatik Randomize Kontrollii Bir Calisma

Yigit Yagei?, Seniz Karademir?, Okay Basak®
! Adnan Menderes Universitesi Tip Fakiiltesi Aile Hekimligi Anabilim Dali
2 Aydm 11 Saglik Midiirliigii

Giris: Tiitiin kullanimi, basta gelen Onlenebilen Oliim nedenleri arasindadir. Sigara
kullananlarin yaris1 sigara ile iliskili hastaliklardan 6lmektedir. Tiitiin {iriinlerini ara ara veya
devamli kullanan 15 yas ve iizeri birey oram iilkemizde 2019 yilinda % 31,4 bulunmustur.
Icicilere tiitiin kullanimimni birakmalar1 igin yardim edilmesi Diinya Saglik Orgiitiiniin alt1
MPOWER stratejisi i¢inde en yavas ilerleyendir. Sigara birakma hizmetlerinin iicretsiz
verildigi gelismekte olan {ilkelerde bile, bu hizmetleri kullanma oranlar1 diistiktiir (%4-28).
Rutin hasta gorlismelerinde hekimin sigarayr birakma tavsiyesi, birakma oranlarini
artirmaktadir. DSO birakma oranlarmi artirmak igin kisa klinik girisimler 6nermektedir.
Yapilan ¢aligmalar bu girisimlerin birakma oranlarini artirdigini gostermistir. Ancak DSO’niin
“kisa” olarak tanimladig1 bu girisimler 3-10 dakika stirmektedir ve bir hastaya ayrilan siirenin
kisith oldugu yogun klinik uygulama ortaminda uygulanmasi zordur. Zaman yoklugu ve egitim
eksikligi hekimlerin bunlar yeterince kullanmasinin 6niindeki baslica engellerdir. Hekimlerin
uyumunu artirmak i¢in ¢ok kisa hekim tavsiyesi girisimleri de 6nerilmistir. Bunlarin etkinligi
ve uygulanabilirligi ile ilgili calismalar sinirhidir. Ulkemizde bunlarimn uygulanma durumu ve
etkinligi bilinmemektedir. 3A-OR ¢ok kisa klinik girisimi Ogren-Olg-Oner-Yardim teklif et-
Kaydet basamaklarindan olusmaktadir. Calismamizda sigara birakma destegi amaciyla
kullanmakta oldugumuz bu c¢ok kisa girisimin aile sagligit merkezlerinde etkinligini
degerlendirmeyi amacladik.

Yontem: Pragmatik randomize kontrollii bir ¢aligma tasarlanmasi planlanmaktadir. Calisma
Aydin’daki aile sagligi merkezlerinde ¢alisan aile hekimleriyle yapilacaktir. Caligma ortami
icin biri egitim aile saglig1 olmak {izere 4 aile saglhig1 merkezi secilecektir. Girisim grubunda
aile hekimi sigara kullanan hastalarina sigaray1 birakmalarina yonelik 3A-OR c¢ok kisa klinik
girisimini yapacaktir. Kontrol grubunda ise aile hekimleri her zaman yaptiklar1 uygulamay1
stirdiirecektir. Calisma Ocak-Mart 2023 tarihleri arasinda yapilacak ve belirlenen merkezlerde
basvuru yapan 18 yas ve iizerindeki uygun herkes ¢alismaya alinacaktir.

Bulgular: Arastirma tasarim asamasindadir.

Sonu¢: Calismanin baslica ¢iktis1 girisim ve kontrol gruplarindaki birakma oranlarinin
karsilastirilmasidir.

Tartisma Sorulari:
e (alisma daha pragmatik hale nasil getirilebilir?

e (QGirisim grubu i¢in sonrasinda ek girisimler yapilabilir mi?
e (alisma i¢in biitcelendirme gerekir mi?
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Aile Hekimligi Asistanlarinin Demans Hastalarina Kars1 Tutumlarinin Degerlendirilmesi

Sidika Ece Yokus, Hiiseyin Elbi, Fatih Ozcan
Manisa Celal Bayar Universitesi Tip Fakiiltesi Aile Hekimligi Ana Bilim Dali

Giris: Demans hafizayl, biligsel yetenekleri ve davramiglar1 etkileyen ve kisinin
giinliik aktivitelerini gergeklestirme yetenegini onemli 6lgiide engelleyen bilissel bozulma
sendromu olarak tanimlanir. Yash bireylerde biligsel fonksiyon kaybi ile giden hastaliklar
arasinda en sik goriilenidir. Diinya Saglik Orgiitii (WHO) birgok iilkede demansa ydnelik
anlayis ve siiregelen farkindalik eksikliginin demans hastalarinin yagadigi problemleri daha da
arttirdigina vurgu yapmaktadir. Hasta ve yakinlari, tibbi tedaviden ¢ok bakim gereksinimlerinin
dogru yonetimine ihtiya¢ duymaktadirlar. Tiim diinyada giderek artmakta olan bu sorun, aileyle
en yakin temas halinde olup koordinasyon saglayici niteligi olan birinci basamak hekimlerinin
odak noktasi olmaya devam edecek ve benimsenen tutum ve davranislar toplum sagligini
dogrudan etkileyecektir. Bu calismada aile hekimligi asistanlarinin demans hastalarina karsi
tutumlarinin degerlendirilmesi amaglanmuistir.

Yontem: Tanimlayict tipte planlanan bu calismanin evrenini iilke genelindeki tim aile
hekimligi asistanlar1 olusturacaktir. Calisma online anket uygulanmasi seklinde yapilacaktir.
Geligigiizel orantisiz  Ornekleme yontemi ile maksimum katilimciya ulagilmasi
hedeflenmektedir. Arastirmada sosyodemografik bilgileri iceren bir form ve Demans Tutum
Olgegi uygulanacaktir.

Bulgular/Sonuc: Arastirmamiz hentiz fikir asamasindadir.
Tartisma sorulari:

1. Katilimcilara ulagsmada 6nerebileceginiz etkili yontemler var midir?
2. Demans hastalarina kars1 tutumu degerlendirmek igin ek olarak bagka bir 6neriniz olur mu?

15



Universitesi

20 ALE HEKIMLIGI AN
«ARASTIRMA GUNLER] "

Atatiirk Universitesi Tip Fakiiltesi

10-12 KASIM 2022-ERZURUM

11-16 Yas Aras1 Okul Cag1 Cocuklarin Davramigsal ve Ruhsal Sorun Diizeyleri ile
Nomofobi Durumlarinin Karsilastirilmasi: Kesitsel Analitik Calisma

Enes Ramazan Eren, Gizem Limnili, Vildan Mevsim
Dokuz Eyliil Universitesi Aile Hekimligi Ad

Giris: Glinimiizde tabletler, akilli telefonlar, bilgisayarlar gibi iletisim cihazlarin kullaniminin
yayginlagmasi sonucunda insanlar kii¢iik yaslardan itibaren teknolojiyle i¢ ice yasamaktadir.
Akilli telefon kullanim siklig1; ergenlik doneminin baslangici olarak kabul edilen 11-16 yas
arasinda kiigiik yas gruplarina gore yliksektir. Pek ¢ok amacla kullanilan bu cihazlar ile kurulan
bag cocuklarda ruhsal olarak olumsuz etkiler ortaya ¢ikarabilmektedir.

Bu calismanin amaci 11-16 yas arasi okul ¢agi ¢ocuklarin davranigsal ve ruhsal sorun diizeyleri
ile telefonsuz kalma korkusu (nomofobi) durumlarinin arasindaki iliskiyi incelemektir.

Yontem: Kesitsel analitik olarak planlanan bu ¢aligmaya 11-16 yas araligindaki okul cagi
cocuklariin alinmasi planlanmistir. Katilimcilara, arastirmacilar tarafindan literatiir taranarak
hazirlanan sosyodemografik verilerin ve cocuklarin cep telefonu kullanim o6zelliklerinin
soruldugu bir anket; cocuk ve ergenlerde dikkat eksikligi, asir1 hareketlilik, davranig sorunlari
ve sosyal davranislar1 6lgen Giigler ve Giigliikkler Anketi (GGA) ve telefonsuz kalma korkusu
ya da cep telefonunda ¢evrimigi olamama kaygisi olarak tanimlanan nomofobi diizeylerini
belirlemek amactyla Nomofobi Olgegi kullanilacaktir.

Arastirmanin evrenini izmir ili merkez ilgelerinde 6grenim géren 11-16 yas aras1 okul cag
cocuklar olusturmaktadir. Calismada uygunluk 6rneklem yontemi kullanilacaktir. %80 giic,
0,05 hata pay1, %50 prevalans ile 383 6grenci ¢alismaya alinacaktir.

[statistiksel analizlerde; tamimlayic1 analizler, bagimli gruplarda t testi, bagimsiz gruplarda t
testi, kategorik degiskenler icin khi kare testi, lojistik regresyon analizi ve dogrusal regresyon
analizi kullanilacaktir.

Bulgular ve Sonug¢: Calisma 6neri asamasindadir.

Tartisma Sorulari:

e Yas grubunda bir degisiklik yapilmali midir?
e Cep telefonu bagimlilig1 da degerlendirilmeli midir?
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Erzincan ili Merkez Ilcesinde Ikamet Eden Kadinlarin Meme Kanseri Taramalaria
Yonelik Tutumlari ve Etkileyen Faktorler

Cihat Ustiin, Ersan Giirsoy
Erzincan Binali Yildirim Universitesi Tip Fakiiltesi Aile Hekimligi Anabilim Dali

Giris: Tiirkiye’de ve diinyada kadinlarda en sik goriilen kanser tiirii meme kanseridir(1).
Kadinlarda kanser nedenli dliimlerin %15°1 meme kanseri kaynaklidir(2). Siiphesiz ki kanseri
erken evrede yakalamak mortalite ve morbiditede en onemli etkenlerden biridir. Ulkemizde
tamamen ticretsiz sunulmasina ragmen kanser taramalarina olan ilgi istenilen diizeyde degildir.
Calismamizda kadinlarin meme kanseri taramalarina yonelik tutumlari ve taramanin 6niindeki
engelleri belirlemek amaglanmustir.

Gereg Ve Yontem: Calisma kesitsel nitelikte bir calismadir. Erzincan ili merkez ilgesinde yer
alan 18 aile saglig1 merkezinde gergeklestirilecektir. Aragtirmacilar tarafindan bu ASM’ lere
belli araliklarla ziyaretlerde bulunulacak ve calismay1 kabul eden hastalarin 6nce modifiye gail
risk hesaplama yontemi ile meme kanseri risk durumu sorgulanacaktir. Ardindan Khazaee ve
arkadaslar1 tarafindan 2016 yilinda gelistirilen ve iilkemizde de gecerlik ve glivenirligi yapilmis
“kadinin meme kanseri Onleme davraniglarini etkileyen faktorleri belirleme Olgegi” ve
arastirmacilar tarafindan literatlir taranarak hazirlanan ve hastalarin demografik verileri ile
meme Kkanseri taramalar1 ile ilgili tutumlarmi  sorgulayan 20 soruluk  bir
anket uygulanacaktir(3). Sonrasinda hastalar basit randomizasyon ile 2 gruba ayrilacak ve
Saglik Bakanligi Kanser Dairesi Bagkanlig1 tarafindan meme kanserine yonelik hazirlanmis
bilgilendirme metinlerinden faydalanilarak bir gruba meme kanseri risk faktorleri ile ilgili kisim
diger gruba ise meme kanseri siklig1 ve tedavisi ile ilgili kisim okunacaktir. Ardindan tutum
sorular1 yinelenecek ve gruplar karsilagtirilacaktir. Calisma sonunda her iki gruba da metinlerin
tamami1 okunacaktir.

Bulgular: Calismamiz fikir asamasindadir.

Sonu¢: Arastirmamiz heniiz fikir agamasinda olup calismanin sonunda kadinlarin meme
kanseri taramalarina yonelik tutumlarini belirlemek amaglanmaistir.

