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DAVET YAZISI

Degerli Meslektaslarimiz,

Sosyal Pediatri Dernegi ve Gazi Universitesi Tip Fakiiltesi Cocuk Saglig1 ve Hastaliklar1 Sosyal Pediatri Bilim
Dali'nin isbirligi ile 14-16 Kasim 2024’de Ankara’da diizenlenecek olan 8.Ulusal Sosyal Pediatri Kongresi'ne
sizleri davet etmekten biiylik onur ve mutluluk duymaktayiz.

Kongremizi, “Cocuk Saghgi izleminde Giincel Gelismeler ve Gereksinimler” bashg altinda, degerli hocamiz
Gazi Universitesi Tip Fakiiltesi Cocuk Saghig ve Hastaliklar1 Sosyal Pediatri Bilim Dali emekli Ogretim Uyesi
Prof. Dr. Ufuk Beyazova onuruna diizenlemekteyiz. Prof. Dr. Ufuk Beyazova, bir yandan “iyi hekim, iyi insan
nasil olunur "a davranislariyla drnek olurken, bir yandan da, 6grencilerine ¢ocuk saglig1 izleminin ve
koruyucu hekimligin 6nemini vurgulamis, sosyal pediatri alanina ¢ok degerli katkilarda bulunmustur.

Kasim ayinda Ankara, The Grand Mercure Otel’de yapilacak kongremizde sizlerle bulusmaktan mutluluk
duyacagimizi belirtir, Sosyal Pediatri Dernegi yonetim kurulu ve kongre diizenleme kurulu olarak sevgi ve
saygilarimizi sunariz.

Prof. Dr. Aysu Duyan Camurdan Prof. Dr. Giilbin Gék¢ay

Kongre Baskani Sosyal Pediatri Dernegi Yonetim Kurulu Baskani
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KURULLAR

Kongre Baskani

Prof. Dr. Aysu DUYAN CAMURDAN
Kongre Onursal Baskanlari

Prof. Dr. Ugur UNAL (Gazi Universitesi Rektorii)
Prof. Dr. Alper CEYLAN (Gazi Universitesi Tip Fakiiltesi Dekani)
Prof. Dr. Giilbin GOKCAY (Sosyal Pediatri Dernegi Yonetim Kurulu Bagkani)
Prof. Dr. Aysun BIDECI (Gazi Universitesi Tip Fakiiltesi Cocuk Saghig1 ve Hastaliklar1 Anabilim Dali Baskani)

Diizenleme Kurulu

Dr. Habip ALMIS
Dr. Adem AYDIN
Dr. Adnan BARUTCU
Dr. Bahar CUHACI CAKIR
Dr. Atilla CIFCI
Dr. Nazmi Mutlu KARAKAS
Dr. Meda KONDOLOT
Dr. Emel ORUN

Bilimsel Sekreterya

Dr. Bahar CUHACI CAKIR
Dr. Nazmi Mutlu KARAKAS
Dr. Meda KONDOLOT

*Soyadina gére alfabetik olarak siralanmigtir.
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BILIMSEL PROGRAM



14 KASIM 2024
COCUK SAGLIGI IZLEM KURSU

8:30 - 09:00 GCOCUK SAGLIGI iZLEM KURSU
Tanisma ve Beklentilerin Alinmasi
Kursun Tanitimi
Kurs Baskanlari: Gulbin Gékcay, Meda Kondolot
09:00 - 09:30 | Gocuk Saghgi izleminin Felsefesi
Konusmaci: Gulbin Gékgay
09:30 - 09:40 Sorular ve Tartisma
09:40 - 10:10 Taramalarda Giincel Durum
Konusmaci: Meda Kondolot
10:10 - 10:20 Sorular ve Tartisma
10:20 - 10:40 CAY - KAHVE ARASI
10:40 - 11:10|Biiyiime izleminde ipuglar
Konusmaci: Tolga ince
11:10 - 11:20 Sorular ve Tartisma
11:20 - 11:50 Geligsimin Degerlendirilmesi, Taranmasi ve izlemi
Konusmaci: Elif N. Ozmert
11:50 - 12:00 Sorular ve Tartisma
12:00 - 13:00 OGLE YEMEGI
13:00 - 13:30 Asi Uygulamalan
Konusmaci: Habip Almig
13:30 - 13:40 Sorular ve Tartisma
13:40 - 14:10 Soru ve Sorunlarla Beslenme
Konusmaci: Bahar Kural
14:10 - 14:20 Sorular ve Tartisma
14:20 - 14:40 GCAY - KAHVE ARASI
14:40 - 15:40 izlemlerde Sik Karsilasilan Sorular ve Sorunlar
Bebek Bakimi -Asiri Aglayan Bebekler -Uyku Diizeni -Agiz ve Dis Bakimi -Takvim Disi Asilar -Tuvalet Egitimi -Davranissal
Sorunlar -Duyarli Anne Babalik -Vitamin, Mineral ve Probiyotik Kullanimi -Fiziksel Aktivite -Akilci Medya Kullanimi
Konusmacilar: Gulbin Gék¢ay, Meda Kondolot
15:40 - 16:00 Sorular ve Tartisma
16:00 - 16:30 Geri Bildirimler ve Kapanis

14 KASIM 2024

OZEL KLINiK DURUMLARDA BAGISIKLAMA KURSU
08:30 - 09:00 37E| KLiNIK DURUMLARDA BAGISIKLAMA KURSU

Tanisma ve Beklentilerin Alinmasi
Kursun Tanitimi
Kurs Baskanlari: Aysu Duyan Camurdan, Bahar Cuhaci Cakir

09:00 - 09:30 | Asi immiinolojisi, Bilesenleri ve Uygulamalari , Asi Uygulamalarinda Genel Kurallar
Konusmaci: Sevtap Velipasaoglu

09:30 - 09:40 Sorular ve Tartisma

09:40 - 10:10 Asi Oncesi Sorulmasi Gereken Sorular, Asi Kontrendikasyonlari, Onlem Alinarak Asi Uygulanmasi Gereken Durumlar, Asi
Sonrasi istenmeyen Yan Etki
Konusmaci: Adnan Barutcu

10:10 - 10:20 Sorular ve Tartisma

10:20 - 10:40 CAY - KAHVE ARASI

10:40 - 11:10 Gebelik ve Bagisiklama
Prematir ve Dusilik Dogum Agirlikli Bebeklerde Bagisiklama
Alerji ve Bagisiklama
Konusmaci: Gokge Celep

11:10 - 11:20 Sorular ve Tartisma

11:20 - 11:50 Anatomik veya Fonksiyonel Hipospleni/Aspleni
Santral Sinir Sistemi Anatomik Bariyer Bozukluklarinda Bagisiklama
Konusmaci: Filiz Orhon

11:50 - 12:00 Sorular ve Tartisma

12:00 - 13:00 | OGLE YEMEGI

13:00 - 13:30 Primer immiin Yetmezliklerde Bagisiklama
Kemoterapi, Radyoterapi ve Steroid Kullaniminda Bagisiklama
immiinsuprese Bireylerin Ev igi ve Yakin Temashlarinin Bagisiklamasi
Konusmaci: Gonca Keskindemirci

13:30 - 13:40 Sorular ve Tartisma

13:40 - 14:10 | Hematopoetik Kék Hiicre Nakli Oncesi ve Sonrasi Bagisiklama
Solid Organ Nakli Oncesi ve Sonrasi Bagisiklama
Biyolojik Ajanlar ve Bagisiklama
Konusmaci: Bahar Cuhaci Cakir

14:10 - 14:20 Sorular ve Tartisma

14:20 - 14:40 GAY - KAHVE ARASI

14:40 - 15:10 Kronik Hastaliklarda Bagisiklama
Konusmaci: Meltem Dinleyici

15:10 - 15:40 Anestezi Oncesi ve Sonrasi Bagisiklama
Konusmaci: N. Mutlu Karakas

15:40 - 16:00 Sorular ve Tartisma

16:00 - 16:30 Geri Bildirimler ve Kapanis



14 KASIM 2024
OLGULARLA SAGLIKLI BESLENME KURSU

08:30 - 09:00 OLGULARLA SAGLIKLI BESLENME KURSU
Tanigsma ve Beklentilerin Alinmasi
Kursun Tanitimi
Kurs Baskanlari: Emel Oriin, Nalan Karabayir

09:00 - 09:30 Emzirmede “Altin Saat”
Konusmaci: Nalan Karabayir

09:30 - 10:00 Birlikte Tartigalim: “Siitiim Yetmiyor”
Konusmaci: M. Melek Oguz

10:00 - 10:15 CAY - KAHVE ARASI

10:15 - 10:45 | Alternatif Beslenme Yontemleri (Fincanla/Kasikla, Parmakla Besleme, Emzirme Destek Sistemi)
Konusmaci: Nalan Karabayir

10:45 - 11:15 Relaktasyon ve Laktasyonun indiiksiyonu
Konusmaci: Nalan Karabayir

11:15-11:45 | Tartisma

12:00 - 13:00 OGLE YEMEGI

13:00 - 13:30 Tamamlayici Beslenmede Giincellemeler
Konusmaci: Emel Oriin

13:30 - 13:45 Saglkl Menii Ornekleri
Konugmaci: Emel Oriin

13:45 - 14:00 | Tartisma

14:00 - 14:30 | Sik Gorulen Beslenme Sorunlarina Yaklagim
Konusmaci: Emel Oriin

14:30 - 14:45 CAY - KAHVE ARASI

14:45 - 15:15 Ebeveyn Beslenme Tutumlari
Konusmaci: Adem Aydin

15:15 - 15:45 | Birlikte Tartisalim: “Cocugum Kilo Almiyor?"
Konusmaci: Melda Celik

15:45 - 16:15 Birlikte Tartisalim: “Cocugum Yemiyor”
Konusmaci: Beril Aydin

16:15 - 16:30 | Geri Bildirimler ve Kapanig

14 KASIM 2024

ERKEN COCUKLUK DONEMINDE UYKU VE UYKU SORUNLARI KURSU

08:30 - 09:00 ERKEN COCUKLUK DONEMINDE UYKU VE UYKU SORUNLARI KURSU
Tanisma ve Beklentilerin Alinmasi
On Test

Kurs Baskani: Perran Boran

09:00 - 09:45 Erken Gocukluk Doneminde Uyku ve Uyku Sorunlari
Konusmaci: Perran Boran

09:45 - 10:00 Soru-Cevap

10:00 - 10:30 | Anne Babalarin Gocuk Uykusuna iliskin Algilan
Konusmaci: Hatice Ezgi Baris

10:30 - 10:45 CAY - KAHVE ARASI

10:45 - 11:15 |Ebeveyn-Gocuk Etkilesiminin Desteklenmesi
Konusmaci: Mahmut Caner Us

11:15-11:45 Olgu Sunumu
Konusmaci: Senay Tlre

11:45-12:00|Soru-Cevap

12:00 - 13:00 OGLE YEMEGI

13:00 - 13:30 Gentle Methods of Self-Soothing (GeMSS)
Konusmaci: Sarah Blunden (cevrim ici)

13:30 - 13:35 | Soru-Cevap

13:35 - 14:05 | Possums Uyku Programi
Konusmaci: Pamela Douglas (¢cevrim ici)

14:05 - 14:15 | Soru-Cevap

14:15 - 14:30 CAY - KAHVE ARASI

14:30 - 15:15 Gocuklarda Uyku Sorunlarinda Ayirici Tani
Konusmaci: Lourdes DelRosso (¢evrim ici)

15:15 - 15:30 Sorular ve Tartisma

15:30 - 16:00 Ornek Uygulamalar (Gevseme Egzersizleri, Stres Yonetimi, Kabullenme.....)
Konusmaci: Hulya Barlak

16:00 - 16:30 Son Test ve Kapanis



15 KASIM 2024
A SALONU

08:30 - 10:30
08:30 - 09:00
09:00 - 10:00
10:00 - 10:30

10:30 - 10:50
10:50 - 12:00

10:50 - 11:10

11:10 - 11:30

11:30 - 11:50

11:50 - 12:00

12:00 - 12:30

12:30 - 13:30
13:30 - 14:00

14:00 - 14:30

14:30 - 15:20

14:30 - 14:50

14:50 - 15:10

15:10 - 15:20

15:20 - 15:40

15:40 - 16:50

15:40 - 16:00

16:00 - 16:20

16:20 - 16:40

16:40 - 16:50
17:00 - 18:00

18:00 - 19:00

19:00 - 19:30

ACILIS

Acilis Toreni ve Agilis Konusmalari

Prof. Dr. Ufuk Beyazova Ozgegmis

Konusmaci: Aysu Duyan Camurdan

Acilis Konferansi: Sosyal Pediatrinin Diinii, Bugiinii ve Gelecegi
Sosyal Pediatri Dernek Baskani: Giilbin Gokgay

CAY - KAHVE ARASI

PROF. DR. UFUK BEYAZOVA OTURUMU: Gocuk Sagligi izleminde Giincel Gelismeler
Oturum Baskanlari: Gulbin Gékgay, Songul Yal¢in

Diinya’da ve Tiirkiye’de Cocuk Saghgi Gostergeleri

Konusmaci: Emel Oriin

Cocuk Sagligi izleminde Temel Prensipler

Konusmaci: Bahar Cuhaci Cakir

Yenidogan ve Cocukluk Gagi Tarama Programlari

Konusmaci: Meda Kondolot

Tartisma

Nimenrix ile “Tam zamaninda” ve “Uzun siireli koruma”
Konusmaci: Tolga ince
OGLE YEMEGI

HPV lligkili Hastaliklar ve Kanserler, HPV Asilarinda Giincel Durum
Konusmaci: Aysu Duyan Camurdan
Pnémokok asilarinin bugiinii ve yarini

Konusmaci: Gonca Keskindemirci

OTURUM: Saglikh Beslenme
Oturum Baskanlari: Sevgi Baskan, Figen Sahin Dagli

Gocukluk Gagi Boyunca Saghkh Beslenme ilkeleri

Konusmaci: Atilla Cifci

Tamamlayici Beslenme: Anne Ne ister, Bebek Ne Bekler, Nasil Yonetelim?

Konusmaci: Nalan Karabayir

Tartigma

CAY - KAHVE ARASI

OTURUM: Bagisiklama Programlari ve Solunum Yolu Enfeksiyonlarindan Korunmada Giincel Gelismeler
Oturum Baskanlari: Nurdan Evliyaoglu, Aysu Duyan Camurdan

Diinyada Bagisiklama Programlarinda Son Gelismeler

Konusmaci: Betul Ulukol

Respiratuar Sinsityal Virus (RSV) Enfeksiyonlarina Karsi Korunmada Son Geligsmeler

Konusmaci: Habip Aimis

COVID-19 ve Diger Solunum Yolu Enfeksiyonlarinda Son Durum: Bu Kis Bizi Neler Bekliyor?
Konusmaci: Sevtap Velipasaoglu

Tartigsma

SOZEL BILDIRi OTURUMU

Oturum Baskanlari: Songdl Yalcin, Yasar Topal

POSTER SUNUMLARI

Oturum Baskanlari: Ahmet Ergin, Oykii Ozbérii Askan

Sosyal Pediatri Dernegi Olagan Genel Kurulu

16 KASIM 2024
A SALONU

09:00 - 10:10

09:00 - 09:20

09:20 - 09:40

09:40 - 10:00

10:00 - 10:10

OTURUM: Asi Uygulamalarinda Yasanan Zorluklar ve Goéziimler
Oturum Bagkanlari: Emel Gir, Adem Aydin

Eksik Asili / Asisiz Gocukta Asilama

Konugmaci: Meltem Dinleyici

Asi Kararsizligi / Reddi Nedenleri ve Yonetimi

Konusmaci: Filiz Orhon

Asi Sonrasi istenmeyen Etkiler (ASIE) ve Yonetimi

Konugmaci: Ahmet Ergin

Tartisma



10:10 - 10:30 |CAY - KAHVE ARASI

10:30 - 11:40 |OTURUM: Biiyiime ve Biiyliyememe
Oturum Baskanlar: Selda Bulbul, Gonca Yilmaz

10:30 - 10:50 | Biiyiimenin izlemi ve Degerlendirilmesi
Konusmaci: Filiz Tubas

10:50 - 11:10 | Vitamin, Mineral Kullaniminda Giincel Gelismeler
Konusmaci: Betil Orhan Kilig

11:10 - 11:30 | Malniitrisyonlu Bebek ve Gocuklarin Yonetimi, Akilci Enteral Uriin Kullanimi
Konusmaci: N. Mutlu Karakas

11:30 - 11:40 | Tartigma

11:45 - 12:15
“Bi Menquadfi Konugalim” SANOEI| J
Konugmaci: Adnan Barutcu

12:30- 13:30 OGLE YEMEGI

13:30 - 14:00 —
Tiirkiye’de Meningokok B’ye Kargi Erken Korumanin Onemi
Konusmaci: Feyza Kog

14:00 - 14:50 OTURUM: Gelisimin izlemi ve Karsilagilan Sorunlar
Oturum Baskanlarr: Elif Ozmert, Vefik Arica

14:00 - 14:20 | Geligimsel izlem ve Desteklenmesi
Konusmaci: Tuba Celen Yoldas

14:20 - 14:40 |Gocukluk Gaginda Davranigsal Sorunlara Yaklagim
Konusmaci: Selda Karaayvaz

14:40 - 14:50 | Tartigma

14:50 - 15:20 |CAY - KAHVE ARASI

15:20 - 16:10 OTURUM: Gocuk Saghigi izleminde Sik Karsilagilan Soru ve Sorunlar
Oturum Baskanlari: Nilgiin C6l, M. Aysin Tasar

15:20 - 15:40 |Ailelerin Sik Danistigi Konular
Konusmaci: Pinar Yilmazbas

15:40 - 16:00 | Gocuk Saghg izleminde Sik Karsilagilan Gastrointestinal Sorunlar ve Yonetimi
Konugmact: Elif Unver Korgali

16:00 - 16:10 | Tartigma

16:10 - 16:30 ' Gocuklarda Akilci llag Kullanimi
Konusmaci: N. Mutlu Karakas

16:30 - 17:30 KAPANIS

‘--—-r-\

16 KASIM 2024

B SALONU

09:00 - 10:10 OTURUM: Degisen Diinyada Gocuk, Adolesan ve Ebeveyn Olmak
Oturum Baskanlar:: Serpil Ugur Baysal, Afilla Cifci

09:00 - 09:20 | Adolesan Doneminde Sik Rastlanan Sorunlar
Konugmaci: Meltem ileri

09:20 - 09:40 |Digital Diinyanin Getirdigi Firsatlar ve Riskler
Konusmaci: Ayse Tolunay Oflu

09:40 - 10:00 |Gocuk Saghgi izlemlerinde Ebeveynligin Gelistirilmesi: Sorunlari Firsata Doniigtiirmek
Konusmaci: A. Sebnem Soysal Acar

10:00 - 10:10 | Tartigma

10:10 - 10:30 |CAY - KAHVE ARASI

10:30 - 11:40 OTURUM: Gocuk ihmali ve istismari
Oturum Bagkanlari: Betiil Ulukol, Figen Sahin Dagl

10:30 - 10:50 |Ne Zaman Siiphelenelim? Nasil Yonetelim?
Konusmact: Ozlem Bag

10:50 - 11:10 | Olgularla Kasith Kafa Travmalari ve Tibbi Istismar
Konusmaci: Nihal Durmaz

11:10 - 11:30 |Sosyal Hizmetler Alaninda Giincel Geligmeler ve Etkin Kullanimi
Konusmaci: Figen Pasli

11:30 - 11:40 | Tartigma
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The Grand Mercure Otel, ANKARA

Gocuk saghg: izleminde

Guncel Gelismeler ve Gereksinimler

SOzLU BiLDiRi SUNUM LIiSTESi
15 KASIM 2024 CUMA | A SALONU / 17:00 - 18:30

Oturum Baskanlari:

Songiil Yalgin,

Yasar Topal

No Sunum Saati Yazarlar Sunan Yazar Bashk
. RECETESIZ iLAC KULLANIMI VE AKILCI iLAG TUKETiMi EBEVEYNLER UZERINE BiR
SB-1 17:00-17:06 KAAN GELEBIER, FURKAN KALAYCI KAAN CELEBIER ¢ < - ¢T
DEGERLENDIRME
. . RUKIYE BOZBULUT, BAHAR CUHACI CAKIR, EMINE YASSIBAS, . ANNELERINE GORE ISTAHSIZ OLDUGU DUSUNULEN COCUKLARIN DIYET
SB-2 17:06-17:12 AYSU DUYAN CAMURDAN RUKIYE BOZBULUT YETERLILIKLERININ VE BUYUME DURUMLARININ DEGERLENDIRILMESI
. " MULTECI COCUKLARDA SAGLIK SORUNLARI: POLIKLINiK BASVURU TANILARININ
SB-3 17:12-17:18 SADIYE SERT, NURCAN KOLANCALI SADIYE SERT ¢ - - AS
INCELENMESI
. - . " GENEL PEDIATRI POLIKLINiGINE BASVURAN AILELERIN HUMAN PAPiLLOMA ViRUSU VE
SB-4 17:18-17:24 AYDIN GELIKYURT, FiLiZ TUBAS, SELCEN BEDIR SELCEN BEDIR - BASV!
ASISI HAKKINDAKI BiLGI VE TUTUMLARI: ANKET CALISMASI
NAZMi MUTLU KARAKAS, YUSUF YASAR, CANSU YANIK, SELIN EBEVEYNLERIN YEMEK ZAMANI DAVRANISLARI, SOSYAL MEDYA KULLANIMI VE FiZIKSEL
SB-5 | 17:24-17:30 o 5 SELIN KUZUCU NLERIN s \ (LLANIV I
KUZUCU, AYSU DUYAN GAMURDAN AKTIVITENIN GOCUKLARIN BESLENME ALISKANLIGI VE OBEZITE UZERINE ETKIiSi
SB-6 17:30-17:36 SEMA BAYRAKTAR, GOZDE ATAR, RABIA DUGAN, ZEYNEP SEMA BAYRAKTAR EBEVEYNLERIN COCUKLUK ASILARI HAKKINDAKiI DUSUNCELERININ BELIRLENMESI
- Il OZDEMIR, ELIF MiRAY KAYA ¢ A ?
SEYYIDENUR ERDEM, BAHAR OZTELCAN GUNDUZ, BULENT . 10-18 YAS COCUKLARIN VE EBEVEYNLERININ OBEZITE FARKINDALIKLARININ
- :36-17: - SEYYIDENUR ERDEM - . X -
SB-7 17:36-17:42 UNAY DEGERLENDIRILMESI; KESITSEL BiR CALISMA
’ A R ULUSAL ASILAMA PROGRAMINDA YER ALAN ASILARA YONELIK EBEVEYNLERIN ASI REDDI
- :42-17: SINEM OCAKLI, EMINE POLAT SINEM OCAKLI ; :
SB-8 17:42-17:48 KARARLARINI ETKILEN NEDENLERIN ARASTIRILMASI
" " . - " " - POSTPARTUM 6. AYA KADAR ANNELERIN D VITAMINI VE KALSIYUM KULLANIMI
- :48-17: MEYYE TURK, BAHAR OZTELCAN GUNDUZ, BULENT UNAY MEYYE TURK PSR - L i - : ]
SB-9 17:48-17:54 su URK, o CAN GUNDUZ, BU v sU v HAKKINDA BiLGi DUZEYLERININ DEGERLENDIRILMESI; KESITSEL BiR CALISMA
. . SAHIN KALKAN, NALAN KARABAVYIR, ISIL GULHA HOSCEYLAN, . . .
SB-10 17:54-18:00 NURAY ARDA, AYSENUR ZORTEYMUR, AYCA KALKAN SAHIN KALKAN DIGITAL OKURYAZARLIGIN COCUGU DIGITAL TEHLIKELERDEN KORUMA UZERINE ETKISI
SB-11 18:00-18:06 ZEYNEP BEGUM ERENSOY KARAGUL, BAHAR OZTELCAN ZEYNEP BEGUM ERENSOY HUMAN PAPILLOMA ViRUS ENFEKSIYONU VE ASILAMAYA DAIR ADOLESANLAR VE
- I GUNDUZ, BULENT UNAY KARAGUL EBEVEYNLERININ BiLGI DUZEYiNIN DEGERLENDIRILMESI
R . AS| KARARSIZLIGI / REDDi OLAN OLGULARDA ASILANMA ORANLARINI NASIL
SB-12 18:06-18:12 SEYMA KARATEKIN, OZGE YANIK SEYMA KARATEKIN > / ARDA AS
ARTTIRABILIRIZ ?
N—— —17
ESiN OKMAN, HAYRIYE GOZDE KANMAZ KUTMAN, FATMA _-| 15 S
ETiN, NAZMiYE BENGU KARAGAGLAR, GONCA TURKER EMZiIRME BASARISI UZERINDE GEBE OKULUNUN ETKiSi: LATCH SKORLARI
SB-13 | 18:12-18:18 ¢ < 3

ERGUN, MERVE KUGUKOGLU KESER, OZLEM MORALOGLU
TEKIN

KARSILASTIRMASI




SOzLU BILDiRi SUNUM LISTESI
15 KASIM 2024 CUMA | B SALONU / 17:00 - 18:30

Oturum Bagkanlari: Ayse Kilig, Aysun Kara Uzun

No Sunum Saati Yazarlar Sunan Yazar Bashk
" . o " . SAMSUN’DA 5 YAS GRUBUNDA EKSiK ASI PREVALANSI iLE BU VAKALARIN AILE
- :00- B REFIA ZDENUR SAVCI, S. N L YALCIN REFIA ZDENUR SAVCI o : . P .
SB-1 17:00-17:06 GO UR SAVCI, S. SONGU ¢ GO URsAvC OZELLIKLERI VE BILGI KAYNAKLARININ ANALIZI
MAHMUT CANER US, ELiF OZTURK, BETUL SENYUREK, OZNUR BEBEKLER VE KUGUK COCUKLAR iCiN BESLENME UYGULAMALARI VE YAPIS| ANKETI —
SB-2 17:06-17:12 = f ; . ® MAHMUT CANER US cuKe CIN - L
GOKCE NIZAM, AYSE SAHIN, EZGI BARIS, PERRAN BORAN (YARI-)KATI GIDA iLE BESLENME DONEMI (BUYA-YKG)’ NiN TURKGE UYARLAMASI
SB-3 17:12-17:18 MELIS OZKUMUR YESI_L,AYSU DUYAN CAMURDAN, FADIL MELIS 5ZKUMUR YESIL ANNELERIN I_':lEBEK BESLENMETL!T"UML! VE ANI_<S_IY_E'I_'E DUZEYLI_ERININ BEBEKLERININ
BERAT YESIL, BAHAR CUHACI CAKIR ILK 6 AY BESLENMESI UZERINE ETKISI: IKI MERKEZLI CALISMA
. . o " E ENi EKIMLERI: ETiK VE GUVENLI D. BiR iGERI
SB-4 17:18-17:24 MERYEM ERAT NERGIZ, SIDDIKA SONGUL YALCIN MERYEM ERAT NERGIZ INSTAGRAM FENOMENI COCUKH KIMA:LU;IKV GUVENLIKACISINDAN BIR ICERIK
MINE BASIBUYUK, NALAN KARABAYIR, OVGU BUKE, OZLEM . — - O .
- :24- : Py o . P MINE BASIBUYUK ANNE BESLENMESININ ANNE SUTU BILESIMINE ETKISI VAR MIDIR?
SB-5 17:24-17:30 OCAL, AYBUKE KACIR, DEMET DENIZ BILGIN s s
MURSIDE GUL YILMAZ, GOKGE YILMAZ AKDOGAN, FATIH . " KUZEY KIBRIS'TA YASAYAN OKUL ONCESIi COCUKLARIN UYKU OZELLIKLERi VE EKRAN
- :30- H MURSIDE GUL YILMAZ o . h . oo A N N
SB-6 17:30-17:36 BAYRAKTAR s SURESININ DIKKAT TOPLAMA BECERILERI UZERINDEKI YORDAYICI ROLU
. . NAGIHAN ERDOG SAHIN, NiHAL HATiPOGLU, DIDEM BARLAK . . ADOLESANLARDA DUYGU DUZENLEME GUGLUKLERI VE DUYUSAL iSLEMLEME
SB-7 17:36-17:42 KETIi, ESRA DEMIRCi, MEDA KONDOLOT NAGIHAN ERDOG SAHIN SUREGLERININ OBEZITE iLE iLiSKiSi
. . NECLA iPAR, NURI EFE AYDIN, EZGi NUR ALPER, OZGUR AKTAS, BABA-BEBEK BAGLANMASI iLE EBEVEYN RUH SAGLIGI VE iLISKi DOYUMU ARASINDAKI
SB-8 17:42-17:48 OZLEM MURZOGLU KURT, ARZU BAYGUL NECLA iPAR iLISKi: KESITSEL BiR CALISMA.
. ) . . P . N GOCUK iIHMAL VE iSTISMARININ TOPLUM TEMELLI KORUYUCU YAKLASIMLAR iLE
SB-9 17:48-17:54 NICEL YILDIZ SILAHLI, MEHMET AKIF INANICI, PERRAN BORAN NICEL YILDIZ SILAHLI ONLENMESi AMACIYLA AiLELERIN GUGLENDIRILMESINE YONELIK EGITIM PLANLANMASI
SB-10 17:54-18:00 NIHAL YAMAN ART%JN'C, YAGMUR'!BAYINDIR, HAL'!DE OZGE NIHAL YAMAN ARTUNG JUVENIL IDIOPATIK ARTRIT TANILI COCUKLARDA'CANTR'OPOI\(IETRIK OLCUMLERI
BASARAN, YELDA BILGINER, SEZA OZEN, S. SONGUL YALCIN ETKILEYEN EBEVEYN-COCUK OZELLIKLERI
SB-11 18:00-18:06 NiLGUN GAYLAN, S.SONGUL YALGIN NiLGUN CAYLAN TURKIYE'DE NORAL TUP DEFEKTLERININ DEGERLENDIRILMESI
OYKU 6ZBORU ASKAN, GONCA KESKINDEMIRCI, PINAR YESIL, L PANDEMININ 1-2 YAS ARASINDAKiI COCUKLARIN iLETiSiM BECERILERINE ETKIiSINiN
- :06- : . . U . OYKU OZBORU ASKAN . .
SB-12 18:06-18:12 SHABNAM ALIYEVA, UMRAN GAKIROGLU, GULBIN GOKGAY 5 DEGERLENDIRILMESI
OZNUR GOKGE NiZAM, AYSE SAHIN, BETUL AKBAY SENYUREK, I A - . .
R . Iy . . . . ELE ZYETERL LCEGI’| E L SELFE LE E
SB-13 18:12-18:18 ELIF OZTURK, MELIKE DONMEZ, MAHMUT CANER US, EZGI OZNUR GOKCE NIZAM ANN RICIN OZYETERLIK OLGEGI lTYliR([//I:\-/IrAzI'\‘A SELF EFFICACY SCALE) TURKG
BARIS, PERRAN BORAN
— e
SB-14 18:18-18:24 RAMAZAN DULKADIR, BAHAR GUHACI GCAKIR, AYSU DUYANé >('jN FONTANEL BOYUTLARININ VE KAPANMA ZAMANININ ULTRASONOGRAFiK VE
. : CAMURDAN MANUEL OLCUMLERLE DEGERLENDIRILMESI




0 BILDIR
/ 024 A ALC 0Q 8:3(
O B3 anla O 0 Ozle eZ0
No [Sunum Saati Yazarlar Sunan Yazar Bashk
. . BiLGE CESMECI, AYSE ESRA TAPGI, OZGE BALCI, HATICE EMEL . . 9-12 AY ARASI DEMIR EKSIKLIGI ANEMIiSi OLAN GOCUKLARDA UYKU BOZUKLUGUNUN
56-1 17:00-17:06 6ZYUREK BILGE CESMECI SUBJEKTiF DEGERLENDIRILMESI
FATMA ELIBOL, ASYA CETiN, SEHNAZ CEYLAN, BIRGUL I DEPREMZEDE ANNELER iLE GELiSIMSEL EBEVEYNLIK MUDAHALESI: PIKOLO GOZLEM
- B - : o BIRGUL BAYOGL!
SB-2 17:06-17:12 BAYOGLU GU oGLY FORMU SONUCLARI
BURGIN YORGANCI KALE, HATICE EZGi BARIS, MAHMUT CANER N . o . -
- : - : BURCIN YORGANCI KALE BABA KATILIMININ EMZIRME UZERINE ETKISI
SB-3 17:12-17:18 US, PERRAN BORAN C
DEMET DENIZ BILGIN, NALAN KARABAYIR, BILGE CETINKAYA, . ) ) N S N
SB-4 17:18-17:24 AYBUKE KACIR, BZLEM OCAL, MINE BASIBUYUK, BVGU BUKE DEMET DENIZ BILGIN EMZIREN ANNELERIN GIDA TAKVIYESI KULLANIM NEDENLERI VE ILISKILI FAKTORLER
A ) SAGLAM COCUK iZLEM POLIKLINiGINE BASVURAN KACIRILMIS ASI FIRSATI OLAN
- : - : EDANUR ACAREL, AYSE ESRA TAPCI, MEDINE AYSIN TASAR EDANUR ACAREL % L .
SB-5 17:24-17:30 v = + AYSE ES cl, § S u = COCUKLARIN DEGERLENDIRILMESI
ELiF OZTURK, BETUL AKBAY SENYUREK, OZNUR GOKGE NiZAM,
SB-6 17:30-17:36 AYSE SAHIN, MELIKE DONMEZ, MAHMUT CANER US, EZGi ELIF 6ZTURK iLK BIR YASTA BAGLANMAY| ETKILEYEN ANNE VE BEBEK iLiSKiLi FAKTORLER
BARIS, PERRAN BORAN
BETUL AKBAY SENYUREK, OZNUR GOKGE NIZAM, ELIF OZTURK, . . DOGUM SONRASI ANNE BAGLANMA OLCEGI’NIN (MATERNAL POSTNATAL ATTACHMENT
SB-7 17:36-17:42 AYSE SAHIN, MELIKE DONMEZ, MAHMUT CANER US, EZGI ELiF 6zTURK -
SCALE) TURKGCE UYARLAMASI
BARIS, PERRAN BORAN
" . ANNE SUTU YA DA FORMULA MAMA iLE BESLENEN 2-4 AY ARASI, SAGLIKLI GCOCUKLARDA
- B - B FATMANUR OZBEYAZ, AYSUN KARA UZUN FATMANUR OZBEYAZ . . o . e . L .
SB-8 17:42-17:48 URO s AYSU vzu URO INTESTINAL ALKALEN FOSFATAZ DUZEYI ILE BARSAK SAGLIGININ DEGERLENDIRILMESI
. P P " L TEKIiL VE GOGUL PRETERM BEBEKLERDE BESLENME DURUMLARI VE ERKEN NEONATAL
- B - : GOKCE CIPLAK, FEYZA INCI, ELIF UNVER KORGALI FEYZA INCI
SB-9 17:48-17:54 CEC ’ ’ SONUCGLARIN KARSILASTIRILMASI
) . FEYZA YUCEL YILMAZ, BAHAR CUHACI CAKIR, NAZMi MUTLU . 6-11 YAS SAGLIKLI COCUKLARDA MEDYA KULLANIMI iLE UYKU ARASINDAKi iLi$KiNiN
SB-10 17:54-18:00 KARAKAS, AYSU DUYAN CAMURDAN FEYZA YUCEL YILMAZ ARASTIRILMASI
FiLiZ TUBAS, AYSU DUYAN GAMURDAN, ESRA DEMIRCI, P COVID-19 PANDEMISiI SURECINDE ERGENLERiIN DEPRESYON, ANKSIYETE VE
SB-11 | 18:00-18:06 AS N FiLiz TUBAS ! JLERIN DE .
FERHAN ELMALI UMUTSUZLUK DUZEYLERININ BELIRLENMESI
. 2018 TNSA VERILERINE GORE ANNELERIN KARSILANMAMIS AILE PLANLAMASI iHTiYACI
- H - H GAMZE GEZGEN KESEN, S. SONGUL YALCIN GAMZE GEZGEN KESEN N PN
SB-12 18:06-18:12 ’ ¢ ILE COCUKLARININ BESLENME DURUMU ARASINDAKI ILISKI
. . . . . " . COCUKLARIN DiL VE KONUSMA GELIiSIMINiN EBEVEYN DANISMANLIK EGiTiMi ONCESI
SB-13 18:12-18:18 HULYA ACAR TURK, ZUHAL GUNDOGDU HULYA ACAR TURK VE SONRASI DEGERLENDIRILMESi
HULYA SEKER YIKMAZ, BAHAR CUHACI CAKIR, AYSU DUYANé ANKARA’DA OGRENIM GOREN LiSE OGRENCILERININ KiSiLiK OZELLIKLERI iLE AKRAN
SB-14 | 18:18-18:24 3 ¢ ¢ ?

