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Transmisyon(Gegcirmeli) Elektron Mikroskopi:
Teknigi ve Saghk Alaninda Uygulamalari
Ebru GOKALP OZKORKMAZ

Yildirim Beyazit Universitesi Saglik Bilimleri Enstitiisii

Yildirim Beyazit UniversitesiSaglik Bilimleri Fakiiltesi Hemsirelik Boliimii

Transmisyon Elektron mikroskopi (TEM) biyolojik érneklerin yiiksek ¢ozuntrlikli gérintilerini
elde etmek amaciyla kullanilan bir tekniktir. Dokularin, hiicrelerin, organellerin ve
makromolekiler kompleks yapilarin ince yapilarinin arastirilmasinda kullanilmaktadir. TEM
goriintiilerinin  yiiksek ¢ozlnirliigii goriintiilemede elektronlarin  (kisa dalga boyundaki)
kullanilmasindan kaynaklanmaktadir. Transmisyon Elektron Mikroskopi pek c¢ok spesifik
sorunun cevaplanmasinda kullanilmaktadir . TEM gortnttleri hiicre fonksiyonu ve hiicresel
bazdaki hastaliklarin ince yapilar1 hakkinda anahtar bilgiler saglamaktadir . TEM’in ¢aligmas1
15181n cam merceklerdeki sapma davraniginin benzeri olan , elektron demetinin elektromanyetik
alanlarda sapma ilkesine dayanir . Elektronlar vakum ortaminda metalik bir filamanin  (katot)
yiiksek derecede 1sinmasiyla elde edilir . Potansiyel farkina sokulan elektronlar katottan anoda
dogru ivme kazanarak hizlanir . Bu hizlanmayla elektron 1 1nlar1 elde edilir . Bu 1s1n demeti
elektromanyetik mercekler tarafindan saptirilir . Boylece kondansor mercek elektron demetini
nesne diizlemine odaklar ve objektif mercek incelenen nesnenin bir goriintiisini olusturur . Bu
goriintli yansitict merce klerle daha da buyultiliir ve son olarak floresan ekranda bir gortintii
olusturulur. TEM’in ¢aligma prensibi yumusak dokularin incelenmesine uygundur . Bu nedenle
cogunlukla patolojik doku biyopsilerinin , mikrobiyolojik materyallerin, doku ve organ
aragtirmalarinin incelenmesinde kullanilir . TEM’in takip prosediirii tespit , dehidratasyon,
gémme, kesit alma ve boyama asamalarindan olusur . TEM’in ¢alisma prensibi kursun sitrat -
uranil asetat ile boyanmis dokunun i¢inden gecen elektronlarla etkilesimi esasina dayanmaktadir.
Olusan goriintii siyah-beyaz ve iki boyutludur. TEM’in saglik alaninda 6neminin artmasi, patoloji
ve mikrobiyoloji anabilim dallarinda rutinde kullanima girmesi ile olmustur . TEM’ in sagladigi
teknik destek ile patolojik biyopsilerde taniya yardimci olmasi , aragtirma alanlarinda kullanimini
yaygimlastirmistir.  Takip proseduirii genel olarak dokunun tespiti , dokunun yikanmasi ,
dehidratasyon, seffaflandirma, gomme, ultramikrotom ile kesit alma ve boyama asamalar1 ndan
olusur. TEM’in saglik bilimlerinde kullanim alanlar1 sunladir ; doku ve organ Ornekleri ; beyin
dokusu ve BOS ornekleri , lenf diiglimii stromal bilesenleri ve lenfoma tanilarinda kemik iligi
incelemesi, hasarli ya da anormal yapilarin degerlendi rilmesi, kan kiiltiirlerinin incelenmesi, doku
miihendisligi uygulamalarinda , hiicre ve doku kiiltiirii incelemelerinde , embriyonel
dokularin,dalak, karacigerin incelenmesi, tiimor tanilarinda , konjenital metabolik hastaliklarin
tanisinda kullanilmaktadir. Saglik alaninda elektron mikroskop ¢ogunlukla hiicre ve doku
arastirmalarinda yapisal inceleme i¢in ve patolojik biyopsilere 151k mikroskobun yetersiz kaldigi
durumlarda tan1 koymay1 kolaylastirmada ileri incelenme i¢in kullanilmaktadir.

Anahtar Kelimeler: Transmisyon Elektron Mikroskop, Doku, ince yap1
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Cihaz Takip Otomasyonu

Ugur SAHINKAYA

Yildirrm Beyazit Universitesi Saglik Bilimleri Enstitiisii Saglik Fizigi Yiiksek Lisans Programi

Cihaz Takip Otomasyonu, radyoloji ve radyoterapide kullanilan tibbi cihazlarin, tiretimlerinden,
kullanim dis1 olduklar1 ana kadar tiim basamaklarda takibinin saglanmasi icin gerekli yazilim
sistemlerinin gelistirilmesine olanak saglayacak bir yazilim sistemidir.

Sistemin temeli her bir cihaz igin sanal kimlik tanimlanmasi, bu kimlikleri ulasilabilir ve giincel
halde tutacak yazilim sistemlerinin gelistirilmesidir.

Cihazlarin sanal ortamda takibinin yapilmast;

e Periyodik test/bakim islemlerinin denetim mekanizmasi i¢inde seffaflastirilip dnceden
uyar1 ile zamaninda gerceklestirilmesine olanak tanir.

e C(Cihazlarin ilk maliyet, onarim yedek parga gibi giderlerinin ve bunun yaninda
performansinin izlenebilir kilinmasiyla satin alimda sonraki satin alimda muadilleri ile
kiyaslanarak maliyet/verim dengesinin korunmasina katki saglar.

e Yiksek maliyetli bu cihazlarin genel Olgiide satin aliminda izlenecek politikalarin
gelistirilmesine katki saglar. (Yakin konumda bulunan hastanelerin teknik anlamda ayni
hizmeti sunan yiiksek maliyetli cihazlarin her bir hastaneye alinmaktansa birine
alimmasinin tercih edilmesi gibi)

Cihaz Takip Otomasyonu, bu hizmet i¢in tahsis edilen sunucular {izerinde ¢alistirilan, sunucu
tabanli bir sistem olarak gelistirilecektir. Sisteme erisim i¢in kullanicilarin herhangi bir yazilim
yiklemesi gerekmez. Tiim islemler web arayiizii izerinden yapilacaktir.