Arastirma Sorular:

e Calismanin kisithiliklar1 neler olabilir?

e Yontem ile ilgili Onerileriniz nelerdir?
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Anne Dostu Egitim ve Arastirma Hastanesinde Gebe Okulu Egitim Programinin Stres ve
Anksiyete Uzerine Etkisi

Arzu Ayraler, Sebnem Alanya Tosun
Giresun Egitim ve Arastirma Hastanesi

Giris: Gebelik dogal bir yasam olay1 olmasma ragmen, fizyolojik, psikolojik ve sosyal
degisikliklere neden olan bir durumdur. Gebeligin baslangicindan doguma kadar fetiisiin
intrauterin yasami olan prenatal donem; cevreye yonelik etkiler nedeniyle hassas bir siiregtir
(Hobel ve ark.,2008). Bu donemde kadin hayatinda strese neden olabilecek etkenlerle
kargilasma ihtimali fazladir ayrica kadin hayatinda fizyolojik bir donem olsa da, organizma
dengesinin bozulmasi, iy ve aile hayatindaki sorumluklarin farklilasmasi, anne baba
sorumluluklarina adaptasyon saglama agisindan psikososyal uyuma ihtiya¢ duyulan karmasik
bir siiregtir. Gebelikte de dogum korkusunu azaltmak i¢in bas etme stratejileri olarak; hipnoz,
psikoterapi, bilissel ve davranigsal egzersizler gibi tedaviler ile gebelik Oncesinde yeterli
egitimin verilmesi, gebelikte psikolojik ve sosyal destek saglanmasi, dogum ile ilgili konuda
gebelere bilgilendirme yapilmasi ve dogum esnasinda kendini kontrol etme hakkinda egitimin
verilmesi gibi uygulamalar onerilmektedir.

Biz bu caligmamizda gebelik okuluna basvuran ve anket calismasina katilmay1 kabul eden
goniilliiliilere yilizylize sosyo demografik veri formu ve gebelik stresi anketi , durumluluk (stai-
1) ve siirekli kaygi anketi (stai-2 ) cevaplarini kaydederek 4 hafta sonunda gebelik okulunun
verilen egitimden sonra gebelerin stres durumlarindaki degisikleri Oncesi ve sonraki
durumlarin1 ve anket yoluyla degerlendirmek gebe okulunun kaygi ve stres diizeyine olan
durumu gebe okuluna gelmeyen sadece gebe polikliniginden hizmet alan ayn1 sayidaki gebe ile
karsilagtirarak gebe okulunun stres ve anksiyete lizerine olan etkisini degerlendirmeyi
amagladik

Gere¢ ve Yontem: Evreni, Giresun kadin dogum ve ¢ocuk hastaliklart egitim ve arastirma
hastanesi gebe okuluna ve gebe polikliniginden hizmet alan gebeler olusturacaktir. Orneklem,
orneklem se¢gme yontemi olarak Arastirmamiza katilmayi kabul eden ve aragtirmaya dahil etme
kriterlerini saglayan goniilliiler arasindan randomize olarak segilecektir.

Bulgular/Sonu¢ Calismamiz fikir asamasindadir.
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Birinci Basamakta Mobil Uygulama Destegi Ile Yapilan Lohusa Takibinin Standart
Takiplere Gore Postpartum Problemleri Yakalama Oram

Merve Kaleli!, Giilru Pemra Cobek Unalan?®, Arzu Uzuner!, Ferhad Kaleli?, Yusuf Demirci?
! Marmara Tip Fakiiltesi Pendik Egitim Arastirma Hastanesi
2 Robsen Robot Entegrasyon Miihendislik Yazilim ve Makine Sanayi Ticaret Ltd. Sti.

Amag¢: Annenin ve yenidoganin bakiminin saglanmasi, olasi komplikasyonlarin 6nlenmesi ve
ailenin biyopsikososyal uyumunun saglanmasit i¢in dogum sonrasi Aile Sagligi
Merkezlerinde(ASM) 3 kez izlem yapilmaktadir. Giiniimiizde mobil saglik uygulamalarinin
artmasi yaninda lohusaligin yakindan takip gerektiren bir donem olmasi, standart izlemleri
teknolojik imkanlarla destekleme fikrini dogurmustur. ASM’de lohusalarin mobil uygulama
destegiyle takiplerinin yapilmasi, doktoru ile siirdiiriilebilir bir iletisim kurmasi saglanarak,
gelisebilecek komplikasyonlarin daha hizli tespit edilmesi sayesinde lohusaligin sorunsuz ve
saglikli gegmesi amaglanmaktadir.

Yontem: Non-Randomize Klinik Kontrollii bu ¢alismanin miidahale grubunu hastanemize
bagli Tuzla Aydinli Egitim ASM’ye kayitli olan 34. Hafta {izeri gebeler ve lohusalar
olusturmustur. Kontrol grubunda farkli ASM’lerden se¢ilmis 4 birime kayithi lohusalar
bulunmaktadir.

Gelistirdigimiz “Lohusazon” isimli mobil uygulama, miidahale grubundaki gebelerin ve
lohusalarin akilli telefonlarmna indirilmis ve dogum sonrasi bebegin ve annenin bilgileri
girilerek yapilan aktivasyon iglemi ardindan ¢evrimigi izlemleri baslatilmistir. Dogum tarihine
gore uygulama tarafindan randevu tarihleri olusturulmus, izleme gelmeyen lohusalarin saglik
durumunu 6grenmek icin “Saglik Bakanligi Dogum Sonu Bakim Yonetim Rehberi” ne gore
hazirlamis oldugumuz formlarin uygulama iizerinden doldurulmasi istenmistir. Diger
zamanlarda sikayetleri oldugunda “DR’a Sor” sekmesinden hekimlerine hizlica ulasabilmeleri
amaglanmistir. Kullanict tarafindan girilen tim bilgilerin yonetici paneline anlik olarak
diismesiyle acil durumlarin degerlendirilmesi saglanmistir. Ayrica lohusalikta beslenme, anne
stitii ve emzirme gibi bu donemde ihtiya¢ duyulan bilgilendirici agiklamalar da uygulamaya
eklenmistir. Kontrol grubunda ise lohusalarin standart dogum sonu izlemlerine devam etmeleri
istenmistir.

Bulgular: Temmuz 2022’den itibaren ASM’ye kayitl 64 gebe ve lohusa ¢aligmaya davet
edilmistir. 2 kisi katilmay1 reddetmis, 22 kisi Android isletim sistemine sahip telefonu olmadigi
icin dahil edilmemistir. 40 kisinin telefonlarina uygulamanin indirilmesi saglanmis ancak 6 kisi
hi¢ kullanmamastir. 16 kiginin lohusalik déonemi tamamlanmis, digerlerinin devam etmektedir.
16 kisiden 10’unun 3 izlemi yapilmis, 4 kisinin 2 izlemi, 1 kisinin ise sadece 1 izlemi
yapilabilmistir. 1 kisi ise izlemlerini hi¢ tamamlamamustir.

Sonug: Veri toplama siireci devam etmektedir.

Tartisma sorulari:
Bu calismanin kisithiliklar1 nelerdir?
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Metabolik Sendromun Tanisinda Monosit/ Yiiksek Yogunluklu Lipoprotein-kolesterol
Oram Yol Gosterici Olabilirmi?

Mervegiil Kaya!, Ahmet Karatas?, Ozgiir Enginyurt®, Murat Cihan*, Merve Minnet®
! Ordu Universitesi Egitim ve Arastirma Hastanesi Aile Hekimligi

2 Ondokuz Mayis Universitesi T1p Fakiiltesi Nefroloji Anabilim Dali

3 Ordu Universitesi Tip Fakiiltesi Aile Hekimligi Anabilim Dali

* Ordu Universitesi Egitim ve Arastirma Hastanesi Tibbi Biyokimya

S Bayburt 11 Saglik Miidiirliigii Halk Saglig

Giris: Metabolik sendrom (MetS), hem tip 2 diyabet (T2DM) hem de aterosklerotik
kardiyovaskiiler hastaliklar i¢in artan bir risk olusturan énemli bir kiiresel sorundur.Metabolik
sendrom (MetS), insiilin direnci, abdominal obezite, dislipidemi, hipertansiyon ve hiperglisemi
ile karakterize edilen karmasik bir durumdur; Kardiyovaskiiler hastalik, T2DM, inme, kronik
bobrek hastalifi ve kanserler icin bir risk faktoriidiir. Metabolik sendrom (MetS), insiilin
direnci, abdominal obezite, dislipidemi, hipertansiyon ve hiperglisemi ile karakterize edilen
karmasik bir durumdur; Kardiyovaskiiler hastalik, T2DM, inme, kronik bobrek hastaligi ve
kanserler i¢in bir risk faktoriidiir. Obezitenin artmasiyla prevalansi artmakta ve ABD
niifusunun% 24 ile% 34'inii etkileyen epidemik oranlara ulagmaktadir.

Amac:Bizim ¢alismamizdaki amacimiz toplumda oldukg¢a sik goriilen,kardiyovaskiiler
hastaliklar basta olmak inme,kronik bobrek hasari,kanser gibi bir¢ok hastalik i¢in risk faktorii
olan metabolik sendrom ig¢in risk faktorleri ve tanida 151k olabilecek M/HDL ile ilgisine dikkat
cekmektir.

Yontem: Ordu Universitesi egitim arastirma hastanesi aile hekimligi poliklinigine basvuran 18
yas iizeri, calismaya katilmayr kabul eden National Cholesterol Education Program Adult
Treatment Panel III (NCEP ATP III) kriterine gore belirlenmis metabolik sendrom hastalar1 ve
fizik muayene ve laboratuar degerleri normal olan kontrol ve/veya chec up amagli bagvuran
hastalar dahil edilecektir. Bagvuran hastalarin yas, cins, viicut kitle indeksi, bel ¢evresi, tansiyon
Ol¢iimii (en az 10 dk dinlenmis olarak), rutin biyokimya ve hemogram tetkikleri alinacaktir.

Tim istatistiksel analizler SPSS 28 yazilim paketi ile yapilacaktir. Tanimlayict istatistikler
aritmetik ortalama (standart sapma) olarak yapilacaktir. Kategorik degiskenlerin
karsilagtirilmasinda ki kare testi kullanilacaktir. Gruplar arasindaki ortalama farkliliklarin
onemi Student t testi ve tek yonlii varyans analizi (ANOVA) ile degerlendirilecektir. Cesitli
degiskenlerin MetS tizerindeki etkisi lojistik regresyon analizleri ile analiz edilecektir. P<0,005
degerleri anlamli kabul edilecektir.

Metabolik sendrom ve hematolojik parametreler arasindaki iligkiyi saptayabilmek i¢in Pearson
korelasyon testi uygulanacaktir.

Bulgular/Sonug¢ Calismamiz fikir asamasindadir.
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Covid-19 Pandemi Déneminde Ureme Cagindaki Kadinlarin Birinci Basamakta Sunulan
Aile Planlamasi1 Hizmetlerine Erisim Durumlarimin Karma Arastirma Yontemleri Ile
Degerlendirilmesi

Merve Kogak, Giilru Pemra C6bek Unalan, Saliha Serap Cifcili
Marmara Universitesi Pendik Egitim ve Arastirma Hastanesi

Giris: COVID-19 pandemi siirecinde diinya genelinde saglik sistemlerinin insan giicii ve
finansal kaynaklari, COVID-19 tam1 ve tedavi hizmetlerine kaymistir. Aile planlamasi
hizmetleri degisen saglik sunumu, sokaga ¢ikma yasaklarinin uygulanmasi, sinirli sosyal hayat
tedbirleri gibi nedenlerle sekteye ugramistir. Ozellikle birinci basamak saglik hizmet
kullanimina yatkin olan iireme ¢agindaki kadinlarin (15-49 yas) etkili bir korunma yontemi
kullanma igin gerekli danismanlik bilgisini alma ve verilen hizmete ulasmalar1 saglanmalidir.

Amag: Tirkiye’de aile planlamasi1 hizmetleri ile ilgili kesitsel bir durum tanimlamasi yaparak,
birinci basamakta 15-49 yas arasi tireme ¢agindaki kadinlara hazirlamis oldugumuz kantitatif
ve kalitatif sorular1 iceren anket ve Aile Planlamas1 Tutum Olgegi (APTO) uygulanarak aile
planlamasi1 yontemlerinin birinci basamakta sunumunu gelistirmekle ilgili firsatlar, engeller ve
tehditleri ortaya ¢ikarmaktir.

Yontem: Kesitsel Tanimlayici Karma tipte bir arastirmadir. Orneklem hesab1 yapilirken Tuzla
Egitim Aile Sagligi Merkezi’nde bir birim 6rnek alinarak bu birimde kayitli 15-49 yas arasi
kadin niifusunun 550 oldugu goriilmiistiir. Ayn1 ilgeden caligmaya toplam 10 aile hekimligi
biriminin (AHB) katilmasi halinde bu birimlerden aile planlamasi1 hizmeti alabilecek olan 15-
49 yas arasi kadin niifusu 10x550=5500 kisi olacag1 varsayilarak bu evrene dayali 6rneklem
blytikligii %93 gliven aralifi, %5 hata payr ve %70 cevap verme yiizdesi ile 263 olarak
hesaplanmistir. Ayni bolgedeki 10 AHB’ye kayitli 15-49 yas arasi kadin niifusu listesinden aile
planlamasi ihtiyaci olan kadinlar basit randomizasyon ile segilip telefon ile aranarak ASM’ye
davet edilmistir. Gelmeyi kabul edenlerle kantitatif ve kalitatif sorular1 igeren anket ve APTO
yiiz ylize uygulanmistir. Calismaya katilmaya goniillii olup ASM’ye gelemeyen bir kisim hasta
ile online goriintiilii/ telefon ile goriisiilerek anket ve 6lgek uygulanmistir.