CAMURDAN

ZORBALIGI iLiSKisi




SOzLU BILDiRi SUNUM LIiSTESI
15 KASIM 2024 CUMA | D SALONU / 17:00 - 18:30

Oturum Bagkanlari: Seda Topgu, Nilgiin Caylan

No [Sunum Saati Yazarlar Sunan Yazar Bashk
SB-1 17:00-17:06 ESRA CINKILLI AKTAG, S. SONGUL YALGIN ESRA CINKILLI AKTAG ANNE SUTU 25(0H)D VITAMINi DUZEYi VE iLiSKiLi FAKTORLER
. - EMZIREN ANNELERDE PLASTIK TEMAS OYKUSU iLE ANNE SUTU BISFENOL A (BPA)
- :06-17: ESRA CINKILLI AKTAG, S. SONGUL YALGIN ESRA CINKILLI AKTA . : o
SB-2 17:06-17:12 SRAC G, S. SONGU C SRAC G DUZEYLERI ARASINDAKI iLisKi
FATMA BURCU DOGANG, MELDA KARAVUS, SEYHAN OTiZM SPEKTRUM BOZUKLUGU OLAN COCUKLARIN HAYVANLARLA ETKILESIMININ
SB-3 17:12-17:18 | HIDIROGLU, GORKEM CAN, ZEHRA CAMALAN, BEYZATOPCU, | FATMA BURCU DOGANG NITELIKSEL DEGERLENDIRILMESI
TARIK TALHA ZAMBAK
GONCA KESKINDEMIRCIi, MELTEM DiNLEYiCi, EMEL GUR, SOSYAL PEDIATRI BiLiM ALANINDA GALISAN PEDIATRISTLERIN SOLID ORGAN NAKLI
SB-4 17:18-17:24 SEVTAP VELIPASAOGLU, FiLiZ ORHON, FEYZA KOG, AHMET GONCA KESKINDEMIRCi PLANLANAN/OLAN GOCUKLARIN BAGISIKLANMASINA YONELiIK DENEYiIMLERi VE
ERGIN ONERILERI
GONCA KESKINDEMIRCIi, MELTEM DiNLEYiCi, EMEL GUR, SOSYAL PEDIATRI BiLiM ALANINDA GALISAN PEDIATRISTLERIN HEMATOPOETIK KOK
SB-5 17:24-17:30 SEVTAP VELIPASAOGLU, FiLiZ ORHON, FEYZA KOG, AHMET GONCA KESKiNDEMIRCi HUCRENAKLI OLAN COCUKLARIN BAGISIKLANMASINA YONELiIK DENEYIMLERI VE
ERGIN ONERILERI
GONCA KESKINDEMIRCI, ECE ASLAN, OYKU GZBORU ASKAN, . - - ) ; .
- :30-17: S M e GONCA KESKiNDEMIRCi ALTINCI AYDA HENUZ TAMAMLANMAYAN BCG REAKSIYONU BIZE NE SOYLER?
SB-6 17:30-17:36 SELDA HANGERLI TORUN, ESRA YUCEL, GULBIN GOKCAY
. ’ - . o SOSYAL PEDIATRI BiLiM ALANINDA GALISAN PEDIATRISTLERIN KRONiK HASTALIGI OLAN
SB-7 17:36-17:42 :xi:se:ﬁ'r:;‘:g\éj ':'{fi;'g'éﬁgzc; siﬂg?;’:’::’% MELTEM DINLEViCi GCOCUKLARDA BAGISIKLAMAYA YONELIK TUTUMLARI VE BAGISIKLAMA GALISMA GRUBU
: . ! ERGIN ’ . UZLASI TABLOSU 1-HiPOSPLENIZiM, HIV(+) COCUKLAR, KRONiK BOBREK YETMEZLiGi,
NEFROTiIK SENDROM, ANATOMIiK BARIYER BOZUKLUKLARI, ROMATOLOJiK HASTALIKLAR
SOSYAL PEDIATRI BiLIM ALANINDA GALISAN PEDIATRISTLERIN KRONIK HASTALIGI OLAN
EMEL GUR, MELTEM DiNLEYiCi, GONCA KESKINDEMIRCI, COCUKLARDA BAGISIKLAMAYA YONELIK TUTUMLARI VE BAGISIKLAMA GALISMA GRUBU
SB-8 17:42-17:48 SEVTAP VELIPASAOGLU, FiLiZ ORHUN, FEYZA KOG, AHMET MELTEM DiNLEYiCi UZLASI TABLOSU 2-DOGUMSAL METABOLIK HASTALIKLAR, HEMOGLOBINOPATILER,
ERGIN ENDOKRIN HASTALIKLAR, NOROLOJiK HASTALIKLAR, KALP HASTALIKLARI, SOLUNUM
SISTEMi HASTALIKLARI, KANAMA DIYATEZLERI, KRONiK KARACIGER HASTALIKLARI
ERVE L Z DEMIRGELIK, OZLEM BAG BEBEKLIK DONEMIiNDE ILAKSI iGi LI DEMi E L LL,
SB-9 17:48-17:54 MERVE TOSYALI, YAVU MIRGELIK, OZLEM BAG, UTKU MERVE TOSYALI KLIK DONEMINDE PROFILAKSI ICIN FARKLI DEMIR PREPARATLARININ KULLANIMI
KARAARSLAN, SULE GOKGE, FEYZA KOG VE DEMiR DURUMU UZERINE ETKILERI
SB-10 17:54-18:00 ORKUT KOG, MERVE TOSYALI, SULE GOKGE, FEYZA KOG MERVE TOSYALI GOCUKLARDA BESIN TAKVIYESI KULLANIMI VE ETKILEYEN FAKTORLER
SB-11 18:00-18:06 AYSE ESRATARCI, BAZAAT\A%URZIZC'\: CAKIR, AYSU DUYAN AYSE ESRA TAPCI OTiZMLi GOCUKLARIN GOCUK SAGLIGI iZLEMLERININ DEGERLENDIRILMESi
AYSE SAHIN, ELIF OZTURK, BETUL AKBAY SENYUREK, OZNUR
SB-12 18:06-18:12 GOKGE NiZAM, MELIKE DONMEZ, MAHMUT CANER US, EZGi AYSE SAHIN EYLEMLER VE DUSUNCELERIN SIKLIGI OLGEGI’NIN TURKGE UYARLAMASI
BARIS, PERRAN BORAN
“KUGUK GOCUKLARIN IYiLiK HALI ANKETI (“SURVEY OF WELL-BEING OF YOUNG
. . BASAK VURGAN BASAK, MELEHAT MELEK OGUZ, ERKAN CHILDREN” (SWYC))'NiN TURKGEYE UYARLANMASI VE 1-66 AY TURK COCUKLARINDA
SB-13 18:12-18:18 BUYUKDEMIRCI BASAK VURGAN BASAK GELISIMSEL TARAMA iCiN DENVER 11 TESTi iLE ES ZAMANLI UYGULANARAK SONUGLARIN
KARSILASTIRILMASI
—
. . > YENiIDOGANLARDA BEYiN OMURILIK SIVISINDA UREMESi OLAN HASTALARIN
SB-14 18:18-18:24 BULENT GUNES, AYDIN BOZKAYA

RETROSPEKTIF DEGERLENDIRILMESI
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SB 1- EYLEMLER VE DUSUNCELERIN SIKLIGI OLCEGI’NIN
TURKCE UYARLAMASI

Ayse Sahin!, Elif Oztiirk?, Betiil Akbay Senyiirek!, Oznur Gokce Nizam!, Melike Dénmez2, Mahmut Caner
Us3, Ezgi Barig3, Perran Boran3

1Marmara Universitesi Saglik Bilimleri Enstitiisii, Sosyal Pediatri Doktora Programi
2Erenkoy Ruh ve Sinir Hastaliklar1 Egitim ve Arastirma Hastanesi
3Marmara Universitesi Tip Fakiiltesi, Cocuk Saghgi ve Hastaliklar, Sosyal Pediatri Bilim Dali

Giris ve Amag: Bilissel davranis¢i tedavi (BDT) anksiyete ve depresyon semptomlarinin tedavisinde etkili
bir yontemdir. Tedavi etkinliginin kanita dayali dogrulanmis bir yontemle degerlendirilmesi klinik
sonuglarin iyilestirilmesine yardimci olabilmektedir. Eylemler ve Diisiincelerin Siklig1 Olgegi (EDSO) BDT
sirasinda terapotik degisimle ilgili uyumsal davranislarin ve bilislerin sikligini 6l¢meyi amaglamaktadir. Bu
calismada, Eylemler ve Diisiincelerin Sikhigi Olcegi'nin Tiirkce’ye uyarlanmas1 amaclanmistir

Gerec¢ ve Yontem: Katilimcilar sosyal medya araciligiyla internet uygunluk 6rnekleminden toplandi. Veri
toplamada EDSO ile birlikte, Hasta Saglik anketi-9 (HSA-9) uygulandi. Toplam puan 10 ve iizeri depresif
semptom diizeyi yiiksek olarak sinifland. I¢ tutarliik Cronbach alfa ile degerlendirildi ve test-tekrar test
giivenilirligi Pearson korelasyon testi ile belirlendi. Faktoriyel gecerlilik icin, temel bilesen faktér analizi
yapildL

Bulgular: Calismaya 18 yas tlizeri % 76.6’s1 (n=121) kadin olan 158 katilimci dahil edildi. Katilimcilarin
yasi 19-62 yil arasinda degismekte olup ortalama 32+7 yild1 (Tablo 1). Kaiser-Meyer-Olkin (KMO) test
sonucu 0.875, Bartlett Kiiresellik Testi sonucu anlamli (p<0.001) bulundu. Faktér analizi sonucunda
Olgegin, odullendirici davranislar ile aktivite planlamasi, sosyal etkilesim ve bilissel yeniden yapilandirma
olmak iizere li¢ alt faktérden olustugu tespit edildi. U¢ faktorlii bir yapida anket sonuglarinin toplam
varyansin yaklasik %64’int agikladig1 goriildii. Faktorler arasindaki korelasyon katsayisi tiim faktorler
arasinda pozitif yonli bir iliski oldugunu gosterdi (Faktor 1-faktor 2 icin r=0.410, faktér 1-faktor 3; r=0.540,
faktor 2-faktor 3; r=0.513). Madde 7 disindaki tiim maddeleri, orijinal faktérlere uygun olarak bulundu.
Madde 7 ise faktor 1 ve 2 altinda binisiklik gésterdi (Tablo 2). Olcegin giivenilirlik analizinde Cronbach’s
Alpha degeri 0.873 olarak bulundu. Her soru icin ayr1 ayr1 hesaplandiginda en diisiik 0.862 en yiiksek 0.878
olarak bulundu. Ilk uygulamadan ii¢ hafta sonra 30 katihmcidan olusan bir alt gruba EDSO tekrarlandi ve
toplam ortalama puanlar ile tekrar testler arasinda anlamli olarak 6l¢iide korelasyon saptandi (p <0.001,
r=0.75). Depresyon diizeylerine gore, depresif semptom diizeyi diisiik olan katihmcilarin toplam EDSO
puanlari, depresif semptom diizeyi yliksek olanlarinkinden anlaml olarak ytiksek bulundu (p<0.001).
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Demografik 6zellikler

Ozellikler n % Ort£SS
Yas (y1l) 158 10032.87+7.50
Kadin 12176.6

Cinsiyet
Erkek 37 23.4
Evli 10365.2

Medeni Bekar & Ayn

durum oo civor -55 34.8
bosanmis

Egitim Ortaokul & Lise 17 10.8

durumu -y jcans/Lisansiistii 141 89.2
Cahsma Cahs]yor 11572.8

durumu Calismiyor 43 27.2

Profesyoneller 97 61.4

El becerisi
gerektirmeyen 30 19.0
vasifl

El becerisi

Meslek
este gerektiren vasifl

& Vasifsiz & Tam 5.7
zamanli 6grenci

Ev hanimi 12 7.6
Bilinmiyor 10 6.3
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Varimax dondiirme yontemi sonrasinda faktér matrisni gosteren faktor analizi

Faktor 0
Faltir Faktor
1
e 2 3
# |Maddeler (Odiillendirici (Bilissel
davranislar) (So_syal. yeniden
etkilesim) yapilandirma)

Diisiinme
seklinizi  daha
gercekci ya da
faydali  olacak
sekilde
degistirdiniz?

0.162 -0.019 |0.813

Olumsuz bir
durumu, daha
2 lolumlu bir|0.332 0.263 0.708
duruma

sekillendirdiniz?

Kendinizi
faydasiz ve
gercekei

3 |olmayan 0.184 0.247 0.633
diistinceleri
diistinmekten
alikoyabildiniz?

Gunitiniz
hakkinda bir|
arkadasiniz  ya
da ailenizden
birisiyle
konustunuz?

0.171 0.839 0.124

Birisiyle anlaml
5 |bir sohbetiniz|0.369 0.761 0.134
oldu?

Bir arkadasiniz
ya da ailenizden
birisiyle

0.052 0.769 0.202
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telefonda
konustunuz?

Sizin icin
anlaml bir|
7 lis/proje /plan|0.481 0.431 0.017
lizerinde

calistiniz?

Sizi ¢ok tatmin
8 |leden bir sey|0.705 0.358 0.070
yaptiniz?

Kendi kendinize
bir hobinizi ya
9 |da kisisel olarak|0.776 0.075 0.240
ilgilendiginiz bir
seyi yaptiniz?

Olumlu
insanlarla
10fzaman 0.643 0.236 0.355
gecirmeyi
hedeflediniz?

Kendinizi daha
iyi hissetmenizi
11jsaglayan keyifli|0.796 0.137 0.246
bir aktivite
planladiniz?

Kendinizi
motive  etmek
12|icin  bir  sey|0.773 0.111 0.236
yapmayli
planladiniz?

Sonug: Eylemler ve Diisiincelerin Sikhgi Olgcegi'nin uyarlanan Tiirkge versiyonu giivenirlik analizleri
sonucunda yiiksek ic tutarlilik gostermistir. Bilissel davranis¢1 tedavi becerilerinin kullanimini
degerlendirmek icin giivenilir ve gegerli bir 6l¢iim araci olarak kullanilabilecegi goriilmektedir. Olgegin alt
faktorleri degerlendirilirken, madde 7’nin iki faktor arasinda binisiklik gosterdigi unutulmamalidir.

Anahtar Kelimeler: Bilissel davranisci tedavi, depresyon, anksiyete
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SB 2 - POSTPARTUM 6. AYA KADAR ANNELERIN D VITAMINI
VE KALSIYUM KULLANIMI HAKKINDA BiLGI DUZEYLERININ
DEGERLENDIRILMESI; KESITSEL BiR CALISMA

Siimeyye TURK?, Bahar OZTELCAN GUNDUZ?, Biilent UNAY?2

1SBU Giilhane Egitim ve Arastirma Hastanesi Cocuk Saghig1 ve Hastaliklar1 Anabilim Dali
2SBU Giilhane Egitim ve Arastirma Hastanesi Cocuk Saghgi ve Hastaliklar1 Anabilim Dali Cocuk
Norolojisi Bilim Dali

Giris ve Amag: Amag: Bu calisma, annelerin postpartum 6 aylik donemde D vitamini ve Kalsiyum
kullanimlarinin degerlendirilmesi amaciyla yapilmistir.

Gereg ve Yontem: Yontem: Calisma, prospektif ve kesitsel bir ¢alisma olarak 15 Temmuz 2024 - 01 Ekim
2024 tarihleri arasinda Giilhane Egitim ve Arastirma Hastanesi'nde yapilmistir. Calismaya, Pediatri
polikliniklerine rutin kontrol amaciyla basvuran 0-6 aylik bebegi olan anneler katilmistir. Calismaya Google
formlar iizerinden hazirlanan anketlere katilmay1 kabul eden 84 kisi dahil edilmistir. Katilimcilarin sosyo-
demografik 6zellikleri ve postpartum ilk 6 aylik donemde D vitamini ve kalsiyum kullanimlar ile bu
konudaki bilgi diizeyleri arastirilmistir. Verilerin analizinde tanimlayici istatistiklerin yaninda, Ki-Kare ve
Mc Nemar testi kullanilmistir.

Bulgular: Bulgular: Katilimcilarin yas ortalamasi 29,6+4,8 yas idi. Katilimcilarin 47 (%56) ’s1 liniversite ve
lizeri egitimli ve 35(%41,7) 'i ev hanimy, 35 (%41,7) ‘i kamu ¢alisani, 14 (%16,7) i 6zel sektor calisaniydi.
Katilimcilarin 36 (%42,9) ’sinin ilk bebegi, 25(%29,8) ‘inin ikinci ¢ocugu, 13(%15,5) ‘iliniin 3. ¢ocuguy, 6
(%7,1) ‘stmin 4. cocuguydu. 4 (%4,8) ‘liniin 5 veya daha fazla cocugu vardi Onceki gebeliklerinde
postpartum dénemde D vitamini ve kalsiyum kullananlar 30 (%62,5) kisi; tiim katilimcilar iginde su anda
D vitamini kullananlar ise 37 (%44) kisiydi. Sadece 1 kisi 1200 i D vitamini kullaniyordu. 16 kisi (%19)
postpartum dénemde D vitamini ve kalsiyum kullaniminin daha 6nce kendisine 6nerilmedigini bildirdi.
Bilgilendirme sonrasi, D vitamini ve kalsiyum kullanma karar1 alanlarin sayis1 76 (%90,5) bulunmustur. Bu
gebeliginde, D vitamini ve kalsiyum kullanimlari ile egitim diizeyi, gebeligin sirasi ve meslek karsilastirilmis
fark bulunmamistir (p=0,54, p=0,30, p=0,32). Katimcilarin daha o6nceki gebeliklerinde postpartum
donemde D vitamini ve kalsiyum kullanimlar ile egitim diizeyleri, gebelik siralar1 ve meslekleri arasinda
da anlaml iliski bulunmamistir (p=0,21, p=0,40, p=0,67).

Tiim katilmcilarin demografik verilerinin degerlendirilmesi

N

%
Degiskenler Ortalamaz+SS

Ortanca
Yas (yil) 29,6+4,8 29
Cocuk yas (ay) 2,4+2,2 2
Egitim Durumu
Universite 47 56
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Lise 19 22,6
[Ikoégretim 18 21,4
Meslek
Ev hanimi 35 41,7
Kamu kurulusu 35 41,7
Ozel sektor 14 16,7
Gelir durumu
Gelir giderden az 10 11,9
Gelir gidere esit 55 65,5
Gelir giderden fazla 19 22,6
Gebelik sayisi
1. gebelik 36 42,9
2 25 29,8
3. 13 15,5
4 6 7,1
>5. ve daha fazla 4 4,8

Katilimcilarin postpartum ilk 6 ayda D vitamini ve kalsiyum kullanimlarinin degerlendirilmesi

Daha Once postpartum dénemde D vit ve Kalsiyum o
kullanim durumu N %
Evet 30 62,5
Hayir 18 37,5
Su anda D vitamini kullanim durumu

Evet 37 44
Hayir 47 56
Kullandig: D vit dozu

400-600 I Unite/giin 13 35,1
800-1000 I Unite 23 62,1
1200 IU 1 2,7
Kalsiyum kullanimi

Evet 12 14,3
Hayir 72 85,7
Kullandigi kalsiyum dozu

1000 mg /gilin 10 83,3
2000 mg/giin 2 16,6
Postpartum ilk 6 ayda D vitamini ve kalsiyum kullanimi énerildi mi?
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Kimse 6nermedi 16 19
Aile hekimi 10 11,9
Cocuk Doktoru 23 27,4
Kadin Dogum uzmani 31 36,9
Arkadas/cevre/sosyal medya 4 4,8

Bilgilendirme yapildiktan sonraki durum *
Dogum sonrasi ilk 6 ayda D vitamini ve kalsiyum kullanmak ister misiniz?
Evet 76 90,5
Hayir 8 9,5

ilk 6 ayda annenin D vitamini ve kalsiyum kullanimimi diger annelere
onerir misiniz?

Evet 76 90,5
Hayir 1 1,2
Kararsiz 7 8,3

Katilimcilarin gebeliklerinde D vitamini ve kalsiyum kullaniminin demografik 6zellikleri ile

karsilastirilmasi
Gebelikte D vitamini
Degiskenler kullanim: p
N (%) n (%)

Egitim diizeyi Evet Hayir 0,54
Universite 41(87,2) |6(12,8)
Lise 18 (94,7) |1(5,3)
[Ikogretim 15(83,3) |3(16,7)
Gebeligin sirasi 0,30

1. gebelik 34 (94,4) |2 (5,6)

2. gebelik 22 (88) 3 (12)

3. gebelik 11 (84,6) |2 (154)

4. gebelik 4 (66,7) 2(33.3)
>5. gebelik 3 (75) 1(25)
Meslek 0,32
Ev hanimi 30(85,7) [5(14,3)
Kamu ¢alisani 30(85,7) [5(14,3)
Ozel sektor 14 (100) |0 (0)
Annelerin onceki dogumlarindan sonra D vitamini kullamp
kullanmadiklar:
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Egitim diizeyi 0,21
Universite 17 (65,4) |9 (34,6)
Lise 4 (40) 6 (60)
lIkogretim 9 (75) 3(25)
Gebelik sirasi 0,40
2. gebelik 15 (60) 10. (40)
3. gebelik 7 (53.8) 6. (4,2)
4. gebelik 4(66,7) |2(333)
5.ve daha fazla gebelik |4 (100) 0(0)
Meslek 0,67
Ev hanimi 12 (57,1) |9 (42,9)
Kamu calisani 12 (63,2) |7 (36,8)
Ozel sektor 6 (75) 2 (25)

Sonug: Sonug: Calismada, katilimcilara daha 6nce D vitamini ve kalsiyum kullanimi énerildigi halde, biiyiik
bir kisminin kullanmadig bulunmustur. Gerekli bilgilendirme yapildiktan sonra ise katilimcilarin biiytik
bir kismi D vitamini ve kalsiyum kullanma karar1 almistir. Bu durum, annelerin postpartum dénemde D
vitamini ve kalsiyum kullanmalar1 konusunda yeterince bilgilendirilmedigini géstermistir. Postpartum
doénemde D vitamini ve kalsiyum kullanmayanlara 1200 ti/giin D vitamini ve 1000 mg/giin kalsiyum recete
edilmistir.

Anahtar Kelimeler: Anne, Bebek, Profilaksi, Kalsiyum, D Vitamini
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SB 3 - MULTECI COCUKLARDA SAGLIK SORUNLARI:
POLIKLINIK BASVURU TANILARININ INCELENMESI

Sadiye Sert!, Nurcan Kolancali!
1Konya Beyhekim Egitim ve Arastirma Hastanesi

Giris ve Amag: Miilteci cocuklar, savas, siddet ve insani krizler sonucu evlerini terk eden en kirilgan
gruplardan biridir. Bu durum, onlarin saglik ve gelisim siirecleri lizerinde derin etkiler birakmakta, bircok
saglik sorunu ile karsilasmalarina neden olmaktadir. Miiltecilerin yasadigi cografi ve sosyal zorluklar,
cocuklarin beslenme durumunu, enfeksiyon hastaliklarina karsi direnglerini ve genel sagliklarini olumsuz
etkilemektedir. Bu baglamda, miilteci ¢ocuklarin saghk ihtiyaclarini anlamak ve olasi saglik sorunlarini
belirlemek, etkili miidahale ve destek programlarinin gelistirilmesi acisindan kritik 6neme sahiptir.
Calisma, miulteci ¢ocuklardaki saglik sorunlarini incelemek ve poliklinik basvurusu yapan bu ¢ocuklarin
uyruk, cinsiyet, yas ve tani bilgilerini retrospektif olarak analiz etmeyi amaglamaktadir. Boylece, bu
cocuklarin saglik ihtiyaclarinin belirlenmesi ve saglik hizmetlerinin iyilestirilmesi i¢in faydali veriler
saglanmasi hedeflenmektedir.

Gereg ve Yontem: Bu calisma, Konya Beyhekim Egitim ve Arastirma Hastanesi Cocuk Saglig1 ve Hastaliklar:
Polikliniklerine 16 Temmuz-15 Ekim 2024 tarihleri arasinda yapilan 0-18 yaslardaki miilteci ¢ocuk
basvurularini inceleyen retrospektif bir analiz olarak gergeklestirilmistir. Calisma kapsamina alinan
¢ocuklarin verileri, hastane otomasyon kayit sistemi araciliiyla toplanmistir. Hastalarin uyruk, cinsiyet,
yas ve ICD-10 kodlari ile tanilar incelenmistir.

Bulgular: Toplam 666 miilteci ¢ocugun yas dagilimi incelendiginde, median yas 4.85 yil (IQR: 7.6) olup,
basvurularin %94.2'sinin Suriye, %5.8'inin Afganistan uyruklu oldugu tespit edilmistir. En fazla basvuru,
0-<6 yas grubuna ait (%57.7) olarak belirlenmistir. Tan1 dagilimi incelendiginde, en yaygin saghk
sorunlarinin enfeksiyonlar ve beslenme eksiklikleri oldugu goriilmiistiir. Enfeksiyonlar arasinda, iist
solunum yolu enfeksiyonu (%38.6) en yliksek orana sahiptir. Beslenme eksiklikleri ise, protein enerji
malniitrisyonu (%11.7) ve vitamin D eksikligi (%10.9) ile 6ne ¢ikmaktadir. Ayrica, ¢ocuklarda demir
eksikligi anemisi, ndrolojik hastaliklar, alerjik hastaliklar ve metabolik bozukluklar gibi diger saglk
sorunlari da dikkat ¢cekmektedir.

Grafik 1

MULTECI COCUKLARIN TANI

DAGILIMININ GRUPLANDIRILMASI

1™
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MULTECI COCUKLARIN TANI DAGILIMININ GRUPLANDIRILMASI

Sonug: Tiirkiye'deki miilteci ¢ocuklarin saglik durumu, ele alinmasi gereken énemli bir konudur. Miilteci
sayisindaki artis, saglik sistemimiz tlizerinde belirli zorluklar yaratmakta ve bu ¢ocuklarin saglik
ihtiyaclarinin karsilanmasi i¢in diizenli asi sorgulamalarinin yani sira beslenme durumlarinin da
degerlendirilmesi gerekmektedir. Demir ve vitamin D, B12 eksiklikleri, malniitrisyon ve enfeksiyonlar gibi
sik goriilen saglik sorunlari, bu grubun saglik degerlendirmesine tabi tutulmasini zorunlu hale getirmistir.
Miilteci cocuklarin saglik sorunlarinin yakindan takip edilmesi, 6zel ihtiyaclara yonelik saglik
polikliniklerinin kurulmasi ile desteklenmelidir. Ayrica, temel saglik hizmetlerinin saglanmasi ve beslenme
destek programlarinin giiclendirilmesi, bu ¢ocuklarin sagligini iyilestirmede kritik bir rol oynamaktadir.
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SB 4 - ANNELERINE GORE iSTAHSIZ OLDUGU DUSUNULEN
COCUKLARIN DIYET YETERLILIKLERININ VE BUYUME
DURUMLARININ DEGERLENDIRILMESI

Rukiye Bozbulut!, Bahar Cuhaci Cakirz, Emine Yassibag3, Aysu Duyan Camurdan?

1Gazi Universitesi Tip Fakiiltesi Hastanesi, Cocuk Endokrin Bilim Dali
2Gazi Universitesi Tip Fakiiltesi Hastanesi, Cocuk Saghgi ve Hastaliklar1 Sosyal Pediatri Bilim Dali
3Gazi Universitesi Saghk Bilimleri Fakiiltesi, Beslenme ve Diyetetik Boliimii

Giris ve Amag: Istahsizlik sadece hasta ¢ocuklarda degil, saghikl cocuklarda da gériilebilmektedir. Bircok
ebeveyn cocuklarinin viicut agirhigi, gériinlimii veya istahi konusunda endise duymaktadir. Bu ¢alismada
anneleri tarafindan istahsiz olarak degerlendirilen cocuklarin diyet yeterliliklerinin ve biiyilime
durumlarinin degerlendirilmesi amac¢lanmaktadir.

Gerec¢ ve Yontem: Calismaya 2-9 yas arasi iki yiiz cocuk ve annesi katilmistir. Veriler sosyo-demografik
ozellikler, beslenme aliskanliklari, Cocuk Yeme Davranisi Anketi (CEBQ), antropometrik 6l¢iimler ve li¢
glnliik besin tiiketim kayitlarini iceren kapsaml bir anket yoluyla elde edilmistir. Bliyiime durumunu
degerlendirmek icin, yasa gore boy z-skoru (HAZ), yasa gore agirlik z-skoru (WAZ) ve yasa gore BMI z-skoru
(BAZ) degerleri Diinya Saglik Orgiitii (WHO) Anthro/AnthroPlus yazihimi kullanilarak hesaplanmistir.
Cocuklarin besin 6gesi yeterlilik oranlar1 (NAR), 11 6nemli besin 6gesi (protein, posa, B6, B12 ve C
vitaminleri, folat, kalsiyum, fosfor, magnezyum, demir, ¢inko) i¢in diyet referans alimi (DRI) 6nerileri
kullanilarak hesaplanmistir. Ortalama yeterlilik oran1 (MAR) ise NAR'larin toplaminin toplam besin 6gesi
sayisina boliinmesiyle elde edilmistir.

Bulgular: Cocuklarin yas ortalamasi 5.2+2.05 yil, annelerin yas ortalamasi 32.0£6.31 yil olarak
bulunmustur. Cocuklarin %90,5'inin (n:181) normal boyda, %7,0'inin (n:12) ise bodur/ciddi derecede
bodur oldugu bulunmustur. Yasa gére BAZ-skorlarina gore ¢ocuklarin %92,5'inin (n:185) normal viicut
agirligina sahip oldugu goriilmiistiir. Annelerin %55'i (n:110) ¢ocuklarinin zayif olduguna inanirken, bu
¢ocuklarin %90'min (n:99) normal viicut agirhgina sahip oldugu ve sadece %10,0'inin (n:11) zayif oldugu
saptanmistir. Diyet yeterliligi agisindan, hem erkek (%91.4+8.50) hem de kiz ¢ocuklarinin (%88.3+£7.87)
DRI’da belirtilen enerji gereksinimlerini 6énemli 6l¢lide karsiladig), protein gereksinimlerinin ise yaklasik
olarak 2 katin (erkeklerde %196.4+47.72, kizlarda ise %210.3+41.88) aldiklar1 saptanmistir MAR degeri
ise erkeklerde anlamli derecede daha ytlksek olmakla birlikte iki cinsiyet icin de olduke¢a yiiksek
(erkeklerde %145.0+16.03, kizlarda ise %140.2+15.77) bulunmustur.