Anahtar Kelimeler: radyoloji,tibbi cihaz,yazilim,otomasyon
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Karbonik Anhidraz & Ankilozan Spondilit

Tugba Kevser ARKAN, Beyza Ecem OZ, Bilgesu ERSAN, Ozen OZENSOY GULER

Yildirim Beyazit Universitesi T1p Fakiiltesi T1ibbi Biyoloji ABD

Karbonik anhidraz (CA), butiin organizmalarda bulunan ¢inko (Zn*?) iyonlu bir metalloenzimdir.
CA, canlilarda CO2’in hidratasyonunu ve HCOs3;’mm dehidratasyonunu katalizler.
Spondiloartopatilerin (SpA), ortak patofizyolojik, klinik, radyolojik ve genetik 6zelliklere sahip
olan kronik romatizmal hastaliklara verilen isimdir. SpA en 6nemli alt tipi olan AS, etiyolojisi
bilinmeyen, genellikle erken evrede sakroiliyak eklemlerde inflamasyona yol acan ve hastalik
ilerledikge aksiyel omurgayr da etkileyebilen kronik inflamatuvar bir hastaliktir. Kemigin
hiicresel elemanlarindan biri olan osteoklastlarda CA izoenzimleri lokalize olmustur ve CA’nin
osteoklastik kemik erimesine neden oldugu bilinmektedir. Ayrica CA osteoklastik asit
sekresyonunave kemik mineral ¢oziinmesine katkida bulanabilmektedir. AS’nin en ayirict
ozellikleri kronik inflamasyon bélgesinde goriilen yeni kemik olusumu ve kemik erimesidir.
Dolayisiyla AS siirecinde CA enzimlerinin 6nemli oldugu belirtilebilir. AS tedavi siirecinde de
bu asir1 eksprese olan CA enziminin inhibisyonu yararl olabilir.

Anahtar Kelimeler: Karbonik anhidraz, ankilozan spondilit, osteoklast
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Kadimin Calisma Durumunun Emzirme Uzerine Etkisi

Melek Kog, Sevil Sahin

Yildirim Beyazit Universitesi, Saglik Bilimleri Enstitiisii Hemsirelik Boliimii

Emzirmenin yeni doganin saglikli biiyiimesi, gelismesi ve anne sagligi lizerine olumlu etkilerinin
yaninda, anne-bebek-aile i¢ginde duygusal ve sosyal bir etkilesim arac1 oldugu da kabul edilmistir.
Son yillarda, Diinya Saglik Orgiiti (WHO) ve Birlesmis Milletler Cocuklara Yardim Fonu
(UNICEF) yayinlarinda bebeklerin, ilk 4-6 ay iginde yalnizca anne siitii ile beslenmelerinin
onemli oldugunu vurgulamistir. Altinci aydan sonra ise ek besinlerle birlikte anne siitii ile
beslenmenin devam etmesi ve emzirmenin iki yasin sonuna kadar siirdiiriilmesi bebege sayisiz
yararlar saglamaktadir. Yapilan arastirmalar sadece anne siitii alma oraninin beklenenin altinda
olmasinin annenin yas1 ve egitim diizeyi, kaginci ¢ocuk oldugu, dogum sekli, prematiire dogum,
emzik ve biberon kullanimi, gebelikte ve dogumda anneye emzirme damigmanligi verilme
durumu, bebek dostu hastanede dogum yapilmasi, annenin sigara igmesi, evde biiyiikanne
olmasinin bu orani etkiledigi bildirilmistir. Emzirme siiresini etkileyen 6nemli faktorlerden biride
kadimin calisma durumudur. Calisan kadin i¢in bebek bakimi ve emzirme Onemli bir sorun
olusturmaktadir. Bu durumda c¢alisan kadin i¢in iki segenek mevcuttur; ya calisma yasamina
devam edip bebegiyle ilgilenmeyi ve onu anne siitiiyle beslemeyi sinirli tutacak ya da is
yasamindan ayrilip bebegine daha fazla zaman ayirmayi isteyecektir. Nitekim tilkemizde ¢alisan
gen¢ kadinlarin 6nemli bir boliimii evlilik ya da dogum nedeniyle ¢aligma yasamindan
kopmaktadir. Boylece kadinin toplumsal konumu igin gerekli olan is giicline katilim oranmi1 en
verimli yillar1 olan erigkinlik doneminde 6nemli 6l¢iide azalmaktadir. Gelisen diinyada g¢alisan
kadin sayisinin siirekli artmasi, kadiin giiniiniin {li¢te birini isinde ve yasadigi yillarin en az tigte
ikisini aktif bir i3 yasaminda ge¢irdigi diisiiniiliirse, ¢alisan bir kadin i¢in en az 6 ay siire ile
bebegini emzirmesi olanaksiz oldugu diisiiniiliiyor. Bu durum bebegin saglikli bir yasam
stirdiirmesini ve anne siitiinden yeterli miktarda yararlanmasini, saglikli bir anne bebek iligkisini
engelleyecektir

Sonug olarak, dogum sonrasi annelerin is yasamindan ayrilmamalariin tesvik edilmesi ancak,
bebegini emzirmeye devam etmesine yonelik gerekli onlemlerin alinmasi, bu amagla is yerinde
ya da yakin bir yerde kreslerin bulunmasi, ¢alisan annelerin ise dondiikten sonra emzirmeyi
engelleyen faktorlerle karsilasmamalart igin esnek calisma kosullarinin saglanmasi ve is
ortaminda bebeklerini emzirmelerini kolaylastiracak veya annenin siitiinii sagabilecegi ve
saklayabilecegi uygun bir ortamin saglanmasi onerilebilir.

Anahtar Kelimeler:Calisan kadin, anne siitii,emzirmeye etkisi
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Farkh Ulkelerdeki Saghk Sistemlerinin Karsilastirilmasi

Kiibra Yilmaz Senyiiz

Yildirim Beyazit Universitesi Saglik Bilimleri Fakiiltesi Hemsirelik Boliimii

Saglik sistemi, Diinya Saglik Orgiitii 2000 raporuna gére; temel amaci saghgn gelistirmek,
yenilemek ve siirdiirmek olan tiim aktiviteleri icerecek bicimde tanimlamistir(1).

Saglik sistemleri, insanlarin sagligini yiikseltme, hastaliklardan koruma ve onlarn tedavi etme
sorumluluklarina bagl olarak ii¢ 6nemli amaca sahiptirler. Bunlar;

v Hizmet sunulan niifusun sagligini yiikseltmek;
v Insanlarin beklentilerine yanit vermek;
v’ Hastalik ya da saghigm maliyetlerine kars1 finansal koruma saglamak tir (1).

Saglik sistemleri her iilkede farkliliklar gostermektedir. Saglik sistemlerini simiflandirmada
Terris, Mark Field, Kilig¢ ve Bumin, Milton Roemer, Ray Elling gibi pek ¢ok kisi cesitli
siniflandirmalar  gelistirmislerdir (2,3). Bu siniflandirmalarda {ilkelerin sosyal yapilar1 ve
iktidardaki resmi ideolojinin yonelimi kadar dinsel yoOnetimler de dikkate alinmasi
onerilmektedir.