Bulgular: Arastirma veri toplama asamasindadir.
Sonug: Veri toplama siireci devam etmektedir.
Tartisma sorulari:

1)Bu tip bir calisma icinde hangi arastirma sorularina cevap verecek analizler olmasini
beklersiniz?

2)Bu calisma planinin zayif yonleri nelerdir?

3)Calismada kullanilan anket ve Olgeklerin bazilarimin yliz yiize bazilarinin ise telefonda
uygulaniyor olmasi sizce bir sinirlilik midir?
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G8 Geriatrik Tarama Olcegi ile Diisme ve Akut Saghk Olaylar1 Yasama Riski Altindaki
Yashlar Ongoriilebilir Mi?

Didem Kafadar, Ahmet Emin, Nedim Eski, Aysen Fenercioglu, Nurver Sipahioglu
Istanbul Universitesi - Cerrahpasa, Cerrahpasa T1p Fakiiltesi, Aile Hekimligi Anabilim Dali

Giris: Geriatrik donemde kronik hastaliklarin prevalansi artmaktadir. Yasli hastalarda; bilissel
bozukluk, demans ve depresyon gibi geriatrik sendromlarn varligr ile gilinlik yasam
aktivitelerini gerceklestirmede fiziksel ve biligsel yeterlilik, kapsamli geriatrik degerlendirme
(KGD) ile tanimlanir. GD hastadan hastaya degismekle beraber belli bir siire gerektirir ve
ayaktan birinci basamak polikliniklerinde yeterli zaman bulmak zor olabilir. Toplumumuzdaki
yaslt hastalar1 periyodik olarak sinirli bir siire icinde KGD 6ncesi degerlendirmek igin pratik
tarama araglarina ihtiya¢ vardir. Bu arastirmada, G8 tarama Olceginden diisiik puan alan
geriatrik hastalarin sosyodemografik ozellikleri ve komorbiditelerini tespit etmek ve G8
taramasi ile diigme riskini ve akut saglik olaylar1 yasama riskini dngdérmedeki yararini
aragtirmay1 amagladik.

Yontem: Bu calismada, Aile Hekimligi polikliniklerine bagvuran ve arastirmaya katilmay1
kabul eden hastalarin sosyodemografik 6zellikleri, tibbi durumlar1 ve beden kitle indeksi (BK1I)
kayit altina alinacaktir. Calismaya %80 giiven araliginda ve %5 hata payi ile toplam 165 ardisik
hasta caligmaya dahil edilmesi planlanmistir. G8 geriatrik tarama olgeginde, KGD ile ilgili
sorular kisaca bulunmakta ve ayrica puanlamada hastanin kendi saglik durumunu
degerlendirmesi, KI ve hastanin yas1 dikkate almir. Hasta <14 puan alirsa, hastayr daha
kapsamli degerlendirmek icin KGD gerektigi sonucuna varilir.Ug¢ ay boyunca hastalar;
herhangi bir saglik problemi nedeniyle hastane bagvurusu ve/veya diisme Oykiisii varligi
acisindan aylik telefon goriismeleri ile takip edilecektir. Gorme, isitme engelli, onkolojik ve
norolojik hastalig1 olan hastalar ¢aligma dis1 birakilacaktir.

Bulgular: Yapilacak tarama ile komorbiditeler, polifarmasi, sosyodemografik 6zellikler, G8
tarama skoru ile takip donemindeki saglikla ilgili olaylar ve dismelerin iliskisi
degerlendirilecektir. Calisma planlama asamasindadir.

Sonuglar: Bu calisma sonucunda diisme veya akut saglikla ilgili olay yasama riski olan
yaslilarda G8 6l¢eginin etkinligi ve G8'in hangi hastaliklar1 olan yash grubunda daha 1yi sonug
verdigi tanimlanabilir. Yash niifus ile ilgili uzmanlasmis merkezlerle, multidisipliner ekiplerle
risk altindaki geriatrik niifusu giiglendirmek igin is birligi yapabiliriz.

Tartisma sorulari:

1.Birinci basamak saglik kurumlarinda G8 yaninda, kapsamli geriatrik degerlendirme
testlerinden hangilerini es zamanli uygulayalim?

22



Universitesi

20 ALE HEKIMLIGI AN
«ARASTIRMA GUNLER] “"==

Atatiirk Universitesi Tip Fakiiltesi

10-12 KASIM 2022-ERZURUM

Tiirkiye’Deki Aile Hekimlerinin Sosyal Receteleme Hakkinda Farkindahi@inin
Degerlendirilmesi

Ozgecan ELCI, Hiiseyin ELBI, Fatih OZCAN
Manisa Celal Bayar Universitesi Tip Fakiiltesi Aile Hekimligi

Giris: Sosyal regeteleme saglik profesyonellerinin ¢ok ¢esitli sosyal ihtiyaglari olan
insanlar1  klinik olmayan toplum kdkenli hizmetlere yonlendirmelerini saglamanin resmi bir
yoludur. Insanlarin saghginin ve refahinin ¢ogunlukla bir dizi sosyal, ekonomik ve gevresel
faktor tarafindan belirlendigini kabul ederek, sosyal regeteleme, insanlarin ihtiyaglarini
biitlinsel bir sekilde degerlendirmeyi amaglamaktadir. Ayrica, bireylerin kendi sagliklarin1 daha
fazla kontrol altina almalarin1 desteklemeyi amaglamaktadir. Bu hizmetler, tipik olarak goniillii
ve topluluk sektorii kuruluslari tarafindan saglanan goniilliiliik, sanat etkinlikleri, grup
Ogrenimi, bahgecilik, kitap okuma gruplar1 as¢ilik, saglikli beslenme Onerileri gibi faaliyetleri
igerebilir.

Amac: Calismamiz Tiirkiye’de aile hekimlerinin sosyal receteleme hakkinda farkindalik
diizeyinin degerlendirilmesini amaglanmaktadir.

Yontem: Caligma tanimlayic tipte planlanmustir. Tiirkiye’deki aile hekimleri ¢alismamizin
evrenini olusturacaktir; gelisiglizel orantisiz 6rneklem yontemi ile maksimum katilimciya
ulagilmasi hedeflenmektedir. Arastirmada uygulanacak anketin aile hekimlerine e-posta ile
gonderilmesi planlanmistir. Gonderilecek anketin 7 baslik altinda toplanmasi planlanmastir:

1) Katilimcilarin sosyodemografik ve profesyonel bilgileri

2) Empati diizeylerinin degerlendirilmesi (Jefferson empati 6lgegi)

3) Sosyal receteleme hakkinda bilgi diizeylerin ve algilar

4) Sosyal recetelemenin uygulanmasiyla ilgili kisithliklar

6) Terapotik stirece dair tutumlari

7) Hastalarin siirece uyumuyla ilgili gortislerinin sorgulanmast

Bulgular: Arastirmamiz heniiz fikir asamasindadir.

Sonug¢: Sosyal recetelemenin amact hastalarin sosyal baglantilarin1 ve sagliklarini refahim
arttirmaktir. Birinci basamak saglik hizmeti sunumunda hastalarin kendi kendine yénetimini
gelistirecegi tahmin edilmektedir. Bu nedenle iilkemizde heniiz uygulanmayan bu kavram
hakkinda farkindaligi degerlenmdirmeyi planladik.

Tartisma Sorulari:

1) Katilimcilara ulagmak i¢in bagka hangi yontemleri kullanabiliriz?

2) Anketimizde sosyal recetelemeyi degerlendirmek icin Onerileriniz neler olabilir?

23



Universitesi

20 ALE HEKIMLIGI AN
«ARASTIRMA GUNLER] “"==

Atatiirk Universitesi Tip Fakiiltesi

10-12 KASIM 2022-ERZURUM

Aile Hekimligi Poliklinig¢ine Basvuran Geriatrik Hastalarin Beslenme Durumlarinin
Degerlendirilmesi

Esranur Yaym!, Hasan Esad Yaym?

! Merkez Baglar Aile Sagligi Merkezi, Tokat
2 Artova Merkez Aile Saglig1 Merkezi, Tokat

Giris: Yashlikta kronik hastaliklar ve malignitelerin goriilme sikliginda belirgin artis olur ve
kognitif yetilerde azalma ortaya ¢ikar. Bu durum, 68iin atlama, yetersiz beslenme ve siklikla
malnutrisyonla sonuglanir. Malniitrisyonun yaslilarda diger geriatrik sendromlarin goriilme
sikligint artirdigr kanitlanmistir. Geriatrik sorunlar malnutrisyonla kisir dongii igerisindedir. Bu
dongliyli durdurmak icin oncelikle malnutrisyonun varliginin tespit edilmesi gerekmektedir.
Mini Nutrisyonel Degerlendirme(MND) testi Ozellikle geriatrik yas grubunda beslenme
durumunun tespiti ve takibinde degeri kabul edilmis standart bir testtir. Malnutrisyonun tespit
edilmesi ve koruyucu 6nlemler alinmasi agisindan, aile hekimligi poliklinigimize bagvuran 65
yas uistii hastalarin beslenme durumlarinin degerlendirilmesi ve sosyodemografik 6zellikleri ile
iliskisinin incelenmesi amaglanmustir.

Yontem: Prospektif ve tanimlayict olarak planlanan bu ¢alismaya 01.12.2022-01.03.2023
tarihleri arasinda, aile hekimligi poliklinigimize basvuran, calismaya katilmaya goniillii 65 yas
ve lizeri tiim hastalar dahil edilecektir. Hastalar yas gruplarina gore geng yasli(65-74 yas), ileri
yasli(75-84 yas) ve ¢ok ileri yasli(85 yas ve lizeri) olmak iizere ii¢ ayr1 gruba ayrilarak, ayni
hekim ve aile sagligi ¢alisani tarafindan degerlendirilecektir. Hastalara mini niitrisyonel
degerlendirme testi ve sosyodemografik ozelliklerini igeren bir anket uygulanacaktir.
Calismaya katilmak istemeyen ve agir psikiyatrik hastalik tanisi olan hastalar ¢alismaya dahil
edilmeyecektir.

Sonu¢: Malnutrisyon geriatrik populasyonda sagligi olumsuz etkileyen durumlarin basinda
gelmektedir. Beslenme degerlendirmesi geriatrik degerlendirmenin bir pargasi olarak kabul
edilir. Kapsamli ve biitiinciil saglik hizmeti verilen birinci basamakta, kolay uygulanabilir en

etkin yontemlerden biri olan MND testini uygulamak, malnutrisyonun yikict etkilerinden
korunabilmek adina ¢ok degerlidir.

Tartisma sorulari:

e Laboratuvar tetkiklerini i¢ceren baska parametreler ekleyelim mi?

e Demans tanisi olan hastalart diglayalim mi1?
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Tip ve Dis Hekimligi Fakiiltesi Ogrencilerinin Yapisal Esitlik Modellemesi Ile Problem
Cozme Becerisi Diizeylerini Etkileyen Faktorlerin Incelenmesi

Gokee Iscan?, Osman"Giirdal2
! Siileyman Demirel Universitesi Aile Hekimligi Anabilim Dali
2 Siileyman Demirel Universitesi Biyoistatistik ve Tibbi Bilisim Anabilim Dali

Giris : Tez calismamizda, Yapisal Esitlik Modellemesi (YEM) yontemini kullanarak Siileyman
Demirel Universitesi T1p ve Dis Hekimligi Fakiiltesi dgrencilerinde problem ¢dzme becerilerini
etkiledigi diisiiniilen “Benlik Saygisi, Durumluk ve Siirekli Kayg1” gibi durumlarin etkilerini
gormek amaglandi.

Yontem: Bu nedenle 468 Tip Fakiiltesi 6grencisi, 133 Dis Hekimligi Fakiiltesi 6grencisi olmak

iizere toplam 601 O6grenciye ulasilarak Sosyodemografik bilgi formu yaninda Problem C6zme
Envanteri, Durumluk ve Siirekli Kayg1 6lgekleri ile Rosenberg Benlik Saygisi Olgegi online
olarak uygulandi. Biitiin bu o&lgeklerin problem ¢dzme becerisi tizerine etkileri YEM
kullanilarak incelendi.