Sonug: Bu ¢alismada ¢ogu annenin ¢ocuklarinin beslenmelerine iliskin beklentilerinin ¢ocuklarinin gergek
beslenme ve biiylime durumlarindan farkli oldugu goriilmiistiir. Cocuklarin giinliik yeterli enerji ve besin
Ogesi aldig1, normal biiyiime ve gelisim gosterdigi saptansa da bu durumun ebeveynlerin beklentilerini
karsilayamadig1 saptanmistir. Calisma sonuglart bu yas grubunda ¢ocugu olan annelerin beslenme ve
biiylime arasindaki iliski konusunda bilgilendirilmesinin 6nemini vurgulamaktadir.

Anahtar Kelimeler: Istah, yeme davranisy, diyet kalitesi, biiyiime
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SB 5 - ASI KARARSIZLIGI/REDDI OLAN OLGULARDA
ASILANMA ORANLARINI NASIL ARTTIRABILIRIZ?

Seyma Karatekin!, Ozge Yanik!

1Samsun Universitesi, T1p fakiiltesi, Cocuk Saghg: ve Hastaliklar1 Anabilim Dali

Giris ve Amag: As1 kararsizligi /reddi uzun yillardir var olan bir kavramdir ve giliniimiizde giderek
artmaktadir. Bu durumun nedenlerini belirlemeye yonelik bircok arastirma yapilmistir. Ulkeler, bireyler ve
saglik profesyonelleri arasinda asi kararsizligi / reddi olan aileler i¢in farkli yaklasimlar bulunmaktadir. Asi
kararsizligi veya reddi olan olgular ile CASE (Corroborate, About me, Science, Explain/Advise),
AIMS(Announce, Inquire, Mirror, Secure) ve motivasyonel goriisme gibi farkli yontemlerin kullanilabilecegi
belirtilmistir. Bununla birlikte, as1 kararsizligi veya reddi olan olgular ile karsilasildiginda hangi
uygulamalarin ne kadar etkili olduguna dair arastirmalar kisithdir. Arastirmamizda C.A.S.E. metodu ile
goriisme saglanan olgularin degerlendirilmesi amaglandi.

Gere¢ ve Yontem: Ocak-Eyliil 2024 tarihleri arasinda ebeveynlerinde asi1 kararsizligi/reddi oldugu i¢in
asisiz ola ve Sosyal Pediatriye danisilan 23 olgu arastirmaya dahil edildi. Tiim olgularin ebeveynleri ile CASE
metoduna gore yaklasik 15-30 dk siireyle yiiz yiize goriisme yapildi. As1 yaptirmama nedenleri 6grenilerek,
nedene yonelik bilgi ve tavsiyeler verildi. Bilgilendirme sonrasinda olgularin as1 kayitlari incelenerek asi
yaptirip yaptirmadiklari degerlendirildi.

Bulgular: Olgularin (n:23) yas aralig1 1-84 ay arasinda olup, %43.4’i kiz idi. Kardesi bulunan 12 ¢ocugun
%>50’sinin kardegslerinin de asilarinin eksik oldugu 6grenildi. Yenidogan topuk taramasi eksik olan 2 olgu,
dogum sonrasinda K vitamini yapilmayan 3 olgu bulunmaktaydi. Olgularin %69’unda (n:16) ilk 6 aydan
itibaren asilama kesintiye ugramisti. As1 yaptirmama nedenleri incelendiginde, asilarin yan etkisi olacagini
diistinme (%35), as1 iceriklerine glivenmeme (%30), olumsuz as1 deneyimi(%22) , hekim Onerisi ile as1
yaptirmama (%17) gibi nedenler yer almaktaydi. C.A.S.E. metodu ile yapilan gériisme sonrasinda asi
kayitlar1 yeniden incelendiginde, asilar hakkinda bilgilendirme yapilan tiim olgularin %30’unun (n:7)
asilandig1 gorildii.

Sonug¢: As1 kararsizlifi/reddi nedeniyle asillanmamis cocuklarin ebeveynleri ile yapilan goériismeler,
asilanma oranlarini arttirmaya katki saglamaktadir. Devam eden izlemlerde, tekrarlayan goériismeler ile bu
oranlar daha da yiikseltilebilir. Bu nedenle asilar1 eksik ¢ocuklara en uygun yaklasimin belirlenmesi i¢in
genis orneklemli calismalara ihtiya¢ duyulmaktadir.

Anahtar Kelimeler: As: kararsizligy, as1 reddi, as1 reddi nedenleri

30



14 - 16 Kasim 2024 - 8.Ulusal Sosyal Pediatri Kongresi
Grand Mercure Otel, Ankara

SB 6 - BEBEKLIK DONEMINDE PROFILAKSI ICIN FARKLI
DEMIR PREPARATLARININ KULLANIMI VE DEMIR DURUMU
UZERINE ETKILERI

Merve Tosyalil, Yavuz Demircelik?, Ozlem Bag*, Utku Karaarslan3, Sule Gokgel, Feyza Ko¢!

1Ege Universitesi Tip Fakiiltesi, Cocuk Saglig1 Ve Hastaliklar1
2izmir Sehir Hastanesi
3izmir Behcet Uz Cocuk Hastaliklar1 Ve Cerrahisi Egitim Arastirma Hastanesi
4izmir Saglhk Bilimleri Universitesi

Giris ve Amag: Calismamiziun amaci, bebeklerde demir eksikligi ve/veya demir eksikligi anemisi
profilaksisi i¢in farkli demir preparatlarinin kullanimini ve demir durumlarini degerlendirmektir.

Gerec¢ ve Yontem: Ocak 2023 ile Haziran 2023 tarihleri arasinda ¢ocuk sagligi izlem polikliniklerinde takip
edilen ve dahil edilme kriterlerini karsilayan 9-13 aylik 651 saglikli cocugun elektronik hasta kayitlari
retrospektif olarak degerlendirildi.

Bulgular: Ortalama yasi 11,2 + 1,4 ay olan ve ¢alismaya dahil edilme kriterlerini karsilayan %54,7'si erkek
olan toplam 651 ¢ocuk calismaya dahil edildi. Cocuklarin %56,5'i Fe+3 tuzu kullanirken digerleri Fe+2 tuzu,
mikrokapsiillii demir veya siikrozomiyal demir damlasi kullaniyordu. Profilaksinin besinci ayindan sonra,
kullanilan demir preparatlarinin ortalama laboratuvar degerleri iizerindeki etkileri degerlendirildiginde,
hemoglobin, serum demiri ve ferritin diizeylerinin siikrozomiyal demir ve mikrokapsiillii demir
kullananlarda diger preparatlara kiyasla daha diisiik oldugu bulunmustur (p = 0.001). Gruplar arasinda
istatistiksel olarak ikili karsilastirmalar yapildiginda, hemoglobin ve serum demir degerleri stikrozomiyal
demir kullanan grupta Fe+2 ve Fe+3 tuzlarinmi kullanan gruplara kiyasla daha diistiik bulunmustur (p <
0.0001). Hemoglobin ve ferritin diizeyleri Fe+2 tuzu kullanan grupta hem siikrozomiyal demir hem de
mikrokapsiillii demir gruplarina kiyasla daha ytiksekti (p < 0.0001). Bebekler demir durumuna goére
degerlendirildiginde 208'inde (%31,9) demir eksikligi oldugu saptanmistir. Ekonomik durumunu zengin
olarak tanimlayan ailelerin bebeklerinde ve diizenli demir kullanan bebeklerde demir eksikligi daha az
bulunmustur (p-degerleri sirasiyla 0.044 ve 0.001). Siikrozomiyal demir ve mikrokapsiilli demir
profilaksisi kullanan grupta demir eksikligi/demir eksikligi anemisi daha yliksek oranda gozlenmistir(p =
0.001).

Kullanilan demir preparat gruplarinina goére ortalama laboratuvar degerleri.

Fe + 3 Tuzu [Fe + 2 Tuzu Mikrokapsiillii Demir Siikrozomiyal Demir
n =368 n=176 n=48 n =159

RBC 4.7+0.4 46+0.3 4.7+0.3 45+0.3 0.001
MCV 76.6+4.3 | 76949 769 £ 5.1 754 +4 0.002
Hb 11.5+09 | 11.9+0.7 114 +1.2 109+1.1 0.001
Serum demir | 52.6 + 24.9 | 55.4 £ 23.1 51.2 +23.7 46.3 £22.7 0.007
Ferritin | 32.3+22.5 |31.8+158 27.6£185 245+156 0.03
TIBC 358 +56.7 360.5 +81.8 3689 £ 74 381.7 £ 67.5 0.11
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Sonug: Demir eksikligini 6nlemek icin profilaksi amaciyla uygun demir preparatlarinin kullanilmasi ve
demir icerigi yiliksek gidalarla beslenilmesi ¢cok 6nemlidir. Burada sunulan sonug¢lar demir tuzlari kullanan
hastalarda demir eksikligi oraninin daha diisiik oldugunu gostermesine ragmen, ailelerin bebekleri icin
demir tuzlar disinda farkli demir preparatlari kullanmaya istekli olduklarini géstermektedir. Ancak bu
preparatlarin bebeklerde demir profilaksisinde etkili olup olmadigini belirlemek icin randomize kontrollii
calismalara ihtiyac¢ vardir.

Anahtar Kelimeler: demir, demir eksikligi, profilaksi
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SB 7 - JUVENIL IDIOPATIK ARTRIT TANILI COCUKLARDA
ANTROPOMETRIK OLCUMLERI ETKILEYEN EBEVEYN-
COCUK OZELLIKLERI

Nihal Yaman Artung!, Yagmur Bayindir?, Halide Ozge Basaran?, Yelda Bilginer?, Seza Ozen?, S. Songiil
Yalcin?

1Hacettepe Universitesi Cocuk Saghig Enstitiisii, Sosyal Pediatri Anabilim Dal
2Hacettepe Universitesi Cocuk Saghgi Ve Hastaliklari, Cocuk Romatoloji Bilim Dali

Giris ve Amag: Juvenil idiyopatik artrit (JIA), 16 yas altinda, genetik olarak duyarli bireylerde cevresel
faktorlerin etkisiyle meydana geldigi diisliniilen, heterojen bir klinikle seyreden, ¢cocukluk ¢aginin en sik
goriilen idiopatik, kronik, inflamatuar artrit grubudur. Bu ¢alismada JIA tanili cocuklarda ve ebeveynlerinin
ozellikleri ile cocugun fazla kilolu ve diistik kilolu olma risklerinin incelenmesi amaclandi.

Gerec¢ ve Yontem: Calismamiz, Cocuk Romatoloji Poliklinigi'ne basvuran, oligoartikiiler veya poliartikiiler
JIA tanisi almis 96 hastanin dahil edildigi kesitsel bir calismadir. Hasta ve aileleriyle ytiz ytize goriistliip
demografik bilgileri sorularak, boy, kilo ve viicut kitle indekslerini (VKI) iceren fizik muayene bulgulari,
hastalik stireci (atak ya da stabil durumda olma durumu) ve tedavi sekilleri hastane kayitlarindan elde
edildi. Yasa gore boy, kilo ve VKI z skorlar1 DSO biiyiime verileri kullanilarak hesaplandi. Z skorun (-1)'in
altinda olma ve (+1)’in Ustiinde olma sikliklari ki-kare testi ile incelendi.

Bulgular: Calisma popiilasyonunu (n=96), 12.3 + 3.5 y1l yas ortalamasi ile %75'i kiz olan ve %62’si oligo
JIA tanili olan ¢ocuklar olusturmaktadir. Calisma sonucunda fazla kilolu olma durumu, hi¢ sigara
icmeyenlere gore herhangi bir donemde (prekonsepsiyonel, gebelik ve sonrasinda) annenin sigara igmesi
(p< 0.001), babanin sigara i¢gmesi (p=0.011), evde bakim verenlerden herhangi birinin sigara icmesi
(p=0.001) durumu ile ve yine yasa gére VKI, z skoru > 1 olmas1 durumu da annenin sigara igmesi (p=0.003)
ve ebeveynlerin herhangi birinin sigara icmesi (p=0.014) ile iliskili bulundu. Diistik kilolu olma durumu ile
annenin calismiyor olmasi (p=0.032) ve babanin diisiik egitim diizeyi (p=0.007) ile istatiksel olarak belirgin
anlamly, atak sikliginin fazlaligi ile (p=0.057) ise sinirda anlamli iliski bulundu. Cocuklarin fazla ya da diisiik
kilolu olma durumu ile yas, cinsiyet, dogum haftasi, dogum kilosu, anne siitii alma siiresi, tani alt grubu,
hastalik siiresi, tedavi sekli, evde kag kisi yasadig1 ve kaginci cocuk oldugu gibi durumlar arasinda istatiksel
anlamli bir iliski bulunmadi.

Sonug: Ev ortaminda gebelik donemi itibariyle icilen sigara, JIA vakalarinda fazla kilolu olma durumunu
artirmaktadir ve bu durum 6zellikle annenin sigara iciminden daha ¢ok etkilenmektedir. Kronik hastaligi
olan ¢ocuklarin evde ve aileleriyle daha ¢ok zaman gecirdigi géz 6niinde bulundurulursa sigara dumaninin
biiyiime tizerine etkileri acisindan basta bakim verenler, saglik calisanlar1 ve toplumun her kademesinde
bilgilendirme ¢alismalari yapilmalidir.

Anahtar Kelimeler: biiylime, sigara, juvenil idiopatik artrit
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SB 8 - YENIDOGANLARDA BEYiN OMURILIK SIVISINDA
UREMESI OLAN HASTALARIN RETROSPEKTIF
DEGERLENDIRILMESI

Biilent Glines1, Aydin Bozkaya?2
1Harran tniversitesi Tip Fakiiltesi Arastirma ve Uygulama Hastanesi, Pediatri ABD Haliliye/Sanlhurfa
2Sanlurfa Egitim ve Arastirma Hastanesi, Eyytibiye/Sanliurfa

Giris ve Amag: Enfeksiyon, hidrosefali tanili hastalarda intrakranial basinci diisiirmek icin takilan
ventrikiiloperitoneal(VP) santlarin en o6nemli komplikasyonlarindan biridir Biz bu c¢alismamizda
BOS(beyin omurilik sivisi) érneklerinde liremesi olan hastalardaki etkenlerin belirlenip, etkene gére BOS
bulgularindaki parametreleri karsilastirmayi amagladik.

Gerec¢ ve Yontem: Calismaya 01 Ocak 2023 -15 Agustos 2024 tarihleri arasinda, Sanlurfa Egitim ve
Arastirma Hastanesinde dogan VP sant takilan bebekler alindi. Hastalarin dosyalarindan retrospektif
olarak demografik verileri ve laboratuvar verileri kayit edildi. Hastalar BOS bulgularina gore iki gruba
ayrilarak SPSS 25 programiyla analizler yapildi.

Bulgular: Ventrikiilo peritoneal sant takilan hastalardan BOS tiremesi olan 30 olgu dahil edildi. Vakalarin
17’si erkek,13’l kiz ve yas ortalamasi 50,7 giindi. Olgularin dogum kilosu ortalamasi 2391,6 gram, dogum
haftasi ortalamasi ise 34,8 idi. Vakalarin BOS kiiltiirtinde liremelerine gére 10’nunda gram pozitif, 20’sinde
gram negatif tireme oldu. BOS protein degerleri ortalamasi 437,2 mg/dl idi. BOS 16kosit ve glukoz degerleri
ortalamasi sirasiyla 3670 mm3, 16,3 mg/dl idi. Kandaki prokalsitonin ve CRP degerleri sirasiyla ortalamasi
6,6 ng/dl, 11,04 mg/dl idi. BOS o6rneklerinde; 7’si Klebsiella Pneumoniae, 4'i Enterobacter Cloacae
Complex, 4’1 Stafilokok Epidermidis, 3'ii Pseudomonas Aeruginosa, 3'ii Acinetobacter Baumannii Complex,
3’ metisilin direncli koagiilaz negatif stafilokoklar(MRKNS), 2’si Stenotrophomonas Maltophilia, 2’si
Enterococcus Faecium, 1’i Bacillus Subtilis ve 1'i Escherichia coli seklinde iireme oldu. Gram- bakterileri
BOS protein ve kan CRP degerleri sirayla ortalamalari (18,7),(18,5), gram + bakterilerinin ise (9,10), (9,35)
sekilde anlaml olarak ytiksek goriildii. Gram- bakterileri platelet degerleri sirayla ortalamasi 13,05 iken,
gram+ bakterilerinin ise 20,40 idi ve anlamh bir sekilde diisiik oldugu gériildii. iki grup karsilagtirildiginda
BOS protein(p: 0,04),CRP(p: 0,005) ve platelet(p: 0,031) degerlerinde anlamli fark saptandi(p<0,05).

Sonug: Bu calismada VP sant enfeksiyonlarda gram negatif ve gram pozitif etkenlerin laboratuvar
parametreleriyle hizli fark edilebilecegini ve bu etkenlere yonelik uygun tedavinin erkenden baslanmasinin
gerektigini diistinmekteyiz. Ayrica sant komplikasyonlarinin erken tanisinda operasyon sonrasi ilk iki aylik
zamanda olgularin yakin takiplerinin yapilmasi gerektigini ve sant enfeksiyonu riskini alinacak dnlemlerle
en aza indirilebilecegini diistinmekteyiz.

Anahtar Kelimeler: Hidrosefali; Ventrikiiloperitoneal; Sant; Yenidogan
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SB 9 - EMZIRME BASARISI UZERINDE GEBE OKULUNUN
ETKISI: LATCH SKORLARI KARSILASTIRMASI

Esin Okman!, Hayriye G6zde Kanmaz Kutman!, Fatma Cetin!, Nazmiye Bengii Karag¢aglar?, Gonca Tiirker
Ergiin?, Merve Kiiciikoglu Keser3, Ozlem Moraloglu Tekin?

1Ankara Bilkent Sehir Hastanesi Kadin Dogum Hastanesi Yenidogan Klinigi
2Ankara Bilkent Sehir Hastanesi Kadin Dogum Hastanesi Kadin Saglhig1 Ve Hastaliklari
3Ankara Bilkent Sehir Hastanesi Cocuk Hastanesi Cocuk Sagligi Ve Hastaliklar1

Giris ve Amag: Gebe okullari, hamilelik, dogum ve lohusalik dénemlerinde anneleri bilgilendirmek ve
hazirlamak icin diizenlenen egitim programlaridir. Hastanemizde gebe okulu giincel tip teknolojisi ve
bilgileriyle anne adaylarini bilinglendirmek ve anne-bebek sagligini korumak, saglikli nesillerin olusmasina
katkida bulunmak amaciyla uzun yillardir devam etmektedir. Gebe okullarinda anne siitii ve emzirme
hakkinda verilen egitimler, annenin bebek dogduktan sonra emzirme siirecine daha iyi hazirlanmasina
yardimc1 olur. Bu ¢alismanin amaci, gebe okuluna katilan ve katilmayan annelerin emzirme basarilarini bir
emzirme tanilama 6l¢ciim araci olan LATCH (Latch on breast, Audible swallowing, Type of nipple, Comfort
breast/nipple, Hold ) skoru kullanarak karsilastirmaktir.

Gerec¢ ve Yontem: Hastanemiz dogum servisinde 2024 yili icerisinde 18-45 yas aralifinda, saglikli term
bebekler diinyaya getirmis anneler ve bebekleri, postnatal ilk 48 saat icerisinde degerlendirilmistir. Anne-
bebek ciftleri, gebe okuluna katilanlar ve katilmayanlar olarak iki gruba ayrilmistir. Tim katilimcilarin
dogumdan sonraki ilk 48 saat icinde, LATCH skoru pediatri uzmani tarafindan hesaplanmistir. Annelerin
ve bebeklerin demografik bilgileri ve dogum 6zellikleri dosyalarindan kayit edilmistir.

Bulgular: Toplam 64 anne-bebek ciftinin verisi analiz edildi; bunlardan n=27 cift gebe okuluna katilan,
n=37 gebe okuluna katilmayan gruptaydi. Annelerin egitim durumu hari¢; maternal ve neonatal
demografik veriler gruplar arasinda benzer bulundu (p>0.05). Gebe okuluna katilan annelerin liniversite
mezunu olma siklig1 katilmayan gruba gére daha ytliksek bulundu (%55 ve %24; p=0.04). Gebe okuluna
katilan grupta ortanca LATCH skorlar1 10 (min 8- max 10) iken, katilmayan grupta 9 (min 4- max 10) idi ve
anlamli fark mevcuttu (p=0.009). Bebeklerin 2. giin tart1 kayiplar1 (117+96 g ve 119+117g) ve 10. glinde
dogum tartisina donme (%100 ve %96) her iki grupta benzerdi (p>0.05). Gebe okuluna katilan grupta
sadece 1 bebegin 10. glinde dogum tartisina donemedigi goriildii.

Sonug: Gebe okulu, annelerin emzirme becerilerini gelistirmede etkili bir rol oynamaktadir. Katilimci
annelerin LATCH skorlarindaki artis, egitim programinin dogum sonrasi donemde emzirme basarisini
artirdigina isaret etmektedir. Saglik profesyonelleri, 6zellikle emzirme egitimi konusunda gebe okuluna
katilimi tesvik etmeli ve bu programlarin yayginlastirilmasi icin stratejiler gelistirmelidir.

Anahtar Kelimeler: gebe okulu, latch skoru, emzirme, emzirme basarisi, dogum 6ncesi egitim
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SB 10 - DEPREMZEDE ANNELER iLE GELISIMSEL
EBEVEYNLIK MUDAHALESI: PIKOLO GOZLEM FORMU
SONUCLARI

Fatma Elibol?, Asya Cetin?, Sehnaz Ceylan?, Birgiil Bayoglu3

1Saglik Bilimleri Universitesi Giilhane Saghk Bilimleri Fakiiltesi Cocuk Gelisimi Boliimii
2Karabiik Universitesi Saghk Bilimleri Fakiiltesi Cocuk Gelisimi Béliimii
3Bayindir Hastanesi, Cocuk Saghg ve Hastaliklar1 B6liimii, Cocuk Gelisimi Unitesi

Giris ve Amac: Olumlu anne-gocuk etkilesiminin, gelisimsel alanlarin ¢iktilariyla iligkili faktérlerden biri
oldugu bilinmektedir. Anne ve gocuk arasindaki duyarl etkilesim ¢ocugun sagligini ve gelisimini gii¢lii bir
sekilde etkiler; fiziksel ve néropsikolojik sagliginin yani sira hayatta kalmasini da saglar . Deprem gibi kriz
yasantilar1 da tim aileyi etkileyerek ¢ocugun gelisiminin belirleyicisi olabilir. Kriz anlarinda da olumlu
ebeveynligin siirdiiriilmesi ¢ocugun gelisimi acisindan énemlidir. Ulkemizde 6 Subat 2023 tarihinde
yasanan deprem, genis bir alani etkileyerek yiizlerce ailenin yasantisini degistirdi ve cocuklar1 da etkiledi.
Bu calismada depremden sonra yurtlara yerlestirilen ailelerde ebeveyn-¢ocuk etkilesimi ve miidahalenin
etkisi arastirilmistir.

Gere¢ ve Yontem: Calisma Karabiik ilinde deprem sonrasinda yurda yerlestirilen anneler ile
yuritilmustir. Etkilesim gézlemi ve miidahale programina 10 anne goniillii olarak katilmistir. "Gelisimsel
Ebeveynlik" miidahale programi 6 hafta stirdiiriilmiis, annelerle haftada bir giin grup toplantisi yapilmistir.
Nicel veriler “Demografik Bilgi Formu”, “Beck Depresyon Ol¢egi” ve “PIKOLO Ebeveyn-Cocuk Etkilesimi
Gozlem Formu” araciligiyla toplanmistir. Arastirmanin nitel béliimiinde ise annelerin egitim ile ilgili

gorisleri sozli kaydedilmistir. Veriler icin IBM SPSS 23v paket programi kullanilmistir.

Bulgular: Calismanin 6n ve son-test degerlendirmeleri PIKOLO gézlem formu sonuglarinda anlamli bir
degisim oldugunu géstermistir (t_9=-5,367, p<,05,12=,76). Annelerin PIKOLO gézlem formunun miidahale
oncesi alt-grup ve toplam puanlari, son-test puanlarindan diisiiktiir (X=46,60). Beck Depresyon Olgegi
toplam puanlarinin da miidahale sonunda anlaml diizeyde dustigi goézlenmistir (t_9=7,440, p<,05,
1n2=,86).

Sonug: Gelisimin desteklenmesi, cocuk sagligi izleminin 6nemli bir parcasidir. Bu ¢alisma, ailelerin yasam
dongiilerinde ortaya ¢ikan krizlerde ¢cocugu izlerken ebeveynlige odaklanmanin ve desteklemenin 6nemini
gostermesi acisindan degerlidir. Ebeveynlige yonelik verilen miidahale destegi, stirdiirtilebilirlik acisindan
dogrudan ¢ocuga ulasacaktir. Ebeveynlere, "¢ocuklarin gelisimi krizlerin bitmesini beklemez" diisiincesi ve
her kosulda olumlu ebeveynlik becerileri ile gocuga duyarh bakim vermenin 6nemi vurgulanmalhidir.

Anahtar Kelimeler: cocuk gelisimi, olumlu ebeveynlik, Pikolo
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SB 11 - INSTAGRAM FENOMENI COCUK HEKIMLERI: ETIK VE
GUVENLIK ACISINDAN BIR ICERIK ANALIZi

Meryem Erat Nergiz!, Siddika Songiil Yal¢in?

1Y1ldirim Beyazit Universitesi Yenimahalle Egitim ve Arastirma Hastanesi, Cocuk Saghg1 ve Hastaliklar1
Klinigi, Ankara, TURKIYE
2Hacettepe Universitesi Tip Fakiiltesi, Cocuk Saghig1 ve Hastaliklar1 Anabilim Daly, Sosyal Pediatri Bilim
Dali, Ankara, TURKIYE

Giris ve Amag: Sosyal medya kullaniminin yayginlasmasiyla hekimler de kendi profesyonel kimliklerini
kullanarak bu platformlarda yer almaya baslamistir. Bu durumun bazi yararlari ve sakincalari mevcuttur.
Biz bu calismamizda Tiirkiye’de en ¢ok kullanilan sosyal medya platformu olan Instagram’daki en fazla
takipgiye sahip cocuk hekimlerinin hesaplarini icerik agisindan inceleyerek en sik goriilen etik ve giivenlik
sorunlarini saptamay1 amagladik.

Gere¢ ve Yontem: Instagram’da #cocukdoktoru #cocukhekimi #pediatri #pediatrist etiketlerini
kullanarak ve kar topu érneklemi yontemiyle 78 cocuk doktorunun sayfasina ulasildi. Bunlar arasinda en
cok takipciye sahip 10 hesap secildi. 01.09.2024-30.09.2024 tarihleri arasindaki gonderileri (1 aylik) ve 24
saatlik hikaye paylasimlari icerik analizi (content analysis) yontemi ile incelendi. Analizler yapilirken
Amerikan Pediatri Akademisi’'nin pediatristlerin sosyal medya kullanimi konusundaki o6nerileri ve Tiirk
Tabipleri Birligi'nin “Hekimler ile Saglik Kurum ve Kuruluslarinin Elektronik Ortamdaki Paylasimlarina
lliskin kilavuz” g6z éniinde bulunduruldu.

Bulgular: Secilen 10 hesabin besi erkek pediatristlere aitti. Hesaplarin takipci sayisi 1,2 milyon ile 125 bin
arasinda degisiyordu. Toplam 186 gonderi ile 167 hikaye incelendi. Gonderilerin 116’s1 (%62) ¢cocuk sagligi
ile ya da hastaliklar ile ilgili bilgi, 40 1 (%22) reklam, 21'i (%11) hekimlerin ya da ailesinin 6zel
fotograflarini, 7’si (%4) giincel olaylari iceriyordu.Hikayelerin 100’ (%60) soru-cevap, 23’i (%14) 6zel
fotograflar, 20’si (%12) reklam, 151 (%9) bilgi, 5'i (%3) glincel olaylar, 2’si (%1) hastalarin hekime yazdig:
6zel yorumlar, 2’si (%1) ise hasta ¢ocuklarin fotografindan olusuyordu. Soru-cevap hikayelerinin 18’inde
(%18) urin reklami bulunuyordu bu reklamlarin 11’i (%11) gizli reklamdi. Yine 4 (%4) soru-cevap
hikayesinde tedaviye yonelik 6neriler bulunuyordu. Bilgi iceren génderi-hikayelerin sadece 9’unda (%7)
kaynaga atif yapildig1 goriildi, bilgi iceren gonderilerin 4l (%3) yanlis yonlendirme iceriyordu.

Sonug¢: Yaptigimiz ¢alismaya gore fenomen ¢ocuk hekimlerinin paylasimlarindaki en sik etik sorunlar
bilgilerin kaynaginin belirtilmemesi, gizli ve agik reklam yapilmasi, kendileri ya da aile bireylerinin 6zel
fotograflarini paylasmalari, hasta fotograflarini ve yorumlarinin paylasilmasi, tedaviye yonelik 6nerilerde
bulunulmas1 ve yanlis bilgilendirme yapilmasiydi. Sosyal medya tiim diinyada bu kadar yaygin
kullaniyorken ve ¢ok fazla bilgi kirliligi mevcutken pediatristlerin bu alanda olmasi ¢ok 6nemlidir. Bu
mecradaki paylasimlarin etik kurallar1 ¢ignememesi, hasta ve hekimin 6zel hayatinin mahremiyetini
korumasi, hasta-hekim iliskisinin bozulmamasi icin meslek orgiitleri ve dernekleri tarafindan rehberler
yapilmali ve stirekli giincellenmelidir. Hekimlerin bu rehberlere uymasi i¢in gerekli diizenlemeler
yapilmahdir.

Anahtar Kelimeler: pediatrist, Instagram, sosyal medya, etik, cocuk hekimleri
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SB 12 - ALTINCI AYDA HENUZ TAMAMLANMAYAN BCG
REAKSIYONU BIiZE NE SOYLER?

Gonca Keskindemirci?, Ece Aslan?, Oykii Ozbérii Askan3, Selda Hangerli Tériin4, Esra Yiicels, Giilbin
Gokgay3

1istanbul Universitesi Istanbul Tip Fakiiltesi Cocuk Saghg: ve Hastaliklari Anabilim Dali Sosyal Pediatri
Bilim Dali
2[stanbul Universitesi Istanbul Tip Fakiiltesi Cocuk Saghg: ve Hastaliklar1 Anabilim Dali
3istanbul Universitesi Cocuk Saghg Enstitiisii Sosyal Pediatri Anabilim Dali
4{stanbul Universitesi istanbul Tip Fakiiltesi Cocuk Saghig1 ve Hastaliklar1 Anabilim Dali Cocuk Enfeksiyon
Hastaliklar1 Bilim Dali
sistanbul Universitesi-Cerrahpaga, Cerrahpaga Tip Fakiiltesi Cocuk Saglig1 ve Hastaliklar1 Anabilim Dali
Cocuk Alerji ve Iimmunoloji Bilim Dah

Giris ve Amag: Bacillus Calmette Guérin (BCG) asis, tiiberkiiloza karsi tek asidir. Asi uygulama yerinde
papiil 2-4. haftada; hafif iilserasyon 1-2 ayda ve skar 2-5 ayda beklenir. As1 yerinde reaksiyonun ilk 2 haftada
ortaya ¢ikmasi erken asi reaksiyonu olarak kabul edilir. Ancak ge¢ reaksiyonu net olarak tanimlayan rehber
bulunmamaktadir. Calismamizda 6. ayda BCG as1 yerinde skar olusmayan ancak reaksiyon hala devam eden
cocuklarin 6zelliklerini degerlendirmek amag¢lanmistir.

Gereg ve Yontem: Bir Universite Sosyal Pediatri Bilim Dali, Cocuk Saglhig1 izlem Polikliniginde diizenli takip
edilmekte olup 01.01.2018 ve 31.12.2022 tarihleri arasinda dogmus olan tiim ¢ocuklar ¢alismaya dahil
edildi. Tiim ¢ocuklarin Kisisel izlem dosyalar retrospektif olarak degerlendirildi. Ikinci ay ve sonrasinda
izlemlerine devam eden cocuklar degerlendirmeye alindi. Dogum tarihi, dogum kilosu, anne ve baba yas,
BCG asis1 yapilma zamani, varsa erken reaksiyon durumu ve zamani, 6. ayda BCG as1 reaksiyon tamamlanma
durumu, reaksiyon tamamlanmayan ¢ocuklarda varsa yapilan ileri inceleme tetkikleri; IgG, IgM, IgA, tam
kan sayimyi, lenfosit alt grup tetkik sonuclari, izlem sonuclar1 ve varsa reaksiyon tamamlanma zamani, varsa
aldig1 tanilar kaydedildi. Ig degerleri referans egrileri ile degerlendirildi. Altinci ayda tetkik edilme nedeni
oral polio asis1 6ncesi immun yetersizlik durumu varhigin1 dislamak olarak belirlendi.