Ulkelerdeki sosyal yapi, dinsel ydnelimler ve resmi ideolojinin saglik sistemlerine
yansimasindaki  bu  farkliliklar, sistemleri karsilastirmada da Oniimiize guclikler
¢ikarmaktadir.Ornegin niifus grafigindeki farkliliklar, saghiga yonelik uygulamalar, kiiltiirel deger
ve normlardaki farkliliklar bunlara 6rnektir (4).

Bu ¢alismanin amaci; farkl iilkelerdeki saglik sistemlerini incelemek, saglik sisteminin toplumsal
saglik statiisii lizerinde nasil etki yarattigin1 incelemek, farkli iilkelerin sistemlerindeki verimlilik
veya olumsuzlar1 kavramak ve saglik sistemi ile ilgili calismalarda persprektif kazanmaktir.
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Fibromiyalji Hastahgina Ait Risk Faktorlerini Istatistiksel Yontem lle Belirlemek:
Retrospektif Calisma

AKTAS Hatice!, AKYOL Mesut?, SANISOGLU Yavuz St. ,CARHANAhmet 2, FIDAN Fatma,
UGURLU 3, Giilgin F

1Y1ldirim Beyazit Universitesi Biyoistatistik ve Tibbi Bilisim Anabilim Dali
2 Yildirim Beyazit Universitesi Tibbi Biyoloji Anabilim Dali
*Ankara Atatlirk Egitim ve Arastirma Hastanesi

Bu arasgtirma ile toplumda 6zellikle kadinlarda goriilme siklig1 yiiksek olan fibromiyalji hastaliina etki
eden faktorleri belirlemek ve bu faktorlerin risk artis1 tizerindeki etkilerini test etmek amaglanmaktadir.
Caligma, daha biiylik bir ¢aligmanin 6n asamasi (pilot ¢aligma) olarak yapilmistir.Caligma igin gerekli etik
kurul onay1 Yildirim Beyazit Universitesi ilag Dis1 Klinik Arastirmalar Etik Kurulu’ndan alinnustir.

Caligmada; Ankara Atatiirk Egitim ve Arastirma Hastanesinde 2014 yil1 iginde Fibromiyalji tanis1 konmus
hastalara ait demografik ozellikleri gosteren parametreler, hastaliga ait endikasyonlar ve hastaligin
psikolojik yonden sorgulanmasi i¢in Beck Depresyon Olcegi sonuglar1 hasta dosyalarindan elde edilmis,
kontrol grubu olarak saglikli kisilerden olusan bir Orneklem secilmis ve lojistik regresyon modeli
olusturulmustur.

Iki fizik tedavi uzmani tarafindan Fibromiyalji risk faktorleri; demografik agidan medeni durum, gcocuk
sayisi, egitim durumu, gelir diizeyi olarak belirlenirken, klinik agidan ise; semptom siiresi, agri ve uyku
bozuklugu VAS skorlari, travma 6ykiisii, halsizlik, dismenore, ellerde siskinlik hissi, ag1z goéz kurulugu,
irritabl bagirsak sorunu, Beck Depresyon Olgegi, yorgunluk Vas skoru ve sertlik - tutukluk Vas skoru
seklinde belirlenmistir. 56’s1 hasta ve 49’u kontrol grubunda olmak iizere 105 kisiye ait bilgiler
kullanilmustir.

Lojistik regresyon analizi sonuglarina gore; Uyku bozuklugu VAS skoru yiiksek olan bireylerin diisiik
veya 0 olan bireylere oranla Fibromilyalji olma riski OR=6.0 (%95 GA 1.4 — 20.7) kat daha ylksektir.
Benzer sekilde Beck Depresyon dlgek skoru yiiksek olanlarin, diisiik olanlara gére Fibromiyalji olma riski
OR=2.2 (%95 GA 1.4 — 3.7) kat daha fazladur.

Kronik hastalig1 olan bireylerin olmayan bireylere gore Fibromilyalji olma riski OR=32.3 kat (%95 GA
3.9 — 250.0) daha fazladir. Gelir diizeyi diisiik olanlarin gelir diizeyi olanlara oranla Fibromiyalji hastasi
olma riski OR=4.7 (%95 GA 2.1 — 10.5) kat daha fazladir.

Sonugclar pilot ¢alismadan elde edildiginden ¢aligma tamamlandiginda degisebilecegi 6ngoriilmektedir.

Anahtar kelimeler: Lojistik regresyon, fibromiyalji, retrospektif ¢calisma
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Psikiyatride Sosyal Hizmet Uygulamalar:

Esra Kilig, Siikran Kolay, Cengiz Ozbesler

Yildirim Beyazit Universitesi Saglik Bilimleri Fakiiltesi Sosyal Hizmet Boliimii

Sosyal hizmet, insan haklar1 ve sosyal adalet ilkeleri ¢ergevesinde insanlarin problem ¢dzme
kapasitelerini ve sosyal islevselliklerini artirmaya calisan, insanlarin ¢evreleriyle iliskilerini
kolaylastirmaya yardim eden, bu amagclarla toplumsal kosullar iyilestirmeyi ve sosyal degisimi
hedefleyen bir meslektir. Cocuk, genclik, yaslilik, adli, tibbi bir¢ok alanda faaliyetlerini siirdiiren
sosyal hizmet uzmanlarinin ¢aligma alanlarindan birisi de psikiyatri alanidir.Psikiyatrik sosyal
hizmet uzmanlari, sahip olduklar bilgi, deger ve becerileri kullanarak hastayi, hastaligi, ailesi,
cevresi ve isi gibi sistemler igerisinde bir biitiin olarak inceler; sosyal, psikolojik ve ekonomik
sorunlarin giderilmesini amaglayarak hastanin topluma islevsel olarak katilimini saglamaya
caligirlar.Ruhsal hastaligi olan bireyleri ¢cok boyutlu degerlendiren ve bu boyutlarda miidahaleler
gerceklestiren sosyal hizmet uzmanlarinin psikiyatrideki uygulamalarinda klinik ve toplumsal
diizeyde rol ve islevleri s6z konusudur.Sosyal hizmet uzmanlar, klinik diizeydeki
uygulamalarinda hastaya, hastanin ailesine ve g¢evresindeki sosyal sistemlere odaklanmaktadir.
Hastayla caligsma; vizitleri, klinikte bireyle c¢alismayi, grup calismalarini, ev goriigmelerini,
isyeri/okul goriismelerini, sosyal islevsel etkinlikleri (ugrasi, spor, gezi, vb.), ihtiya¢ duyulan
kaynaklarla hastayr bulusturmayi ve taburculuk sonrasi izlemeyi kapsamaktadir. Hastanin
ailesiyle calisma, aileye hastalik, hastane ve tedavi programi hakkinda bilgi vermek, hastaya karsi
olumlu, kabul edici bir tutum gelistirmelerini saglamak, hastanin hastaneye yatiginin gerceklestigi
durumlarda ortaya ¢ikan sosyo-ekonomik sorunlarda aileye yardimci olmak ve taburculuk sonrasi
aile tyelerinin hastayla uyumunu kolaylastirmaya calismak seklinde siralanan etkinliklerden
olustugu goriilmektedir. Psikiyatride sosyal hizmet uzmanlariin toplumsal diizeydeki rolleri ise,
ruhsal risk taramasi ve arastirma yapma, koruyucu ruh sagligi hizmetlerinin gelistirilmesini ve

sunulmasini saglama, sosyal igerme ¢aligmalarini yiirlitme, toplumu egitme ve hizmet gelistirme
seklindedir.