Bulgular: Benlik saygist ve durumluk kayginin problem ¢dzme iizerinde direk degil siirekli
kaygi tlizerinden dolayli etkisinin oldugu goriildii. YEM sonuglarina gore ozellikle saglik
sektoriinde calisacak 6grenciler i¢in kaygilarin problemlere yaklasim siirecinde etkili oldugu
bu konuda mutlaka kaygilar yliksek dgrencilerin bir seyler yapmasi gerektigi tespit edildi.

Sonuc¢: Mutlaka bu konuda 6zel egitim verilmesi gerekliligi, liniversitede egitim alinan siire
boyunca psikolojik destek dersleri eklenerek egitimin bir pargast haline getirilmesi gerektigi
distintildii. Diizgiin ve dogru yollarla problem ¢6zen, hastalarina faydali hekimler yetistirmek
icin bu basamaga yapilacak destegin 6nemli oldugu 6ngoriildii. Problem ¢dzme becerisi, bilgi
birikimi ve tecriibesi yiiksek hekimler sayesinde dogru yonlendirme, hastalarin sorunlarina kisa
stirede ¢ozlimler bulmanin hem hasta memnuniyetini yiikseltecegi, hem de iilkemizin saglik
harcamalarinin ¢abuk ve etkili ¢6ziimler bulunmasi sayesinde azalacag diisiiniildii.

Tartisma Sorular:
e Acaba aragtirma sonuglarina gore tip fakiiltelerinde kaygili 6grenciler igin nasil bir

diizenleme yapilabilir?

e Bu calismaya ek olarak 6grencilerle gereksinimleri belirlemek i¢in nasil bir ¢alisma
planlanabilir?
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Kemalpasa Armutlu Beldesinde Gestasyonel Diyabet Sikhig1 ve Risk Faktorleri

Aysen Mert?, Vildan Mevsim?
! Afyon Saglik Bilimleri Universitesi Tip Fakiiltesi Aile Hekimligi Ana Bilim Dali
2 Dokuz Eyliil Universitesi Tip Fakiiltesi Aile Hekimligi Anabilim Dali

Giris: Gestasyonel diyabetes mellitus (GDM) ilk kez gebelikte ortaya ¢ikan veya gebelik
sirasinda tan1 konulan herhangi bir derecedeki glikoz intoleransidir. Tiim gebeliklerin yaklagik
%7’s1 GDM ile komplike olmaktadir ve bu oran farkli popiilasyonlarda %]1-14 arasinda
degismektedir. GDM perinatal morbidite ve mortaliteyi 6nemli oranda etkileyebilmesi
nedeniyle 6nemli bir saglik sorunudur.

Yontem: Analitik-kesitsel olan ¢alismamizda, Kemalpasa Armutlu 6 No’lu Aile Sagligi
Merkezinde (ASM) takip edilmis, dahil edilme kriterlerini karsilayan gebeler calismaya dahil
edilmis, gebe takip dosyalar1 retrospektif olarak taranmistir. Gebelik 6ncesinde tip 1 veya tip 2
DM tanisi olan, kan glukoz diizeylerini etkileyebilecegi bilinen bir endokrin hastalig1 ve fetusda
konjenital anomalisi olan gebeler dislanmustir. 50 gram (gr) oral glukoz tolerans testi (OGTT)
ve 100 gr OGTT sonuglari, gebelerin GDM risk faktorleri, demografik 6zellikleri belirlenmistir.
GDM tanist igin OGTT sonuglarinin degerlendirilmesinde Carpanter ve Couston Kriterleri
(Carpanter ve Coustan tarafindan modifiye edilen O’Sullivan ve Mahan kriterleri)
kullanilmistir. Dokuz Eyliil Universitesi Girisimsel Olmayan Arastirmalar Etik Kurulundan ve
[zmir Valiligi Halk Saghig Miidiirliigiinden gerekli izinler alindiktan sonra veriler toplanmistir.
Veriler SPSS 20.00 paket programiyla degerlendirilmis, tanimlayici analizler, t testi, ki kare
analizi kullanilmis,p <0,05 anlamli kabul edilmistir.

Bulgular: Calismamiz 243 katilimci ile tamamlanmistir. Gebelerin yas ortalamasi 27.0+5,54
(17-41), %88,5’i ev hanimi, %66,7’si ilk 6gretim mezunu idi. %1,2’sinin gebelik oncesi diyabet
tanis1 mevcuttu; %0,4’0 gebelik oncesi oral antidiyabetik ve %0,8’1 insiilin kullaniyordu.
%3,3’linde bir onceki gebeliginde gestasyonel diyabet Oykiisii vardi. %14,4 gebe simdiki
gebeliginde gestasyonel diyabet tanisi almisti ve bu gebelerin %71,4°1 sadece diyet yapmus,
%28,6’s1 insiilin kullanmusti.

Sonu¢: Calismamizda GDM goriilme sikligi yiiksek bulunmustur. Birinci basamakta tiim
gebelerin GDM acisindan bilgilendirilmesi, tarama testlerinin yapilmasi ve tani alan gebelerin
tedavilerinin  diizenlenmesi,  takiplerinin  yapilmasi  6nemli  koruyucu  saglik
uygulamalarindandir.

Tartisma Sorulari:
GDM prevalans caligmalarinda nelere dikkat etmeliyiz?
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COVID Sonras1 Hastalarin Uzun Dénem Takiplerinde Karsilasilan Semptomlar. Oyleyse
Hastalar1 Kim Takip Etsin?

Salih Eren, Ersan Giirsoy
Erzincan Binali Y1ldirim Universitesi Tip Fakiiltesi Aile Hekimligi Anabilim Dali

Giris: National Institute for Health and Care Excellence (NICE) rehberine gore covid sonrasi
12 haftadan uzun siiren ve alternatif bir tan1 ile agiklanamayan semptom/bulgularin oldugu
déneme post COVID-19 donemi denilmektedir (1). Calismamizda post COVID-19
donemindeki hastalarin semptomlarini incelemek amaglanmustir.

Gereg Ve Yontem: Calismamiz kesitsel nitelikte bir ¢aligmadir ve mengiicek gazi EAH covid
sonras1 izlem polikliniginde gergeklestirilmistir. Covid pozitifliginden itibaren en az 12 hafta
en ¢cok 52 hafta gegmis mevcut sikayetleri ek bir hastalik ile agiklanamayan 18- 65 yas arasi
toplam 20 kisi ¢alismaya dahil edilmistir. Tanimlayicr istatistikler yapilmstir.

Bulgular:Hastalarin yas ortalamasi 53,05’tir (min=29, max=65). Ortalama takip siiresi 233,55
giindiir (min=89, max=363).

En sik goriilen semptom %80 (n=16) ile halsizlik olmustur. Bunu sirasiyla %50 ile unutkanlik
(n=10), %35 ile uyku bozuklugu (n=7), yine %35 ile asir1 yorgunluk (n=7), %30 ile kas agris1
(n=6), %25 ile sa¢ dokiilmesi (n=5) ve %20 ile dispne (n=4) izlemistir. Sadece birer hastada
koku kayb1 ve tat kayb1 devam etmektedir. Gormede bulaniklik, gbzde kizariklik, capaklanma,
cift gorme gibi goz ile ilgili sikayetlere hicbir hastada rastlanilmamistir. Oksiiriik, bogaz agrist,
burun akintisi, burun tikaniklig1, hemoptizi gibi COVID 19 akut doneminde siklikla karsilagilan
semptomlara da ayni sekilde hi¢bir hastada rastlanilmamastir.

Sonug¢: COVID-19 her ne kadar dispne ve koku-tat kaybi gibi semptomlarla 6zdeslese de
aslinda multisistemik bir hastaliktir ve pek ¢ok farkli sistemi etkileyebilir(2, 3). Akut donemde
bu semptomlar baskin olsa da uzun donemde halsizlik, unutkanlik gibi ¢ok daha farkli
semptomlar baskindir(3). Hastaligin multisistem tutulum gosteren karakteri nedeniyle covid
gecirmis hastalarin gogiis hastaliklari, KBB gibi spesifik branglar yerine bu hastalara kapsamli
yaklagabilecek aile hekimligi uzmanlarinca takibi daha uygun olabilir
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Recep Tayyip Erdogan Universitesi (RTEU) Tip Fakiiltesi Ogrencilerinde Obsesif
Kompulsif Bozukluk Riskinin Degerlendirilmesi

Hilal Ozsipahi, Giircan Arslan, Ebru Arslan, Ciineyt Ardig
Recep Tayyip Erdogan Universitesi Egitim Arastirma Hastanesi

Giris: Obsesif kompulsif bozukluk (OKB), tekrarlayan istenmeyen diislinceler, goriintiiler veya
diirtiiler ve bireyin gerceklestirmeye zorlandigimi hissettigi davranigsal eylemler ile
karakterizedir. Obsesyonlar tipik olarak endise veya sikintiya neden olurken, kompulsiyonlar
genellikle obsesyonlara tepki olarak veya kati bir sekilde uygulanmasi gereken kurallara
goredir. Universite dgrencileri bircok stres etkeni ve gegis olayr altindadir ve dgrenciler bu
yaygin mental saglik sorunlarmin gelisiminin zirveye ¢iktig1 yas araligindadirlar. Ogrencilerde
tedavi edilmeyen bu saglik sorunlari, diisiik benlik saygisi, sosyal geri ¢ekilme, diisiik akademik
performans ve ciddi vakalarda intihar gibi olumsuz sonuglara neden olabilir.

Amag: Bu calismada RTEU tip fakiiltesi 6grencilerinde OKB riskinin sosyodemografik 6zellik,
donem, aile Gykiisii, sigara ve alkol kullanimi, diizenli spor yapimi, Covid ge¢irme durumu, son
bir y1l icinde birinci derece akrabada 6liim ile iliskisinin degerlendirilmesini amaglanmaktadir.

Yontem: Bu arastirma kesitsel calisma modelinde planlanmistir. Calisma icin gereken
orneklem G-power 3.1 programi iizerinden hesaplanacaktir. Arastirmaya RTEU tip fakiiltesi
ogrencileri alinacaktir. Psikiyatrik ilag kullanimi ve tan1 konmus psikiyatrik hastalik 6ykiisii
dislama kriteri olarak belirlenmistir. Katilimcilarin sosyodemografik 6zelligi, donemi, aile
Oykiisii, sigara ve alkol kullanimi, diizenli spor yapimi, Covid ge¢irme durumu, son bir yil
icinde birinci derece akrabada dliimiin olmasi sorgulanacak ve katilimcilara maudsley obsesif
kompulsif belirti 6lgegi uygulanacaktir. Olgegin Tiirkge gegerlik-giivenirlik galismasi
yapilmistir.

Bulgular: Arastirma fikir asamasindadir.

Sonu¢: OKB &zellikle pandemi déneminden sonra c¢ok artmustir. Ozellikle tip fakiiltesi
ogrencilerinin derslerde gordiigii hasta ve hastaliklarla bu obsesifligin artabilecegini
ongoriiyoruz. Insanlar arasinda titizlik olarak goriiliip hastalik olarak algilanamayabilen ve
ciddi bir sekilde hayat kalitesini etkileyebilen bir durum olan OKB’nin aile hekimleri tarafindan
stipheli durumdaki hastalarda maudsley obsesif kompulsif belirti olgegi gibi olcekler
kullanilarak farkindalik saglanabilecegini diistinliyoruz.

Tartisma Sorulari:

*Arastirmamiza RTEU Egitim Arastirma Hastanesi asistanlarmni da katmali mry1z?

* Aragtirmamizda maudsley obsesif kompulsif belirti 6lgegi disinda baska bir dlgek Oneriniz
olur mu?

«Olgek sonucu yiiksek gelenlere nasil bir yaklagim uygulayabiliriz?
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Yenidogan Tarama Programi Sonuclarinin Degerlendirilmesi: Aydin ili I¢in Tanimlayic
Bir Calisma

Sibel Yasa®, Faruk Afacan?, Okay Basak®
!Aydin Efeler 21 No’lu ASM, 2Aydimn il Saglik Miidiirliigii, *Aydin ADU Aile Hekimligi AD

Giris: Tiirkiye’de, Saghik Bakanligi Yenidogan Metabolik ve Endokrin Hastalik Tarama
Programi kapsaminda 6 hastalik taramasi yapilmakta ve yilda yaklasik 4500 ¢ocugun var olan
hastaliklarinin sonuglarindan korunmasi saglanabilmektedir. ilk yenidogan taramasi 1993
yilinda Fenilketoniiri taramasi ile baglamis ve 2006 yilinda konjenital hipotiroidi taramasinin
yapilmaya baglamasiyla Ulusal Yenidogan Tarama Programi olusturulmustur. Programa
2008’de Biyotinidaz eksikligi, 2015°te kistik fibrozis, 2022’de Konjenital adrenal hiperplazi ve
Spinal miiskiiler atrofi taramasi eklenmistir. Bunlarin i¢inde en sik gdriileni 1/2500 insidansla
kistik fibrozistir.