Bulgular: Belirlenen dogum tarihleri arasinda dogan 1015 g¢ocugun kisisel veri dosyalari incelendi.
Incelenen kayitlardan 716 cocugun verileri degerlendirmeye alindi. Yedi yiiz on alt1 cocugun 715’inin BCG
asis1 kayitlarinin oldugu saptandi. BCG yapilma yasi ulusal 6nerilere uygun saptandi ve median:65.5 (60-
82) giindii. BCG reaksiyon saptanma zamani: median:119 (76-215) giin bulundu. Cocuklardan 26’sinin 6.
ayda BCG as1 yerinde heniiz skarlasma olmadig1 ve hala akinti/papiil varliginin devam ettigi saptandi. Bu
26 cocugun 24’linde yapilan ileri degerlendirmesinde 15’inin IgG degeri,18’inin IgM degeri ve 14’liniin IgA
diisiik saptandi, Cocuklarin IgG bakilma yasi median:185 (141-280) idi. Dokuzuncu ayda
¢ocuklarin%87’sinde Ig degerlerinin yasina uygun normal degerlere geldigi ve siit ¢cocugunun gegici
hipogammaglobulinemisi tanisi aldig1 gortldii.

Sonug: BCG asis1 yaniti hiicresel immun yanitin bir 6rnegi olsa da humoral immun yanit da BCG reaksiyonu
olusumunda etkili olabilecegini bildiren ¢alismalar bulunmaktadir. Bu nedenle 6. ayda tamamlanmayan
reaksiyonlarda ileri zayiflatilmis canli olan OPA 6ncesi ileri degerlendirme yapilabilecegi diisiintilebilir.

Anahtar Kelimeler: BCG asisi, Reaksiyon, Hipogammaglobulinemi
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SB 13 - PANDEMININ 1-2 YAS ARASINDAKI COCUKLARIN
ILETiSIM BECERILERINE ETKISININ DEGERLENDIRILMESI

Oykii Ozbérii Askan', Gonca Keskindemirci2, Pinar Yesil3, Shabnam Aliyeva3, Umran Cakiroglu3, Giilbin
Gokgay!

1jstanbul Universitesi, Cocuk Saghgi Enstitiisii, Sosyal Pediatri Anabilim Dali
2[stanbul Universitesi, Istanbul Tip Fakiiltesi, Cocuk Saghg: ve Hastaliklar1 Anabilim Dali, Sosyal Pediatri
Bilim Dali
3sistanbul Universitesi, istanbul Tip Fakiiltesi, Cocuk Saghg1 ve Hastaliklar1 Anabilim Dah

Giris ve Amag: Kisith sosyallesme, maske takma nedeniyle yiiz ifadelerini anlamada zorluklar, artan ekran
maruziyeti ¢cocuklarin sosyal ve iletisim becerilerinin gelisimini bozabilecek faktorlerdir. Bu nedenle,
pandemi sirasinda sosyal izolasyonun erken ¢ocukluk déneminde sosyal ve iletisim becerileri tizerindeki
etkilerini degerlendirmek icin aragtirmalara ihtiyag vardir. Bu ¢calismada, COVID-19 pandemisi sirasinda 1-
2 yas arasi ¢ocuklarin sosyal iletisim becerileri lizerindeki etkinin degerlendirilmesi ama¢lanmistir.

Gereg ve Yontem: Bu retrospektif calisma bir Universite Hastanesi Sosyal Pediatri Bilim Dali Cocuk Saglig
izlem Poliklinigi'nde gerceklestirilmistir. Calismaya, 1 Ocak-31 Aralik 2017 tarihleri arasinda dogan ve
pandemi 6ncesinde iki yasini doldurmus olan ¢ocuklar (Grup 1-kontrol grubu) ve pandemi karantinasi
sirasinda iki yasini dolduran 1 Ocak -31 Aralik 2019 tarihleri arasinda dogan ¢ocuklar (Grup 2-vaka grubu)
dahil edilmistir. Her iki grup icin de demografik bilgiler, dogum antropometrik o6l¢iimleri, gelisimsel
kilometre taslarina ulasma yaslari, 15 ve 24. aylardaki SIATT puanlar1 (toplam, Fla-konusma 6ncesi
beceriler, F1b-kelime kullanimi, F2-farkindalik iceren beceriler puanlari) ve ekran siiresine maruziyet
stireleri tibbi kayitlarindan toplanmistin Bu degiskenlerin iki grup arasinda karsilastirmali analizleri
yapilmistir.

Bulgular: Arastirmaya toplam 202 c¢ocuk (Grup 1 n=123, Grup 2 n=79) dahil edilmistir. Anne yasi
ortalamasi gruplar arasinda benzer bulundu, ancak anne egitim durumu degerlendirildiginde tliniversite
mezuniyet oran1 Grup 2'de daha yiiksek saptandi (p=0.005). Baba yasi ve egitim diizeyleri agisindan
gruplar arasinda anlaml bir fark saptanmadi. Grup 2’de kiz cocuk orani daha fazla idi (p=0,041). Dogum
haftalari, dogum boyu, agirligi, bas ¢evresi dl¢iimleri ve ilk bas tutma, desteksiz oturma ve bagimsiz ytiriime
stireleri agisindan fark saptanmadi. On bes ve 24. aylarda =2 saat ekrana maruz kalma stiresi Grup 2’de
daha yiiksekti (sirasiyla p= 0.110; p=0,014). Demografik verilerin karsilastiriimasi Tablo 1‘de belirtilmistir.
SIATT toplam puan degerlendirmelerinde, 15. ve 24. aylarda riskli sonu¢ oran1 Grup 2'de daha yiiksek
saptandi (sirasiyla p=0.312; p=0.004). Alt grup analizlerinde 15 ve 24. aylardaki tiim alanlarda Grup 2’de
riskli sonug¢ orani daha fazla saptanmakla birlikte 15. ay farkindalik iceren becerilerde (F2) fark istatistiksel
olarak anlamliydi (p=0,004) (Tablo-2).
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Tablo 1: Demografik 6zelliklerin gruplar arasi karsilastirilmasi

Grup 1 Grup 2 p
Anne yasi; ort (ss) 32.7 (£5.1) 32.8 (+4.7) 0.896*
Baba yasi; ort (ss) 38.5 (£5.6) 35.5 (£5.5) 0.808*
Anne Egitim; % (n)

Yok 0.8(1) 0(0)

[Ikégretim 20.3 (25) 15.4 (12) 0.005**

Lise 37.4 (46) 19.2 (15)

Universite 41.5 (51) 65.4 (51)

Baba Egitim; % (n)

Yok 0(0) 0 (0)

IIkogretim 20.3 (25) 21.8 (17) 0.064***

Lise 34.1 (42) 19.2 (15)

Universite 45.5 (56) 59 (46)

Cinsiyet (Kiz); % (n) 42.3 (52) 57 (45) 0.041%**
Gebelik haftasi; ort (ss) |(38.5 (£1.4) 38.3 (¢1.2) 0.443*

o . ) 3264.8 *
Dogum kilosu; ort (ss)  [3276.1 (£447.7) (£444.8) 0.897
Dogum boyu; ort (ss) 49 (£4.7) 49.3 (x2.2) 0.877*
E;g“m bas gevresi; ortl; o (415 345(x13)  [0.858*
Bas kontrolii;

2 (1-5) 2(1-4) 0.930*
ortanca (aralik)
Desteksiz oturma;

7 (2-9) 7 (5-12) 0.866*
ortanca (aralik)
Bagimsiz yiiriime;

12 (9-24) 13 (8-19) 0.379*
ortanca (aralik)

*Mann-Whitney U Test **Fischer Freeman Halton Exact Test *** Ki-kare
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Tablo 2: SIATT sonuglarinin gruplar arasi karsilastirilmasi

Grup 1 Grup 2
SIATT “Riskli” p
% (n/N) % (n/N)
15 ay Toplam 9.7 (9/93) 15.6(7/45) 0.312
Fla 10.9 (6/55) 17.5 (7/40) 0.356
F1b 32.5(18/55) 42.5 (17/40) 0.330
F2 16.4 (9/55) 37.5 (15/40) 0.019
24 ay Toplam  |8.1 (8/99) 23.9(17/71) 0.004
Fla 6.3 (4/64) 14.3 (8/56) 0.143
F1b 15.6 (10/64) 23.2 (13/56) 0.292
F2 6.3 (4/64) 14.3 (8/56) 0.143

Fla-konusma 6ncesi beceriler, F1b-kelime kullanimi, F2-farkindalik iceren beceriler

Sonug: Kisith sosyallesmenin yasandigl pandemi dénemlerinde erken ¢ocukluk déneminde c¢ocuklarin
sosyal ve iletisim becerilerinin gelisimi olumsuz etkilenebilmektedir. Cocuk saglig1 izleminin devamlilig,
¢ocuk sagligl izleminin bir parcasi olarak iletisim becerileri gelisiminin izlenmesi ve erken miidahalelerle
yakin takibinin yapilmasi 6énem arz etmedir.

Anahtar Kelimeler: pandemi, iletisim becerileri, erken cocukluk dénemi
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SB 14 - SOSYAL PEDIATRI BILIM ALANINDA CALISAN
PEDIATRISTLERIN KRONIK HASTALIGI OLAN COCUKLARDA
BAGISIKLAMAYA YONELIK TUTUMLARI VE BAGISIKLAMA
CALISMA GRUBU UZLASI TABLOSU 2-DOGUMSAL
METABOLIK HASTALIKLAR, HEMOGLOBINOPATILER,
ENDOKRIN HASTALIKLAR, NOROLOJIK HASTALIKLAR, KALP
HASTALIKLARI, SOLUNUM SiSTEMI HASTALIKLAR]I,
KANAMA DIiYATEZLERI, KRONiK KARACIGER HASTALIKLARI

Emel Giir?, Meltem Dinleyici2, Gonca Keskindemirci3, Sevtap Velipasaoglu, Filiz Orhuns, Feyza Kocs,
Ahmet Ergin’

1stanbul Universitesi Cerrahpasa Tip Fakiiltesi Sosyal Pediatri Bilim Dali
2Eskisehir Osmangazi Universitesi Tip Fakiiltesi Sosyal Pediatri Bilim Dali
3[stanbul Universitesi Tip Fakiiltesi Sosyal Pediatri Bilim Dal
*Akdeniz Universitesi Tip Fakiiltesi Sosyal Pediatri Bilim Dal
5Ankara Universitesi Tip Fakiiltesi Sosyal Pediatri Bilim Dali
6Ege Universitesi Tip Fakiiltesi Sosyal Pediatri Bilim Dal
7Pamukkale Universitesi Tip Fakiiltesi Sosyal Pediatri Bilim Dali

Giris ve Amag¢: Cocuklarda kronik hastalik; su anda tedavi edilemeyen ve en az ili¢ aydir mevcut olan,
muhtemelen ti¢ aydan daha uzun siirecek olan veya son bir yil icinde en az tli¢ kez meydana gelen ve
tekrarlayacak olan tibbi bir durum olarak tanimlanmaktadir. Kronik hastalifi olan cocuklar asiyla
onlenebilir hastaliklardan kaynaklanan komplikasyonlara daha duyarli olmalarina ragmen yeterli veya
rutin olarak asilanmayabilmektedir. Kronik hastaligi olan ¢ocuklarin asi ile dnlenebilir hastaliklardan
korunmasi icin bagisiklama plani yapilirken, hastaligin kendisinin ya da uygulanan tedavinin bir as1 i¢in
kontrendikasyon olusturup olusturmadig, hastaligin bir enfeksiyon ac¢isindan risk yaratip yaratmadigi,
hastalig1 ve /veya kullandig1 ilaglar nedeniyle bagisiklama programi disinda gereken ek bir as1 olup olmadigi
acisindan degerlendirme yapilmasi gerekmektedir. Bu calismada kronik hastaligi olan ¢ocuk hastalarin
bagisiklanmasi ile ilgili tutumlar1 degerlendirilmis ve bagisiklama grubu uzlasi tablosu olusturulmustur.

Gerec¢ ve Yontem: Ekim-Aralik 2020 tarihleri arasinda Tiirkiye'de Sosyal Pediatri Bilim Alaninda ¢alisan
75 ¢ocuk doktoruna kronik hastaligi olan ¢ocuklarin bagisiklanmasina iligskin tutumlar1 hakkinda sorular
iceren web tabanl bir anket uygulanmistir. Anket ¢alismasi sonrasinda elde edilen veriler ile Bagisiklama
Calisma Grubu’nun literatiir taramasi ve uzman goriisii uzlasi calismalari1 sonucunda kronik hastaligi olan
hastalara yonelik as1 uygulama dnerileri olusturulmustur.

Bulgular: Hastalarin bagisiklanmasi ile ilgili dneriler ve rutin uygulamalar merkezler arasinda farklilik
gostermekte idi. Katilimcilar arasindan kullandigi kaynagi belirtenlerin % 83.2’si Red Book ve IDSA 2013
Rehberini kullandiklarini belirtmistir. Hastalarin asilanmalari sirasinda en sik karsilasilan sorunlar; ticreti
ebeveynler tarafindan 6denen 6zel asilar (% 94.4), asinin temin edilememesi (% 62.7), yliksek riskli
cocuklarda asilama konusunda farkli yaklasimlar (% 58.5), primer hastalig1 izleyen boliim tarafindan
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yeterli bilgi verilmemesi (% 57.7) ve primer hastaligl izleyen bolim tarafindan uygun olmayan
kontrendikasyonlar ile asilamanin ertelemesi (%47.1) olarak ifade edildi. Arastirmaya katilan gruptaki
hekimlerin kronik hastaligi olan hastalara asilarin uygulanmasi sirasinda asilamaya kronik hastaligin tipine
ve kullandiklar ilaglara gore karar verdikleri, bu asilari standart as1 takvimine gére yapmadiklari ve
uygulamada kararsiz kaldiklar1 saptanmistir.

Sonug: Ulkemizde kronik hastaligi olan ¢ocuklarda bagisiklama uygulamalari farkhilik gésterebilmektedir.
Kronik hastaligi olan ¢ocuklarin asi uygulamalarinin standart hale getirilebilmesi i¢in ulusal diizeyde
onerilerin faydal olacagl diisiiniilmiistiir. Anket ¢alismasi sonrasi Bagisiklama Calisma Grubu literatiir
calismalarim1 tamamlamis, uzman goriislerinin uzlasiyla sonuglandigl ardisik toplantilarin sonucunda
kronik hastalig1 olan hastalara yonelik as1 uygulama onerilerine iliskin tablo olusturulmustur.

Dogumsal Metabolik Hastaliklar, Hemoglobinopatiler, Endokrin Hastaliklar, Nérolojik Hastaliklar, Kalp
Hastaliklari, Solunum Sistemi Hastaliklari, Kanama Diyatezleri, Kronik Karaciger Hastaliklar

Anahtar Kelimeler: kronik hastalik, bagisiklama, cocuk
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SB 15 - ANNE BESLENMESININ ANNE SUTU BILESIMINE
ETKISI VAR MIDIR?

Mine Bagibiiyiik!, Nalan Karabayir?, Ovgii Biike!, Ozlem Ocal!, Aybiike Kacir!, Demet Deniz Bilgin!

1jstanbul Medipol Universitesi Tip Fakiiltesi, Cocuk Saghg1 ve Hastaliklar1 AD, Sosyal Pediatri Bilim Dali
Doktora Programi
2[stanbul Medipol Universitesi Uluslararasi Tip Fakiiltesi, Cocuk Saghgi ve Hastaliklar1 AD, Sosyal Pediatri
Bilim Dali

Giris ve Amac: Anne siitili, bebegin optimal biiylime ve gelismesini saglayan, bebegi ve anneyi bir¢ok akut
ve kronik hastaliklardan koruyan essiz bir biyosividir. Emziren annelerin optimal beslenmesi hem annenin
saglig1 hem de bebegin kisa ve uzun vadeli biliylime ve gelisimi icin 6nemlidirMaternal diyet modellerinin,
anne siitlindeki makro besin alim seviyeleri ve yag asidi profili lizerinde etkisi oldugu saptanmistir. Bazi
calismalar, anne siitiindeki yag asitleri bilesiminin annenin diyet alimiyla dogrudan iliskili oldugunu
bildirmistir. Calismanin amaci annelerin beslenmesinin anne siitii icerigine etkisinin arastirilmasidir.

Gerec¢ ve Yontem: Kesitsel tanimlayici 6zellikteki bu calisma Nisan-Mayis 2024 tarihleri arasinda Medipol
Universitesi Hastanesi'nde yiiriitiilmiistii. Calismaya sadece anne siitii ile beslenen 1-6 ay arasi akut,
kronik hastalig1 veya konjenital anomalisi olmayan term bebegi olan herhangi bir kronik hastalik ve ila¢
kullanmayan anne bebek ciftleri dahil edildi. Tiim annelerden, stit 6rnegi alinmadan 6nceki 24 saat icinde
tiikettikleri yiyecekleri kaydetmeleri istendi. Annelerin stit 6rnegi almadan 6nceki glin 24 saatlik yiyecek
tiikketimi, BeBis 9 (Beslenme Bilesimi Sistemi) programi kullanilarak analiz edildi. Orneklerin karbonhidrat,
protein, yag ve enerji icerigi, Uluslararasi Standartlar Organizasyonu 9622: 1999 onayh Miris HMA (Human
Milk Analyzer, Miris AB, Uppsala, Sweden) cihaz1 kullanilarak ayni arastirmaci tarafindan ayni glinde
olciildii.istatistiksel analizlerde SPSS 28.0 programi kullanilmistir.

Bulgular: Calismaya alinan toplam 27 anne ve bebek ciftinin 9(33.3%) erkek, 18(66.7%) kiz olan
bebeklerin yas ortalamasi 4.4 = 1,5ay, dogum agirlig1 ortalamasi 3276.1+ 460,7 gr olup, 17 (63.0%) bebek
sezaryen dogumla diinyaya gelmisti. Annlerin yas oralamas1 29.1 + 4,2 yil olup, giincel BMi 25.9+ 3.8
saptandi. Anne besin icerigi ile anne siitii makrobesin icerigi arasinda istatistiksel olarak anlamli iliski
olmadig1 saptandi. Annenin dogum BMI'si ile yalniz anne siitii protein icerigi arasinda istatistiksel olarak
anlamli pozitif bir iliski bulunmustur. Calismamizda bebek dogum tartisi ile anne siitii makrobesin icerigi
arasinda anlamli korelasyon gézlenmezken, bebeklerin giincel tartilariyla yag ve enerji degeri arasinda
anlamh iliski saptanmistir. Bu sonuclar, anne siitli igeriginin bazi faktorlerin etkisi ile dzellikle yag
iceriginde degiskenlik gosterebilecegini ortaya koymaktadir.

Sonug: Sonug olarak, anne beslenmesinin anne siitii igerigine etkisini aragtiran az sayida ¢alisma mevcuttur
ve bu calismalarda celiskili sonuclar bildirilmistir. Calismamizda, anne beslenmesi ile siit igeriginin iliskili
olmadig1 saptanmistir.

Anahtar Kelimeler: Emzirme, Siit icerigine etkili faktorler, Anne siitii
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SB 16 - BEBEKLER VE KUCUK COCUKLAR ICIN BESLENME
UYGULAMALARI VE YAPISI ANKETI - (YARI-)KATI GIDA ILE
BESLENME DONEMI (BUYA-YKG)’ NIN TURKCE UYARLAMASI

Mahmut Caner Us?, Elif Oztiirk?, Betiil Senyiirek!, Oznur Gokge Nizam?, Ayse Sahin?, Ezgi Baris?, Perran
Boran?

1Marmara Universitesi Saglik Bilimleri Enstitiisii, Sosyal Pediatri Doktora Programi
2Marmara Universitesi Tip Fakiiltesi, Cocuk Saghgi ve Hastaliklari, Sosyal Pediatri Bilim Dali

Giris ve Amagc: Beslenme sorunlari erken cocukluk déneminde sik karsilagilan davranissal problemlerden
biri olup; 6zellikle tamamlayici beslenmeye gecis siirecinde anne-bebek arasindaki beslenme etkilesiminin,
bebegin beslenme davranisini etkileyebildigi bilinmektedir. Bu ¢alismada, ebeveynlerin besleme igerigi ve
uygulamalarinin degerlendirilmesi amaci ile gelistirilmis Bebekler ve Kii¢ciik Cocuklar i¢cin Beslenme
Uygulamalar1 ve Yapisi Anketi-(Yari-)Kati Gida ile Beslenme Doénemi (BUYA-YKG)' nin Tirkge'ye
uyarlanmasi amac¢lanmistir.

Gerec¢ ve Yontem: Katihmcilar cocuk saghig izlem poliklinigi ve sosyal medya araciligiyla internet uygunluk
ornekleminden toplandi. Kullanim izni ve kiiltlirel adaptasyon izni anket gelistiricisinden alinmasi sonrasi,
BUYA-YKG bagimsiz 2 kisi tarafindan ileri ve geri cevirisi yapilarak Tiirk¢e’ ye uyarlandi. Veri toplama
sirasinda es zamanl gecerliligin degerlendirilmesi icin daha 6nce Tirkce adaptasyonu yapilmis olan
Ebeveyn Besleme Tarz1 Anketi (EBTA) de uygulandi. i¢ tutarlilik Cronbach alfa ile degerlendirildi ve test-
tekrar test giivenilirligi Pearson korelasyon testi ile belirlendi. Faktoriyel gecerlilik icin, temel bilesen faktor
analizi yapildi.

Bulgular: Calismaya 18 yas tlizeri %91 (n=172) anne olan toplam 189 ebeveyn dahil edildi. Katihmcilarin
ortalama yas1 325 yildi. Kaiser-Meyer-Olkin (KMO) test sonucu 0,829, Bartlett Kiiresellik Testi sonucu
anlamli (p<0,001) bulundu. Faktér analizi sonucunda 6lgegin, orjinaliyle uyumlu olarak Talep Uzerine
Beslenme, Ebeveyn Onderliginde Beslenme, Israr Edici Besleme, Sakinlestirmek I¢cin Besinleri Kullanmak,
Aile Sofras1 Ortamu ve Odiil Olarak Yiyecekleri Kullanma olmak iizere alt1 alt faktérden olustugu tespit
edildi. Aile Sofras1 Ortamu ve Sakinlestirmek I¢in Besinleri Kullanmak orijinal anketle aym1 maddelere
sahipken, diger alt dlceklerde baz1 maddeler degiskenlik gosterdi. Alti faktorlii bir yapida anket
sonuglarinin toplam varyansin yaklasik %59’unu agikladigi goriildii. Olgegin giivenilirlik analizinde
Cronbach’s Alpha degeri tiim 6lcek icin 0,86 olarak bulundu. ilk uygulamadan ii¢ hafta sonra uygulanan
retestte alt 6lcek ortalama puanlari baslangi¢ hesaplanan her bir alt 6l¢cek puani ile anlamlh korelasyon
gosterdi (p <0,05, r=0,61-0,78).

Sonug: Bebekler ve Kiiciik Cocuklar I¢in Beslenme Uygulamalari ve Yapisi - (Yari-)Kati Gida Ile Beslenme
Dénemi Olgegi'nin uyarlanan Tiirkce versiyonu giivenirlik analizleri sonucunda yiiksek i¢ tutarhlik
gostermistir.  Erken c¢ocukluk doéneminde ebeveynlerin besleme icerigi ve uygulamalarinin
degerlendirilmesi icin giivenilir ve gegerli bir 6l¢ciim arac olarak kullanilabilecegi goriilmektedir. Olcegin
alt faktorleri degerlendirilirken, maddelerin orijinal 6lcegin maddelerinden farkli olmasi kiiltiirel olarak
degisebilen beslenme davranislarindan kaynaklanabilir.

Anahtar Kelimeler: Ebeveyn, Cocuk, Beslenme Sorunlari, Beslenme uygulamalari
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SB 17 - ON FONTANEL BOYUTLARININ VE KAPANMA
ZAMANININ ULTRASONOGRAFIK VE MANUEL OLCUMLERLE
DEGERLENDIRILMESI

Ramazan Dulkadir?, Bahar Cuhaci Cakir?, Aysu Duyan Camurdan?

1Ahi Evran Universitesi
2Gazi Universitesi

Giris ve Amag: Bu ¢alismada, Manuel 6l¢timler ile Ultrasonografi 6l¢ctimleri es zamanli olarak yapilarak en
dogru sekilde 6n fontanel boyutlar1 ve kapanma zamaninin belirlenmesi amaglandu.

Gerec ve Yontem: Prospektif kohort olarak planlanan ¢alismaya Aralik 2021 ile Aralik 2023 arasinda 372
saglikli cocuk dahil edildi. Hastalarin yenidogan polikliniginde 7. giin kontroliinde ve rutin takiplerinde 1-
2-4-6-9-12-15-18 ve 24. aylardaki manuel fontanel 6lciimleri ayn1 uzman ¢ocuk doktoru tarafindan yapildi,
es zamanl USG ile fontanel boyutu uzman bir radyolog tarafindan 6lciildii. Pediatri polikliniklerinde
Olctimler Popich ve Smith yontemi ile belirlendi.

Bulgular: Manuel kontrol sonucu kapali olanlarin ortalama 14.92+7.15 ayda (min: 3 ay max:21 ay), USG
de ise ortalama 17.09+2.41 ay da kapandig tespit edildi. Manuel ve USG arasindaki bu farklilik istatistiki
olarak anlamliyd1 (p<0.01). Manuel ve USG ile fontonel kapanma siireleri cinsiyetler arasinda farkli degildi
(p>0.05). Manuel ve USG kontrolu sonrasi agik kapali kararinin verilmesinde 9. ay ile 21. ay arasinda
anlamli farklilik vardi (p<0.01). Manuel ve USG ile fontanel boyutlar1 dogumdan 21. aya kadar her kontrolde
anlaml farkli idi (p<0.01).

Sonug¢: Sonug¢ olarak, ¢alismamiz 6n fontanel boyutlarinin ve kapanmasinin es zamanli manuel ve
ultrasonografi ile degerlendirildigi ilk ¢alisma olup, manuel 6l¢iimler ile Ultrasonografi arasinda anlamlh
farkliliklar oldugu sonucuna varilmistir Arada kalinan olgularda Kklinik agidan ultrasonografi ile
degerlendirilmesi daha uygun olacaktir.

Anahtar Kelimeler: On fontanel, Kapanma zamani, Cocuk, Ultrasonografi
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SB 18 - ANNE SUTU 25(0H)D VITAMINI DUZEYI VE ILISKILI
FAKTORLER

Esra Cinkilh Aktag?, S. Songiil Yal¢in?

1Losante Hastanesi Cocuk Saghigi ve Hastaliklar1 Klinigi
2Hacettepe Universitesi Tip Fakiiltesi Cocuk Saghig ve Hastaliklar1 Anabilim Dali Sosyal Pediatri Bilim Dali

Giris ve Amag: Bu calismada emziren annelerde gebelik ve laktasyon déneminde anne siitii D vitamini
diizeylerine etkili olabilecek bazi faktorlerin arastirilmasi amaglanmistir.

Gereg ve Yontem: Calismaya Subat 2020-Temmuz 2021 tarihleri arasinda Hacettepe Universitesi Thsan
Dogramaci Cocuk Hastanesi, Saglam Cocuk Poliklinigine basvuran, 15 giinliik- 3 aylik bebekleri olup
emzirmekte olan 70 anne-bebek ¢ifti dahil edildi. Annelere, demografik 6zellikleri ve D vitamini dlizeyini
etkileme potansiyeli olan durumlari sorgulayan anket uygulandi. Anne siitii 6rneklerinde ELISA yontemiyle
25(0H)D vitamini analizi yapildi. Anne-bebek o6zelliklerine gore vitamin D diizeyi farklilig, ikili alt
gruplarda uygunluk durumuna gére Student t testi ya da Mann-Whitney U testi, licli alt gruplarda ise
Varyans analizi ya da Kruskal-Wallis testi ile degerlendirildi.

Bulgular: Anne siitii 25(0H)D vitamini ortalamasi 13,7 * 7,2 ng/ml, ortanca degeri 12,6 ng/ml (1,4-35,22
ng/mL) idi. Gebelikte demir kullanimi %93, D vitamini veya iceren bir preparat kullanimi %91, balik yagi
kullanimi %47 idi. Annelerin %10’unun gebelik stireci de dahil sigara ictigi 6grenildi. Annelerde D vitamini
diizeylerini etkiledigi diisiiniilen faktorler sorgulandiginda gebelik siireci de dahil %45,7’sinin giines
kremi, %18,6’s1nin sapka kullanmis oldugu, %34,3’liniin giyim seklinin kapali oldugu goruldii. Annelerin
gebelik stirecinde beslenme 6zellikleri sorgulandiginda % 40'1nin haftada 1 ve daha fazla balik, % 97’sinin
haftada 2 ve daha fazla siit-siit iirtinii, %94’lintin haftada 2 ve daha fazla yumurta tiikettigi 6grenildi.
Bebegin yas, cinsiyeti, dogum agirligi, dogum sekli, gebelik stiresi, gebelik sirasi, gebelik aralig1 ile anne
sttii 25(0H)D vitamini diizeyleri arasinda istatistiksel anlaml fark saptanmadi. Anne yasi, yas grubu,
gebelik dncesi ve dogumda VKI ve gebelik 6ncesi kiloya gore gebelik donemi kilo alim1 durumu, gebelikte
demir kullanimi, gebelikte vitamin kullanimi ve siiresi, gebelikte balik yagi kullanimj, sigara i¢cme ile anne
sttii 25(0H) D vitamini diizeyleri arasinda istatistiksel anlaml fark saptanmadi. Annenin gebelikte D
vitamini eksikligi ile iliskili faktorlere maruziyeti incelendiginde; giines koruyucu krem kullanmak ve giyim
sekli ile anne sttt 25(0H)D vitamini diizeyleri arasinda istatistiksel anlamli iliski saptanmada.

Sonug¢: Anne ve bebegin sagliginin korunmasi ve stirdiiriilebilmesi icin hem anneye hem de emzirmekte
oldugu bebegine yeterli diizeyde D vitamini destegi verilmelidir.

Anahtar Kelimeler: Anne siiti, D vitamini
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SB 19 - ILK BIR YASTA BAGLANMAYI ETKIiLEYEN ANNE VE
BEBEK ILiSKILI FAKTORLER

Elif Oztiirk?, Betiil Akbay Senyiirek!, Oznur Gékge Nizam?, Ayse Sahin!, Melike Dénmez2, Mahmut Caner
Us3, Ezgi Barig3, Perran Boran3

1Marmara Universitesi Saglik Bilimleri Enstitiisii, Sosyal Pediatri Doktora Programi
2Erenkoy Ruh ve Sinir Hastaliklar1 Egitim ve Arastirma Hastanesi
3Marmara Universitesi Tip Fakiiltesi, Cocuk Saghgi ve Hastaliklar, Sosyal Pediatri Bilim Dali

Giris ve Amac: Anne-bebek baglanmasi, dogumdan itibaren anne ile bebek arasinda kurulan duygusal bir
iletisim ve etkilesim orilintlisiidiir. Gebelik ve gebelik sonrasi siireg, anne ve bebek ile ilgili faktorler,
sosyoekonomik durum, aile ve toplum yapisi gibi bircok faktér anne-bebek baglanmasini
etkileyebilmektedir. Baglanmay1 etkileyebilecek diger bir durum ise annenin ruh sagligi ve ebeveynin
ozyeterlik durumudur. Anne-bebek baglanmasinin, cocuklarin gelisimsel potansiyelleri tizerindeki rolii goz
éniine alindiginda, baglanmay etkileyen faktérlerin belirlenmesi kritik bir 6neme sahiptir. Ulkemizdeki
kisith ¢alismalar annenin ruh sagligi, bebegin norogelisimsel durumu gibi faktorlerin anne bebek
baglanmasini etkiledigini géstermekte olup bu konuda daha fazla ¢alismaya ihtiya¢ vardir. Bu ¢alismada
anne-bebek baglanmasini etkileyen faktdrlerin incelenmesi amaglanmistir.

Gereg ve Yontem: Gegerlik ve giivenilirlik calismalar1 yapilan "Anneler i¢in Ozyeterlik Olgegi" (AOYO) ve
"Dogum Sonrasi Anne Baglanma Olgegi” (DSABO) ¢alismalarini, sosyal medya araciligiyla yanitlayan ortak
katilimcilar calismaya alinmistir. Sosyodemografik 6zelliklerin yaninda maternal depresif semptom diizeyi
Hasta Saglik Anketi-9 (HSA-9) ile degerlendirildi. Toplam puan 10 ve iizeri depresif semptom diizeyi yliksek
olarak siniflandi. Veriler, ortalamazstandart sapma veya % olarak ifade edildi. Ortalamalarin
kiyaslanmasinda Mann-Whitney U testi, iliski analizinde Spearman korelasyonu kullanildi. Baglanma

diizeyini etkileyen faktorler coklu regresyon modeliyle incelendi.