Anahtar kelimeler: sosyal hizmet, psikiyatride sosyal hizmet uygulamalari
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Kanser Nanoteknolojisi
Emine Terzi, Yeter Dilek, Ozen Ozensoy Giiler
Yildirim Beyazit Universitesi Tip Fakiiltesi T1ibbi Biyoloji ABD

Kanser, hiicre biiylime ve boliinmesini kontrol eden genlerin hasar gormesi ile ortaya ¢ikan kritik
ve kompleks bir hastaliktir. Kanser teshis ve tedavi i¢in kullanilan yontemler basarili bir tedavi
saglama ve hastaligin prognozunun takip edilebilmesi agisindan yetersiz kalmaktadir. Bunun
sonucu olarak da kanser teshis ve tedavisine yonelik olarak yenilik¢i ve daha etkin teknolojilere
basvurma geregi dogmustur. Nanoteknolojide bu yeni teknolojilerin uygulandigi alanlardan
biridir. Bu teknoloji ile nano boyutta (1 nm- 1000 nm araliginda) cesitli terapotik ve tani
ajanlarmin dizayn1 ve gelistirilmesi yapilir. Bu sayede c¢ogu hastaligin teshis, tedavi ve
engellenmesi i¢in bir ¢ok biyolojik elemanin biyolojik sistemlerle tasinmasi ve transportu
saglanir. Kanser teshis ve tedavisinde kullanilan nanoteknolojik yaklagimlarin kliniklerde
kullaniminin daha yayginlastirilmasi ile kanser adina daha az toksik ve daha etkili bir tedavi

saglanacagi sdylenebilir.

Anahtar Kelimeler: Kanser, nanoteknoloji, hedeflendirilmis tedavi
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Rekombinant DNA Teknolojisi fle Serviks Kanserine Kars1t HPV Asis1 Uretimi
Yeter Dilek, Emine Terzi, Ozen Ozensoy Guiler
Yildirim Beyazit Universitesi Tip Fakiiltesi Tibbi Biyoloji ABD

Serviks kanseri serviks olarak adlandirilan, rahmin alt kisminin (rahim agzi) kanseridir ve
diinyada ii¢ilincii siklikta goriilen jinekolojik kanserdir.2012 verilerine gore diinya ¢apinda tahmin
edilen HPV infeksiyonu prevelanst 4,400,000°dir ve 510,000 hastada serviks kanseri tanisi
konmustur. Sadece 2012 yilinda 228,000 hasta serviks kanseri nedeniyle kaybedilmistir.insan
papilloma viriisii (HPV), erkek ve kadinda cinsel yolla bulasan anogenital hastaliga neden olan
Papovaviridae ailesinden bir DNA virlsidir ve servikal kanser olusumuna neden olan ana
sebeplerden biridir. HPV’nin, 190’nin iizerinde degisik genotipi tesbit edilmis ve bunlarin
yaklagsik 150 tanesi insandan izole edilmistir. Bunlardan 40’1nin serviksi infekte ettigi, bunlarin
da 15’inin servikal kanser ile iligkisi oldugu belirlenmistir. Serviks kanseri acisindan yiiksek
riskli olarak tanimlanan 15 alt tip (HPV 16, 18, 31, 33, 35, 39, 45, 51, 52, 56, 58, 59, 68, 73, 82)
serviks kanserinin %94,8’inden sorumludur. Son yillarda rekombinant DNA teknolojisi ile
iiretilen HPV asilan serviks kanserinin onlenmesi i¢in kliniklerde kullanilmaktadir. HPV asis1
rekombinasyon teknigi ile elde edilmistir ve viriis benzeri parcalar icermektedir. Viriis DNA’s1
icermezler. Rekombinant virus-benzeri pargaciklar (VLP), gergek virionlardan morfolojik olarak
ayirt edilemezler ve boylece konakta humoral immiin yanita neden olurlar. Tiirkiye’de iki farkli
as1 da rekombinant teknolojisi uygulanarak major kapsiil (L1) proteinlerinin purifiye edilmesiyle
elde edilen tipe spesifik virls benzeri partikiilleri (VPL) igerir. HPV asilar1 korumaya yonelik

olup tedavi edici 6zellikleri bulunmamaktadir.

Anahtar kelime: Serviks Kanseri, Rekombinant DNA Teknolojisi, HPV Asisi.
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Yeni ve Efektif Bir Gen Terapi Vektort: CRISPR-Cas Sistemi
Elif ERCAN, Ahmet CARHAN

Yildirim Beyazit Universitesi Tip Fakiiltesi, Tibbi Biyoloji ABD

CRISPR denilen diizenli araliklarla yerlesmis kisa palindromik tekrar kiimeleri, isgalci viriislerin
kisa dizilerini de igerir ve onlari CRISPR’dan tiireyen RNA’lara (crRNAs) eksprese eder. Bu
kiiciik RNA’lar CRISPR iliskili (Cas) proteinlerle birlesir ve CRISPR/Cas endoniikleaz aktif
kompleksini olusturur. CRISPR mekanizmasi ile dkaryotik RNAi ve piRNA aracili savunma
mekanizmalar1 arasinda ¢arpict benzerlikler vardir. CRISPR-Cas sistemleri tahminen bakteri
genomlarinin %40’1inda, hemen hemen tiim arkealarda ve bazi bakteriyofajlarda bulunur.Gen
terapisi, insan hastaliklarinin tedavisinde, engellenmesinde DNA ve RNA nin islenmesi ile
mumkundir. CRISPR aracili gen hedefleme, simdiye kadar olusturulan model organizmalarda ve
yeni gelisenlerde genis bir yelpaze agmistir .Kanser ¢cokgenli ve heterojen bir hastaliktir. Genomik
anormallikler her hasta profilinde, tiimorlerin farkli evrelerinde ya da aymi hastada farkl
bolgelerde lokalize olmus timorlerde farklilik gosterir. O nedenle hangi (epi)genom
manipulasyon tedavisinin kullanilacagi 6zel ve dinamik bir siire¢ gerektirir. CRISPR-Cas9 ¢esitli
sekillerde onkolitik viroterapi olarak rol oynayabilir. CRISPR/Cas sistemi viral onkogenlerin
ekspresyonunun azaltilmasi i¢in de kullanilmustir.