Bu calisma ile Aydin Merkezindeki yenidogan metabolik ve endokrin hastalik sikliginin ve
saptanan hasta profilinin belirlenmesi amaglanmaktadir.

Yontem:Tanimlayict desendeki bu calisma ile Aydin ilinde, 2017 ile 2021 yillar1 arasindaki
bes yillik donemde Ulusal Tarama Programi kapsaminda yapilmig tim Yenidogan taramalari
degerlendirilecektir. Fenilketoniiri, Konjenital Hipotroidi, Biotidinaz eksikligi ve Kistik
Fibrozis taramalar1 c¢alisma kapsamina almacaktir. Veriler, SPPS program aracilifiyla
degerlendirilecektir.

Bulgular: Arastirma fikrim var asamasindadir.

Sonu¢: Aydin ili genelinde yenidogan hastaliklarinin goriilme sikligi ve hasta 6zellikleri
degerlendirilecektir.

Tartisma:

e (alismada belirlenen olgulara telefon ile ulasip ek bilgi alinabilir mi? Sosyodemografik
ozellikleri agisindan degerlendirilebilir mi?

¢ Yenidogan isitme taramalarini ¢aligmaya dahil edelim mi?
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Covid-19 Gegiren 40-80 Yas Arasi1 Hastalarda Post-Travmatik Stres Bozuklugunun
Degerlendirilmesi

Tugba Bodur, Hiiseyin Elbi, Fatih Ozcan
Manisa Celal Bayar Universitesi Aile Hekimligi

Giris: COVID-19 tanili bireylerin; hastaligin klinik siddeti, 6liim korkusu, saglik kaygisi,
karantina sartlari, yakinlarina bulas kaygisi ve hastaliga ait damgalanma nedeni ile ruh
sagliklar1 tehdit altindadir. COVID-19 geciren 40-80 yas arasi hastalarin pandemiyle miicadele
doneminde sahip olduklar1 post travmatik stres bozuklugu (PTSB) diizeyi konusunda bu
alandaki literatiire katki saglanmasi hedeflenmistir.

Yontem: Arastirmamiz tanimlayici bir calisma olarak planlanmistir. Manisa Merkez
Yunusemre ve Sehzadeler ilgcesinde bulunan rastgele segilen toplam 5 farkli Aile Sagligi
Merkezindeki 12 farkli aile hekimine kayitl, calismanin baslangi¢ tarihinden itibaren son 3 ay
icerisinde COVID-19 gegiren 40-80 yas arasi hastalar aragtirmamizin evrenini olusturmaktadir.
Arastirmada literatiir taranarak olusturulan bir bilgi formu ve PTSB’yi degerlendirmek i¢in
Olaylari Etkisi Ol¢egi kullanilmustir.

Bulgular: Calisma yaslar1 40 ile 80 arasinda degismekte olan 200 olgu ile yapilmistir. Olgularin
yaslar1 ortalamasi1 48,10 + 9,41 dir. Katilimcilarin %61°1 kadin olmakta olup, calismaya katilan
bireylerin %901 evlidir. % 46’s1 ilkdgretim ve 6ncesi mezunudur. Katilimcilarin COVID-19
gecirdiklerinde en ¢ok halsizlik, kas agris1 ve bogaz agris1 sikayetleri olmustur.

Katilimeilarin OEO puanlar1 degerlendirildiginde ortalama 21.82+12.18 olarak hesapland.
Olgek puam arttikca PTSB riskinin arttigi degerlenmektedir. Bununla birlikte OEO’niin PTSB
icin tan1 koydurucu kesim degeri 30 alindiginda, ¢aligmaya katilan bireylerin %13’{inde PTSB
agisindan risk vardir.

Tartisma: Calismamizda katilimcilarin ortalama PTSB riski kadinlarda, bekarlarda, egitim
seviyesi ilkogretim ve Oncesi olanlarda COVID-19 sonras1 semptom devami olan bireylerde
daha ytiksek saptanmistir. COVID-19 sonras1 post-travmatik stres bozuklugu risk diizeyinin
diisiik saptanmasinda hastaligin toplumda daha iyi taninir hale gelmesi, as1 uygulamalarinin
yayginlagmasi, karantina gibi kisitlayict Onlemlerin  gevsetilmesinin  etkili  oldugu
distinilmistir.

Sonu¢: Pandemi doneminin sonuglart hem bireysel hem de toplumsal travmalardan
kaynaklanan fiziksel, ruhsal ve sosyal ihtiyaclar konusunda stratejiler gelistirmek i¢in onem
tasimaktadir. Pandemi doneminde aile hekimleri tarafindan yiiriitilen COVID-19 hasta
izleminde kisilerin psikolojik durumlari kisaca sorgulanmali ve olasi tanilar i¢in iyilestirmeye
yonelik erken miidahalede bulunulmalidir.
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Aile Sagh@ Merkezlerinde Kullanilan Cok Kisa Bir Girisimin Sigara Birakma Uzerine
Etkisinin Degerlendirilmesi: Pragmatik Randomize Kontrollii Bir Calisma

Yigit Yagcei?, Seniz Karademir?, Okay Basak®
! Adnan Menderes Universitesi Tip Fakiiltesi Aile Hekimligi Anabilim Dali
2 Aydm 11 Saglik Midiirliigii

Giris: Tiitiin kullanimi, basta gelen Onlenebilen Oliim nedenleri arasindadir. Sigara
kullananlarin yarisi sigara ile iliskili hastaliklardan 6lmektedir. Tiitiin iirlinlerini ara ara veya
devamli kullanan 15 yas ve iizeri birey oram iilkemizde 2019 yilinda % 31,4 bulunmustur.
Icicilere tiitiin kullanimimni birakmalar1 igin yardim edilmesi Diinya Saglik Orgiitiiniin alt1
MPOWER stratejisi i¢inde en yavas ilerleyendir. Sigara birakma hizmetlerinin iicretsiz
verildigi gelismekte olan {iilkelerde bile, bu hizmetleri kullanma oranlar1 diistiktir (%4-28).
Rutin hasta gorlismelerinde hekimin sigarayr birakma tavsiyesi, birakma oranlarini
artirmaktadir. DSO birakma oranlarmi artirmak igin kisa klinik girisimler 6nermektedir.
Yapilan ¢aligmalar bu girisimlerin birakma oranlarini artirdigini gostermistir. Ancak DSO niin
“kisa” olarak tanimladig1 bu girisimler 3-10 dakika stirmektedir ve bir hastaya ayrilan siirenin
kisith oldugu yogun klinik uygulama ortaminda uygulanmasi zordur. Zaman yoklugu ve egitim
eksikligi hekimlerin bunlar yeterince kullanmasinin oniindeki baslica engellerdir. Hekimlerin
uyumunu artirmak i¢in ¢ok kisa hekim tavsiyesi girisimleri de onerilmistir. Bunlarin etkinligi
ve uygulanabilirligi ile ilgili calismalar sinirhidir. Ulkemizde bunlarin uygulanma durumu ve
etkinligi bilinmemektedir. 3A-OR ¢ok kisa klinik girisimi Ogren-Olg-Oner-Yardim teklif et-
Kaydet basamaklarindan olusmaktadir. Calismamizda sigara birakma destegi amaciyla
kullanmakta oldugumuz bu c¢ok kisa girisimin aile sagligt merkezlerinde etkinligini
degerlendirmeyi amagladik.

Yontem: Pragmatik randomize kontrollii bir ¢aligma tasarlanmasi planlanmaktadir. Calisma
Aydin’daki aile saglig1 merkezlerinde ¢alisan aile hekimleriyle yapilacaktir. Caligma ortami
icin biri egitim aile saglig1 olmak iizere 4 aile saglig1 merkezi sec¢ilecektir. Girisim grubunda
aile hekimi sigara kullanan hastalarina sigaray1 birakmalarina yonelik 3A-OR c¢ok kisa klinik
girisimini yapacaktir. Kontrol grubunda ise aile hekimleri her zaman yaptiklar1 uygulamay1
stirdiirecektir. Calisma Ocak-Mart 2023 tarihleri arasinda yapilacak ve belirlenen merkezlerde
basvuru yapan 18 yas ve iizerindeki uygun herkes ¢alismaya alinacaktir.

Bulgular: Arastirma tasarim asamasindadir.

Sonu¢: Calismanin baslica ¢iktis1 girisim ve kontrol gruplarindaki birakma oranlarinin
karsilagtirilmasidir.

Tartisma Sorulari:

e (Calisma daha pragmatik hale nasil getirilebilir?
e QGirisim grubu i¢in sonrasinda ek girisimler yapilabilir mi?

e (Calisma i¢in biitcelendirme gerekir mi?

31



Universitesi

20 ALE HEKIMLIGI AN
«ARASTIRMA GUNLER] “"==

Atatiirk Universitesi Tip Fakiiltesi

10-12 KASIM 2022-ERZURUM

Evde Saghk Hastalarinda Derin Ven Trombozu Riskinin Belirlenmesi

Abdiilbaki Cerrah, Ahm.gt Yilmaz, Ersin Esen, Ciineyt Ardig¢
Recep Tayyip Erdogan Universitesi Egitim ve Arastirma Hastanesi

Giris: Derin Ven Trombozu (DVT) derin venoz sistemde bir veya birden fazla venin trombiisle
tikanmasi ile gelisip agri, sislik, hassasiyet ve kizariklik gibi bulgular ile ortaya ¢ikan, tedavi
edilmedigi taktirde dnemli derecede mortalite ve morbiditeye yol agabilen bir patolojidir. DVT
%85 bacak ve pelvis venlerden, %5-6 iist ekstremitelerden kaynaklanir. Risk faktorlerini
belirlemede Virchow Triadi (staz, hiperkoagulabilite, damar duvar yaralanmasi)
kullanilmaktadir. Staz riskini arttiran immobilizasyon, ekstremite ve pelvis fraktiirleri, yaslhlik,
kalp yetmezligi gibi faktorler 6zellikle evde saglik hastalarinda fazla goriildiigtinden DVT riski
de bu hastalarda genel popiilasyona gore daha fazladir. Bu calismada amacimiz evde saglik
hizmeti alan hastalarda DVT gelisme riskini belirlemek ve antikoagiilan ihtiyaci olan hastalari
gerekli boliimlere yonlendirmektir.

Yontem: Calismanin evrenini Rize Egitim ve Arastirma Hastanesi Evde Saglik Hizmeti alan
hastalar olusturmaktadir. Antikoagiilan tedavi alan hastalar c¢alismadan diglanacaktir.
Calismamizda hastalarin sosyodemografik 6zellikleri, hastaliklari, kullandig ilag bilgilerinin
yazildig1 hasta bilgi formu, derin ven trombozu riskini belirlemek i¢in Autar DVT Risk
Tanilama Araci, hastanin mobilite durumunu belirlemek i¢in Katz Giinliik Yasam Aktivitesi
Olgegi kullanilacaktir. Autar DVT Risk Tanilama Araci’nda yas, viicut kitle indeksi, mobilite,
0zel risk durumlari, travma, cerrahi islem ve yiiksek riskli hastaliga sahip olma durumlari
degerlendirilip puanlanmaktadir. 15 {stli puan alanlarda antikoagiilan tedavi baslanmasi
Onerilmektedir.

Bulgular: Arastirma heniiz fikir asamasindadir.
Sonug¢: Arastirma heniiz fikir asamasindadir.
Tartisma Sorulari:
e Yataga bagimh hastalarda kilo hesaplama zor olacagi i¢in viicut kitle indeksi

hesaplamak yerine bel g¢evresi Ol¢iimi kullanilabilir mi veya baska hangi yontemi
onerirsiniz?

e DVT riski yiiksek ¢ikan hastalarda tedaviye baslamak i¢in hangi yolu izleyelim?

e Ilag etkilesimleri acisindan farmakologa danisalim m1?
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Aile Hekimlerinin Kulak Burun Bogaz Hastaliklar1 Konusundaki Bilgi Diizeylerinin
Degerlendirilmesi

Siimeyye Giindiiz*, Burcu Kayhan Tetik!, Emrah Giindiiz?
! Inénii Universitesi Aile Hekimligi Anabilim Dali
2 Malatya Egitim Ve Arastirma Hastanesi

Giris Ve Amac: Tip bilimindeki degisim ve cesitlilik saglik hizmet sunumunu
karmasiklastirmis, kiiclik dallara ayrilan disiplinler birbirinden kopmustur. 1923 yilinda Francis
Peabody tip bilimindeki asir1 uzmanlasma nedeniyle hastalarin ortada kaldigini, kapsamli ve
kisisel saglik hizmeti veren bir uzmanhk dali olarak aile hekimliginin gerekliligini
savunmustur.