Bulgular: Her iki arastirmay1 da yanitlayan toplam 64 annenin verisi degerlendirmeye alindi. Bebeklerin
yas1 1-12 ay arasinda degismekte olup ortalama 6,3 = 3,7 ayd1 (Tablo1). Katilimcilarin %90,6’s1 lisans ve
lizeri egitim diizeyine sahipti. Maternal baglanma ile anne 6z yeterligi pozitif yonde (p<0,001, rs:0,46),
maternal depresif semptomlarla ise negatif yonde korele saptandi (p<0,001, rs: -0,41). Depresif semptom
diizeyi yiliksek olan 16 annenin (%25) baglanma puanlar1 depresif semptomlar: diisiik olanlara gore
anlamh dustiktii (0.013). Cocuk sayisi, egitim diizeyi ve anne ¢alisma durumuna goére baglanma diizeyinde
farklilik izlenmedi. Maternal baglanmay1 predikte eden faktorlerin incelendigi ¢oklu regresyon modelinde
(duzeltilmis R2: 0,28, F(61,2): 13,772, p<0,001), depresif semptom diizeyi ve ebeveynlik 6zyeterliginin
baglanmayi anlamli olarak predikte ettigi gozlendi.
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n (%) ya da
Katilimcilar ortalama +
Standart sapma

Anneler, yas, yil

<30 21(32,8)

=30 43 (67,2)
Anne, egitim

Lise ve alt1 6(9,4)

Universite/Lisantistii 58 (90,6)
Bebek, yas, ay 6,3+3,7
Anne, Calisma Durumu

Calisiyor (64,1)

Calismiyor (35,9)
Gebelik haftasi

237 gh 50 (78,1)

<37 14 (21,9)
Cocuk sayisi

1 48 (75)

>1 16 (25)
Dogum sekli

Vajinal dogum 28 (43.8)

Sezaryen 36 (56.3)

Sonug¢: Dogum sonrasi anne-bebek baglanmasinda annenin ebeveynlikle ilgili hissettigi yeterligin ve
depresif duygu durumunun iligkili olabilecegi saptanmistir. Egitim dtzeyi yiliksek bir internet
ornekleminde yapilan bu ¢alismanin sonuglarinin genellenebilirligi sinirhidir. Bununla birlikte daha yiiksek
sosyoekonomik diizeye sahip ailelerde, annenin ruhsal semptomlarinin sorgulanip varsa mevcut depresif
semptomlar1 ile basa ¢ikabilecegi miidahale yontemlerini 6nermek, anne-bebek baglanmasini
gliclendirebilir. Bunun yaninda ebeveynlik yeterligini destekleyen egitimler de faydal olabilir.

Anahtar Kelimeler: Maternal baglanma, ebeveyn 6zyeterlik, anne, bebek
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SB 20 - EMZIREN ANNELERIN GIDA TAKVIYESI KULLANIM
NEDENLERI VE ILISKIiLI FAKTORLER

Demet Deniz Bilgin?, Nalan Karabayir?, Bilge Cetinkaya?, Aybiike Kacir?, Ozlem Ocal!, Mine Bagibiiytik?,
Ovgii Biike!

1istanbul Medipol Universitesi, Sosyal Pediatri Bilim Dal
2[stanbul Medipol Universitesi, Tip Fakiiltesi

Giris ve Amag: Emziren anneler de dahil olmak iizere, gida takviyesi kullanimi tiim diinyada artmaktadir.
Bu calismanin amaci, Tiirkiye'deki emziren annelerin gida takviyesi kullanimi hakkindaki tutum ve
deneyimlerini, kullanim nedenlerini ve iliskili faktorleri arastirmaktir.

Gere¢ ve Yontem: Calismamiz, tanimlayici-kesitsel bir calisma olarak planlanmis ve kendi kendine
uygulanan bir ¢evrimici anket kullanilarak gerceklestirilmistir. Tiirkiye'nin farkli bolgelerinden, 18 yas ve
tizerinde, 36 aylik veya daha kiiciik ¢ocugu olan, halen emziren veya emzirmis olan kadinlar ankete
katilmaya davet edilmistir.

Bulgular: Anketi tamamlayan 445 annenin %75,1'i emzirme déneminde en az bir iiriin kullanmis olup, en
sik kullanilanlar D vitamini, demir takviyeleri ve rezene olmustur. Egitim diizeyi, ¢calisma durumu ve saglik
calisani olma emzirme déneminde gida takviyesi kullanimu ile iliskili bulunmustur; tiniversite veya daha
ylksek egitime sahip olanlar, ¢alisanlar veya saglik sektorii ¢alisanlari daha yiiksek kullanim oranlari
gbstermistir. Gida takviyesi kullaniminin en yaygin nedenleri “saghikh kalmak” (%60,2) ve “bagisiklig
desteklemek” (%59,3) olmustur. Kullanilan iirtinlerin %88,5'i faydal bulunurken, tirtinlerin %7,1'inin yan
etkilere neden oldugu bildirilmistir. Uriin kullanan annelerin giivenlik algilarn cesitlilik gosterirken, %45,8'i
emzirme doneminde gida takviyesi kullaniminin genel olarak giivenli olduguna inanmaktadir. Gida
takviyesi kullanan anneler arasinda doktorlar en giivenilir (n=310, %93) bilgi kaynag1 olarak sec¢ilmistir.
Annelerin ¢ogunlugu (%85,6) gida takviyelerinin gilivenligi ve etkinligi hakkinda daha fazla bilgi almak
istediklerini bildirmistir.

Sonug: Gida takviyeleri emziren anneler tarafindan siklikla saglikli kalmak ve bagisikliklarini desteklemek
amaciyla kullanilmaktadir. En giivenilen bilgi kaynagi saglik hizmeti saglayicilari olsa da, bir¢ok kadinin
ailesinden, arkadaslarindan veya aktarlardan tavsiye aldig1 goriilmektedir. Gida takviyelerinin giivenli ve
bilingli kullanimi konusunda saglik hizmeti saglayicilarinin annelere rehberlik etmesi 6nem tasimaktadir.

Anahtar Kelimeler: anne siitii, gida takviyesi, emzirme, tamamlayici tip
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SB 21 - ANNELERIN BEBEK BESLENME TUTUMU VE
ANKSIYETE DUZEYLERININ BEBEKLERININ ILK 6 AY
BESLENMESI UZERINE ETKISI: IKi MERKEZLI CALISMA

Melis Ozkumur Yesil!, Aysu Duyan Camurdan?, Fadil Berat Yesil3, Bahar Cuhaci Cakir?

1Mamak Devlet Hastanesi
2Gazi Universitesi Tip Fakiiltesi Hastanesi
3Lokman Hekim Univeriste Hastanesi

Giris ve Amag: GIRIS:Anne siitii bebegin beslenmesinde gerekli olan her tiirlii besin 6gesini iceren en
idealbesindir. Anne siitiiyle beslenmenin siirdiiriilmesini etkileyen demografik, biyolojik,psikolojik ve
sosyal pek cok belirleyici faktor bulunmaktadirAMAC:Calismamizda farkli sosyodemografik ozelliklere
sahip iki farkli merkezdeki annelerin bebekbeslenme tutumu ve anksiyete diizeylerinin bebeklerinin tek
basina anne siitii veya annesiitiiyle birlikte mama kullanimina etkileri ve beslenme seklini etkileyen diger
faktorleriarastirmayi planladik.

Gereg ve Yontem: Calismamiza; Gazi Universitesi Tip Fakiiltesi Cocuk Saghig1 ve Hastaliklar1 Sosyal Pediatri
Cocuk Saghg: izlem Poliklinigi ve Mamak Devlet Hastanesi Cocuk Saghg ve Hastaliklari Poliklinigine
01.05.2023-31.05.2023 tarihleri arasinda basvuran, 0-6 ay yas araliginda olan, bilinen kronik hastalig
olmayan ve kronik ila¢ kullanim &ykiisii olmayan, yenidogan déneminde herhangi bir nedenle hastanede
yatis Oykisii olmayan 38 hafta ve iizeri dogum 0ykiisii olan bebeklerin anneleri davet edilip Kaygive Bebek
Beslenme Tutum Ol¢ek formu doldurulmustur.

Bulgular: Calismamizin sonucunda her iki merkezde de annelerin bebek beslenme tutum puanlari
ylkseldikce ve anksiyete diizeyleri azaldik¢a emzirme oranlarinin arttig1 goriilmiistiir [p<0.001, OR:1,86,
GA:%95 (0.81-1.90)] [p=0.011, OR:1.05, GA:%95 (1.01-1.09)].Emzik kullaniminin da mama kullanimini
artirdigl saptanmistir. [p=0.017, OR:2.19, GA:%95 (1.14-4.19)]. Emzirme danismanligl alma orani her iki
merkezde de yiiksek olup (%52 ve %44) tek basina anne siitii ile beslenmeyi etkilememistir. VKI yiiksek
olan annelerin bebeklerinde tek basina anne siitii ile beslenmede azalma oldugu, mama ile beslenme
egiliminde olduklari istatistiksel olarak gosterilmistir [p=0.035, OR:1.08, GA:%95 (1.005-1.159)].

LOGISTiK REGRESYON iLE CALISMA GRUBUNDA FORMUL MAMA KULLANIMINI ETKiLEYEN
FAKTORLER

Tablo  Lojisitk regresyon ile Caliyma Grubunda Formiil Mama
Kullamimim Etkileyen Faktorler

Risk Faktorii

OR 95%GA P degeri

Emzik Kullanma 2.19 1.14-4.19 0.017
Beslenme Tutum 1.86 0.81-1.90 <0.001
STAI-2 1.05 1.01-1.09 0.011
Viicut Kitle index 1.08 1.005-1.159 0.035

(kg/m?*)

OR: Odds ratio

GA: %95 giiven arahi
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LOGISTIK REGRESYON ILE CALISMA GRUBUNDA FORMUL MAMA KULLANIMINI ETKILEYEN
FAKTORLERIN TABLOSU

Sonug: Annelerin gebelik dncesi, sirasi ve sonrasinda bebek beslenmesine yonelik tutumlar1 saptanip
diistik beslenme tutum puanina sahip annelere emzirmenin ve anne siitiiniin bebege ve anneye yararlariyla
ilgili bilgiler verilmelidir. Ayrica, bu annelerin emzirme danismani tarafindan daha sik ve yakin takibi
saglanmalidir. Postpartum dénemde sik goriilen anksiyetenin annelerde tespit edilerek yiiksek kaygi
diizeyine sahip annelere gerekli psikolojik destegin saglanmasi ve bu annelerin emzirme konusunda
cesaretlendirilmesi, bilgi diizeylerinin artirilmasi ve gerekli durumlarda bu annelere sik emzirme
danismanh@i verilerek yakin takiplerinin gerceklestirilmesi gerektigi diisiiniilmektedir.

Anahtar Kelimeler: Anne Siitii, Tutum, Anksiyete, Mama, Bebek
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SB 22 - EBEVEYNLERIN COCUKLUK ASILARI HAKKINDAKI
DUSUNCELERININ BELIRLENMESI

Sema Bayraktar!, Gozde Atar?, Rabia Dugan3, Zeynep Ozdemir#, Elif Miray Kayas

1jstanbul Universitesi, Hemsirelik Fakiiltesi, Istanbul, Tiirkiye
2Kog¢ Universitesi Hastanesi, Istanbul, Tiirkiye
3istanbul Universitesi- Cerrahpasa, Cerrahpasa Tip Fakiiltesi Hastanesi, istanbul, Tiirkiye
4Acibadem Maslak Hastanesi, Istanbul, Tiirkiye
5Kurum yok

Giris ve Amac: Asilar, saglig iyilestirmek icin uygulanan 6nemli halk sagligi uygulamalaridir. Asinin tarihi
cok eskilere dayanir. Ancak, 6zellikle son yillarda, as1 olmay1 reddeden ailelerin sayis1 artmaya baslamis ve
ailelerde cocukluk asilarina karsi diren¢ artmistir. Bu calisma, ebeveynlerin ¢ocuklarina asi yaptirip
yaptirmama hakkindaki diistincelerini incelemek i¢in planlanmistir.

Gerec¢ ve Yontem: Bu calisma tanimlayici bir tasarima gore yiiritiilmiistiir. Calisma 6ncesi etik kurul izni
alinmistir. Calismanin 6rneklemi, arastirmaya katilmay1 kabul eden 190 ebeveyn ile olusturulmustur. Veri
toplamak icin bir anket (cevrimici) uygulanmistir Anket icin baglanti, Eyliil- Aralik 2020 arasinda
arastirmacilar (Google Forms) araciligiyla ebeveynlere gonderilmis ve eksik formlar verilerden
kaldinlmistir. Arastirmadan elde edilen veriler igin SPSS (Statistical Package for the Social Science) for
Windows paket programi kullanilmistir. Verilere iliskin frekans ve yiizdesel dagilimlar verilmistir.

Bulgular: Calismaya katilanlarin %68'i anne ve %32'si babaydi. Ebeveynlerin %91'i (n:172) ¢ocuklarina
as1 yaptirmis, ebeveynlerin %8'i (n:16) ise bazi siipheler nedeniyle kismen as1 yaptirmisti. Ebeveynlerin
%1'i (n:2) ise ¢ocuklarina hi¢ as1 yaptirmamisti. Cocuklarina kismen as1 yaptiran ebeveynlerden bazilari
(n:4) asilar artik genel olarak giivenilir bulmadiklarini belirtmislerdir. Ve kismen as1 yaptiran iki ebeveyn
de COVID-19 salginindan sonra asi kullanmay1 biraktiklarini ¢iinkii artik asilara 6nyargiyla baktiklarini
bildirmislerdir. Cocugunu hi¢ asilatmamis ebeveynlerden biri; asilarin faydali olduguna inanmadigini ifade
etmistir. Hi¢c asilatma yaptirmamis evebeynlerden digeri ise asilarin dini olarak yasaklanmis maddeler
icerdigi icin asilar1 yaptirmadigini sdylemistir.

Sonug¢: Tanimlayic1 aragtirmamizin sonuglarina gore asi kararsizligi bulunmakta ve 6zellikle Covid-19
pandemisi ile artma egilimi gostermistir. Ebeveynler as1 tereddiitlii haberlerden de etkilenebilmektedirler.
Saglik calisanlar1 ¢ocuklarini asilatma hakkinda ebeveynleri desteklemeli ve asilar hakkinda egitim
vermelidirler.

Anahtar Kelimeler: Cocuk, Asilama, As1 kararsizligi, Bagisiklama
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SB 23 - SOSYAL PEDIATRI BILIM ALANINDA CALISAN
PEDIATRISTLERIN SOLID ORGAN NAKLI PLANLANAN/OLAN
COCUKLARIN BAGISIKLANMASINA YONELIK DENEYIMLERI

VE ONERILERI

Gonca Keskindemirci?!, Meltem Dinleyici2, Emel Giir3, Sevtap Velipasaoglu4, Filiz Orhon5, Feyza Kocs,
Ahmet Ergin’

1istanbul Universitesi istanbul Tip Fakiiltesi Cocuk Saghg1 ve Hastaliklar1 Anabilim Dali Sosyal Pediatri
Bilim Dali
20smangazi Universitesi Tip Fakiiltesi Cocuk Saghg ve Hastaliklar1 Anabilim Dali Sosyal Pediatri Bilim
Dali
3{stanbul Universitesi-Cerrahpasa Cerrahpasa Tip Fakiiltesi Cocuk Saglig1 ve Hastaliklar1 Anabilim Dal
Sosyal Pediatri Bilim Dali
*Akdeniz Universitesi Tip Fakiiltesi Cocuk Saglig1 ve Hastaliklar1 Anabilim Dali Sosyal Pediatri Bilim Dali
5Ankara Universitesi Tip Fakiiltesi Cocuk Saglig1 ve Hastaliklar1 Anabilim Dali Sosyal Pediatri Bilim Dal
6Ege Universitesi Tip Fakiiltesi Cocuk Saghig1 ve Hastaliklar1 Anabilim Dali Sosyal Pediatri Bilim Dal
7Pamukkale Universitesi Tip Fakiiltesi Cocuk Saghig1 ve Hastaliklar1 Anabilim Dali Sosyal Pediatri Bilim
Dali

Giris ve Amag: Giincel gelismelerle bebeklik ¢aginda karaciger nakli basta olmak tizere soligd organ
nakillerinin sayisinin giderek arttig1 bilinmektedir. Bununla birlikte nakil sonras1 immunsupresif tedavi
alacak ¢ocuklarin nakil 6ncesi miimkiin oldugunca yasina uygun asilanmalarinin saglanmasi énemlidir.
Calismamizda, Sosyal Pediatri alaninda ¢alisan pediatristlerin, solid organ nakli planlanan/olmus
bebeklere/cocuklara asi uygulamalari konusunda konusunda bilgi ve tutumlarimi degerlendirmek,
degerlendirme sonuglari ve uzman gortsleri ile bagisiklama i¢gin ortak rehber olusturmak amaglanmistir.

Gereg¢ ve Yontem: Tirkiye'de sosyal pediatri alaninda 75 ¢alisan hekime Ekim-Aralik 2020 tarihleri
arasinda elektronik ortamda anket iletildi. Ankette as1 uygulamalari ile ilgili 7 secenekten olusan likert
Olcekli sorular kullanildi. Likert dlgeginde “1=Keskinlikle katilmiyorum”, “7=Kesinlikle katiliyorum” olmak
lizere anket cevaplari alindi. Literatiir taramasi ile ¢ocuklar ve solid organ nakli asilamasi uygulamalari
arastirildi, uzman goriisleri alindi. Anket verilerin degerlendirilmesinde Statistical Package for the Social
Science (SPSS) for Windows 17 programi kullanildi. Verilerin analizi ¢eyrek ortanca ve geyrekler arasi

aralik olarak ifade edildi.

Bulgular: Anketi 75 hekimden 23’iii cevapladi. Solid organ nakli planlananlara uygulanacak zayiflatilmis
canli asinin en erken uygulama zamani ile ilgili fikir birligi oldugu, ortanca ceyrek 7, ceyrekler arasi araligi
0,75 olarak bulundu. Nakil sonrasi inaktif asilarin baslama zamani, zayiflatilmis canli agilarin uygulanmasi
ve zamanu ile ilgili fikir birligi olusmadig1 gozlendi. Literatiirde uygulama onerileri olusturuldu ve uzman
goriisleri ile “Solid Organ Nakli Olan Cocuklar i¢in Asilama Onerileri” olusturuldu.

Sonug: Solid organ nakli sayisi giderek artmakta ve o0zellikle uygulama zamani olmak iizere asi
uygulamalar1 icin uzman goriisleri de alinarak olusturulan tablolarin alanda c¢alisan hekimlere yol
gosterecegi diistiniilmektedir.

Anahtar Kelimeler: solid organ nakli, cocuk, bagisiklama
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SB 24 - COVID-19 PANDEMISIi SURECINDE ERGENLERIN
DEPRESYON, ANKSIYETE VE UMUTSUZLUK DUZEYLERININ
BELIRLENMESI

Filiz Tubas!?, Aysu Duyan Camurdan?, Esra Demirci3, Ferhan Elmali#

1Acibadem Kayseri Hastanesi
2Gazi Universitesi Tip Fakiiltesi
3Erciyes Universitesi Tip Fakiiltesi
4{zmir Katip Celebi Universitesi Tip Fakiiltesi

Giris ve Amag: Ozet: Calismada COVID-19 pandemisi siirecinde ergenlerin depresyon, kaygi ve umutsuzluk
diizeylerinin belirlenmesi amag¢lanmis 450 ergenle anket yapilmistir. Katilimcilara Koronaviriis ile ilgili
Genel Anket, Otomatik Diistinceler Olgegi(ODO) , Koronaviriis Anksiyete Olcegi(KAO), Beck Umutsuzluk
Ol¢egi(BUO), Beck Depresyon Envanteri(BDE) uygulanmigti. Katihmcilarin %48,4’tinde depresyon,
%13,6’'sinda Koronaviriise bagh anksiyete ve %36,7 hastada umutsuzluk saptanmistir. COVID-19
gecirenlerde umutsuzluk ve depresyon diizeyi, gecirmeyenlere gore diisiik saptanmistir. Gelecekteki
salginlarda, ergenlerde goriilebilecek ruhsal sikintilarin 6nlenmesi i¢in bu tiir sorunlarin 6nceden tahmin
edilmesi ve proaktif bir sekilde ele alinmasi 6nerilmektedir.Giris ve Amag¢: Pandemi doneminde ergenler,
viriisten korkma, sosyal izolasyon,rutinlerin bozulmasi nedeniyle huzursuzluk, belirsizlik gibi cesitli
duygusal stirecler yasayabilirler. Ergenlik donemdeki ruh saghigindaki bozukluklar yetiskinlik donemini
etkileyebilir. Ruh saglig1 i¢in risk faktorleri ve koruyucu faktdrlerin belirlenmesi, klinik uygulama agisindan
onemlidir.Calismada amag¢ COVID-19 pandemisi siirecinde ergenlerin depresyon, kaygi ve umutsuzluk
diizeylerinin belirlenmesi, olasi pandemilerde genglerin ruhsal saghginin ve iyilik hallerinin
stirdiiriilebilmesi icin gesitli yaklasimlarin belirlenmesini saglamaktir.

Gere¢ ve Yontem: Bu calisma 450 ergen lizerinde anket ¢alismasi olarak yapilmistir. Katilimcilara
Koronaviriis ile ilgili Genel Anket, Otomatik Diisiinceler Olgegi, Koronaviriis Anksiyete Olcegi, Beck
Umutsuzluk Olgegi, Beck Depresyon Envanteri uygulanmistir. Tamimlayia istatistikler , Shapiro Wilk ,
Mann-Whitney U, Kruskal-Wallis, Spearman korelasyon analizi ,Wilcoxon, Pearson kikare ve Fisher exact,
Bonferroni diizeltmeli iki oran z testi ile yapilmistir. Coklu dogrusal ve ikili lojistik regresyon analizi KAO,
BUO ve BDE iizerine etkili faktorlerin belirlenmesinde kullanilmistir.

Bulgular: Katilimcilarin tanimlayici 6zellikleri Tablo.1’de, calismada kullanilan 6l¢eklerin istatistikleri
Tablo.2’de verilmistir. Katilimcilarin %48,4’iinde depresyon,%13,6’sinda Koronaviriise bagh anksiyete,
%36,7 hastada umutsuzluk saptanmistir. Ailesiyle yasayanlarda anksiyete goriilme ytizdesi en diisiikken
yalniz yasayanlarda en yiiksek bulunmustur. Sigara kullananlarin, umutsuzluk ve depresyon diizeyi yiiksek
saptanmistin COVID-19 enfeksiyonu gecirmeyenlerde depresyon riski gecirenlere gore 1,7 kat armistir.
COVID-19 Asisi olmayanlarda depresyon, olanlara gore yiiksektir. COVID-19 geciren arkadas ve yakini
olmayanlarda, olanlara gore anksiyete 3,3;umutsuzluk 2;depresyon 2,4 kat fazladir.
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Katihmcilarin Tanimlayia Ozellikleri

Degiskenler n %
Yas
18 231 51,3
19 219 | 48,7
Cinsiyet
Erkek 209 | 46,4
Kiz 241 53,6
Kimle Yasiyor
Yalniz 19 4,2
Ailesi 250 55,6
Arkadas 12 2,7
Yurt 169 37,6
Sigara Kullanma
Hayir 379 84,2
Evet 47 10,4
Biraktim 24 53
Kronik Hastalik
Hayir 430 95,6
Evet 20 4.4
COVID-19 Gegirdi mi?
Hayir 300 66,7
Evet 150 33,3

Katilimcilarin tanimlayici 6zellikleri (N=450)

Degiskenler n %
COVID-19 Asis1 Var m1?
Hayir 115 25,6
Evet 335 744
Varsa Hangi As17*
BIONTECH 331 98,8
SINOVAC 19 5,7
TURKOVAC 3 0,9
COVID-19 As1 Dozu
Bir 27 6,0
Iki 220 48,9
Ug 83 18,4
Dort 5 1,1

COVID-19 Hastaligi Nedeniyle
Kaybedilen Yakim1 ya da
Arkadasi Var m1?

Hayir 314 69,8
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Evet 136 30,2
COVID-19 Hastaligi Nedeniyle

Hastanede Yatan Yakini Var m1?

Hayir 177 39,3
Evet 273 60,7
COVID-19 Geciren Yakini veya

Arkadasi var m1?

Hayir 52 11,6
Evet 398 88,4
COVID-19 Bitecek mi?

Hayir 121 26,9
Evet 329 73,1
Evet ise ne zaman?

Bir yildan az 99 22,0
1-2 y1l 114 25,3
2 yildan uzun 116 25,8
Bitmeyecek 121 26,9
Diger Bazi1 Asilar1 Yaptirma

Durumu

HPV (Human papilloma virts) 39 8,7
Influenza (Grip Asisi) 149 331
Menenjit 91 20,2
Sucicegi 266 59,1
Hepatit A 156 34,7
Tetanoz 311 69,1

Calismada Kullamlan Olgeklere ait istatistikler

Istatistikler

Olgekler XSS M (min- N%

max)
Otomotik 66,5 (30-
Diisiinceler Olcegi 68,6+23,4 150)
Koronaviriis 0,0 (O-
Anksiyete Olgegi 15)
Koronaviriis
Anksiyete  Olgegi-
Grup

. 389

Anksiyete yok (86,4)
Anksiyete var 61 (13,6)
Beck  Umutsuzluk 6,0 (0-
Olcesgi 7,02+4,7 20)
Beck Umutsuzluk
Olgegi- Grup
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. 126
Minimal (28,0)
. 159
Hafif (35,3)
131
Orta (29.1)
Siddetli 34 (7,6)
Beck  Depresyon, .. 15116 (0-60)
Envanteri

Beck Depresyon
Envanteri- Grup

Depresyon yok ?5312 6)
218
Depresyon var (48.4)

Sonug: COVID-19 pandemisine kadar, salginlardan kaynaklanan psikolojik sorunlara yonelik dnlem ve
tedaviler pek giindeme gelmemisti. Gelecekteki olasi salginlarda, ergenlerde goriilebilecek bu tiir
sorunlarin 6nceden dngoriilebilmesi, 6nlemler alinmasi, sorun ortaya ¢iktiginda ivedilikle sagiltilabilecek
saglik hizmetinin planlanmasi pandeminin kisisel ve toplumsal etkilerinini sinirlandirmak i¢in énemli ve
gereklidir.

Anahtar Kelimeler: COVID-19, Otomatik Diisiinceler Olcegi, Koronaviriis Anksiyete Olcegi, Beck
Umutsuzluk Olgegi, Beck Depresyon Envanteri
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SB 25 - EMZIREN ANNELERDE PLASTIK TEMAS OYKUSU iLE
ANNE SUTU BISFENOL A (BPA) DUZEYLERI ARASINDAKI
ILISKI

Esra Cinkilh Aktag?, S. Songiil Yal¢in?

1Losante Hastanesi Cocuk Saghigi ve Hastaliklar1 Klinigi
2Hacettepe Universitesi Tip Fakiiltesi Cocuk Saghig ve Hastaliklar1 Anabilim Dali Sosyal Pediatri Bilim Dali

Giris ve Amac: Bu calismada emziren annelerde gebelik ve laktasyon déneminde muhtemel cevresel
plastik etkilenim yollar1 ile anne siitii Bisfenol A (BPA) diizeyleri iliskisinin arastirilmasi amacglanmistir.

Gereg ve Yontem: Calismaya Subat 2020- Temmuz 2021 tarihleri arasinda Hacettepe Universitesi Ihsan
Dogramaci Cocuk Hastanesi, Saglam Cocuk Poliklinigine basvuran, 15 giinliik- 3 aylik bebekleri olup
emzirmekte olan 70 anne-bebek cifti dahil edildi. Annelere, demografik 6zellikleri ve annelerin plastik
malzemelerle temas Oykiisliinii sorgulayan anket uygulandi. Anne sttt 6rneklerinde BPA diizeylerinin
saptanmasl amaciyla cam beherlere elle sagarak elde edilen anne siitii 6rnekleri BPA icermeyen cam
tliplere alindi, yiiksek basingli sivi kromatografi teknigi (HPLC/FD) ile anne siitii BPA diizeyleri ¢alisildi.

Bulgular: Anne siitii BPA diizeyleri (ng/ml) tgliik gruba ayrildi (<2,12 ng/ml, 2,12-3,37 ng/ml, >3,37
ng/ml). Bebegin yasj, cinsiyeti, dogum agirligi, dogum sekli, gebelik siiresi, primipar olmasi, gebelik sirasi,
gebelik araligina gore ortanca anne siitii BPA diizeyleri farklilik géstermedi. Anne yasi, bebek yas grubu,
gebelik 6ncesi ve bitimindeki viicut kitle indeksi (VKI) ve VKI'ne gore kilo alimi, gebelikte demir kullanimi,
gebelikte vitamin kullanimi ve siiresi, gebelikte balik yagi kullanimyi, sigara igme ile anne stitti BPA diizeyleri
arasinda istatistiksel anlaml fark saptanmadi. Annenin beslenme 6zelliklerinden gebelikte pastérize siit
tiiketimi ile BPA diizeyleri istatistiksel olarak iligkili saptandi (p=0,022). Gebeligin herhangi bir doneminde
BPA ile siipheli temas 6ykiisii ile anne stitii BPA diizeyleri arasinda istatistiksel anlaml iliski saptanmadi.
Ancak plastik yer désemeli evlerde oturan annelerin siitlerinde BPA diizeyleri bir miktar daha ytiksekti
(p=0,059). Calismamizda annenin sigara igmesi anne siitii BPA diizeyinin iist diizeyde olma durumu ile
iliskili saptandi (p=0,019). Calismamizda annenin balik tiiketimi ile anne siitii BPA diizeyinin iist dlizeyde
olma durumu iliskili saptandi (p=0,005). Calismamizda annelerin plastik kaplama yerlerde oturma durumu
olmasi ile anne stitii BPA diizeyinin iist diizeyde olma durumu iligkili saptanmistir (p=0,038).

Sonug: Calismamiz sadece dykii ile BPA temasini iliskilendirmenin yeterli olamayacagini gostermektedir.

Anahtar Kelimeler: Anne Siiti, Bisfenol A
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SB 26 - TURKIYE'DE NORAL TUP DEFEKTLERININ
DEGERLENDIRILMESI

Nilgiin Caylan!, S.Songiil Yal¢in2

1Hitit Universitesi Tip Fakiiltesi, Cocuk Saghgi ve Hastaliklar1 AD
2Hacettepe Universitesi Tip Fakiiltesi, Cocuk Saghgi ve Hastaliklar1 AD

Giris ve Amag: Noral tiip defektleri (NTD), tiim diinyada yiiz binlerce 6liime ve hayatta kalanlarda yasam
boyu sakath@a neden olan yaygin ve ciddi konjenital anomaliler arasindadirBu ¢alismanin amaci
Tiirkiye'de NTD sikligini belirlemek ve NTD ile iliskili 6liimlerin epidemiyolojik 6zelliklerini incelemektir.

Gerec¢ ve Yontem: Calisma kesitsel tanimlayici olarak planlandi. Bu ¢calismaya, 2014-2019 yillar1 arasinda
Oliim Bildirim Sistemine kayith NTD ile iliskili bebek &liimleri, NTD nedeniyle gebelik sonlandirilan
(ToPFA) olgular, NTD iliskili 6lii dogum olgular1 ve 2018 dogum kohortunda e-Nabiz sisteminde NTD tanisi
aldig1 saptanan olgular dahil edildi.

Bulgular: 2018 dogum kohortunda, e-Nabiz sisteminde NTD tanisi aldig1 saptanan olgular, bebek 6liimleri,
61t dogum ve gebelik sonlandirma olgular1 birlikte degerlendirildiginde 3475 NTD vakasi oldugu bulundu.
NTD siklig1 10.000 dogumda 27,5 olarak hesaplandi. Bu kohortta NTD'li canli dogan bebeklerin fatalite
orani ilk yilda %13,5 olarak saptandi. Alt1 yillik ulusal mortalite verileri analiz edildiginde (2014-2019)
gebelik sonlandirma vakalarinin %11,7'si, 6lii dogumlarin %2,5'i ve bebek dliimlerinin %2,8'i NTD ile
iliskiliydi. NTD ile iliskili 61ii dogum hiz1 10.000 dogumda 1,74 iken, NTD ile iliskili bebek 6liim hiz1 10.000
canli dogumda 2,70 idi. NTD ile iliskili 61ii dogum ve bebek 61tim hiz1 Dogu bélgesinde en yiiksekti (sirasiyla
10.000 dogumda 3,64; 10.000 canli dogumda 4,65). NTD iliskili 6liim hizlar cesitli degiskenler agisindan
da degerlendirildi. Prematiirite ve diisiik dogum agirligi NTD iliskili 6li dogum hizinin (sirasiyla 10.000
dogumda 11,26 ve 16,80) ve NTD iliskili bebek 6liim hizinin (sirasiyla 10.000 canh dogumda 13,91 ve
20,11) en yiiksek oldugu degiskenler olarak belirlendi (p < 0,05).

Sonug: NTD goriilme sikligini azaltmak i¢in Saglik Bakanligl rehberlerinde gebelik planlayan kadinlar igin
folik asit suplementasyon onerisi bulunmaktadir. Calismamizin sonuglart NTD'lerin tilkemizde halen sik
goriildiiglini ve bebek 6liim nedenleri arasinda da 6nemli bir yer tuttugunu géstermistir. Diinyada pek ¢ok
tilkede folik asitle besin zenginlestirme programlari uygulanmaktadir ve bu programlarin NTD sikligini
onemli Olglide azalttigl kanitlanmistir. Calismamiz tilkemizde folik asitle besin zenginlestirme programinin
glindeme alinmasi konusunda 6nemli bir veri sunmaktadir.

Anahtar Kelimeler: Noral tiip defekti, siklik, mortalite, folik asit, Tiirkiye
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SB 27 - RECETESIZ ILAC KULLANIMI VE AKILCI ILAC
TUKETIMI EBEVEYNLER UZERINE BIR DEGERLENDIRME

Kaan g;ELEBiERl, Furkan KALAYCI!
1Ankara Bilkent Sehir Hastanesi Cocuk Hastanesi

Giris ve Amag: Akilci ila¢ kullanimi toplum sagligini etkileyen 6nemli bir husustur. Gereksiz ve yanlis ilag
kullanimy; iyilesme siirecini uzatmakta, karaciger ve bobrek basta olmak lizere organ ve metabolik
sistemlerin fonksiyonlarini bozmakta, gerekli durumlarda saghk kurulusuna basvuruyu geciktirerek
toplum saghigini olumsuz yonde etkilemektedir. Aileleri bilinglendirmeye yonelik ¢alismalarla son yillarda
tilkemizde akilci ila¢ kullanim 6zelligi topluma kazandirilmaya baslansa da, recetesiz ila¢ kullanimi halen
varligini siirdiiren ciddi bir sorundur.