Anahtar kelimeler: CRISPR, gen terapisi, kanser
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Uriner inkontinansim Yasam Kalitesine EtKkisi
Ebru INAN KIRMIZIGUL, Sena KAPLAN
Yildirim Beyazit Universitesi Saglik Bilimleri Enstitiisii Hemsirelik Bolumii

Uriner Inkontinans (UI); Uluslararast Kontinans Toplulugu (International Continance Society-ICS)
tarafindan, sosyal ve hijyenik problemlere yol acan ve objektif olarak gosterilebilen istemsiz idrar kagirma
durumu olarak tanimlanmaktadir. ICS’nin 2002 yilindaki son raporunda ise Ul; her tarll idrar tutamama
yakinmasi olarak tanimlanmustir.

Uriner inkontinans tiim yas grubu kadilarda yaygin olarak goriilen ve sosyal, psikolojik, fiziksel, cinsel
aktivitelerini ve yasam kalitesini etkileyen bir saglik problemidir. Bu problem sadece Amerika’da 3
milyon kiside goriilmekte ve bunlarin % 85’ini kadinlar olusturmaktadir. Ulkemizde ise UI prevelansi
hakkinda kesin bir bilgi olmamakla birlikte yapilan ¢alismalarda; Ul prevalansinin %37 ile %61 arasinda

degistigi belirlenmistir. Uriner inkontinans yasami tehdit etmemesine karsin yasam Kkalitesini
azaltmaktadir.

Yas, cinsiyet, seks hormonlari, irk, dogum, sigara, sismanlik, kabizlik, histerektomi, obstetrik travmalar,
pelvik taban kaslarinin zayiflamasi, menopoz, gegirilmis cerrahi operasyonlar, norolojik hastaliklar,
konjenital bozukluklar, beslenme, genetik yatkinlik, diyabet gibi risk faktorleri liriner inkontinansa sebep
olabilmektedir. Uriner inkontinans kadinlarda, stres, urgency, miks, overflow ve fonksiyonel tip
cesitleriyle goriilmektedir.

Diinya Saglik Orgiitii’'ne gére yasam Kkalitesi; bireyin yasadigi kiiltiir ve degerler sistemi iginde kendi
yasamuni nasil algiladigidir. Ul; kadinlarin yasam kalitesini etkileyebilen; utanma duygusu, kendine olan
giivenin azalmasi, sosyal aktivitelerde azalma sonucunda yalnizlasmaya yol agabilen ve ciddi anlamda
ekonomik yiik getirebilen dnemli bir saglik sorunu olarak karsimiza ¢ikmaktadir. Yapilan ¢alismalarda; Ul
olan kadimnlarin fiziksel ve rol-emosyonel ve cinsel yasamlarimin etkilendigi goriilmektedir. Cogu
hastalarda yalmizlik duygusu ile birlikte sosyal yasamdan uzaklasma ve depresyon sik olarak
goriilmektedir. Cogu kadin, ev islerini yapamama, evden disari ¢gikamama, aligverise gidememe ile dini
islerini yerine getirememekten yakinmaktadir.

Uriner inkontinanstan korunmada, tedavide ve rehabilitasyonunda hemsirelere ©nemli gdrevler
diismektedir. Hemsireler, Ul sorunu yasayan bireyleri ilgili tedaviyi alma konusunda tesvik etmelidir.
Hemsireler UIl'tan korunmada konservatif tedavi metodlarini bilmeli (pelvik taban kas egzersizleri,
biofeedback, tuvalete gitme programi, diyet, mesane egitimi vb) ve bu konuda hastalara danismanlik
vermelidir. Hemsirenin bu rolleri gergeklestirebilmesi i¢in; hemsirenin rol ve sorumluluklarina iligkin
standartlar/protokoller gelistirilmesi, bu dogrultuda mezuniyet sonrasi siirekli egitim programlari ve
sertifika programlarinin olusturulmasi gerekmektedir.

Anahtar kelimeler: Hemsirelik, tiriner inkontinans, yasam kalite
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Saglik i¢in Yeni Bir Kavram: E-Saglik Okuryazarligi
Dilek Nakas

Yildirim Beyazit Universitesi Saglik Bilimleri Fakiiltesi Hemsirelik Boliimii

Saglik okuryazarligi, kisinin saglik bilgisine sahip olma, saglik hizmetlerine ulasabilme, temel
saglik bilgilerini yorumlayabilme ve anlayabilme kapasitesi olarak tanimlanir.Hastaliklardan
korunma ve hastaliklarin tedavisi i¢in saglikla ilgili mesajlarin dogru algilanmasi ve uygulanmasi
oldukca onemlidir.Diisiik saglik okuryazarligi kisinin saglik hizmetlerine ulasimini sinirlamakta,
hastalanma sikligin1 arttirmakta, hastanede kalis siiresini uzatmakta ve saglik harcamalarini
arttirmaktadir.

Internetin saglik hizmetlerini iyilestirme veya saglik hizmetlerine ulasilabilirliginde kullanilmasi
olan e-saglik uygulamasi ile saglikla ilgili dogru kararlarin alinmasi, sagligin gelistirilmesi, saglik
maliyetlerinin  azaltilmast  ve  gelecekte  saghkli  bir  toplumun  olusturulmasi
hedeflenmektedir.Kisilerin interneti etkili bir bi¢cimde kullanmasi1 i¢in bilgiyi nasil
yoneteceklerini, almalar1 gereken destegi nasil ve nereden saglayabileceklerini bilmeleri
gerekmektedir.

Elektronik metinlerin farkli bir bakis acis1 olusturdugu ve tek bir okuryazarlik kavraminin yerini,
toplumsal ve teknolojik degisimler i¢inde ¢oklu okuryazarliklarin aldigi gortilmektedir.E-Saglik
okuryazarligi da gesitli tanimlar ve modeller ile yeni bir kavramdir.

E-Saglik okuryazarligi bireylerin saglikla ilgili bilgileri elektronik kaynaklardan arayabilme,
bulabilme, anlayabilme ve degerlendirebilme ve bu bilgileri bir saglik probleminin ele
alinmasinda veya ¢ozulmesinde kullanabilme kabiliyetini ifade etmektedir.E-Saglik okuryazarligt
geleneksel okuryazarlik, bilgi okuryazarligi, medya okuryazarligi, saglik okuryazarligi, bilgisayar
okuryazarlig1 ve bilimsel okuryazarlik olmak {izere alt1 temel beceri veya okuryazarlik tiiriinii
birlestirmektedir.

Analitik ve icerige 6zel becerilerin bilesiminden olusan e-Saglik okuryazarlifi, teknoloji ile
calisma, medya ve bilim konularinda kritik diisiinme ve saglik kaynaklarinda gezinmeyi
gergeklestirmek i¢in davranigsal yeterlilik gerektirir.