Ug yillik egitim siiresinin 18 aylik boliimii rotasyonlarda, geri kalan kismi aile hekimligi
uygulama alanlarinda ge¢cmektedir. Tirkiye’de aile hekimligi uzmanlik egitiminde Tipta
Uzmanlik Kurumu tarafindan belirlenen rotasyonlar; dahiliye (4 ay), pediyatri (4 ay), kadin
hastaliklar1 ve dogum (3 ay), ruh saglig1 ve hastaliklar (2 ay), acil tip (1 ay), gégiis hastaliklar
(1 ay), kardiyoloji (1ay), dermatoloji (1 ay), se¢meli rotasyonlar (nroloji, genel cerrahi, fiziksel
tip ve rehabilitasyon) (1 ay) olarak belirlenmistir. Aile hekimligi uzmanlik 6grencileri, tim bu
rotasyonlar boyunca; aile hekimligi uygulama alaninda seyrek gorebilecegi vakalari
gozlemleme ve birebir hasta takibi yapma firsati kazanmaktadir.

Yapilan c¢aligmalarda hastalarin birinci basamak saglik kuruluslarina en sik bagvuru
nedenlerinin iist solunum yolu enfeksiyonlar1 oldugunu gostermektedir. Aile hekimligi
pratiginde kulak burun bogaz (KBB) hastaliklarinin 6nemli bir yer tutmaktadir. Aile hekimligi
uzmanhik egitiminin ¢ekirdek egitim miifredatinda KBB hastaliklar1  rotasyonu
bulunmamaktadir.

Biz calismamizda aile hekimlerinin KBB hastaliklar1 konusundaki bilgi diizeylerini
arastirmayi, siklikla basvuran KBB hastalarin1 nasil yonettiklerini degerlendirmeyi ve aile
hekimligi uzmanlik egitiminde veya il saglik miidiirliiklerinin diizenledigi hizmet ici
egitimlerde KBB hastaliklarinin da yer almasi gerektigini ortaya koymay1 amagladik.

Yontem: Kesitsel tanimlayici tipteki arastirmamizin evrenini tam zamanli ve yari zamanh aile
hekimligi asistanlari ile sahada gorev yapan pratisyen ve uzman aile hekimleri olusturmaktadir.
Calismaya katilmay1 kabul eden hekimlere KBB uzmaniyla hazirlanmis; sosyodemografik, 6z
degerlendirme ve KBB hastaliklari ile ilgili fizik muayene, tan1 ve tedavi sorularindan olusan
60 soruluk bir anket uygulanacaktir.

Bulgular: Caligsma veri toplama asamasindadir.
Tartisma Sorulari
1- Anket sorular1 ¢galismanin amaci i¢in uygun mudur?

2- Calismanin kisitliliklar: nelerdir?
3- Calismanin kalitesini arttiracak Onerileriniz nelerdir?
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Gebelerin Covid-19 Asilari ile Tlgili Bilgi ve Tutumlar

Asli Fatma Kog?, Recep Erin?, Ceyhun Yurtsever!
! Kanuni Egitim ve Arastirma Hastanesi Aile Hekimligi Klinigi
2 Kanuni Egitim ve Arastirma Hastanesi Kadin Hastaliklar1 ve Dogum Klinigi

Amag: Gebe kadinlarda COVID-19 nedeni ile O6liim oranlart %0,4 ile %2 arasinda
degismektedir. Bu oran gebe olmayan kadinlara gore %70 daha yiiksektir. Gebelerde COVID-
19 agilamasi ile ilgili yapilan ¢alismalarda olumlu sonuglar mevcuttur. Calismamizda gebelerin
COVID-19 ‘a kars1 gelistirilen asilarla ilgili tutum, davranis ve bilgi diizeylerinin ve buna etki
edenfaktorlerin degerlendirilerek, sahip olduklart COVID-19 as1 algisinin arastirilmasi
amaglanmstir.

Gerec-Yontem: Bu kesitsel arastirma Mart-Haziran 2022 tarihleri arasinda Kanuni Egitim ve
Arastirma Hastanesi’nde yliriitiilmiistiir. Kadin Hastaliklar1 ve Dogum Polikliniklerine bagvuran
ve ¢alismaya katilmaya goniillii olan 332 gebeye COVID-19 asilar ile ilgili tutum, davranis
ve bilgi diizeylerini sorgulayan biranket formu uygulanmistir.

Bulgular: Katilimcilarin yas ortalamast 31,4 £+ 5,2 iken tamami evliydi ve 93’1 (%28)
calistyordu. Katilimeilarin 115°1 (%34,6) mevcut gebeliklerinde veya oncesinde COVID-19
gecirdiginin ifade etti. Gebelerin COVID-19 agilar ile ilgili bilgi ve tutumlarinin incelenmesi
amaciyla yapilan calismamizda, as1 yaptirmama nedenlerinin ne oldugusoruldugunda ilk sirada
aile liyelerinin as1 konusunda tereddiit yasamasi yer alirken ikinci sirada asinin bebeklerine
zarar verecegi diistincesi yer aliyordu. Calismamizda bilgi sorularina verilen dogru yanit orani
ile COVID-19 asis1 olmaya isteklilik arasinda pozitif anlamli iligki bulundu. Aragtirmamizda
calisan gebeler ¢alismayanlara kiyasla, egitim diizeyi yiiksek olanlar diislik olanlara kiyasla,
daha fazla dogru yanit oranina sahipti. Calismamizda gebelerin en sik kullandiklar1 bilgi
kaynaklar ile agilanma oranlar1 arasinda anlamli iligki bulundu.

Sonug¢: Sonug olarak caligmamiza katilan gebelerin yapilmasi onerilen COVID-19 asilarini,
olmama nedenleri arasinda en giiclii sebepler aile iiyelerinin tereddiit yagsamasi ve bebeklerine
zarar verme verecegini diistinmekti. COVID-19 asis1 hakkinda sorulan bilgi sorularina verilen
dogru yanit oran1 daha yiiksek olan gebelerin daha fazla siklikta as1 oldugunu saptadik. Elde
edilen bu verilerden yola ¢ikarak, gebe ve gebe adaylariin COVID-19 asilar1 hakkinda dogru
ve  yeterli  bilgilendirilmesinin, aile  iyeleri ile  birlikte  tereddiitlerinin
azaltilmasinin,farkindaliklarinin arttirilmasinin, asilanma oranlarini arttiracagi, sonug olarak
da olas1 enfeksiyon sonrasi istenmeyen durumlarin meydana gelmesini azaltacagi sdylenebilir.
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Aile Hekimligi Staji Komplikasyonu Olarak Gelisen Bir Parotit Olgusu

Ersan Giirsoy, Mehmet Kilinger, Bilal Karabas, Salih Eren
Erzincan Binali Yildirim Universitesi Tip Fakiiltesi Aile Hekimligi Anabilim Dali

Giris: Kizamik, kizamik¢ik ve kabakulak (KKK) agir morbidite ve mortaliteye yol acabilen ve
as1 ile onlenebilir bulasici hastaliklardir. Pek ¢ok hastalikta oldugu gibi saglik ¢alisanlari artan
maruziyet nedeniyle KKK asilamasinda oncelikli grupta yer alirlar ve bu grubun primer
asilamasi bliyiik Onem arz etmektedir(1).
Calismamizda aile hekimligi staji1 esnasinda anlatilan derslerden etkilenerek KKK asis1 olan bir
ogrencide gelisen parotit olgusunu sunmak amaglanmastir.

Olgu: Daha 6nce bilinen kronik bir hastaligi ve temas Oykiisii olmayan 24 yas kadin hasta
yaklagik 3 giindiir olan halsizlik, subfebril ates, boyunda tek tarafli sislik ve agri nedeniyle
tarafimiza basvurdu. Hastanin dykiisiinden yaklasik 2 hafta 6nce KKK asist oldugu 6grenildi.
Fizik muayenesinde sol parotis bolgesinde yaklagik 2*2 cm boyutunda sert, agrili, kizarik kitle
saptandi. (Resim 1, Resim 2) Diger kulak burun bogaz ve sistemik muayenesinde herhangi bir
patolojiye rastlanilmadi.
Laboratuvar tetkiklerinde amilaz yiiksekligi disinda patoloji saptanmadi (Lokosit:6.000 ,
lenfosit%: 46 , trombosit:265.000 , sedimentasyon: 15, CRP: 3.34, amilaz:303.7). Test Kkiti
olmadig i¢in Kabakulak IgM istenemedi. Hastadan ayrica boyun usg istendi. Sol parotis
bezinde  heterojenite  ve  boyunda  reaktif  Ozelikte lenf nodlart  izlendi.
Hastaya NSAID ve sekonder komplikasyonlara yonelik antibiyoterapi baslandi. 1 hafta sonraki
kontrolde hastanin agris1 ve sisligi kaybolmustu. 1 ay sonra sonra tekrar kontrol onerildi.

Tartisma: Kabakulak parotis bezinin akut ve agrili sisligi ile karekterize viral bir
enfeksiyondur(2). Calismamizda temas Oykiisii olmayan ve KKK asilamasi disinda bir risk
faktori olmayan bir hastada gelisen parotit olgusu sunulmustur.
KKK asis1 genel olarak advers etkilerin nadir goriildiigii bir agidir. Sik goriilen selim seyirli ve
gecici olan ates, enjeksiyon yerinde agri, halsizlik gibi yan etkilerinden baska literatiirde
nadiren kizamik benzeri dokiintii, Oksiiriik, artralji, myalji, istahsizlik, trombositopeni,
hipersensitivite reaksiyonlari, aseptik menenjit ve parotit gibi istenmeyen etkiler de
bildirilmistir (3-5).KKK asilamasi sonrasi yan etki olarak parotit gelisebilecegi ve dogal parotit
hastaligin1 taklit edebilecegi Ozellikle asilamada gorev alan tiim saglik calisanlarinca goz
ontlinde bulundurulmadir.
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Tiirkiye’de Saghkta Siddete Yonelik Google Trends Aramalarinin Son 5 Yillik Analizi

Mehmet Kilinger, Salih Eren, Cihat Ustiin, Bilal Karabas, Ersan Giirsoy
Erzincan Binali Y1ldirim Universitesi Tip Fakiiltesi Aile Hekimligi Anabilim Dali

Giris: Giinlimiizde saglik calisanlar1 maalesef ki siddete en ¢ok maruz kalan meslek
gruplarindan biridir(1). Saglik ¢alisanlarinin maruz kaldig1 siddet olaylar alinan tiim 6nlemlere
ragmen giderek artmakta ve bu durum toplumsal bir sorun haline gelmektedir(2).

Calismamizda son 5 yilda Google Trends iizerinden saglikta siddet ile ilgili arama terimlerinin
aratilma sikligini arastirmak amaglanmustir.

Gere¢ ve Yontem: Calismamizda 01.01.2017-01.09.2022 tarihleri arasinda Google Trends
iizerinden yapilan saglikta siddet ile ilgili arama hacimleri degerlendirilmistir. Bu dogrultuda
direkt olarak “saglikta siddet” arama terimi ve yine saglikta siddet ile alakali “doktora siddet”,
“hekime siddet”, “doktora dayak”, “hastanede siddet” gibi arama terimleri degerlendirilmeye
alimmustir.

Bulgular: “Saglikta siddet” arama terimi her y1l birer kez zirve puanimna (100) ulasmistir. Pik
yapilan donemler her yil farkli aylarda gergeklesmistir. 2017, 2018, 2019, 2020 ve 2021’ de
aratilma ortalamasi sirasiyla 6,57 , 11,23 , 17,63 , 5,42 ve 12,38 olmustur. 2022 yilinin ilk 36
haftasinin ortalamasi ise 21,89 ile en yliksek degere sahiptir. Son 5 yil i¢cinde “saglikta siddet”
aramasinin en az yapildigi yil COVID-19 pandemisinin pik yaptigir 2020 yili olmustur. Diger
arama terimlerinde de benzer sonuglar elde edilmistir.