Gerec¢ ve Yontem: Calisma Ankara Bilkent Sehir Hastanesi Cocuk Sagligi ve Hastaliklar1 polikliniklerine
Subat-Mayis 2024 tarihleri arasinda basvuran cocuklarin ebeveynlerine yiliz yilize anket seklinde
gerceklestirildi. Katihmcilara 29 soruluk anket uygulandi. Yirmi bir anket formu eksik bilgi icermesi sebebi
ile calismaya dahil edilmedi.

Bulgular: Yiiz yetmis katilimcinin 136’s1 (%80) anneydi ve 111'i (%65,3) liniversite ve lizeri egitim
durumuna sahipti (Tablo 1). Katilimcilarin 73’iliniin (%42,9) aylik geliri giderinden azdi ve %21.2’si (n=36)
ilag maliyetine dikkat ettigini belirtti. Ebeveynlerin 99'u (%57.2) iki ve lizeri sayida ¢ocuga sahipti. Egitim
diizeyi, maddi durum ve ¢ocuk sayisi ile recetesiz ila¢ kullanimi arasinda anlamli iliski saptanmadi (p>0.05,
her biri).Ebeveynlerin 123’lintin (%72,4) saglik ¢alisani yakini oldugu, 127’sinin (%74.7) regetesiz ilag¢
kullandig1 saptandi. Saglk calisani yakini olmasi ile regetesiz ila¢ kullanimi arasinda anlamh bir iliski
saptanmadi (p>0.05). Yeni hastalik durumunda katilimcilarin %64,7’sinin cocuklarina énceden recete
edilen ilaglann kullandig, %21,2’sinin kullandiklar1 ilaglar1 benzer sikayeti olan cevresindeki diger
¢ocuklarin ailelerine 6nerdigi saptandi. Ebeveynlerin %46,4’i doktor kontrolii sonrasinda recete edilen
tim ilaglart kullandigin belirtti. Katilmcilarin %85’inin recete edilen ilaclar1 doktorun oénerdigi siire
boyunca kullandig1 ve %62,9'unun ila¢ alim zamanlamasina her zaman riayet ettigi saptandi. Katilimcilarin
tamamu ilaglarin son kullanma tarihine dikkat ediyordu (Tablo 2). Katihimcilarin %74,7’si ilag yan etkisi
bilgisine sahip oldugunu diisiiniiyordu ve yasla birlikteligi istatistiksel olarak anlamliydi (p=0.003).
Ebeveyn yasi ile regetesiz ilag kullanimi arasinda ise anlamli fark saptanmadi (p>0.05).

Katihmcilarin Demografik Ozellikleri

Katilimcinin Tiiri (n=170)

e Baba %20 (n=34)
e Anne
%80 (n=136)

Yas Ortalamasi (yil, SD)

e Baba 34,12 (5,79)
e Anne
34,97 (6,16)
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Katilimcilarin Egitim Diizeyi

0, =
o ilkokul/Ortaokul %11 (n=20)
e Lise

" o _
e Universite ve tizeri %22,9 (n=39)

%65,3 (n=111)

Ailenin Gelir Durumu

e Gelir giderden fazla %57,1 (n=97)
e Gelir giderden az
%42,9 (n=73)

Ailenin Sahip Oldugu Cocuk
Sayisi

%41,8 (n=71)
e Bir cocuk
e Ikigocuk %44,1 (n=75)
e Ugcocuk ve lizeri
%14,1 (n=24)

Ailenin Saglik Calisani Yakini
Varlig

e Saghk c¢alisam1 yakini
var

e Saglik c¢alisan1 yakini
yok

%72,4 (n=123)

%27,6 (n=47)

Kronik Hastaliga Sahip Cocuk
Varlig

0 =

e Kronik hastalik yok %94,1 (n=160)

¢ Kronik hastalik var %5,9 (n=10)

Katilimailarin Ila¢ Kullanim Ozellikleri

Doktor  Tarafindan  Recete
Edilen ilaglarin Kullanimi

e Yazilan ilaclar
kullanmiyor

e Yazilan ilaclari
kullanmiyor

9%53,6 (n=91)

%46,4 (n=79)
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Doktor  Tarafindan  Recete
Edilen ila¢ Kullanim Dozunun ve
Seklinin Belirlenmesi

e Doktor dnerisine gore

e Prospektiisteki 0Oneriye
gore

e Eczaci 6nerisine gore

e Kenditecriibelerine gore

%80,6 (n=137)
%4,7 (n=8)
%10 (n=17)

%4,7 (n=8)

Doktor  Tarafindan  Recete
Edilen Ila¢ Doz Saatlerine Uyum

e flag  saatlerine  her
zaman uyuyor
o Ilag saatlerine her

zaman uymuyor

%62,9 (n=107)

%37,1 (n=63)

Doktor  Tarafindan  Recete
Edilen ila¢ Kullanim Siiresi

e Doktor 6nerisi kadar
o Belirtiler gecene kadar
o Ilag bitene kadar

%85 (n=144)
%13,2 (n=23)

%1,8 (n=3)

Doktor  Tarafindan  Recete
Edilen Ila¢ Maliyet Gozetimi

e Maliyete dikkat ediyor
e Maliyete dikkat etmyor

%79 (n=134)

%21 (n=36)

Doktor  Tarafindan  Recete
Edilen ilagla Eczaneden Verilen
[lacin Kontrolii

e Kontrol ediyor
e Kontrol etmiyor

%88,2 (n=150)

%11,8 (n=20)

Doktor  Tarafindan  Regete
Edilen ila¢ Mensei Kontrolii

e Yerli menseili ilag tercih
ediyor

e Yabanci menseili
tercih ediyor

ila¢

%16,3 (n=28)
%4,7 (n=8)

%79 (n=134)
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Dikkat etmiyor

Yeni Hastalikta Onceden Recete
Edilmis ilaglarin Kullanimi

Onceki ilaglar
kullaniyor

Hemen hastaneye
basvuruyor

%64,7 (n=110)

%35,3 (n=60)

Yeni Hastalikta Onceden Recete
Edilmis Antibiyotigin Kullanimi

Daha 6nce recete edilmis
antibiyotigi kullaniyor

Daha dnce recete edilmis
antibiyotigi kullanmiyor

%7,1 (n=12)

%92.9 (n=158)

Recetesiz ila¢ Kullanimi

Recetesiz ila¢ kullanimi
var
Recetesiz ila¢g kullanimi
yok

%74.7 (n=127)

%25.3 (n=43)

Regetesiz Kullanilan ilag Tiirii

%44,1 (n=56)

e Topikalilaglar
e Oralilaglar %38,5 (n=49)
o Inhalerilaglar
o Intramuskiilerilaglar  |%14,1 (n=18)
%3,3 (n=4)
Recetesiz/Doktor Onerisi

Olmadan Kullanilan ilaglar

Agn Kesiciler

Ates Diistiriiciiler
Antibiyotikler

Alerji Ilaglar
Vitaminler/Destek
Urtinleri
Buhar/Hava Tedavisi
Krem/Merhem

Goz Damlasi

%44,1 (n=74)
%69,4 (n=118)
%4,1 (n=7)
%8,2 (n=14)

%38,2 (n=65)
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Kulak Damlasi

%11,2 (n=19)
%30 (n=51)
%4,7 (n=8)

%2,9 (n=5)

Sonug: lyilesen maddi durum ve ilerleyen ebeveyn yasiyla artan hayat tecriibesinin akilci ilag kullaniminda
etkin faktorler olmadigini diistinmekteyiz. Calisma sonucunda her ne kadar anlaml fark saptanmasa da;
toplumun egitim dilzeyinin arttirilmasinin, programlar ve saglik calisanlar1 tarafindan yapilan
bilgilendirilmelerin akilci ila¢ kullannminin yayginlastirilmasinda daha etkili ve uygun bir yaklasim

oldugunu diisiiniiyoruz.

Anahtar Kelimeler: cocuk, akilci ila¢ kullanimy, ila¢ aliskanliklari, recetesiz ilag kullanimi
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SB 28 - SOSYAL PEDIATRI BILIM ALANINDA CALISAN
PEDIATRISTLERIN HEMATOPOETIK KOK HUCRENAKLI
OLAN COCUKLARIN BAGISIKLANMASINA YONELIK
DENEYIMLERI VE ONERILERI

Gonca Keskindemirci?!, Meltem Dinleyici2, Emel Giir3, Sevtap Velipasaoglu4, Filiz Orhon5, Feyza Kocs,
Ahmet Ergin’

1istanbul Universitesi istanbul Tip Fakiiltesi Cocuk Saghg1 ve Hastaliklar1 Anabilim Dali Sosyal Pediatri
Bilim Dali

20smangazi Universitesi Tip Fakiiltesi Cocuk Saghg ve Hastaliklar1 Anabilim Dali Sosyal Pediatri Bilim
Dali

3{stanbul Universitesi-Cerrahpasa Cerrahpasa Tip Fakiiltesi Cocuk Saglig1 ve Hastaliklar1 Anabilim Dal

Sosyal Pediatri Bilim Dali
4kdeniz Universitesi Tip Fakiiltesi Cocuk Saglig1 ve Hastaliklar1 Anabilim Dali Sosyal Pediatri Bilim Dali
5Ankara Universitesi Tip Fakiiltesi Cocuk Saglig1 ve Hastaliklar1 Anabilim Dali Sosyal Pediatri Bilim Dal
6Ege Universitesi Tip Fakiiltesi Cocuk Saghig1 ve Hastaliklar1 Anabilim Dali Sosyal Pediatri Bilim Dal

7Pamukkale Universitesi Tip Fakiiltesi Cocuk Saghig1 ve Hastaliklar1 Anabilim Dali Sosyal Pediatri Bilim

Dali

Giris ve Amag: Calismamizda, Sosyal Pediatri alaninda galisan pediatristlerin, hematopoetik kék hiicre
nakli olmus ¢ocuklara as1 uygulamalar1 konusunda bilgi ve tutumlarin1 degerlendirmek, degerlendirme
sonuglar1 ve uzman gorisleri ile bagisiklama icin ortak rehber olusturmak amag¢lanmistir.

Gere¢ ve Yontem: Tirkiye'de sosyal pediatri alaninda 75 ¢alisan hekime Ekim-Aralik 2020 tarihleri
arasinda elektronik ortamda anket iletildi. Ankette as1 uygulamalari ile ilgili 7 secenekten olusan likert
0lcekli sorular kullanildi. Likert 6lgeginde “1=Keskinlikle katilmiyorum”, “7=Kesinlikle katiliyorum” olmak
lizere anket cevaplari alindi. Literatiir taramasi ile gocuklarda hematopoetik kok hiicre nakli sonrasi asi
uygulamalar1 arastirildi, Anket verilerin degerlendirilmesinde Statistical Package for the Social Science
(SPSS) 17 programi kullanildi. Katilimcilarin verdigi yanitlarin analizinde ¢eyreklikler arasi aralik 1.2 ve

alt1 olmasit fikir birligi oldugu kabul edildi.

Bulgular: Anketi 75 hekimden 32’si cevapladi. Ozellikle nakil sonrasi canli agilarin (KKK ve sucicegi) 24.
ayda baslanmasi ve graft versus host varliginda uygulanmamasi, asilama tamamlandiktan sonra serolojik
yanitlarin bakilabilmesi, kan tiriinii almis bireylerde cansiz asi1 icin zaman aralifina gerek olmamasi, canl
asl1 icin ise belirli zaman ge¢mesi, 14 yas altida DaBT-IPA-Hib asisinin yapilmasi, meningokok asilarinin
yapilmasi, kok hiicre alicilar ile ayni evde yasayanlarin influenza asisi dahil tam asili olmalarinin
saglanmasi, HPV asilarinin erkek ve kizlara yapilmasi konusunda tam goriis birligi olustugu gézlenmistir.
Bu goriis birligi ve literatiir esliginde “Hematopetik Kok Hiicre Nakli Olan Cocuklar icin Asilama Onerileri”
olusturuldu.

Sonug¢: Hematopetik kok hiicre nakli olan ¢ocuklara asi uygulamalar i¢in uzman goriisleri de alinarak
olusturulan tablolarin alanda ¢alisan hekimlere yol gosterecegi diisiiniilmektedir.

Anahtar Kelimeler: Hematopetik kok hiicre nakli, cocuk, bagisiklama
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SB 29 - ANNELER ICIN OZYETERLIiK OLCEGI’'NIN (MATERNAL
SELF EFFICACY SCALE) TURKCE UYARLAMASI

Oznur Gékce Nizam!, Ayse Sahin?, Betiil Akbay Senyiirek?, Elif Oztiirk?, Melike Dénmez2, Mahmut Caner
Us3, Ezgi Barig3, Perran Boran3

1Marmara Universitesi Saglik Bilimleri Enstitiisii, Sosyal Pediatri Doktora Programi
2Erenkoy Ruh ve Sinir Hastaliklar1 Egitim ve Arastirma Hastanesi
3Marmara Universitesi Tip Fakiiltesi, Cocuk Saghgi ve Hastaliklar, Sosyal Pediatri Bilim Dali

Giris ve Amac: Annelerin bebeklerine bakim verirken tistlendikleri sorumluluklar nedeniyle ebeveynlik
durumlariyla basa ¢ikma becerisine olan inanci olarak tanimlanan anne ebeveynlik 6zyeterligi, bebek
sagligl lizerine dogrudan etkilidir. Bunun yaninda annelerin diisiik ebeveynlik 6z yeterligi, dogum sonrasi
depresyon riski ve stres ile iligkili olarak anne-bebek etkilesimini de etkileyebilir. Anne 6zyeterligini
degerlendiren cesitli élgekler bulunmakta olup bu ¢alismada Anneler igin Ozyeterlik Olgegi'nin (A0O)
Tiirkge’ye uyarlamasi hedeflendi.

Gere¢ ve Yontem: Katilimcilar, ¢evrimici olarak sosyal medya gruplarinda paylasilan anket linki ile
calismaya katildi. Sosyodemografik 6zelliklerin yaninda maternal depresif semptom diizeyi Hasta Saglik
Anketi-9 (HSA-9) ile degerlendirildi. Toplam puan 10 ve {izeri depresif semptom diizeyi ytliksek olarak
simflandi. ¢ tutarlhilik Cronbach alfa katsayisi ile, zamana karsi degismezlik ii¢ hafta sonra yeniden test
uygulanarak belirlendi. Es zamanli degismezligin degerlendirilmesinde daha 6nce Tiirkge adaptasyonu
yapilmis olan algilanan anne ebeveynlik 6zyeterlik 6l¢cegi kullanildi. Veriler, ortalama * standart sapma veya
% olarak ifade edildi. Ortalamalarin kiyaslanmasinda bagimsiz gruplar t testi, iliski analizinde Pearson
korelasyonu kullanildi.

Bulgular: Calismaya yaklasik 2 /3’1 30 yas ve tizeri 140 anne katilmis olup bebeklerin yaslari ortalama 6,68
+ 3,5 ay olarak bulundu (Tablo-1). Ortalama AOO puan 32,3 * 3,8 olup Cronbach alfa degeri 0,83 olarak
hesapland. ilk uygulamadan ii¢ hafta sonra anketi yeniden cevaplayan 30 annenin toplam puan, ilk
puanlar gii¢li koreleydi (p<0,001, r:0,61). Ortalama HSA-9 puani 8,7 + 5.0 olup depresif semptom diizeyi
ile 6zyeterlik skorlar1 negatif yonde iliskiliydi (p<0,001, r:-0,40). Depresif semptom diizeyi yiiksek olan 49
(%35) annenin ortalama AOO puani, depresif semptom diizeyi diisiik olan annelerinkinden anlamh olarak
daha diisiik saptand (30,8 + 3.7 ve 33,2 + 3,7, p<0,001). Algilanan anne ebeveynlik 6zyeterlik 6lcegi ile AOO
skorlari ile karsilastirildiginda alinan toplam puanlar, gii¢lii korelasyon gosterdi (p<0,001, r:0,694).

Sosyodemografik veriler

Katilmcilar % ya da ortalama
+SD
Anne, yas, yil
<25yas 0,7
25-29 37,2
30-34 40,7
>35 yas 22,1
Anne, egitim
Lise ve alt1 11,4
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Universite ve tizeri 88,6
Bebek, yas, ay 6.68+3.5
Anne, ¢calisma durumu

Calisiyor %59,3

Calismiyor %40,7
Medeni durum

Evli %99,3

Bekar %0,7
SD: Standart Sapma

Sonug: Anneler icin 6zyeterlik 6lceginin Tiirkce’ye adapte edilmis formu, Tiirk anneler icin anlasilabilir bir
anket olup gecgerli ve gilivenilir bir 6lgme aracidir. Depresif semptom diizeyi yiliksek olan annelerin
ebeveynlikle iliskili 6zyeterliklerinin daha diisiik oldugu saptanmis olup bu iliski cift yonlii olabilir. Glincel
kanitlar anne o6zyeterligini gliclendirmenin, dogum sonrasi annelerin yasadigl stresi azaltarak bebek
saghigini olumlu yonde destekledigini bildirmekte olup, anne 6zyeterligini 6l¢en kiiltiirel olarak adapte
edilmis gecerli ve giivenilir dlgme araglari, anne-bebek iliskisinin incelendigi yerel calismalarda
kullanilabilir.

Anahtar Kelimeler: anne, bebek, depresyon, 6zyeterlik
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SB 30 - ANNE SUTU YA DA FORMULA MAMA iLE BESLENEN 2-
4 AY ARASI, SAGLIKLI COCUKLARDA INTESTINAL ALKALEN
FOSFATAZ DUZEYI iLE BARSAK SAGLIGININ
DEGERLENDIRILMESI

Fatmanur Ozbeyaz!, Aysun Kara Uzun?

1Etlik Sehir Hastanesi, Ankara, Tiirkiye
2Bilkent Sehir Hastanesi, Ankara, Tiirkiye

Giris ve Amag: Konake ile baris icinde yasayan mikroorganizmalarin tamamina mikrobiyota denir.
Homeostazin saglanmasinda énemli unsurlardan biridir. Insan viicudunda ¢ok fazla sayida olan
mikroorganizmalarin en yiiksek oranda oldugu yer ise gastrointestinal sistemdir. Anne siitii, saglikli bir
gastrointestinal mikrobiyota olusmasi i¢in en 6énemli etkendir. Fonksiyonel bagirsak hastaliklar1 olarak
tanimlanan ve patofizyolojisi tam olarak aydinlatilamamis olan bir grup hastalikta, gastrointestinal sistem
iliskisi yliksek ihtimalle diisiiniilmektedir. Hastaliklarin tanisinda ROMA kriterleri olarak adlandirilan,
semptom dayal kriterler kullanilir. intestinal alkalen fosfataz (IAP), bagirsak homeostazinin
saglanmasinda ¢ok 6nemli bir yeri oldugu disiiniilen ve bagirsak epitelinden salgilanan endojen bir
proteindir. Bagirsak mukozal savunmasinda gorevlidir. Calismamizda anne siitii alan ve anne siitii+ mama
alan hastalarda ROMA 1V kriterleri ile fonksiyonel bagirsak hastaligi olup olmadig1 ve bu hastalarda
intestinal alkalen fosfataz diizeyi ile bagirsak sagligi hakkinda bilgiye ulasilip ulasilamayacaginin
gosterilmesi amaglanmistir.

Gereg¢ ve Yontem: Calismamizda hastanemiz Saglam Cocuk Poliklinigi'ne basvuran 2-4 ay arasi saghkli
bebeklerden 40 anne siitii ve 40 anne siitii+ mama alan iki grupta ROMA 1V kriterleri kullanilarak ve serum
intestinal alkalen fosfataz diizeylerine bakilarak bagirsak saghg: karsilastirilmistir.

Bulgular: Calismanin sonucunda dizkezi, anne siitii alan grupta daha diistik oranda goriilmisttr (Tablo 1).
Diger hastaliklarin gelisiminde beslenme seklinin etkisi anlamli bulunmamistir. Anne siitii ile beslenme
orani normal vajinal yol ile dogan grupta daha yiiksektir. Fonksiyonel gastrointestinal bagirsak hastaligi
olmayan hastalarda intestinal alkalen fosfataz diizeyi daha ytiksek saptanmistir (Tablo 2).

Tablo 1. 2-4 ay aras1 bebeklerde beslenme seklinin diskezi olusumu tizerine etkisi.

Tablo 1. 2-4 ay aras: bebeklerde beslenme seklinin diskezi olusumu iizerine etkisi.
H

Diskezi
Yok Var Toplam Kikare |p
o % n % (n) degeri
Anne siitii 35 87.5 5 12,5 40
Diskezi
grubundaki 59.3 238
oram (%)

Anne siiti | 24 |60 16 40 40 7.81 0.005*
Ve mama
Diskezi 40,7 76,2
grubundaki
orami (%)

Toplam

*p<0.01
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Tablo 2. Fonksiyonel bagirsak hastaliklarinin IAP diizeyine etkisi.

Tablo 2. Fonksiyonel bagirsak b TAP diizeyine etkisi.
IAP
tdegeri p
n Var n Yok
Bebek 2 0,00+ 0.00 78 6,53+ 13,57 0,501
regiirjitasyonu
Infantil kolik | 25 4,89+ 9,75 55 7,04+ 14,85 0,512
Diskezi 59 5,36+ 13.00 21 6,72+ 13.69 0.693
Fonksiyonel |8 1,69+3,77 72 6,89+ 14,03 0.302
kabizhik

- onemli degil

Sonug: Anne slitii ve mama alan bebeklerde bagirsak sagliginin ve bagirsak sagligini gostermede serum
intestinal alkalen fosfataz degerinin anlamlihiginin degerlendirildigi bu calismada anne siitii alan
bebeklerde dizkezinin daha diisiik goriildigii gosterilmistir. Diger hastaliklar acisindan anlamlh fark
bulunamamustir. Konu ile ilgili daha kapsamli ¢alismalara ihtiyag vardir.

Anahtar Kelimeler: mikrobiyota, anne siitij, intestinal alkalen fosfataz, fonksiyonel bagirsak hastaliklari
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SB 31 - KUZEY KIBRIS'TA YASAYAN OKUL ONCESI
COCUKLARIN UYKU OZELLIKLERI VE EKRAN SURESININ
DIKKAT TOPLAMA BECERILERI UZERINDEKI YORDAYICI

ROLU

Miirside Giil Yilmaz!, Gokge Yilmaz Akdogan!, Fatih Bayraktar?!

1Dogu Akdeniz Universitesi

Giris ve Amag: Giris ve AmacArtan ekran kullaniminin ¢ocuklarin dikkat becerileri ve uyku kalitelerini
nasil etkiledigi 6ne c¢ikan bir sorundur. Okul 6ncesi dénemde saglikli uyku bircok islevi destekler ancak
uyku sorunlarinin siklig1 %25-%50 arasindadir ve bunun bagh oldugu etkenlerden biri ekran siiresidir.
Cocuklarda dikkat yetisi temel bir bilissel islevdir ve uykunun kalitesi ile iliskilidir. Alanyazinda bu li¢
degisken arasindaki etkilesimin incelendigi c¢alismalar sinirhidin. Bu c¢alismanin amaci, okul &éncesi
doénemdeki ¢ocuklarin dikkat toplama becerileri (DTB), uyku diizenleri ve ekran karsisinda gecirdikleri
stirenin iliskisi ve uyku ile ekran stiresi degiskenlerinin DTB’ni yordayiciligini test etmektir.

Gerec¢ ve Yontem: Gere¢ ve Yontem Katilimcilar, KKTC'de yasayan, Tlrkce konusan, anaokuluna devam
eden 60-72 ay arasi ¢ocuklar (n = 35, ort. yas = 65.09, %57.01 kiz) ve anneleridir (anne yasi ort. = 37.20,
egitim durumu = % 54.03 lisans). Cocuklarin bir haftalik uyku aliskanliklar1 ve uyku sorunlari ile glinltik
ekran karsisinda gecirilen toplam siire (saat), anneden alinan standart uyku giinltigii ile toplanmis ve
gecerliligi Videosomnografiyle (VSG) degerlendirilmistir. Cocuklarin dikkat toplama becerisi FTF-K (Raatz
ve Mohling, 1971) ile yliz yiize, objektif olarak degerlendirilmistir (ort. dikkat = 30.80, ss = 8.26).

Bulgular: Bulgular ve Sonug¢Uyku siiresi ile DTB arasinda pozitif (r =.483, p =.003), uyku sorunlari ile DTB
arasinda negatif bir iliski bulunmustur (r = -.741, p <.001). Glinliik ortalama ekran siiresi ile hem DTB’nin
(r=-.736, p <.001) hem uyku siiresinin (r = -.420, p =.012) arasinda negatif bir iliski, giinliik ekran siiresi
ile uyku sorunlari arasinda ise pozitif bir iliski bulunmustur (r =.549, p <.001). Hiyerarsik coklu regresyona
gore, ekran stiresindeki artis ve uyku kalitesindeki diistis, DTB’indeki diisiist belirgin olarak yordamistir
(R? =.70, F (2, 32) = 38.15, p < .001). KKTC igin bir ilk olan bu ¢alisma, 60-72 aylik ¢ocuklarin ekran
stiresinin hem uyku kalitesine hem dikkat gelisimlerine karsi bir risk olusturdugunu kanitlamaktadir.

Sonug: Bu bulgular, 60-72 aylik ¢cocuklar arasinda ekran siiresinin artmasinin hem uyku kalitesini olumsuz
etkiledigini hem de dikkat becerilerinde bir dusiise yol actigini géstermektedir. Ayrica, uyku kalitesindeki
azalma ve ekran siiresindeki artisin, dikkat gelisimi tizerinde 6nemli bir risk faktori yarattigi bulunmustur.

Anahtar Kelimeler: Okul Oncesi Dénem, Ekran Siiresi, Uyku Diizeni, Uyku Sorunlari, Dikkat
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SB 32 - SAMSUN’DA 5 YAS GRUBUNDA EKSIK ASI
PREVALANSI ILE BU VAKALARIN AILE OZELLIKLERI VE
BiLGI KAYNAKLARININ ANALIZI

Refia G6zdenur Savci?, S. Songiil Yalgin2

1Hacettepe Universitesi Cocuk Saghgi Enstitiisii Sosyal Pediatri Anabilim Dali, Ankara
2Hacettepe Universitesi As1 Enstitiisii As1 Calismalar1 Anabilim Dali, Ankara

Giris ve Amacg: Asilama, bulasici hastaliklarin 6nlenmesi ve g¢ocuklarin saglkli biliylime haklarinin
korunmasinda temel bir halk sagligi uygulamasidir. Bu ¢alismanin amaci, Samsun ilinde yasayan 5 yas
cocuklarda eksik as1 prevelansini saptamak, bu ¢ocuklarin annelerinin saglik bilgi kaynaklarini, ailelerin
demografik 6zelliklerini incelemek ve bu bulgulari kiiresel hedeflerle uyumlu 6nerilerle desteklemektir.

Gerec¢ ve Yontem: Bu tanimlayici epidemiyolojik calismada, 2022 yilinda Sanayi ve Teknoloji Bakanligi
Sosyoekonomik Gelismislik Endeksi (SEGE)'ne gére Samsun ili bes bolgeye ayrilmis ve her bolgenin niifus
yogunlugu dikkate alinarak temsilci ilceler belirlenmistir. Arastirma, Samsun'daki Milli Egitim Bakanligi'na
bagli devlet anaokullarinda egitim goéren 5 yas grubu cocuklarin annelerini kapsamaktadir. Veriler,
o0gretmenler araciligiyla annelere iletilen Google Forms anketleri araciligiyla toplanmistir. Calisma, Ekim
2023 - Mart 2024 tarihleri arasinda gerceklestirilmistir. Calismaya alinma kriterleri sunlardir: Samsun'da
ikamet etmek, Milli Egitim Bakanligi'na bagh bir anaokulunda 5 yas grubunda ¢ocugu olan ebeveyn olmak
ve calismaya katilmay1 kabul etmek, cocugun asilarinda eksiklik olmasi. Toplamda 512 anneye ulasilmis,
bunlardan 451'i calismaya katilmay1 kabul etmistir. Tekrarli anketler ve eksik veriler ¢ikarildiktan sonra
431 annenin verileri analiz edilmistir.

Bulgular: Toplamda 431 ¢ocuktan 9’u eksik asili olup, ikisinin hi¢ asilanmadigi tespit edilmistir. Samsun
ilinde anaokuluna giden 5 yas ¢ocuklarda asi1 reddi prevalansinin % 2.1 oldugu goriilmektedir. Cocuklarin
yas ortalamasi ise 5 yil olup, 5'i kiz, 4'ii erkektir. Sadece biri tek cocuktur. iki cocugun hastaneye yatis
oykisu oldugu birinin tamamen asisiz oldugu belirlenmistir. Annelerin yas ortalamasi 31,3 Annelerin
yedisi babalarin sekizi liniversite mezunudur. Annelerin saglik ile ilgili bilgi kaynaklar1 incelendiginde en
¢ok pediatristlere (n=7) ve online platformlara (n=4) basvurdugu gorilmiistiir. Diger bilgi kaynaklari
arasinda aile hekimleri (3), kitaplar (2), online platform (2), aile saghg merkezindeki hemsireler (1),
akraba (1), arkadas (1) yer almaktadir.

As1 Reddi Olan Vakalarda Saglik Bilgi Kaynaklari

Asl reddi olan vakalarda saglik bilgi kaynaklan

. ® Akran
1

3 m Online
Kitap
2 Aile Sagi Hemsiresi
l Aile Hekimi
1 Cocuk Doktoru

vaka numarasi

Bilgi kaynak sayisi
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Sonug: Bu calisma, Samsun ilindeki eksik asili ¢ocuklarin ebeveynlerinin cogunun iiniversite mezunu
oldugu, saglik sorunlarini saglik personeline ¢ogunlukla da cocuk doktoruna danistiginin saptanmasi ile
as1 kararsizhi@l vakalarina yonelik bilgilendirmelerin kapsaminin bélgesel olarak farkliligini

gostermektedir.

Anahtar Kelimeler: asi, eksik as}, bilgi kaynaklari, as1 kararsizligi, okul dncesi
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SB 33 - ANKARA'DA OGRENIM GOREN LiSE OGRENCILERININ
KiSILIK OZELLIKLERI iILE AKRAN ZORBALIGI iLISKISI

Hiilya Seker Yikmaz!, Bahar Cuhaci Cakirz, Aysu Duyan Camurdan?

1Ankara Yildirim Beyazit Universitesi Tip Fakiiltesi, Cocuk Saghg1 ve Hastaliklar1 Anabilim Dali
2Gazi Universitesi Tip Fakiiltesi, Sosyal Pediatri Anabilim Dal

Giris ve Amag: Cocuk ve adolesanlar arasinda akran zorbalig1 giderek artmakta olup, egitim ve 6gretimin
her kademesinde 6nemli bir sorun haline gelmistir. Bu ¢alisma, Ankara ilinde farkli okullarda egitim géren
lise 6grencileri arasinda akran zorbalifi ve magduriyetinin sikligini, nedenlerini ve risk faktorlerini
belirlemeyi amaglamaktadir.

Gerec¢ ve Yontem: Calisma kapsaminda 7 Mayis-10 Haziran 2024 tarihleri arasinda Ankara ilinde 6grenim
goren 3270 lise 6grencisine yiiz yiize anket yapilarak kisisel bilgi formu, Bes Faktor Kisilik Olcegi ve
Ergenler icin Epidemiyolojik Arastirmalar Merkezi Depresyon Olgegi-10 maddelik versiyonu (CESDR-10)
uygulanmistir.

Bulgular: Akran zorbalig1 rolleri ile cinsiyet, obez olma, engel durumu, kronik hastalik 6ykiisi, ila¢
kullanma durumu, sigara ve alkol kullanimi, aile tutumu, aile geliri, kendisine ait odasi, cep telefonu,
bilgisayari/tableti olmasi, video oyunu oynama, glinliik ekran siiresi, spor yapma, miizik aleti ¢alma,
kultiplere iiye olma, okulu sevme, okulu gitme istegi, arkadas grubuna sahip olma, arkadaslarla sorun
yasama, ailenin sorunlara ¢éziim bulmasi, 2022-2023 6gretim yili sonundaki okul puani, disiplin cezasi,
mazeretsiz devamsizlik yapma faktorleri arasinda istatistiksel olarak anlamh farkliliklar saptanmistir
(p<0,05). Arastirmada akran zorbalig rolleri ile Bes Faktor Kisilik Olcegi puanlar1 arasinda istatistiksel
olarak anlamli farklar bulunmustur (p<0,001). Zorba bireylerin yumusak bashlik puanlarinin diistik, disa
doniiklik puanlarinin ise ytliksek oldugu tespit edilmistir. Kurbanlar ile hem zorba hem kurban olan
ogrenciler, 6z denetim agisindan diger gruplara gore daha diisiik puan alirken, her iki grup da nérotiklikte
yiiksek puanlar elde etmistir. Ote yandan, deneyime ac¢iklik puan1 bakimindan istatistiksel olarak anlamh
bir fark saptanmamistir (p=0,304). Akran zorbaligi rolleri ile CESDR-10 puan gruplari arasinda anlaml bir
fark gozlemlenmis olup kurban ve zorba olmayanlarin CESDR-10 puanlar1 daha diisiik bulunmustur (p
<0,001).