Saglik bilgisine talebin giderek arttig1 ve internet kullaniminin yas ile ters orantili, egitim diizeyi
ile dogru orantili olarak degistigi goriilmektedir.

Universite dgrencilerinin e-saglik okuryazarlik diizeylerinin arttirilmasi web tabanli ortamda
gecerli ve giivenilir saglik bilgilerini arama, bulma, anlama ve degerlendirme becerilerini
gelistirme konusunda kolaylik saglayacaktir.Universite dgrencilerinin e saglik okuryazarliginin
arttirilmasi bu agidan oldukca énemlidir.

Anahtar Kelimeler: E-Saglik okuryazarligi, e-saglik, iniversite 6grencisi
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Ogrenci Hemsirelerde Kesici-Delici Alet Yaralanmalari

Burcu Karatas, Sedef Seval Celik, Aysegiil Kog

Yildirim Beyazit Universitesi Saglik Bilimleri Fakiiltesi Hemsirelik Béliimii

Giris ve amag¢:Klinik deneyimlerinin yetersiz olmasi nedeniyle klinik uygulamalar sirasinda
hemsirelik 6grencileri kesici-delici aletlerle yaralanma agisindan risk altindadir.Ozellikle
ulkemizde ogrencilerle alakali kesici aletlerle yaralanmaya iliskin ¢ok az calisma olmasi
nedeniyle bu calismada Yildirrm Beyazit Universitesi'nde okuyan hemsirelik 6grencilerinin
kesici-delici aletlerle yaralanmaya iliskin bilgi diizeylerinin incelenmesi amaglanmustir.

Gereg ve yontem:Kesitsel ve tanimlayici tipteki calismanin evrenini Yildirnrm Beyazit
Universitesi'nde 2014-2015 dgretim yilinin bahar déneminde egitim géren hemsirelik dgrencileri
olusturmustur. Caligmada Uzunbayir ve ark.tarafindan gelistirilen (Cronbach alfa=0,80) “Saglik
Calisanlarinin  Kesici-Delici Tibbi Aletleri Giivenli Kullammma Yénelik Tutum Olgegi”
kullanilmistir. Verilerin degerlendirilmesinde tiim degiskenlere iliskin tanimlayici istatistiklere
say1, ylizde verilmistir.t testi, varyans analizi, Mann-Whitney U testikullanilmistir.

Bulgular:Katilimcilarin %83,6's1 kadin (n=183), %16,4’s1 erkek (n=36)" dir. %38.8’1 (n=85) hig
yaralanmadigint; %27,4 ‘i (n=60) 1 kez; %27.4 ‘i (n=60) 2-4 aras1 yaralandigini; %15 ‘i (n=4)
daha fazla yaralandigini ifade etmistir. Yaralandigini belirtenlerden %18,7’si (n=41) yaralanma
durumu rapor etmisken, %44,7°i (n=98) rapor etmedigini ifade etmistir. Kadin 6grencilerle, erkek
orgencilerin toplam 6l¢ek puanlari arasinda anlamli bir fark bulunamamistir (p=0,157).

Anahtar Kelimeler: Kesici delici alet yaralanmasi; hemsire; yaralanma; bulas

YBU Saglik Bilimleri Enstitiisii ibn-i Sina Poster Giinii, Mayis 2015 18



Meme Kanseri Hasta Kanlarinda Dolasan Tiimor Hiicreleri (CTC)

Bilgesu ERSAN, Ender SIMSEK

Yildirim Beyazit Universitesi T1p Fakiiltesi Tibbi Biyoloji ABD.

Kanser Tiirkiye’de ve Diinya’da en sik goriilen ve 6liimle sonuglanan hastaliklar siralamasinda 2.
sirada yer almaktadir. Meme kanseri ise kadinlarda en sik goriilen kanser tipleri arasinda ilk
siradadir.  Kanser  hastaliginda  bircok  kisinin  hayatim  yitirmesinden = metastaz
sorumludur.Metastaz, kanser hiicrelerinin kdken aldiklari bolgeden viicudun farkli doku ve
organlaria yayilmasidir. Metastaz sirasinda periferal kanda bulunan ve yeni tiimér olusumuna
neden olan bu metastatik timoér hiicreleri, dolasan tiimoér hiicreleri (CTC) olarak
adlandirilmaktadir. CTC’ler saglikli bireylerde nadir bulunmaktadir. Bu hiicrelerin tespitine yonelik
kullanilabilecek cihazlarin basimda akim sitometri cihazi yer almaktadir. Sadece kanser hastalarinda
sayilarinin artist CTC’leri biyobelirte¢ olma potansiyeline ek olarak erken tam1 ve tedavi takibi ve

goriintiileme dncesi 6n bilgi saglama potansiyeline sahip olabilir.

Anahtar Kelimeler: Kanser, Meme Kanseri, CTC, Akim Sitometrisi
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Kanser ve Karbonik Anhidraz IX

Beyza Ecem 0Z, Ozen OZENSOY GULER

Yildirim Beyazit Universitesi Tip Fakiiltesi Tibbi Biyoloji ABD

Kanser, hiicrelerin anormal sekilde gelistigi ve malign bir timor olusturdugu bir grup hastaliktir.
Kanser hicrelerinin en belirgin 0zelliklerinden biri invazyon ve metaztas yapabilmeleridir.
Tumor mikrogevresindeki asidozis ve hipoksi tumor buyimesi ve metaztasta onemlidir. Hipoksi,
kanser sureci ve tumor fenotipinde gucli etkileri ile timor mikrogevresinde anahtar rol
oynar.Hiicre hipoksik ortamda iken, hipoksi indiikleyici faktor o’nin (HIFa) ortamda
stabilizasyonu ve birikimi gergeklesir. Bu faktorler niikkleusa gegerek hipoksi cevap elementini
uyarir ve hiicrelerin sagkalimini kolaylastiran genler ve proteinler indiiklenir. Bu genlerden biri
de CO; ‘in hidratasyonunu katalizleyen ve bdylece tiimor asidifikasyonuna katki yapan karbonik
anhidraz IX’dur. Bu enzimin kanserde anahtar rol tistlenmesi kanser tedavisi agisindan oldukga
onemli olup enzimin inhibitdrlerinin gelistirilmesine 151k tutmaktadir.