Tartisma: Saglik alaninda siddet olaylar1 birden fazla perspektiften degerlendirilmesi gereken
cok yonlii bir olgudur. Bu calismada sadece medyaya diisen dolayisiyla Google arama
motorunda ¢ikan aramalar dahil edilmistir. Siddetten kasit sadece fiziksel siddet olmayip sozel
siddet, mobbing, cinsel taciz vb. durumlar da siddet tanimina dahildir. Ulkemizde 12.944 saglik
caligan1 lizerinde yapilan bir ¢alismada c¢alisanlarin %44,7’ sinin son 12 ayda isyerinde bir
sekilde siddete maruz kaldig1 goriilmiistiir(3). Haber yapilan kisim bile yeterince fazla iken, her
giin haber yapilmayan ve dolayisiyla da Google arama motorunda ¢ikmayan yiizlerce siddet
olaymnin gerceklestigi tahmin edilmektedir. Siddet olaylarinin belli donemlerde artip azalmasi
ileri incelenmesi gereken toplumsal bir olgudur.
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Tip 2 Diabetes Mellitus Hastalarinda Diyabetik Ayak Sikhig ve iliskili Faktorler

Utku Ceylan!, Sabah Tiiziin? Ersin Engin Simsek®
! Saglik Bilimleri Universitesi Kartal Dr Liitfi Kirdar Sehir Hastanesi
2 Marmara Universitesi Pendik Egitim ve Arastirma Hastanesi

Amag: Bu ¢alismada Tip 2 diabetes mellitus (DM) tanis1 olan hastalardaki diyabetik ndropati
(DNP) sikliginin ve iliskili faktorlerin degerlendirilmesi amaglanmistir.

Gerec¢ ve Yontem: Kesitsel ve retrospektif olan bu ¢alismaya 01 Ocak 2018 ile 01 Ocak 2021
tarihleri arasinda Kartal Dr. Liitfi Kirdar Sehir Hastanesi’ne bagli Ust Kaynarca Diyabet
Merkezindeki podoloji iinitesinde ayak muayenesi olup, en az 5 yildir tip 2 DM tanisi olan, 18
yas iizeri hastalar dahil edilmistir. Tim hastalarin sosyodemografik ve DM ile ilgili 6zellikleri
geriye doniik olarak hastane bilgi sistemleri lizerinden taranmistir. Tiim hastalarin podolojik
muayeneleri ayni podolog tarafindan yapilmis olup, hastalarin podolojik muayene dosyalari
retrospektif olarak degerlendirilmistir. Hastalarin DNP monofilaman ve biotensinometre
testlerinin herhangi birinin pozitif olmasi ile degerlendirilmistir Biotensinometre testinde
ayagin herhangi bir noktasinda titresim algis1 25’in iizerinde oldugunda test pozitif kabul
edilmisgtir.

Bulgular: Calismaya toplam 2440 tip 2 DM hastast kabul edilmis olup hastalarin yas
ortancalari1 57 [14] yil, diyabet siiresi 10.0 [6.0] y1l ve 1315 (%53.9) kadin olarak saptanmuistir.
Calismaya dahil edilen hastalarin 705 (%28.9)’unda DNP semptomlar1 saptanirken,
1067(%43.7)’sinde DNP tespit edilmistir. Ayrica hastalarin 413 (%16.9)’unda onikomikoz, 307
(%12.6)’da tinea pedis ve 49 (%2.0)’de diyabetik ayak {ilseri gozlenmistir. DNP varligi
acisindan cinsiyetler arasinda anlamli fark saptanmamistir (p=0.680). Bununla beraber DNP
olanlarda yas ortancast 62 [12] yil iken olmayanlarda 54.0 [12.0] yil olarak gozlenmistir
(p<0.001). DM hastalarinda oral antidiyabetik tedavilerinin (OAD) kullanimi1 DNP olanlarda
daha diisiik iken, instilin kullanim sikligi DNP olanlarda anlamli ytiksek tespit edilmistir (OAD
icin 1249 (9%91.0) vs 923 (9%86.5), p<0.001; insiilin i¢in 464 (%33.8) vs 532 (%49.9), p<0.001).
DNP varligi lojistik regresyon ile degerlendirildiginde, DM siiresi (OR=1.086, %95GA=1.066-
1.107, p<0.001), hipertansiyon varligi (OR=1.950, %95GA=1.612-2.358, p<0.001), hipotiroidi
varligt (OR=0.532, %95GA=0.369-0.766, p<0.001) ve insiilin kullanomi (OR=1.591,
%95GA=1.297-1.951, p<0.001) anlaml1 saptanmustir.

Sonu¢: DM hastalarinda DNP goriilme sikliginin yiiksekligi nedeniyle, 6zellikle uzun siiredir
DM olan hastalar DNP acisindan degerlendirilmelidir.
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Insiilin Kalemi Kullanan Diyabet Hastalarinin insiilin Kalemi Kullanim Bilgi Ve
Davranis Durumlari

Avysenur Hacisalihoglu, Faruk Aksoy
SBU Trabzon Tip Fakiiltesi

Amag: Insiilin kalemi kullanan Diyabetes Mellitus(DM) hastalarmin insiilin kalemi kullanimi
hakkindaki bilgi ve davranis durumlarini1 degerlendirmeyi amagladik.

Yontem: Calisma,29.06.2022 ile 15.08.2022 tarihleri arasinda yiiriitilen gozlemsel tipte
kesitsel bir aragtirmadir. Literatiir taranarak olusturulan anket formu, SBU Trabzon KEAH
poliklinigine bagvuran en az alti aydir kendi kendine insiilin kalemi uygulayan 169 DM
hastasina yapilmistir. Katilimeilarin sosyodemografik 6zellikleri, DM ile iliskili durumlart ve
insiilin kalemi kullanim1 hakkindaki bilgi ve davranis durumlar1 sorgulanmaistir.

Bulgular: Katilimcilarimiza sorulan 22 bilgi sorusunda dogru cevap sayisi ortancasi 18[4]
(%81,8), dogru uygulama sayisi ortancasi 17[4] (%77,3) olarak bulundu. Yas ile dogru cevap
ve dogru uygulama sayis1 arasinda negatif korelasyon mevcuttu (sirasiyla;p<0,001/r=-0,500 ve
p<0,001/r=-0,463). Diger demografik 6zelliklere bakildiginda normal kilodakilerin, lise ve {istii
egitimi olanlarin ve ¢alisanlarin dogru cevap sayisi ortancalart daha yiiksekti (sirasiyla;
p=0,006, p<0,001 ve p=0,003). Kadinlarin, normal kilodakilerin, bekarlarin, lise ve {istii egitimi
olanlarin, ¢alisanlarin ise dogru uygulama sayisi ortancalar1 daha yiiksekti (sirasiyla; p=0,002,
p<0,001, p=0,044, p=0,019 ve p=0,006). Diyabet baslangi¢c yasi ve insiilin kalemi baslangi¢
yasi ile dogru cevap ve dogru uygulama sayisi arasinda negatif korelasyon mevcuttu (sirasiyla;
p<0,001/r=-0,544, p<0,001/r=-0,566, p<0,001/r=-0,342 ve p<0,001/r=-0,392). insiilin kalemi
kullanim siiresi ile dogru cevap sayisi arasinda pozitif korelasyon varken dogru uygulama sayisi
ile arasinda korelasyon mevcut degildi (sirasiyla; p<0,001/r=0,296 ve p=0,125/r=0,118). Giinde
kac kez insiilin enjeksiyonu yapildigi ile hem dogru cevap hem de dogru uygulama sayisi
arasinda pozitif korelasyon mevcuttu(sirasiyla; p<0,001/r=0,390 ve p<0,001/r=0,251).
Katilimcilarin insiilin kalemi kullanimi1 hakkinda aldig1 egitim sayis1 arttikga dogru cevap sayisi

artmaktayd1 ancak egitim sayisi ile dogru uygulama sayis1 arasinda korelasyon yoktu(sirasiyla
p<0,001/r=0,298, p=0,114/r=0,122).

Sonu¢: Calismamiza katilan diyabet hastalarinin insiilin kalemi kullanimi hakkinda bilgi
eksiklikleri ve uygulamada hatalar1 oldugunu gordiik. Bilgi diizeyinin ve dogru uygulama
durumlarinin demografik 6zellikler ve DM iliskili durumlarla degiskenlik gosterdigini tespit
ettik. Bu konuda katilimcilarin aldig1 egitim sayisi arttik¢a bilgi diizeyinin yiikseldigini ancak
uygulamadaki hatalarin azalmadigini saptadik.
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Kirlangic Otunun (Chelidonium Majus) Akut Siniizit Tedavisinde Etkinligi; Hayvan Deneyi
Funda EKIMCI DENIZ?, Selma SEZEN?

1. Agr1 Ibrahim Cecen Universitesi, T1p Fakiiltesi, Aile Hekimligi ABD

2. Agr1 Ibrahim Cegen Universitesi, Tip Fakiiltesi Farmakoloji, ABD

Giris: Chelidonium majus (Kirlangi¢ otu), Papaveraceae ailesine ait, ¢ok yillik, otsu, ¢igekli
bir bitkidir. Gerek halk tibbinda gerekse Cin tibbinda yiizyillardir kullanilmaktadir. Bati
tibbinda ise bitkinin i¢erdigi sanguinarin, chelidonin, chelerythrine, berberin, protopin ve
koptisin gibi alkaloidler, flavonoidler ve fenolik asitler nedeniyle fitoteropdtik olarak
ilgilenilmeye baslanmistir.Literatiirde Chelidonium majus’un antiinflamatuar, antimikrobiyal,
immun modiilatér, antiiilser, ve antioksidan 6zelliklerinin ¢alisildig1 hiicre kiiltiirii, hayvan
deneyleri ve insan ¢alismalar1 mevcuttur. Bunun yaninda oral alimlarda hepatotoksik oldugunu
bildiren yayinlar da bulunmaktadir.

Yine Zielifiska ve ark. 2021 ve2022 yillarinda yayinladiklar iki farkli ¢aligmada C. majus, S.
aureus, P. aureginosa, C. albicans iiretilmis besi yerlerine yerlestirilmis, inkiibasyondan 3 giin
sonra tiim kiiltlirlerde hiicre azalmasi gézlenmistir. Tiirkiye’den Orhan ve ark. ¢aligmasinda,
papavarecea ailesinden elde edilen alkaloidlerin birgok Gram (-) ve Gram (+) bakteri tiirlerinde
antibakteriyel, HSV ve Parainfluenza viriiste antiviral etkinlikleri oldugu gosterilmistir. Jameel
ve ark. ¢alismasinda papavarecea sulu ekstresi diske emdirilerek besiyerlerine uygulanmis, her
besi yerinde antibakteriyel etkinlik bulunmus olup en yiiksek etkinlik 14 mm inhibisyon ¢ap1
ile Staf. epidermidis’te gdzlenmistir.

Amac: Goriildigii gibi papavarecea ailesi invitro yontemlerle birden ¢ok defa denenmis ve bu
caligmalarda antibakteriyel olarak basarili bulunmustur. Fakat literatiirde yeterli sayida hayvan
modeli bulunmamaktadir. Biz c¢alismamizda, hiicre ve bakteri Kkiiltiirlerinde basarili
antibakteriyel aktivite saglayan bu ekstrenin hayvan modelinde etkisini gozlemlemeyi
amaglamaktay1z.

Materyal ve Yontem: Chelidonium majus L. (CM) bitkisi ¢igeklenme donemi olan Mayis
ayimda toplanip, toprak iistii boliimlerinden siv1 ekstre hazirlanacaktir. Deneyde 24 adet erkek
Sprague Dawley si¢can kullanilacak, siganlar 4 farkli gruba ayrilacaktir. Saglikli kontrol grubuna
ekim yapilmayacak diger 3 deney grubuna MRSA ekimi yapilacaktir. Ekimden 5 giin sonra
gruplar sirasiyla salin, sulu bitki ekstresi ve metanol bitki ekstersi ile nazal lavaj yapilarak
tedavi edilecektir. 5 giinlik tedavi sonunda siniis lavaji ve siniis mukozasinin patolojik
incelemeleri yapilacaktir.

Bulgular ve Tartisma: Arastirmamiz fikir asamasindadir.
Sonu¢: Arastirmamiz sonucunda elde edilecek veriler, yiizyillardan beri halk ilact olarak

kullanilmakta olan C. majus’u fitoterap6tik bir ajan olarak Batti tibbinin kullanimina sunmaya
kapr acabilir. Bu ¢alismanin ¢iktilari daha ileri ¢aligmalar i¢in yol gdsterici olacaktir.
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Sosyal Kirillganhk Olceginin Gegerlilik ve Giivenilirlik Cahsmasinin Yapilmasi

Yusuf Gorgiilii, Hiiseyin Elbi, Fatih Ozcan
Manisa Celal Bayar Universitesi Tip Fakiiltesi Aile Hekimligi

Giris: Kirilganlik, fizyolojik rezervlerin kaybi ile karakterizedir ve bu, stresor olaylarla yash
yetigkinlerin artan savunmasizligina yol acgar. Kirilganlik yaygin olarak fiziksel, biligsel,
psikolojik ve sosyal bilesenleri olan ¢ok boyutlu bir yap1 olarak kabul edilir. Bu boyutlar
arasinda, sosyal kirilganlik tartismasiz en az arastirilandir. Kirilganligin boyutlar1 arasindaki
karmagik etkilesim ve sosyal faktorlerin saglik sonuglarma katkisinin giderek daha iyi
anlasilmasi g6z Oniine alindiginda, sosyal kirilganligin son yillarda daha ¢ok ilgi gérmektedir.