Sonug: Arastirmanizin sonuglari, akran zorbaliginin toplumumuzda 6nemli bir sorun oldugunu ve bu
sorunun sosyodemografik degiskenler, psikososyal faktorler ve Kkisilik 6zellikleri gibi unsurlardan
etkilendigini vurgulamaktadir. Bu tir calismalar, zorbaligin dinamiklerini, kokenlerini ve etkilerini
derinlemesine anlamamiza yardimci olarak egitim ve psikolojik destek alanlarinda etkili miidahale
stratejileri gelistirilmesine imkan saglamaktadir. Sonug olarak, bu alandaki arastirmalarin desteklenmesi
ve yayginlastirilmasi, uzun vadede saglikli birey ve topluluklar olusturma yolunda 6nemli katkilar
saglayacaktir. Bu baglamda, farkli sosyodemografik 6zelliklere sahip ergenleri kapsayan biiytk 6lcekli
calismalarin yapilmasi gerekmektedir.

Anahtar Kelimeler: Akran zorbaligy, Lise 6grencisi, Kisilik 6zellikleri
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SB 34 - COCUKLARDA BESIN TAKVIYESI KULLANIMI VE
ETKILEYEN FAKTORLER

Orkut Koc¢?, Merve Tosyali!, Sule Gokeel, Feyza Kog!
10ge Universitesi Tip Fakiiltesi Hastanesi, Cocuk Saglig1 Ve Hastaliklar

Giris ve Amag: Son yillarda tiim yas gruplarinda besin takviyesi kullanimi artmistir. Ebeveynler de farkl
nedenlerle ¢ocuklari icin bu takviyeleri kullanabilmektedir. Bu calisma cocuklarin besin destek tirlinii
kullanimini, bu kullanimi etkileyen faktorleri ve ebeveynlerin bu frlnler hakkindaki tutumlarini
belirlemeyi amaglamaktadir.

Gereg ve Yontem: Ege Universitesi Cocuk Hastanesi pediatri polikliniklerine bagvuran, herhangi bir kronik
hastalig1 olmayan 2-18 yas arasi toplam 1038 cocuk calismaya dahil edilmistir. Calismaya katilmay1 kabul
eden ebeveynlerle (n = 1000) yiiz yiize goriisiildii ve cocuklarin besin takviyesi kullanimi, sosyodemografik
ozellikleri ve ebeveynlerin besin takviyelerine yonelik tutumlari hakkinda sorular iceren kapsamli bir
anket uygulanmustir. Analizler SPSS 25.0 ile gerc¢eklestirilmistir.

Bulgular: Calismamiza dahil edilen ¢ocuklarin yas ortalamasi 8.6 + 4.8 yil olup, %51'i (n = 510) erkekti.
Cocuklarin %32,5'inin besin takviyesi kullandig1 ve en sik vitamin-mineral preparatlarinin (%23,2)
kullanildig tespit edildi. Omega-3 (%19,3) ve bagisiklik destek {iriinleri (%9,4) sirasiyla ikinci ve liglincii
en sik kullanilan takviyelerdi. Besin takviyesi kullanimi ile gocugun yasi, viicut agirhgi, viicut kitle indeksi,
ebeveynlerin egitim diizeyi, saglik calisani olma durumu ve ekonomik durum arasinda anlamh bir iliski
bulunmustur (p < 0.05). Ailelerin cogunun vitamin-mineral ve omega-3 {iriinlerinin biiylime ve gelisme i¢cin
faydali oldugunu diistindtikleri ve bu iiriinleri almadan 6nce en sik doktorlardan bilgi aldiklar tespit
edilmistir. Bununla birlikte, ailelerin bu tirtinler i¢in ikinci en sik bilgi kaynagi olarak medyayi takip ettikleri
bulunmustur.

Sonug: Calismamizdaki ¢cocuklarin yaklasik iicte biri besin takviyesi kullanmaktadir. Bu triinlerin gerekli
durumlarda ve hekim Onerisiyle kullanilmasi konusunda ailelerin bilinglendirilmesi ¢ok 6nemlidir.
Ozellikle medyadaki yanhs bilgiler nedeniyle ailelerin ¢ocuklar icin gerekli olmayan besin takviyelerini
kullanmalarin1 6énlemek icin, ¢ocuk doktorlar1 her klinik ziyaretinde ebeveynlere bu iiriinler hakkinda
dogru bilgi vermelidir. DS'nin giivenli kullanimina rehberlik etmek i¢in politika yapicilar, medya kuruluslari
ve saglik hizmeti saglayicilarinin ortak bir ¢aba géstermesi gerekmektedir. Bu ¢alismadan elde edilen
sonuglar gelecekte yapilacak randomize kontrollii prospektif ¢calismalara 151k tutacaktir.

Anahtar Kelimeler: Besin destek iiriinii, vitamin-mineral, omega-3
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SB 35 - 6-11 YAS SAGLIKLI COCUKLARDA MEDYA KULLANIMI
ILE UYKU ARASINDAKI ILISKININ ARASTIRILMASI

Feyza Yiicel Yilmaz!, Bahar Cuhaci Cakir?, Nazmi Mutlu Karakas!, Aysu Duyan Camurdan?
1Gazi Universitesi tip Fakiiltesi Cocuk Saghgi ve Hastaliklar1 Anabilim Dali

Giris ve Amagc: Teknolojinin ilerlemesi ile ortaya cikan medya araglari, ebeveynlerin yasantisina girdigi
kadar cocuklarin da sik kullandig1 araglar arasinda yer almaktadir. Cocuklarin saglikli néropsikososyal
gelisimlerini tamamlayabilmeleri icin yaslarina uygun siirelerde uyumalar1 gerekmektedir. Yapilan
calismalarda, kisa uyku siirelerinin ¢ocukluk déneminde konsantrasyonda azalma, akademik basarida
diistikliik, obeziteye yatkinlik, depresyon ve intihar diisiincesinde artma ile iliskili oldugu gosterilmistir.
Yapilan ¢alismalarda ¢ocukluk ¢aginda medya kullaniminin uykuya yatma ve uykuya dalmada gecikme,
uyku kalitesinde azalma ve daha kisa uyku siirelerinden sorumlu oldugu bildirilmistir. Bu ¢calismada, 6-11
yas saglikli cocuklarda, medya kullanimi ile uyku arasindaki iliskinin arastirilmasi hedeflenmistir.

Gereg ve Yontem: Calismamiza; Gazi Universitesi Tip Fakiiltesi Cocuk Saghgi ve Hastaliklar1 Anabilim Dali
Sosyal Pediatri Cocuk Saglig1 izlem Poliklinigi ve Genel Pediatri ayaktan hasta polikliniklerine herhangi bir
nedenle 01.03.2023-30.04.2023 tarihleri arasinda basvuran, 6-11 yas araliginda, bilinen kronik hastalik
tanisi almamis, kronik ila¢ kullanimi olmayan ¢ocuklar ve ebeveynleri davet edildi Calismaya katilmay1
kabul eden 287 ebeveyne ii¢ béliimden olusan anket sorular soruldu. i1k béliim, sosyodemografik veri
formu, ikinci béliim Problemli Medya Kullanim Olgegi-Kisa Form ve iiciincii béliim Cocuklar I¢in Uyku
Bozukluklar Olgegi idi.

Bulgular: Degerlendirilmeye alinan 287 ¢ocugun yas ortalamasi 8.5+1.5 yil (6-11 yil) olarak saptandi.
Cocuklarin %47’si, iki yasindan 6nce medya kullanmaya baslamisken, %47’si kendine ait medya cihazina
sahipti. Cocuklarin %56’sina, ebeveynleri tarafindan medya kullanim kurali konulmustu. Cocuklarin
%42’si, uykudan yarim saat ve 6ncesinde ekran maruziyeti yasamakta idi. Problemli medya kullanim 6lcegi
toplam puan ortalamasi 2.40+0.86 (ortanca 2.33), uyku bozuklugu 6lcegi toplam puan ortalamasi
45.2+10.3 (ortanca 45) saptandi. Problemli medya kullanim skoru, ¢ocuklarin %44’tinde 2.5 puan ve
tizerinde idi. Cocuklarin %15’inde (n=43) uyku bozuklugu saptandi Problemli medya kullanim puani
arttikga uyku bozuklugu puaninin anlamli olarak goriildii. iki yasindan énce medya kullananlarda, uyku
bozuklugu skoru daha fazla idi. Dijital medyay1 oyun amacgh kullananlarda ve 6zellikle savas oyunu
oynayanlarda uyku bozuklugu skoru daha yiiksek bulundu.

Sonug: Bu calismada, problemli medya kullanimi olan 6-11 yas arasi ¢ocuklarda, uyku bozuklugu sikliginin
arttigl tespit edilmistir Medya kullanimina yonelik hem ebeveyn hem de ¢ocuklarin bilgilendirilmesi
gerekliligi, bu calismadan ¢ikarilabilecek 6nemli bir sonuctur.

Anahtar Kelimeler: Cocuk, medya, uyku
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SB 36 - 0-18 YAS COCUKLARIN VE EBEVEYNLERININ
OBEZITE FARKINDALIKLARININ DEGERLENDIRILMESI;
KESITSEL BIR CALISMA

Seyyidenur ERDEM!, Bahar OZTELCAN GUNDUZ1, Biilent UNAY2

1Giilhane Egitim ve Arastirma Hastanesi, Cocuk Saghgi ve Hastaliklar1 Anabilim Dali, Ankara
2Giilhane Egitim ve Arastirma Hastanesi, Cocuk Saglig1 ve Hastaliklar1 Anabilim Dali, Cocuk Nérolojisi,
Ankara

Giris ve Amag: Arastirma, 10-18 yas arasi ¢ocuklarin ve ebeveynlerinin obezite hakkindaki farkindaliklari
ile viicut kitle indeksleri (VKI) arasindaki iliskinin degerlendirilmesi amaciyla yapilmistir.

Gerec ve Yontem: Kesitsel ve prospektif tiirdeki arastirmaya 15 Temmuz 2024 - 01 Ekim 2024 tarihleri
arasinda Giilhane Egitim ve Arastirma Hastanesi ¢cocuk polikliniklerine basvuran 10-18 yas arasi ¢ocuklar
ve ebeveynleri katilmistir. Calismaya Google formlar iizerinden hazirlanan anketlere katilmayi kabul eden
160 kisi dahil edilmistir. Verilerin toplanmasinda, Obezite Farkindalik Olcegi (OF0) ve arastirmacilarin
hazirladigl sosyodemografik bilgi formu kullanilmistir. Verilerin analizinde tamimlayici istatistiklerin
yaninda, Mann Whitney-U ve Ki-Kare testi kullanilmistir.

Tablo 1. Ebeveynlerin ve Cocuklarin Genel Ozellikleri

Degiskenler N %
Anne 91 56,9
Baba 23 14,4
Cocuk 46 28,7
Gelir durumu

<17 bin TL 14 8,8
17-50 bin TL 117 73,1
>50 bin 29 18,1
Anne egitim

[Ikogretim 41 25,6
Lise 53 33,1
Universite 66 41,3
Baba egitim

[Ikogretim 13 8,1
Lise 72 45,1
Universite 75 46,9
Anne meslegi

Ev hanimi 84 52,5
Kamuda calisan |54 33,7
Ozel sektor 22 13,8
Baba meslegi
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Emekli 16 16
Kamuda calisan |65 40,6
Ozel sektor 79 43,4
Obez olan

Anne 49 44,2
Baba 38 34,2
Cocuk 24 21,6
Yas (y1l) Meanitss Median
Anne 43,3+6,7 43
Baba 46,9+7,2 46
Cocuk 13,7+2,5 14
Kilo (kg)

Anne 71+13,1 68
Baba 82,7+14 82
Cocuk 53,8+16,6 53
VKi (kg/m?2)

Anne 27,4+4,7 26,6
Baba 26,9+4 26,2
Cocuk 21,2451 20,4

Bulgular: Arastirmada yas ortalamasi sirasiyla annelerin 43.3+6.7, babalarin 46.9+7.2 ve cocuklarin
13.7£2.5 yastir. VKI sirasiyla annelerde 27,4+4,7, babalarda 26,9+4,0 ve ¢ocuklarda 21,2+5,1 olarak
bulunmustur. Arastirmadaki annelerin 49'u(%44,2), babalarin 38’i(%34,2), cocuklarin 24’i(%21,6) obez
olarak degerlendirilmistir. OFO ve alt boyutlarindan aldiklar1 puanlar incelendiginde, ¢cocuklarin obezite
farkindalik alt boyutundan 21,7+6,1 beslenme alt boyutundan 19,8+6,1 fiziksel aktivite alt boyutundan
11,5 £3,6 puan aldiklari, ebeveynlerin ise obezite farkindalik alt boyutundan 21,9+6,4 beslenme alt
boyutundan 20,6+11,9 fiziksel aktivite alt boyutundan 11,7 3,8 puan aldiklar1 bulunmustur. Cocuklar ve
ebeveynler arasinda OF0 alt boyutlar1 karsilastirilmis, egitim diizeyi, gelir diizeyi ve katilimcilardaki
obezite varhgi ile OFO alt boyutlar1 arasinda anlamh fark bulunmamistir. 10-18 yas arasi1 ¢ocuklarin
obeziteden korunmasi i¢in tedaviye yonelik seceneklerden diyetisyen destegine basvurmasi hakkindaki
gorisleri soruldugunda tiim katilimcilarin %56,6’s1, adolesan poliklinigine basvurmasi hakkindaki
gorisleri soruldugunda tiim katilimcilarin %66,1’i “hayir” cevabi vermistir. Diizenli spora yapilmasi ile ilgili

o«

gortusleri soruldugunda ise tiim katilimcilarin %66,1’i “evet” cevabi vermistir.

Tablo 2. Obezite Farkindalik Olgegi Puan Ortalamalarinin Karsilastirilmasi

Obezite Fiziksel

Ozellikler| . 1 indalik|B¢S1®M™Me S kivite | P
Mean | SS |Mean| SS |Mean|SS
Cocuk | 21,7 | 6,1|19,8(6,1|11,5(3,6 0.58,
Ebeveyn 21,9 | 6,4 | 20,6 [11,9( 11,7 |3,8 (())?332)3
Anne 0.36,
egitimi 25 | 55| 23 [12,5/12,2 (3,4 (())66(;
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Baba 0.74,

egitimi 242 | 7,2 | 24 |45|11,8]3,5/0.10,
0.88

Gelir 0.07,

Diizeyi 23,4 |66 |223|66]|12,2(3,9|0.96,
0.21

Annede

obezite

Evet 21,8 |13,1| 23,1 |5,6| 11,6 |3,5| 0.98,
0.56,

Hayr 21,5 | 6,3|20,4(59|11,6 3,8 0.75

Babada

obezite

Evet 252 |1741229|6,2|11,5(3,9| 0.76,
0.30,

Hayr 25,1 |13,3| 23,3|5,8|11,7 |3,8 0.09

Cocukta

obezite

Evet 25,7 1 6,21239|6,3|11,4|3,6/ 0.84,
0.51,

Hayr 248 | 75| 23 |63|115| 4 0.45

Tablo 3. Katilimcilarin Tedavi Segenekleriyle ilgili Gériislerinin Degerlendirilmesi

Cocuk Anne Baba
.. OrtalamazSS p OrtalamazxSS p OrtalamazSS
Degiskenler
N (%) N (%) N (%)
Normal |Obez Normal [Obez Normal Obez
18 3 16 6 17 5
Evet 0,60 0,17 0,47
(17,3) (13,6) (12,7) (12,5) (12,4) (13,5)
51 14 51 17 54 14
Diyetisyen Hayir
destegi almak (49) (63,6) (40,5) (35,4) (39,4) (37,8)
ister misiniz? 22 5 45 25 52 19
Kararsiz
(21,2) (22,7) (35,7) (52,1) (38) (48,6)
9 1 5 5 9 2
Evet 0,55 0,12 0,97
(8,7) (4,5) (4,8) (10,4) (6,6) (5,4)
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Adolesan 59 16 59 18 59 18
polikliniginden [Hayir
destek  almak (56,7) (72,7) (46,8) (37,5) (43,1) (48,6)
ister misiniz? 23 5 47 25 55 17
Kararsiz
(22,1) (22,7) (37,3) (52,1) (40,1) (45,9)
57 14 53 22 59 16
Evet 0,81 0,84 0,18
(54,8) (63,6) (42,1) (45,8) (43,1) (43,2)
Diizenli spora 15 4 14 6 17 3
baslatmak ister{Hayir
misiniz? (14,4) (18,2) (11,1) (12,2) (12,4) (8,1)
18 4 44 20 46 18
Kararsiz
(17,3) (18,2) (349 (41,7) (33,6) (48,6)

Sonug: Calismamizda katilimcilarin obezite hakkindaki farkindaliklari yliksek saptanmasina ragmen
tedaviye yonelik seceneklerden adélesan poliklinik ve diyetisyen destegi konusunda ¢cogunlukla olumsuz
cevap vermeleri dikkat ¢ekici olmustur. Buna ragmen, katilimcilarin spor ile ilgili gorisleri ¢ogunlukla
olumlu olmustur. Obeziteyle miicadele icin hem ¢ocuklara hem de ebeveynlere yonelik kapsamli ve etkili
egitim programlarinin gelistirilmesi ve uygulanmasinin énemi bir kez daha bu ¢alisma ile ortaya ¢ikmistir.

Anahtar Kelimeler: Ebeveyn, Cocuk, Obezite Farkindalik Olgegi, Viicut Kitle indeksi, Obezite
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SB 37 - ULUSAL ASILAMA PROGRAMINDA YER ALAN
ASILARA YONELIK EBEVEYNLERIN ASI REDDI KARARLARINI
ETKILEN NEDENLERIN ARASTIRILMASI

Sinem OCAKLI?, Emine POLAT?2

1Ankara Mamak Devlet Hastanesi
2SBU Ankara Dr. Sami Ulus Cocuk Saglig ve Hastaliklar1 EAH

Giris ve Amagc: Uzun yillardir kullanilan ve kabul géren asilarin giintimiizde etkinligi, glivenligi ve faydalari
acik sekilde bilinmektedir. Ancak son yillarda ¢ogu bilimsel kaynaklara dayali olmayan ve nadir gézlenen
ast yan etkileri 6n plana c¢ikarilmaya calisilmaktadir. Diinya genelinde ve iilkemizde as1 reddi oranlari
giderek artmaktadir. Bu ¢alismayla; biiylimekte olan bu toplum sagligi sorununun nedenlerini daha iyi
anlayabilmek, ebeveynlerin sahip oldugu diisiinceleri daha iyi analiz edebilmek ve bdylece ¢6ziim
hedeflerinin belirlenmesine katki saglamak amag¢lanmistir.

Gerec¢ ve Yontem: Ankara Dr. Sami Ulus Kadin Dogum, Cocuk Saglig1 ve Hastaliklar1 Egitim ve Arastirma
Hastanesi Pediatri Polikliniklerine 01.07.2020- 31.07.2021 tarihleri arasinda basvuran 27.818 hastadan 1
ay-13 yas araliginda ¢ocugu olup, asi reddi karari olan ve ankete katilmaya gontillii 102 ebeveynin 86’s1 as1
reddi grubu, cocukluk ¢agi asilarini yaptiran ve ankete katilmaya goniillii 129 ebeveyn kontrol grubu olarak
belirlendi. As1 reddi grubunda yer alan 86 ebeveynden 67’si cocukluk cag1 asilarimin hicgbirini
yaptirmadigini, 19 ebeveyn ise asilari eksik yaptirdigini ve kalan asilarin hi¢birini yaptirmayacagini belirtti.
Calismamiz toplamda 215 hastanin dahil edildigi kesitsel bir ¢alisma olarak planlandi.

Bulgular: As1 reddinde bulunanlarin %58,1’'inin lise ve tizeri egitim aldig1 saptandi. Ayn1 zamanda as1
reddinde bulunanlarin %82,6’sinin ¢ocugunun asilanmasinin diger ¢ocuklarin korunmasina etkisinin
olmadigini distindiigii gorildi. As1 uygulamalarin1 kabul eden grubun %4,7’sinin saghk gorevlisi disi
kaynaklardan bilgi aldiginm1 (Din gérevlileri, internet/sosyal medya, TV /gazete/radyo/kitap), as1 reddi olan
grubun ise %52,3'nilin saghk gorevlisi dis1 kaynaklardan bilgi almay1 tercih ettigi gorildii. ‘Hastalik
gecirerek bagisiklik kazanilmasini as1 yaptirmaktan daha etkili buluyorum’ ifadesine as1 uygulamalarini
kabul eden grubun %24l katiliyorum; as1 reddi olan grubun %93’ katiliyorum seklinde cevap verdigi
gorildi. Ailelerin cocuklarina asi yaptirmama kararinin hukuki bir hak oldugunu diisiiniiyorum’ ifadesine
as1 uygulamalarini kabul eden grubun %34,2’si katiliyorum, asi reddi olan grubun ise %96,5’i katiliyorum
yanitini verdigi goriildi. Covid-19 pandemi siirecinin asi1 reddi grubunun %62,8’inin, kontrol grubunun da
%155,8’inin asilar hakkinda dustincelerini degistirmedigi saptandi.

Sonug: Asi tereddiitii ve as1 reddi ile ilgili kararlar gebelik doneminden itibaren alinan, stirekli degisime
ugrayan ve bir¢ok faktérden etkilenen kompleks bir durumdur. Asi reddi ve/veya asi tereddiitlerinin
altinda yatan gercek nedenleri anlamak bu sorunu ¢é6zmeye yonelik ilk ve en 6nemli adimdir.

Anahtar Kelimeler: Asi reddi, asi1 tereddiidii, ulusal as1 takvimi
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SB 38 - EBEVEYNLERIN YEMEK ZAMANI DAVRANISLAR]I,
SOSYAL MEDYA KULLANIMI VE FiZIKSEL AKTIVITENIN
COCUKLARIN BESLENME ALISKANLIGI VE OBEZITE UZERINE
ETKISI

Nazmi Mutlu KARAKAS?, Yusuf YASAR?, Cansu YANIKS, Selin KUZUCU*, Aysu DUYAN CAMURDAN?

1Gazi Universitesi, Cocuk Saglig1 ve Hastaliklar1 Anabilim Dali
2Soke Devlet Hastanesi
3Gazi Universitesi, Halk Saghg Anabilim Dal
4Sorgun Devlet Hastanesi
5Gazi Universitesi, Cocuk Saghig1 ve Hastaliklar1 Anabilim Dali, Sosyal Pediatri Bilim Dal

Giris ve Amac: Obesite global bir saglik sorunu olup ¢ocukluk dénemi obesite gelisimi yoniinden kritiktir.
Clinkii yasamin erken donemlerinde olusturulan yeme davranisi, yasamin ilerleyen dénemlerinde de
devam etmektedir. Obesite gelisiminde genetik faktorlerin yanisira yeme davranisi ve hayat tarzi da
o6nemlidir. Bu sebeple ¢ocukluk déneminde yeme davranisi tizerindeki olumsuz faktoérlerin belirlenmesi ve
gerekli 6nlemlerin alinmasi obesite gelisiminin 6nlenmesi yoniinden 6nemli olacaktir.

Gereg ve Yontem: Genel Pediatri ve Sosyal Pediatri Polikliniklerine 01/06/19-30/10/19 tarihleri arasinda
basvuran, 2-10 yas c¢ocuklara sahip ebeveynler ve ¢ocuklar calismaya dahil edilmistir. Katilimcilarin
sosyodemografik 6zelliklerini, yemek yeme davranislar1 ve ekran kullanimini incelemek i¢in olusturulan
anket formu ve Ebeveynlerin Yemek Zamani Davranislar1 Olcegi uygulanmistir.

Bulgular: Calismaya 473 ebeveyn ve 473 cocuk katilmistir. Ebeveynlerde obesite siklig1 %12,7, cocuklarda
%9.5 olarak goriildii. Obez olan ¢ocuklarin ebeveynlerinin yeme konusunda pozitif ikna yontemini ve
yemek secenegi alternatifi sunma durumlarinin daha fazla oldugu ve bu durumun istatistiksel olarak
anlaml oldugu goriilmistir (p sirasi ile; p=0,039, p=0,038). Obez olmayan ¢ocuklarin ebeveynlerinde ise
yemek konusunda israrci olma durumunun daha fazla oldugu ve bu durumun istatistiksel olarak anlaml
oldugu goriilmiistiir (p=0,044). Calismamizda ¢ocuklarin %66’sinin, ebeveynlerin %63,4’linlin giinde 2
saatten fazla ekran maruziyetinin oldugu gorilmiistiir. Obez ve obez olmayanlar arasinda ekran kullanim
stiresi yontinden istatistiksel fark saptanmamistir (p=0.241). Fakat Ekran kullanimi fazla olan ¢ocuklarda
fiziksel aktivitenin daha az oldugu ve bu durumun istatistiksek olarak anlaml oldugu goériilmiistiir (p
<0,01).

Tablo-1 Katilimclarin Demografik Ozellikleri

| Say1 (n) | Yiizde (%)
Ebeveyn Cinsiyet (n=473)
Kadin 262 55.4
Erkek 211 44.6
Ebeveyn Viicut Kitle indeksi
Zayif 12 2.5
Normal 227 48.0
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Fazla kilolu 174 36.8
Obez 60 12.7
Cocuk Cinsiyet(n=472)
Kiz 230 48.6
Erkek 243 51.4
Obezite durumu
Evet 45 9.5
Hayir 428 90.5

Tablo-2. ikili Lojistik Regresyon ile Cocuk Obezitesi ile iliskili Faktorlerin Tek Degiskenli ve Cok

Degiskenli Analizi
Tek Degiskenlii Cok Degiskenli
Analiz Analiz
Diizeltilmi

OR(CD | p OR (C1) | p

Cinsiyet

Kiz 1.00 - - -
0.845

Erkek (0.455- | 0.592
1.567)

Pozitif ikna

Normal| 1.00
2.308 2.390

Fazla (1.041- | 0.039| (1.068- 0.034
5.117) 5.349)

Odiil yontemi

Normal| 1.00 - -
0.559

Fazla (0.293- | 0.077]| - -
1.064)

Yemek konusunda israr

Normal| 1.00
0.529 0.467

Fazla (0.284- | 0.044| (0.244- 0.021
0.983) 0.893)

Yemek secenegi sunma

Normal| 1.00
2.312 2.310

Fazla (1.046- | 0.038| (1.027- 0.043
5.114) 5.197)

83



14 - 16 Kasim 2024 - 8.Ulusal Sosyal Pediatri Kongresi
Grand Mercure Otel, Ankara

Yemek esnasinda ebeveynlerin tablet/telefon
kullanimi veya TV izlemesi

Hayir 1.00 - -
0.610

Evet (0.315- | 0.144| - -
1.183)

Yemek esnasinda cocuklarin tablet/telefon

kullanimi veya TV izlemesi

Hayir 1.00 - - -
1.526

Evet (0.753- | 0.241| - -
3.094)

Cocuk giinliik ekran siiresi

<2 saat 1.00 - -
1.112

32 saat | (0.538- | 0.747| - -
2.120)

Ebeveyn giinliik ekran siiresi

<2 saat 1.00 - -
0.607

32 saat | (0.304- | 0.157| - -
1.212)

Ebeveynin haftada en az bir gin 30 dakika
veya daha fazla hizli hareket gerektiren bir
aktiviteye katilim durumu

Hayir 1.00 - - -
0.712

Evet (0.210- | 0.586| - -
2.414)

Table 3. Cocuklarin haftada 30 dakika veya daha fazla stirede hizli hareket iceren aktivitelere katilimiyla
iligkili faktorlerin univaryan ve multivaryan analizi, ikili lojistik regresyon ile gergeklestirilmistir.

Tek  Degiskenli .. _ _

Analiz Cok Degiskenli Analiz
Diizeltilmis

OR(CD| p OR (CD) D

Yemek esnasinda ebeveynlerin tablet/telefon
kullanimi veya TV izlemesi

Hayir| 1.00 - - -
2.852 3.643

Evet | (1.275-| 0.011 | (1.587- 0.002
6.382) 8.362)
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Yemek esnasinda c¢ocuklarin tablet/telefon
kullanimi veya TV izlemesi

Hayir| 1.00 - - -
2.424

Evet | (0.838-| 0.102 | - -
7.007)

Cocuk giinliik ekran siiresi

<2 1100 | - - -

saat

39 0.164 0.142

saat (0.077-| <0.001| (0.066- <0.001
0.349) 0.305)

Ebeveyn giinliik ekran siiresi

<2 1100 | - - -

saat

39 1.070

saat (0.530- 0.850 | - -
2.161)

Ebeveynin haftada en az bir giin, 30 dakika
veya daha fazla hizli hareket gerektiren bir
aktiviteye katilim durumu

Hayir| 1.00 - - -
0.712

Evet | (0.210-| 0.586 - -
2.414)

Sonug¢: Bu ¢alisma, ebeveynlerin ¢ocuklarinin beslenme aliskanliklar1 ve fiziksel aktiviteleri tizerindeki
etkisini incelemektedir. Ozellikle ebeveynlerin yemek sirasinda ekran kullanimi ve ¢ocuklarin yiyecek
secimlerine sunduklar1 segceneklerin, ¢cocukluk cagi obezitesine etkisi vurgulanmaktadir. Ekran kullanimi
ile obezite arasinda istatistiksel olarak anlaml bir iliski bulunmasa da, ekran kullanimi ile fiziksel
aktivitenin negatif yonde anlaml bir iliskisinin olmasi1 dikkat gekmektedir. Buna y6nelik adolesanlar icin
glinlimiizde ekran siiresinin artmasi yontinde etkiyi, hayatlarina aktivite ekleyerek notralize etme stratejisi
diistiniilebilir. Gelecekte uzunlamasina ¢alismalara ihtiya¢ duyulmaktadir

Anahtar Kelimeler: Cocuk, Obezite, Ekran kullanimi, Yeme Davranisi, Ebeveyn
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SB 39 - OTIZM SPEKTRUM BOZUKLUGU OLAN COCUKLARIN
HAYVANLARLA ETKILESIMININ NITELIKSEL
DEGERLENDIRILMESI

Fatma Burcu Doganc!, Melda Karavus?, Seyhan Hidiroglu?, Gérkem Can?, Zehra Camalan?, Beyza Topcuz?,
Tarik Talha Zambak?

1Marmara Universitesi Tip Fakiiltesi Halk Saghig1 Anabilim Dal
2Marmara Universitesi Tip Fakiiltesi Donem 2 Arastirma Grubu

Giris ve Amag: Otizm spektrum bozuklugu (OSB) olan ¢ocuklarda evcil hayvan sahibi olmanin, hayvanlarla
etkilesim icinde olmanin ve hayvanlarla terapi yonteminin olumlu etkilerinin olumsuz etkilerine kiyasla
agir bastigi goriilmektedir. Bu ¢alismanin amaci OSB’li cocuklarin hayvanlarla etkilesimini ve bu etkilesimin
yansimalarini niteliksel olarak incelemektir.

Gerec ve Yontem: Niteliksel (kalitatif) tipte bir arastirma olup fenomenolojik yaklasim kullanilarak yari-
yapilandirilmis soru rehberi ile derinlemesine gériisme yontemi uygulanmistir. Arastirmaya hayvanlarla
glinliik etkilesimde bulunan 13 otizmli ¢cocugun, hayvan terapisi almis 5 otizmli ¢gocugun ve hayvanlarla
etkilesimi olmayan 2 otizmli ¢ocugun ebeveyni olmak tzere 20 kisi gonilliliik esasiyla katilmistir.
Katilimcilara kartopu yontemi ile ulasilmistir. Katilmeilarla 15 Subat-15 Mart 2024 tarihleri arasinda
ylzyiize yontemle her biri 20-30 dakika kadar siiren goriismeler yiriitiilmiistii. Katilimc1 onamiyla
goriismelerin ses kayitlar1 alinmis, ayni giin i¢cinde yaziya dékilmiistiir. Olusturulan transkriptler icerik
analizine tabi tutularak kodlar, alt temalar ve ana temalar olusturulmustur. Analiz i¢in Atlas.ti programi
kullanilmigtir. Ilgili tiniversite etik kurulundan 03.11.2023/09.2023.1443 no’lu izin alinmigtir.

Bulgular: Goriismeler sonucu 4 ana tema olusturulmustur: Otizmde tan1 ve tedavi, hayvanlara karsi ilgi,
hayvanlarla etkilesim, hayvan terapisi. Otizm tanisi alan ¢ocuklara hekimlerin daha ¢ok ilag ve 6zel egitim
onerdigi fakat hayvanla etkilesimin terapideki yerinden bahsetmedikleri dile getirilmistir. Katilimcilarin
¢ogunlugunun hayvanlarla temas oykiistiniin bulundugu ve bu tiiriin daha ¢ok “kus” oldugu goriilmiistir.
Hayvanlara karsi cekingenlik veya temas sikintis1 yasayan katiimcilar da mevcuttur. Hayvanlarla yakin
temastaki sekiz cocugun iletisime daha acik oldugu gézlenmistir. U¢ cocugun temas siirecinde hayvanlari
orantisiz sevebildigi belirtilmistir. Dort cocuk evlerindeki evcil hayvanin bakimini iistlenirken, bes katilimci
koy, ciftlik gibi dogal ortamlarda c¢ocuklarinin bécekler, kuslar ya da diger hayvanlarla ilgilenirken
kendilerini daha rahat hissettiklerini belirtmistir. iki cocugun bu etkilesimleri sonrasinda hayvansal
gidalardan uzaklastifi da gorilmiistir. Hayvanlarla etkilesim halindeki cocuklarin dil ve iletisim
becerilerinin daha iyi gelistigi ebeveynler tarafindan belirtilmisti. U¢ katihmc1 hayvan terapisinden
haberdar olmalarina ragmen terapiye ulasamadigi, iki katilimcinin ise hayvan terapisini bilmedigi
saptanmistiz Hayvan terapisi alan bes ¢ocuktan doérdiiniin temas, korku, duyu biitiinleme sorunlarinin
biiylik 6lciide ¢ozildigi belirtilmistir, ayrica bu ¢ocuklarin sosyal farkindaliklarinin, cevreye bakis
acilarinin 6nemli dlgiide iyilestigi dile getirilmistir.