Anahtar Kelimeler: Kanser, Karbonik anhidraz 1X, Hipoksi, Tuimor asidifikasyonu
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Hemsirelik Siirecinde Veri Toplamamin Onemi
Ayla Dikmen

Yildirim Beyazit Universitesi Saglik Bilimleri Fakiiltesi Hemsirelik Boliimii

Giris: Hemsirelik siireci, bireyin bakim gereksinimlerinin tanimlanip bu dogrultuda kritik
diisinme ve problem ¢ozme becerilerini de kullanarak gerceklestirilen ¢oziime odakli bir
yaklagimdir (1,2,3). Hemsirelik siirecinin asamalari; verilerin toplanmasi, hemsirelik tanisinin
belirlenmesi, planlama, uygulama ve degerlendirmedir. Hemsirelik siirecinin her asamanin
basarisi, kendisinden bir onceki asamanin eksiksiz ve dogru ele alinip alinmadig ile iliskilidir
(2,3,4,5,6). Hastadan uygun bir yaklasimla ve dogru verileri toplayabilmek; gerek hastayla,

gerekse ailesiyle profesyonel ve giivene dayali bir iligskinin saglanmasiyla dogrudan iliskilidir (1).

Amag: Bu calisma, hemsirelik siirecinin veri toplama basamaginin énemini ortaya koymay1 ve
elde edilen bilgiler 1s183inda hemsirelik boliimii 6grencilerine verilen, hemsirelik egitiminin

kalitesine katki saglamay1 amaglamaktadir.

Sonug: Ogrencilerin, hemsirelik siirecini tiim egitim ve meslek hayatlar1 boyunca kullanacaklart
g0z Oniine alindiginda; calismadan elde edilecek bulgularin, veri toplama asamasi ile ilgili yol
gosterici  olabilecegi ve egitim programlarinin  diizenlenmesine  katki  saglayacagi

diistiniilmektedir.

Anahtar Kelimeler: Hemsirelik Siireci, Veri toplama, Ogrenci Hemsire
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Seri Gen Ekspresyon Analizi (Sage) Ve Kanser

Mustafa Emre Ercin *, Giilnur Giiler 2, Gaye Giiler Tezel 2, Ozen Ozensoy Giiler %, Ender Simsek *

L Yildirim Beyazit Universitesi Tip Fakiiltesi, Tibbi Patoloji AD
2 Hacettepe Universitesi Tip Fakiiltesi, Tibbi Patoloji AD

® Yildirim Beyazit Universitesi Tip Fakiiltesi, Tibbi Biyoloji AD

Seri Gen Ekspresyon Analizi (SAGE), 1995 yilinda Johns Hopkins Universitesi’nden Victor E.
Velculescu ve ark. tarafindan transkript miktarin1 belirleyebilmek icin gelistirilmis DNA
dizilemeye dayali bir yontemdir. Bir hiicrede gen anlatimi olan her mRNA igin oligonikleotid
etiketleri (27 baz boyunda) kullanilmakta ve bir seri molekiiler islemden sonra elde edilen cDNA,
“Emiilsiyon Polimeraz Zincir Reaksiyonu (PZR)” ile amplifiye edilip “SOLID” cihazinda
ligasyon, deteksiyon ve ayrilma sikluslari ile yeni nesil dizilenerek her bir {rln
degerlendirilmektedir. Bdylece her bir etiketli iiriin bir mRNA'ya karsilik gelmekte ve etiketlerin
sayist da mRNA'nin miktari1 vermektedir. SAGE tekniginin kullanimi ile ilgili ¢aligsmalar
cogunlukla kanser arastirmalari {izerine olup, bu calismalarda elde edilen veri arsivi CGAP
("Cancer Genome Anatomy Project") web sayfasinda bulunmaktadir. Bu veri arsivi kullanilarak
in siliko olarak da veriler karsilagtirilarak yeni sonuglar elde edilmektedir. SAGE yo6nteminin
avantajlar1 arasinda oldukga sensitif olmasi, genlerin daha 6nceden bilinme zorunlulugunun
olmamasi ile online olarak biyoinformatiksel araglarla arastirma yapilabilmesine izin vermesi yer
almaktadir. Literatiirde SAGE yontemi kullanilarak kanser aragtirmalarinda erken tan1 ve hedefe
yonelik tedavi amaciyla “biyomarker” bulunmasina yonelik ¢esitli yayimnlar giin gectikce

artmaktadir.

Anahtar Kelimeler: Seri Gen Ekspresyon Analizi, SAGE, Kanser, SOLID, Biyomarker, cDNA.
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Dogum Seklinin Cinsel Fonksiyon Uzerine Etkisi

Gonca Karatas Baran, Sevil Sahin

Yildirim Beyazit Universitesi Saglik Bilimleri Fakiiltesi Hemsirelik Béliimii
Bu c¢alisma, dogum seklinin cinsel fonksiyona etkisini belirlemek amaciyla planlanmistir.

Cinsel yasam ¢esitli psikolojik ve biyolojik etmenlerin rol oynadigi karmagik bir
stirectir.Yasamin farkli donemlerinde cinsel yasamda inis c¢ikislar olabilmektedir.Dogum ve
dogumda yapilan tiim girisimler, boyutlart ve etkileri nedeniyle kadinin ve ailesinin yagsam
kalitesinde farkliliklara yol agabilecek biiyiik ve dnemli bir deneyimdir.

Kadin cinsel fonksiyonu, gebelik ve dogum sonrasi donemde 6nemli 6lgiide degismektedir.Bu
donem esnasinda, perine ve pelvik taban kaslar1 zarar géormektedir.Ayrica hormonal ve anatomik
degisiklikler ile iligkili olarak dogum sonrasi ilk 3 ayda ¢ogu kadinda disparoni, libido azalmasi,
orgazm giicliigli ya da vaginal kuruluk gibi cinsel fonksiyonda sorunlar goriilebilmektedir.

Vaginal yolla dogum yapacak kadin cinsel islevinin etkilenecegi korkusuyla sezaryeni tercih
edebilmektedir. Dogum sekillerinin cinsel fonksiyona etkisini inceleyen calismalarda; vaginal
dogum yapanlarda sezaryen ile dogum yapanlara gore cinsel fonksiyon bozuklugu goriilme
sikligi daha fazla bulunmustur. Dogum seklinin cinsel fonksiyona etkisi olmadigini gosteren
caligmalarin da olmasina karsin, medya vaginal dogum yapanlara oranla sezaryenle dogum
yapanlarda dogumdan sonraki cinsel fonksiyonun daha iyt oldugu inamisim
etkilemektedir.Nitekim TNSA sonuglarina gore iilkemizde sezaryen orami (%48) oldukca
yuksektir.

Incelenen calismalarda dogum sekline ek olarak, epizyotomi uygulamasi, miidahaleli dogum,
perineal hasar, perineal hasarin derecesinin cinsel fonksiyonu ve koitusa baglama zamanim
etkiledigi goriilmiisken, baz1 ¢alismalarda bu etkinin varligi saptanamamistir. Yasam kalitesinin
onemli bir bileseni olan cinsel fonksiyonun degerlendirilmesinde; fizyolojik etkenlerin yaninda
psikolojik ve sosyo kiiltiirel etkenlerinde incelemeye katilmasi 6nemlidir.