Amac: Bu calismanin amact 8 maddeli Sosyal Kirilganlik Olgegi’nin Tiirkce gegerlik ve
giivenilirlik ¢aligmasinin yapilmasidir.

Yontem: Arastirma metodolojik tipte tasarlanmistir. Bu aragtirmanin ¢alisma grubu Manisa
Celal Bayar Universitesi Hafsa Sultan Hastanesi Aile hekimligi poliklinigine bagvuru yapacak
hastalardan olusacak bigimde planlandi. Tahmini 6rneklem biiytikligii gecerlilik ve giivenirlilik
caligmasi i¢in 200 kisi (hasta) belirlenmistir. Es zamanli/benzer 6l¢ek gegerligi icin Edmonton
Kirilganlik Olgeginin kullanilmasi planlanmistir.

Sonuc¢: Bu arastirma sonucunda, sosyal kirilganlik hakkinda farkindaligin gelisecegi ve bu
konuyu degerlendirecek etkin bir 6l¢egin dilimize uyarlamasinin yapilmasi degerlendirilmistir.

Tartisma sorusu:
e Es zamanli/benzer 6l¢ek gecerligi i¢in baska bir dl¢ek 6nerir misiniz?

e Bu odl¢ek/anket icin gecerlik ve glivenilirlik calismasi gerekli midir?
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Demir Eksikligi Olan Kadinlarda Her Giin ve Giin Asir1 Tedavi Rejiminin Yasam Kalitesi
Uzerine Etkisi ve Etkinlik Diizeyi Ile Yan Etki Profilinin Karsilagtirilmasi

Derya Peksen Akcan, Gokge Iscan, Funda Yildirim Bas
Siileyman Demirel Universitesi Aile Hekimligi Anabilim Dali

Giris: Diinya Saglik Orgiitii'ne gore demir eksikligi anemisi diinyada en sik mikrobesin
eksikligi olup gelismis ve gelismekte olan {ilkelerde bir halk sagligt sorunu olarak
gosterilmektedir. Demir eksikliginin 6nlenmesi ve tedavisi toplum sagligi agisindan 6nemli bir
hedeftir. Demir replasman tedavisindeki en biiylik sorun uygulanilan tedavi dozunun ¢esitli
gastrointestinal yan etkiler gostermesinden dolay1 hastayi rahatsiz etmesine dayanmaktadir. Bu
yan etkilerden dolay1 hastalar yagam kaliteleri ve saglik durumlart kotiilestigi i¢in ya tedaviyi
yarida birakmakta ya da dozu azaltma talebinde bulunmaktadir.

Arastirmamizin amaci demir eksikligi olan premenopozal kadinlarda her giin ve giin asir1 bir
kez verilen demir +2 oral preparat tedavisinin etkinligini GIS yan etkilerinin ve yasam
kalitesindeki degisimin degerlendirmektir.

Yontem: Prospektif olarak planladigimiz ¢alismada, Aile Hekimligine poliklinigine bagvurusu
sonucu demir eksikligi tanis1 almig 18 yas ve {izeri power analizine gore 132 premenapozal
kadina ulasilmasi hedeflenmistir. Veri toplama araci olarak; literatiir taranarak tarafimizca
olusturulmus Sosyodemografik bilgi formu yaninda EQ-5D-5L Genel Yasam Kalitesi Ol¢egi,
Gastrointestinal Semptom Derecelendirme Olgegi ve Saglikli Beslenmeye Iliskin Tutum Olgegi
uygulanacaktir. Hastalar randomize olarak iki gruba ayrilacak, bir gruba giinde bir defa diger
gruba giin asir1 bir kez demir +2 oral preparat tedavisi ayn1 beslenme Onerisi verilecek, ii¢ ay
boyunca verilecektir. Tedaviye uyum gosteren hastalardan demir eksikligi tedavisinde cevabi
degerlendirmede kullanilan kan parametreleri (Tam kan, serum demiri, SDBK-Total, Ferrtitin)
ve Hepsidin (Elisa) istenecektir. 3 ay sonra aragtirmaci tarafindan EQ-5D-5L Genel Yasam
Kalitesi Olcegi, Gastrointestinal Semptom Derecelendirme Olgegi tekrar uygulanacaktir.
Istatiksel analiz olarak; kategorik veriler icin Fisher veya Ki-Kare testi, sayisal veriler igin
normal dagilim durumuna gére bagimsiz gruplar t test veya Mann-Whitney U/Kruskal wallis
testleri kullamlacaktir. Olgek skorlart arasindaki iliski korelasyon testleri ile
degerlendirilecektir.

Bulgular ve Sonuc:
Calisma fikir agamasindadir. Sonuglar calisma tamamlaninca paylasilacaktir.

Tartisma sorulari
1) Calisma nasil gelistirilebilir? Onerileriniz nelerdir?

2) Hazir kullandigimiz anketlere ek onerileriniz nelerdir?
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Aile Sagh@ Merkezlerine Basvuran Bireylerde Somatizasyon Sikh@ ve Iligkili
Faktorlerin Arastirillmasi

Gamze Dur
Afyonkarahisar Saglik Bilimleri Universitesi Tip Fakiiltesi Aile Hekimligi A.D.

Amag¢: Somatizasyonu olan hastalar agr1 basta olmak iizere oldukga genis spektrumda, farkli
bedensel yakinmalarla oncelikle aile hekimlerine bagvurmaktadirlar. Siklikla hekimin yeterli
bir degerlendirme yapmadig1 konusunda kaygilidir ve giiven telkin edilemezse farkli hekimlere
gitme egilimindedirler. Bu durum, saglik sisteminin gereksiz yere yogun bir sekilde
kullanilmasi, hastanin yanlis ve gereksiz tetkik/tedavilerle ¢oziimsiliz kalmasi sonuglarini
dogurmaktadir. Bu c¢alismada, aile sagligi merkezine basvuran bireylerde, somatizasyon
egiliminin siklig1 ve derecesinin belirlenmesi ile biyopsikososyal altyapisinin arastirilmasinin
yani sira somatizasyon egiliminin saptanmasinda kullanilan 6lgeklerin birbiri ile arasindaki
tutarliligin ve birinci basamakta kullanima uygunlugunun degerlendirilmesi amaglanmaktadir.
Birinci basamak saglik hizmeti veren hekimlerin somatizasyonu daha kolay tanimasi ve
yonetebilmesi, bu konuda farkindaligin arttirilmasi ¢alismanin hedefleri arasindadir.

Yontem: Kesitsel ve tanimlayici nitelikte tasarlanan ¢alismada Afyonkarahisar ili aile sagligi
merkezlerine herhangi bir nedenle bagvuran 18-65 yas arasi bireyler ¢alismaya dahil edilecektir.
En az 1000 kisiye ulasilmas1 planlanmaktadir. Veri toplama araglar1 olarak; sosyodemografik
veri formu, BKI, somatizasyon 6lcegi, hasta saglik anketi-15 (Patient Health Questionnaire,
PHQ-15), bedensel duyumlari abartma 6l¢egi (Somatic Symptom Amplification Scale- SSAS)
kullanilacaktir. Verilerin istatistiksel analizinde, SPSS paket programi kullanilacak, normal
dagilima uygunluk testi yapildiktan sonra parametrik ve non-parametrik testler uygulanacak ve
tiim testlerde istatistiksel onem diizeyi p<0.05 olarak alinacaktir.

Bulgular: Calismanin bagimsiz degiskenleri; bireylerin biyopsikososyal altyapisi ve
demografik ozellikleri iken bagimli degiskeni, bireylerin somatizasyona yatkinlik diizeyidir.
Bireylerin biyopsikosoyal 6zellikleri, BKI, kronik hastaliklar ile somatizasyona yatkinlik
durumlar arasinda iliski diizeyi ve farkli 6lgeklerin birbiri ile korelasyonuna bakilacaktir.

Sonu¢: Birinci basamakta somatizasyon sikliginin belirlenmesi, 1iliskili faktorlerin
aydinlatilmas1 ve uygun hasta merkezli terapotik yaklasim, toplum sagligina katki saglamanin
yani sira saglik harcamalarini da azaltacaktir. Direngli ve siliregen klinik somatizasyon
durumlarinda, tetikleyici psikosoyal faktorler iyi arastirilmalr; aile ici siddet, cinsel ve fiziksel
istismar gibi durumlarin olup olmadigi muhakkak aydinlatilmali ve gerekli miidahaleler
yapilmalidir.

Tartisma Sorulari:

1- Dislama kriterleri neler olabilir?

2- Calismada kullanilabilecek farkli 6l¢gek onerileri neler olabilir?
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Meme Kanseri Erken Tamisinda Klinik Meme Muayenesi ve Mamografinin Etkinliginin
Karsilastirilmasi

Sibel Yasa', Okay Bagak®

! Aydin Efeler 21 Nolu Aile Sagligi Merkezi
2 Aydmn Adii Aile Hekimligi Ad

Giris: Meme kanseri uzun siirede ilerleyici bir hastalik oldugundan erken dénemde tami
konulmas1 halinde hastanin iyilesme olasiligi daha yiiksektir. Ulkemizde meme kanseri
gorilme sikligi 100.000°de 24,4’°tiir. Mamografi ile taramalarin daha iyi yapilabildigi ve
farkindaligin yiiksek oldugu toplumlarda klinik meme bakisinin etkinligi gosterilememistir ve
bu nedenle bazi kilavuzlar dnermemektedir. Ote yandan bazi ¢alismalar meme kanserinin
saptanmasinda %54 duyarlilik ve %94 6zgiilliik ile klinik meme bakisinin mamografiden
bagimsiz olarak katkida bulundugunu goéstermistir. Meme kanseri tarama yontemleri ile meme
kanserlerinin %64°1 erken, lokalize donemde tespit edilebilmektedir. Mamografiyle tarama
caligmalari, 1yi organize edilmis tarama programlariyla birlikte meme kanserinden o6liimleri
%21-31 oraninda azaltabilmektedir. Tarama programlari iilkemizde biylik Olgiide aile
hekimleri iizerinden yiiriitiilmektedir. Aile hekimligi uygulamasinda klinik meme bakisinin ve
mamografinin etkinligi iizerine ¢aligsmalar iilkemizde sinirlidir.

Bu c¢alismamizin amaci bir aile sagligi merkezine kayitli 40-69 yas arast kadinlarda klinik
meme bakis1 bulgulariyla mamografi sonuglari arasindaki iliskinin degerlendirilmesidir.

Yontem: Arastirma analitik kesitsel desende planlanmustir. Aydin Efeler 21 No’lu Aile Saglig:
Merkezine kayitli 40-69 yas aras1 700 kadin ¢alismaya alinacaktir. Katilimcilar 01/01/2023-
31/03/2023 tarihleri arasinda aile sagligi merkezine cagrilacaklardir. Bilinen akut saglik
problemi olmayan ve ¢alismaya katilmay1 kabul eden kadinlara klinik meme muayenesi yapilip
daha sonra mamografi ¢ekilmesi saglanacaktir. Klinik meme bakisi, tek bir aile hekimi
tarafindan giinde 10-15 kisi olacak sekilde yapilacaktir. Mamografi sonuglar1 radyoloji hekimi
tarafindan degerlendirilecektir. Ayrica katilimeilarin sosyodemografik 6zellikleri, diger fizik
muayene bulgular1 ve kronik hastalik durumlar1 kaydedilecektir. Elde edilen veriler istatistiksel
olarak analiz edilecektir.

Bulgular: Arastirma fikrim var asamasindadir.

Sonu¢: Erken tanida klinik meme muayenesi duyarliligi ile mamografi duyarliliginin
karsilagtirilmas1 hedeflenmektedir.

Tartisma sorulari:

e Son 2 yil i¢inde mamografi ¢ekilmis olanlar1 caligmaya alalim mi1?

e Klinik meme muayenesi yapan hekimin calisma siliresince mamografi sonuglarindan
haberdar olmamasi1 saglanmali midir?
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