Sonug olarak, kadinin cinsel sagligi ile dogum uygulamalar1 arasindaki iliskiyi belirlemek i¢in
daha fazla arasgtirmanin gerekli oldugu ve dogum sonrasi kadinin cinsel fonksiyonunu
tyilestirmek amaciyla; iste§e bagli sezaryenin azaltilmasi, dogum sirasinda rutin epizyotominin
ve miidahaleli dogumlarin gerekmedikg¢e kullaniminin sinirlandirilmasi 6nerilmektedir.

Anahtar kelimeler: Cinsel fonksiyon, dogum sekli, epizyotomi, perineal hasar, miidahaleli
dogum
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Jinekolojik Kanserli Kadinlarin Tamamlayici ve Alternatif Tedavi (TAT) Kullanma

Durumlarn ve Etkileyen Faktorlerin Belirlenmesi
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Amag; Bu calisma, jinekolojik kanserli kadinlarda alternatif ve tamamlayici tedavi (TAT) kullanma
durumlar ve etkileyen faktorleri belirlemek amaciyla yapilmstir.

Yoéntem ve Method; Arastirmanin evrenini, Aralik 2013-2014 tarihleri arasinda Baskent Universite
Hastanesi’nin Genel Kemoterapi Unitesine basvuru yapan 900 jinekolojik kanser tanisi almis kadin
olusturmustur. Arastirmanin 6rneklemi, evrenin bilindigi durumlarda 6rneklem sayisinin hesaplanmasi
formiiliine gore 243 kadin olarak hesaplanmistir. Calismamiz pilot ¢alisma niteliginde olup giincel olarak
125 jinekolojik kanser tanist almis kadina uygulanmistir. Veri toplama araci olarak, arastirmacilar
tarafindan literatiir incelenerek gelistirilen anket formu kullanilmistir. Anket formu kadinlarin sosyo-
demografik ozelliklerini, jinekolojik kanser Gykiisiinii ve TAT kullanim durumunu belirlemeye yonelik
27 soru maddesi icermektedir.

Bulgular; Calismada kadinlarin yas ortalamasi 53.4 olup, ¢ogunlugunun ilkdgretim mezunu (%40.8),
evli (%67.0) ve ev hanimi (%55.3) oldugu belirlenmistir. Kadinlarin mevcut kanser tanisinda ilk siray1
over kanseri (%60.2) alirken, ikinci sirada endometrium kanseri (%17.5), {igiincii sirada ise serviks
kanseri (%11.7) yer almaktadir. Kemoterapi ile birlikte cerrahi tedavi siklikla (%85.4) uygulanan tedavi
yaklagimidir. Kadinlarin %32's1 ailesinde kanser 6ykiisii bulundugunu ifade ederken, kanser tanisi alan
kadinlarin %69.9'u tan1 konuldugu siireden itibaren bir yilin1 doldurmamistir. Kadmnlarin %71.8'1 TAT
kullandigin ifade ederken; en sik kullanilan yontemler beden ve zihin tedavileri (%75), biyolojik temelli
tedavi (%71.2), manipiilatif tedavi (%31.9) ve enerji tedavileri (%12.3) olarak siralanmaktadir. Kadinlar
TAT yontemlerini ruhsal olarak uyum saglama (%82), yasam kalitesini ylikseltme (%57), fiziksel olarak
uyum saglama (%54), bagisiklik sistemini giiclendirme (%43), kemoterapinin yan etkileriyle bas etme
(%42) ve tedaviye destek olma amaciyla (%38) kullanmaktadir. Kadinlarin yalmizca %19.1'1 saglik
ekibiyle isbirligi i¢inde bu yontemleri kullanmaktadir. TAT yontemi kullananlarin %66's1 kullandig:
yontemden memnun olup, %62'si etkili oldugunu diisiinmektedir.

Sonug; Calisgmamizda jinekolojik kanser tanisi alan her ii¢ kadindan ikisinin TAT yoOntemlerine
bagvurdugu belirlenmistir. Bu konuda bilimsel c¢aligmalar yapilmali, bu yontemlerin yararlar1 ve olasi
yan etkileri aragtirilmali, hastalar ve saglik personeli bu konuda bilgilendirilmelidir.
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Bir Biyomarker Olarak Yiiksek Frekansh Osilasyonlar
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Epilepsi cerrahisi medikal tedaviye direngli epilepsi hastalari i¢in tedavi seceneklerinden biridir.
Invaziv olmayan teknikler ile yapilan incelemeler sonucu beyindeki nébete neden olan alana
karar verilemedigi durumda invaziv kayitlama yapilir. Invaziv kayitlama beyin icine yerlestirilen
elektrotlar vasitast ile beynin biyoelektriksel aktivitesinin Ol¢iilmesidir. Bu olgiimlerden elde
edilen EEG sinyalleri yeni biyomarkerlar olarak klinik tanisal metodlar1 gelistirmek agisindan
degerlidir. Amacimiz, invaziv kayitlama sirasinda ortaya c¢ikan yiliksek frekansli (YF)
osilasyonlarin derlenmesidir. 80 Hz den daha yiiksek frekanstaki osilasyonlar1 6lgmek igin en az
200 Hz ve tlzerinde EEG Orneklemesinde kayit alimmasi gerekir. Yiiksek-frekans
osilasyonlarindan 80-250Hz araligindakiler ripples, 250-600Hz araligindakiler fast ripples
olarak adlandirilir. Invaziv kayitlamada izole YF osilasyonlar yiiksek salinimli aktivitelerin
icinde en ¢ok goriilenlerdir. Epileptik aktivitenin oldugu beyinlerde kayit edilen 80 Hz {istiindeki
osilasyonlar patolojik aktivitelerdir.YF osilasyonlar; nobetler arasinda, nobet baslangicinda ve
nobet sirasinda gozlenebilir.Ozellikle ndbet baslangici sirasinda ortaya ¢ikan YF osilasyonlar
epileptojenik alani gostermektedir.Elde edilen YF osilasyonlarin ¢ogu beyindeki meziotemporal
yapilardan kayit edilmesine ragmen zaman zaman neokorteksten de kayit edilebilmektedir. YF
osilasyonlarda senkronizasyon genellikle uzamsal olarak bir bdlgede siirekli olusur. Bazen de
biiyilk mesafelere yayillmis farkli kontaklarda ayni anda tespit edilebilir.YF fast ripples’larin
varlig1 fonksiyonel epileptojenik reorganizasyonu yansitabilir.Bir biyomarker olarak, YF
osilasyonlarin formasyonlarin1 igeren mekanizmalar nobetin  olusumu ve epilepsinin
patofizyolojisinde onemli rol oynayabilir. Ayrica fast ripples larin epileptogeneziste rol

oynayabilecegi ongoriilmektedir.
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