Sonug: Arastirmada katilimcilarin hayvanlarla olan etkilesimlerinin genel olarak olumlu oldugu gézlenmis
ancak hayvanlarla etkilesimin hekimler ve 6zel egitimciler tarafindan Onerilmedigi anlasilmistir.
Hayvanlarla kontrollii ve profesyonelce etkilesimin otizm tedavisinde yer edinmesi 6nerilmektedir.

Anahtar Kelimeler: Otizm, Hayvanlarla etkilesim, Hayvan terapisi, Niteliksel arastirma
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SB 40 - SAGLAM COCUK iZLEM POLIKLINIGINE BASVURAN
KACIRILMIS ASI FIRSATI OLAN COCUKLARIN
DEGERLENDIRILMESI

Edanur Acarel?, Ayse Esra Tapci!, Medine Aysin Tasar!
1Ankara Egitim ve Arastirma Hastanesi

Giris ve Amag: Bolgemizdeki kacirilmis asi firsati olan ¢ocuklar1 saptamak, kagirilmis asi firsatlarinin
nedenlerini ortaya c¢ikararak kacirilmis asi firsatlarinin dniine ge¢mek, toplumsal bagisiklik oranini
artirmak ve toplum sagligina katkida bulunmaktir.

Gereg ve Yontem: Calismaya Saglik Bilimleri Universitesi Ankara Egitim ve Arastirma Hastanesi Saglam
Cocuk Izlem ve Asi Poliklinigi’ne 1 Agustos 2022 - 1 Agustos 2023 tarihleri arasinda basvuran 0 -18 yas
arasl as1 uygulamasi zamaninda yapilmayan ve verilerine ulasilan 111 ¢ocuk dahil edildi. Calismaya dahil
edilen gocuklar eksik asili ve kagirilmis asi firsati olanlar olarak iki grupta incelendi.

Bulgular: Calismamizda kagirilmis as1 firsati oram1 %0,8 olarak tespit edildi. Calismaya dahil edilen
cocuklarin yas ortancasi 24 ay, %51,4't erkek, %48,6’s1 kiz ve %55,8’i yabanci uyrukluydu. %70,1’i Mamak
ilcesinde ikamet ediyordu. %51,4’l toplu tasima araciligiyla hastaneye ulasiyordu. Kagirilmis asi firsati olan
cocuklarin ortanca yasi eksik asili cocuklarin ortanca yasindan anlamli derecede biiytikti (p<0,001).
Kacirilmis asi firsati olan ¢ocuklarin anne ve baba yaslari eksik asili gruba gére anlamh derecede biiytik
bulundu (sirasiyla p=0,001, p<0,001). Kacirilmis as1 firsati olan ¢ocuklarin anne ve babalarinin egitim
diizeyleri eksik asili gruba gore daha diisiiktii (sirasiyla p=0,047, p=0,026). Kacirilmis as1 firsati olan
cocuklarin ailelerinin gelir diizeyi eksik asili gruba gore anlaml derecede diisiik bulundu (p=0,029).

Sonug: Calismamiz kagirilmis asi firsatlarinin 6zellikle daha biiytiik yastaki cocuklarda, ebeveynlerin diistik
egitim seviyesi ve diisiik gelir diizeyine sahip oldugu ailelerde ve gogmen cocuklarda daha sik oldugunu
ortaya koymustur. Bu bulgular, asilama programlarinda 6zellikle dezavantajli gruplara yonelik stratejilerin
gelistirilmesi gerektigini ortaya koymaktadir. Sosyoekonomik ve sosyodemografik faktorlerin asilamadaki
rolii dikkate alinarak, asilama oranlarini artirmak ve toplum saghgina katkida bulunmak i¢cin hedefe yonelik
yaklasimlar benimsenmelidir.

Anahtar Kelimeler: Kacirilmis asi firsati, bagisiklama, eksik asi, goc¢
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SB 41 - GENEL PEDIATRI POLIKLINIGINE BASVURAN
AILELERIN HUMAN PAPIiLLOMA VIRUSU VE ASISI
HAKKINDAKI BILGI VE TUTUMLARI: ANKET CALISMASI

Aydin Celikyurt?, Filiz Tubas?, Selcen Bedir!

1Erciyes Universitesi Tip Fakiiltesi, Cocuk Saglig1 ve Hastaliklar1 Anabilim Dali, Kayseri, Tiirkiye
2Acibadem Kayseri Hastanesi, Cocuk Saglig1 ve Hastaliklar1 Anabilim Dali, Sosyal Pediatri Bilim Daly,
Kayseri, Tiirkiye

Giris ve Amag¢: Human papilloma viriis (HPV), cinsel yolla bulasan bir DNA viriisii olup, prekanserdz
lezyonlar yoluyla ciddi saglik sorunlarina neden olabilmektedir. Diinya Saglik Orgiitii'ne gére, HPV kaynakh
kanserler her y1l 600.000’den fazla yeni vaka olusturmaktadir. Gardasil® ve Cervarix® gibi asilar, bir¢ok
tilkede ulusal asilama programlarina dahil edilmesine ragmen Tiirkiye’de HPV asis1 heniiz ulusal
programda yer almamaktadir. Bu ¢alisma, genel pediatri poliklinigine basvuran ailelerin HPV ve asisi
hakkindaki bilgi ve tutumlarin1 degerlendirerek, etkili egitim ve asilama stratejilerine katki saglamay1
amaglamaktadir.

Gere¢ ve Yontem: Calismamiz, 01.09.2024-10.10.2024 tarihleri arasinda Erciyes Tip Fakiiltesi genel
pediatri poliklinigine basvuran 500 katilimci (anne veya baba) ile gerceklestirildi. Orneklemin randomize
edilmesi amaciyla poliklinik sira numarasi tek olan hastalar ¢alismaya dahil edildi. Katilimcilara, HPV
hakkindaki bilgilerini, HPV asisini duyup duymadiklarini, as1 yaptirma durumlarini ve niyetlerini iceren bir
anket uygulandi. Ayrica yas, cinsiyet ve egitim durumu gibi demografik bilgiler toplandi. Veriler SPSS ile
analiz edildi.

Bulgular: Calismaya katilan 500 ebeveynin ¢ocuklarinin %53l kiz, %47'si erkek olup, ¢ocuklarin ortalama
yas1 13.24+2.02, annelerin yas1 31.83%£3.93, babalarin yas1 36.23+5.04 olarak belirlendi. Katilimcilarin
%158.6's1 ortaokul veya daha diistik, %41.4'i lise veya uiniversite mezunuydu (Tablo-1). Katilimcilarin
%385.4'ti HPV hakkinda bilgi sahibi oldugunu, %68.2'si ise HPV’'nin neden oldugu hastaliklar: bildigini
belirtti. En bilinen hastalik serviks kanseri (%72.5) olup, genital sigil (%19.3), ag1z ve bogaz kanseri (%5.2)
ve anal kanser (%3) daha az bilinmekteydi. HPV asisini duyanlarin oran1 %89.4 iken asi tiplerini bilenlerin
orani %26.8'de kaldi. Katillmcilarin %99.2'si ¢ocuklarina HPV asis1 yaptirmamis oldugunu, %42.6’s1
yaptirmay! diisiindiigiini, %36.5’i kararsiz oldugunu ifade etti (Tablo-2). Anket yanitlari egitim seviyesine
gore karsilastirildiginda, HPV'nin neden oldugu hastaliklar ile asinin farklh tiplerini bilme durumunda
istatistiksel olarak anlaml farklilik gézlendi (p=0.032 ve p=0.024). Diger sorular arasinda istatistiksel
olarak anlaml fark tespit edilmedi (Tablo-3).

Demografik Bilgiler
p degeri
Degisken Ortalama Standart Sapma |(Kolmogorov-
Smirnov)
Cocuk Yasi 13.33 2.46 0.18
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Anne Yasi 36.4 4.31 0.29
Baba Yasi 40.1 3.82 0.06
Egitim Durumu* [Kisi Sayisi Yiizde
Lise/Universite  [207 %41.4
ggg?icl)(kul veya daha 293 9%458.6

Tablo-1: Calismaya katilan ailelerin ve ¢ocuklarinin demografik bilgileri. *: Anne veya babadan en az biri

HPV Anket Sonuglari
Soru Yiizde Kisi Sayis1
HPV hakkinda bilgi sah1b1%854 428
olan
HPV'nin neden olduguf
hastaliklari bilen /068.2 342
-Serviks kanseri W72.5 247
-Genital sigil %19.3 66
-Agiz ve bogaz kanseri %5.2 18
-Anal kanser %3 10
HPV asisini duyan %89.4 447
HPVwaslsml.n farkl t1pler1%268 134
oldugunu bilen
Cocuklarina HPV a$151%99'2 196
yaptirmamis olan
HPV asis1 yaptlrmak%zlz.6 213
isteyen
HPV asisi yaptlrmakta%36.5 183
kararsiz olan
HPV asis1 zorunlu olsayd1%96.7 184
yaptiracak olan

Tablo-2: HPV anket verilerinin sonuglari ve yiizdelik dilimleri.

89



14 - 16 Kasim 2024 - 8.Ulusal Sosyal Pediatri Kongresi
Grand Mercure Otel, Ankara

Egitim Seviyesine Gore HPV Anket Sonuglari

Soru Lise/Universite mezunu/Ortaokul veya daha diisiik deseri
olanlar* (n:207) egitim seviyesi olanlar (n:293) p cdeg
Kisi Yiizde Kisi Yiizde

APV~ hakkinda), g5 9688.4 243 %83.6 0.158

bilgi sahibi olan

HPV'nin neden

oldugu 155 %74.9 186 %63.5 0.032

hastaliklar1 bilen

HPV asisily g9 9%91.3 258 %88 0.246

duyan

HPV asisinin|
farkli  tiplerinil70 %33.8 64 %21.8 0.024
bilen

Cocuklarina HPV
as1s1
yaptirmamis
olan

204 %98.5 292 %99.7 0.305

HPV asisl
yaptirmak 95 %45.9 118 %40.3 0.189
isteyen

HPV asisl
yaptirmakta 72 %34.8 111 %37.9 0.484
kararsiz olan

HPV asis1
zorunlu olsaydi203 %98.1 280 %95.6 0.118
yaptiracak olan

Tablo-3: Anket sorulari ile egitim grubu ki-kare test sonuglari. *: Anne veya babadan en az biri

Sonug: Bu calisma, HPV ile asisinin toplumda bilindigini ve egitim diizeyi arttikca HPV ve asiya dair bilginin
arttigini gostermektedir. Ancak her iki grupta da asilama oranlari oldukga diisiik seviyelerde kalmaktadir.
Ailelerin %96.7’si, HPV asis1 ulusal as1 takvimine eklenirse cocuklarina asi yaptiracaklarini ifade etmistir.
Bu durum, asilama oranlarini artirmak adina HPV asisinin ulusal asilama programina dahil edilmesinin
onemini vurgulamaktadir. As1 kararlarimi etkileyen faktorler daha ayrintili incelenmeli ve asilama
oranlarini artiracak stratejiler gelistirilmeye devam edilmelidir.

Anahtar Kelimeler: Human Papilloma Viriis, HPV, HPV asisi, Asilama, Adélesan Saghgi
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SB 42 - SOSYAL PEDIATRI BILIM ALANINDA CALISAN
PEDIATRISTLERIN KRONIK HASTALIGI OLAN COCUKLARDA
BAGISIKLAMAYA YONELIK TUTUMLARI VE BAGISIKLAMA
CALISMA GRUBU UZLASI TABLOSU 1-HiPOSPLENIZIM,
HIV(+) COCUKLAR, KRONiK BOBREK YETMEZLIGI,
NEFROTIK SENDROM, ANATOMIK BARIYER BOZUKLUKLAR]I,
ROMATOLOJIK HASTALIKLAR

Emel Giir, Meltem Dinleyici?, Gonca Keskindemirci3, Sevtap Velipasaoglu, Filiz Orhons, Feyza Kocs,
Ahmet Ergin’

1stanbul Universitesi Cerrahpasa Tip Fakiiltesi Sosyal Pediatri Bilim Dali
2Eskisehir Osmangazi Universitesi Sosyal Pediatri Bilim Dal
3s{stanbul Universitesi Tip Fakiiltesi Sosyal Pediatri Bilim Dali
*Akdeniz Universitesi Tip Fakiiltesi Sosyal Pediatri Bilim Dal
5Ankara Universitesi Tip Fakiiltesi Sosyal Pediatri Bilim Dal
6Ege Universitesi Tip Fakiiltesi Sosyal Pediatri Bilim Dali
7Pamukkale Universitesi Tip Fakiiltesi Sosyal Pediatri Bilim Dali

Giris ve Amag¢: Cocuklarda kronik hastalik; su anda tedavi edilemeyen ve en az ili¢ aydir mevcut olan,
muhtemelen ti¢ aydan daha uzun siirecek olan veya son bir yil icinde en az tli¢ kez meydana gelen ve
tekrarlayacak olan tibbi bir durum olarak tanimlanmaktadir. Kronik hastalifi olan cocuklar asiyla
onlenebilir hastaliklardan kaynaklanan komplikasyonlara daha duyarl olmalarina ragmen yeterli veya
rutin olarak asilanmayabilmektedir. Kronik hastaligi olan ¢ocuklarin asi ile dnlenebilir hastaliklardan
korunmasi icin bagisiklama plani yapilirken, hastaligin kendisinin ya da uygulanan tedavinin bir as1 i¢in
kontrendikasyon olusturup olusturmadig, hastaligin bir enfeksiyon acgisindan risk yaratip yaratmadigi,
hastalig1 ve /veya kullandig1 ilaglar nedeniyle bagisiklama programi disinda gereken ek bir as1 olup olmadigi
acisindan degerlendirme yapilmasi gerekmektedir. Bu calismada, kronik hastalig1 olan ¢ocuk hastalarin
bagisiklanmasi ile ilgili Sosyal Pediatri bagisiklama grubu uzlasi tablosu olusturulmustur.

Gere¢ ve Yontem: Ekim-Aralik 2020 tarihleri arasinda Tiirkiye'de Sosyal Pediatri Bilim Alaninda ¢alisan
75 ¢ocuk doktoruna kronik hastaligi olan ¢ocuklarin bagisiklanmasina iligkin tutumlar1 hakkinda sorular
iceren web tabanli bir anket uygulanmistir. Anket calismasi sonrasinda elde edilen veriler ile Bagisiklama
Calisma Grubu'nun literatiir taramasi ve uzman goriisii uzlasi ¢calismalari sonucunda kronik hastaligi olan
hastalara yonelik as1 uygulama 6nerileri olusturulmustur.

Bulgular: Hastalarin bagisiklanmasi ile ilgili dneriler ve rutin uygulamalar merkezler arasinda farklilik
gostermekte idi. Katilmcilar arasindan kullandig kaynagi belirtenlerin % 83.2’si Red Book ve IDSA 2013
Rehberini kullandiklarini belirtmistir. Hastalarin asilanmalari sirasinda en sik karsilasilan sorunlar; ticreti
ebeveynler tarafindan 6denen 6zel asilar (% 94.4), asinin temin edilememesi (% 62.7), yliksek riskli
¢ocuklarda asilama konusunda farkl yaklasimlar (% 58.5), primer hastalifi izleyen bolim tarafindan
yeterli bilgi verilmemesi (% 57.7) ve primer hastaligl izleyen bolim tarafindan uygun olmayan
kontrendikasyonlar ile asilamanin ertelemesi (%47.1) olarak ifade edildi. Arastirmaya katilan gruptaki
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hekimlerin kronik hastaligi olan hastalara asilarin uygulanmasi sirasinda asilamaya kronik hastaligin tipine
ve kullandiklar ilaglara gore karar verdikleri, bu asilar1 standart as1 takvimine gére yapmadiklari ve
uygulamada kararsiz kaldiklar1 saptanmistir.

Sonug: Ulkemizde kronik hastalig1 olan ¢ocuklarda bagisiklama uygulamalari farkhilik gésterebilmektedir.
Kronik hastaligi olan ¢ocuklarin asi uygulamalarinin standart hale getirilebilmesi i¢in ulusal diizeyde
Onerilerin faydali olacagi diisliniilmiistiir. Anket calismasi sonrasi Bagisiklama Calisma Grubu literatiir
calismalarini tamamlamis, uzman gorislerinin uzlasiyla sonuglandig1 ardisik toplantilarin sonucunda
kronik hastalig1 olan hastalara yonelik as1 uygulama onerilerine iliskin tablo olusturulmustur.

-Hiposplenizim, HIV(+) Cocuklar, Kronik Bobrek Yetmezligi, Nefrotik Sendrom, Anatomik Bariyer
Bozukluklari, Romatolojik Hastaliklar

Anahtar Kelimeler: Sosyal pediatri, kronik hastalik, bagisiklama, cocuk
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SB 43 - ADOLESANLARDA DUYGU DUZENLEME GUCLUKLERI
VE DUYUSAL ISLEMLEME SURECLERININ OBEZITE iLE
ILISKISI

Nagihan Erdog Sahin?, Nihal Hatipoglu?, Didem Barlak Keti3, Esra Demirci4, Meda Kondolot>

1Kayseri Sehir Hastanesi Cocuk Saghigi ve Hastaliklar1 Anabilim Dali, Sosyal Pediatri Béliimii, Kayseri,

Tiirkiye
2Erciyes Universitesi Tip Fakiiltesi, Cocuk Saglig1 ve Hastaliklar1 Anabilim Dali, Cocuk Endokrinoloji Bilim
Dali, Kayseri, Tiirkiye
3Erciyes Universitesi Tip Fakiiltesi, Tibbi Biyokimya Anabilim Dali, Kayseri, Tiirkiye

4Erciyes Universitesi Tip Fakiiltesi, Cocuk ve Ergen Ruh Saghg ve Hastaliklar1 Anabilim Dali, Kayseri,
Tirkiye

5Saglik Bilimleri Universitesi, Ankara Etlik Sehir Hastanesi Cocuk Saglig1 ve Hastaliklar1 Klinigi, Sosyal

Pediatri Boliimii, Ankara, Tlirkiye

Giris ve Amag: Obezite tiim dlinyada 6nemli bir halk sagligi1 sorunu haline gelmistir. Giderek artmakta olan
obezite prevalansi, iliskili olabilecek risk faktorlerinin daha iyi anlagilmasimi gerektirmektedir.
Calismamizda bu amagla duygu diizenleme giicliikleri ve duyusal islemleme siire¢lerinin addlesanlarda
obezite ve yeme davranislari ile iligkisi arastirilmistir. Bununla birlikte plazma leptin, plazma ghrelin ve
tiikiiriik kortizol konsantrasyonlarinin adélesanlarda yeme davranislari iizerine etkileri incelenmistir.

Gere¢ ve Yontem: Subat 2022-Mart 2023 arasinda gerceklestirilen calismada obezite grubunda 51, kontrol
grubunda 48 olmak tUzere 11-18 yas arasi 99 adolesan degerlendirilmistir. Katilimcilara yeme
davranislarim1 (duygusal, dissal ve kisitlayic1 yeme) belirlemek icin Hollanda Yeme Davranislar1 Anketi
(DEBQ), duygu diizenlemede yasanan giigliik diizeyini belirlemek icin Duygu Diizenleme Giicliigii Olcegi
(DDGO), duyusal islemleme siireclerini degerlendirmek icin Adélesan/ Yetiskin Duyu Profili (AYDP)
uygulanmistir. Antropometrik 6l¢iimleri yapilan adélesanlardan plazma leptin, plazma ghrelin ve tikiirtk
kortizol diizeylerini degerlendirmek iizere 6rnekler toplanmistir.

Bulgular: Obez gruptaki addélesanlarin dissal yeme puanlarinin kontrol grubundan yiliksek oldugu
saptanmistir (p=0.024). Cinsiyete gore karsilastirildiginda ise obez gruptaki kizlarin duygusal yeme
puanlarinin erkeklerden yiiksek oldugu tespit edilmistir (p=0.047).0bez ve kontrol grubunun DDGO
puanlar karsilagtirildiginda, obez gruptaki adélesanlarin DDGO toplam ve DDGO diirtii alt boyutu puanlari
kontrol grubuna gore yliksek bulunmustur (sirasiyla p=0.035, p=0.021). Gruplarin AYDP’den aldig1 puanlar
arasinda ise anlamh farkhiik saptanmamustir (Tablo 1). Her iki grupta duygusal yeme puanlari ile DDGO
toplam, aciklik, diirtii, kabul, hedef, strateji alt boyut puanlari arasinda pozitif yénde orta diizeyde anlaml
bir iliski bulunmustur (tamami icin p<0.01). Duygusal yeme ile AYDP duyusal hassasiyet alt boyutu puanlari
arasinda da her iki grupta pozitif yonde orta diizeyde anlaml bir iliski oldugu tespit edilmistir (p<0.01).
Kontrol grubunda digsal yeme ve duyusal hassasiyet arasinda pozitif yonde orta diizeyde anlaml iliski
tespit edilmistir (p<0.01) (Tablo 2). Leptin, ghrelin ve kortizol hormonlarinin cinsiyet ve BKI
degiskenlerine gore diizeltilen modellerde kisitlayici, duygusal ve dissal yeme davranislari iizerine
istatistiksel etkisi tespit edilmemistir (Tablo 3).
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Tablo 1. DDGO ve AYDP ile elde edilen puanlarin gruplar arasinda karsilagtirilmasi

GRUP
Kontrol (n=48) |Obez (n=51) P

DDGO
Aciklik 13.90+4.70 14.71+4.34 0.375
Farkindalik 16.21+4.93 18.04+4.84 0.065
Diirti 15.13+£5.80 17.94+6.15 0.021
Kabul 12.15%4.70 13.86+6.12 0.122
Hedef 15.48+5.00 16.75+4.82 0.203
Strateji 18.90+7.14 20.92+8.18 0.193
DDGO toplam 91.75+22.31 102.22+26.00 0.035

AYDP
Diisiik kayit 31.54+4.32 32.18+5.64 0.533
Duyusal arayis 43.38+7.69 44.90+7.72 0.327
Duyusal hassasiyet |38.44+7.66 40.73%9.05 0.179
Duyusal kaginma |39.1045.71 38.94+4.09 0.870

orneklem t-testi.

Veriler ortalamaz+standart sapma olarak ifade edilmistir. Bagimsiz iki

Tablo 2. Obez ve kontrol grubunda DDGO puanlari ve AYDP puanlarinin yeme davranislari ile arasindaki

iliski
Kisitlayici  yeme| Duygusal  yeme| Dissal yeme
r r r
DDGO
DDGO Obez 0.238 0.525%* -0.350*
toplam o ntrol 0.321* 0.562** 0.034
Aciklik Obez 0.140 0.453** -0.361**
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Kontrol| 0.283 0.432%* 0.227

Obez | 0.032 0.146 -0.273
Farkindali

Kontrol| 0.128 0.110 -0.199

Obez | 0.234 0.449** -0.170
Diirtii

Kontrol| 0.256 0.486** 0.066

Obez | 0.240 0.467** -0.273
Kabul

Kontrol| 0.226 0.410** 0.075

Obez | 0.249 0.468** -0.248
Hedef

Kontrol| 0.233 0.369** 0.189

Obez | 0.162 0.379%* -0.280*
Strateji

Kontrol| 0.207 0.471** -0.142
AYDP
Diisiik Obez | 0.113 0.174 -0.075
kay1t Kontrol| 0.022 0.100 0.011
Duyusal Obez | 0.030 -0.018 0.214
arayls Kontrol| 0.216 0.119 0.108
Duyusal Obez | 0.127 0.407** -0.099
hassasiyet [0l 0.256 0.461%* 0.594%*
Duyusal Obez | 0.143 0.181 -0.027
kacinma [ 010,196 20.182 0.288*
**p<0.01, *p<0.05 Pearson korelasyon analizi

Tablo 3. BKI, cinsiyet, leptin, ghrelin ve kortizol degiskenlerinin duygusal, dissal ve kisitlayic1 yeme
davranislari lizerine regresyon katsayilari

Degiskenler| f SE p* p R2 AR2
Blok 1

D
Sabit (f0) 20.86 5.51 - <0.001 0.091 0.091
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U Y BKI (B1) 0.39 0.20 0.21 0.048
Y E Cinsiyet (B2)| -5.61 2.63 -0.22 0.036
G M Blok 2
Sabit (B0) 19.40 6.04 - 0.002
U E
BKI (B1) 0.41 0.20 0.22 0.043
S
Cinsiyet (B2)| -5.44 2.70 -0.21 0.047
A 0.097 0.006
Leptin 0.00 0.01 -0.05 0.664
L Ghrelin 0.00 0.01 0.06 0.594
Kortizol 1.09 7.08 0.02 0.879
Degiskenler| f8 SE p* p R2 AR2
Blok 1
Sabit (B0) 12.85 435 - 0.004
b BKI (B1) 0.39 0.15 0.27 0.013 0.071 0.071
Cinsiyet (82)| 0.50 2.08 0.03 0.810
I Y
Blok 2
S E
Sabit (B0) 11.33 4.72 - 0.019
S M Bk 0.43 0.16 0.29 0.007
A E Cinsiyet (B2)| 0.83 2.11 0.04 0.697
0.096 0.025
L Leptin -0.01 0.01 -0.13 0.241
Ghrelin 0.01 0.01 0.10 0.357
Kortizol -0.73 5.53 -0.01 0.896
Degiskenler| SE B* p R2 AR2
K Blok 1
. Sabit (B0)  [33.68 3.95 - <0.001
BKI (B1) -0.10 0.14 -0.08 0.491 0.008 0.008
S Y
Cinsiyet (82)| -0.79 1.89 -0.05 0.678
I E
Blok 2

96



14 - 16 Kasim 2024 - 8.Ulusal Sosyal Pediatri Kongresi
Grand Mercure Otel, Ankara

T M [Sabit(B0) | 34.55 432 - <0.001

L E [BKi(D -0.10 0.14 -0.08 0.501

A Cinsiyet (B2)| -0.59 1.93 -0.03 0.762

y Leptin 0.00 0.01 0.04 0.702 0.024 0.016
: Ghrelin 0.00 0.01 0.04 0.747

C Kortizol -5.58 5.06 -0.13 0.273

I

[: Standardize olmayan beta katsayisi, *: Standardize beta katsayisi, p*: Regresyon modelinin anlamlilik
degeri, R2: Aciklayicilik katsayisi, AR2: Acgiklayicilik katsayisinin degisimi

Sonug¢: Calismamiz duygu diizenleme giicliiklerinin obezite tlizerinde etkili oldugunu géstermektedir.
Bununla birlikte duygusal yemenin her iki grupta duygu diizenleme giicliikleri ve duyusal hassasiyet ile
iliskili oldugu saptanmistir. Plazma leptin, plazma ghrelin ve tiikiirik kortizol diizeylerinin yeme
davranislari tizerine etkisi bulunamamistir. Duygu diizenleme giicliikleri ve duyusal islemleme siireclerinin
obezite ve yeme davraniglari ile iliskilerini arastiran boylamsal ¢alismalara ihtiya¢ vardir.

Anahtar Kelimeler: Adélesan, Duygu diizenleme giicliikleri, Duyusal islemleme siiregleri, Obezite, Yeme
davranislari
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SB 44 - 9-12 AY ARASI DEMIR EKSIKLiGI ANEMiSi OLAN
COCUKLARDA UYKU BOZUKLUGUNUN SUBJEKTIF
DEGERLENDIRILMESI

Bilge CESMECI!, Ayse Esra TAPCI?, Ozge BALCI3, Hatice Emel OZYUREK*

1Ankara Egitim ve Arastirma Hastanesi, Cocuk Sagligi ve Hastaliklar1 Klinigi
2Ankara Egitim ve Arastirma Hastanesi, Saglam Cocuk Bolim1i
3Ankara Egitim ve Arastirma Hastanesi, Gelisimsel Pediatri Bolimii
4Ankara Egitim ve Arastirma Hastanesi, Pediatrik Hematoloji ve Onkoloji Boliimii

Giris ve Amag¢: Anemi, diinya ¢apinda bebeklerde ve ¢ocuklarda yaygindir. Tiim diinya ¢apinda demir
eksikligi anemisi (DEA) , aneminin en yaygin nedenidir. Gelismekte olan ¢ocugun beyni, dinamik bir
norofizyolojik stire¢ olan uyku sirasinda zamana bagh degisiklikler sergiler. DEA'nin polisomnografik
olarak uyku bozukluguna sebep oldugu gosterildigi halde, klinige bu durumun nasil yansidigi iyi
bilinmemektedir. Bu ¢alismanin amaci klinigimize basvuran 9-12 ay arasi demir eksikligi anemisi olan
¢ocuklarda uyku bozuklugunun subjektif degerlendirilmesini saglamaktir.

Gereg ve Yontem: Calismamiza 08.11.2023-15.04.2024 tarihleri arasinda Saghk Bilimleri Universitesi,
Ankara Egitim ve Arastirma Hastanesi, Cocuk Saglig1 ve Hastaliklar1 Klinigi, Cocuk Polikliniklerine basvuran
9-12 ay arasi toplam 110 bebek dahil edildi. Calsimaya katilmay1 kabul eden ebeveynlere uyku anketi yiiz
ylze uygulandi. Bebeklerin tibbi kayitlarindan laboratuvar kayitlari incelendi. Uyku aliskanliklari i¢in risk
faktori belirlenmesi amaciyla tekli ve ¢oklu logistik regresyon analizi yapildi. Verilerin analizi “Statistical
Package for Social Sciences” SPSS 25 programi kullanildi. p<0,05 anlamli olarak kabul edildi. Sonuglar %95
giiven diizeyinde ¢alisildu.

Bulgular: Arastirmaya 55 kontrol ve 55 DEAisi olmak tizere toplam 110 ¢ocuk dahil edildi. Kontrol
grubunun 22’si (%40) erkek iken hasta grubunun 34'i (%61,8) erkekti (p=0,036). Hasta grubunda
olanlarin 30’u (%54,5) karni lizerine veya ytiziikoyun uyurken kontrol grubunun 9’u (%16,4) karni iizerine
veya ylizlikoyun uyuyordu (p<0,001). Ebeveynlerin ¢ocuklarin uyku aliskanliklarini degerlendirdiklerinde
tedavi 6ncesi hi¢ sorun olmadigini bildirenlerin siklig1 8 kisi (%14,5) iken tedavi sonrasi 22 kisi (%40) idi
(p=0,001). Tedavi 6ncesi gece boyunca uyanma sikliklar1 2,9+1,5 iken tedavi sonrasi 1,9+0,9 distii
(p<0,001). Demir tedavisinden sonra uyanik kalma siiresinin azaldigi, gece boyunca deliksiz uyudugu
slirenin arttigi, gece boyunca uykuda gecirdigi toplam siirenin arttig1, giin boyu uykuda gecirdigi stirenin
arttig tespit edildi. DEA'li bebeklerde gece 4 saatten kisa uyuma riskinin 2,3 kat, iki defadan az giindiiz
uykusu almasi riskinin ise 3 kat arttigini bulduk.

Sonug: DEA’sinin 9-12 ay bebeklerde uyku bozukluklari i¢in risk faktéri oldugunu, demir tedavisinden
sonra uyku kalitesi ve siiresinin gorece daha iyilestigini tespit ettik. Bu calismanin lietratiire katkisi
olacagini diistinmekteyiz. Calismamiz, DEA’si olan bebeklerde uyku bozuklugu ile iliskisini ve demir
tedavisinin uykuya olan etkisini anlamamiza yardimci olabilir. Ancak, DEAsi ile uyku bozuklugunun daha
iyi anlasilabilmesi icin, prospektif uzun stireli ¢alismalara ihtiya¢ vardir.

Anahtar Kelimeler: Demir eksikligi anemisi, uyku, uyku bozuklugu, siit cocuklugu
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SB 45 - TEKIL VE COGUL PRETERM BEBEKLERDE BESLENME
DURUMLARI VE ERKEN NEONATAL SONUCLARIN
KARSILASTIRILMASI

Gokge Ciplak!, Feyza Inci?, Elif Unver Korgali®

!Sivas Cumhuriyet Universitesi T1p Fakiiltesi, Cocuk Saglig1 ve Hastaliklar1 Anabilim Dali,
Neonatoloji Bilim Dali
2Sivas Cumhuriyet Universitesi T1p Fakiiltesi, Cocuk Sagligi1 ve Hastaliklar1 Anabilim Dali
3Sivas Cumhuriyet Universitesi Tip Fakiiltesi, Cocuk Saglig1 ve Hastaliklar1 Anabilim Dali, Sosyal
Pediatri Bilim Dali

Giris ve Amag: Cogul gebelikler, basta prematiirite olmak {izere olumsuz neonatal sonugclar i¢in risk
faktoridir. Mevcut calismalar, tekil pretermlerle karsilastirildiginda ¢ogul pretermlerin sonuglarina dair
karmasik veriler sunmaktadir. Calismamizda, 2024 yilinin ilk 6 ayinda li¢iincii diizey bir Yenidogan Yogun
Bakim Unitesi'ne (YYBU) kabul edilen tekil ve ¢ogul preterm bebeklerin beslenme durumlarinin ve erken
neonatal sonuglarinin karsilastirilmasi amaglandi.

Gerec¢ ve Yontem: Retrospektif kohort olarak tasarlanan calismaya 1 Ocak-30 Haziran 2024 tarihleri
arasindaki 6 aylik désnemde YYBU'’ye kabul edilen ve gestasyonel yasi 37 hafta altinda olan toplam 109
preterm bebek dahil edildi. Demografik 6zellikler, maternal ve neonatal veriler dosya kayitlarindan
incelendi. Calisma grubu tekil ve cogul olmak tizere iki gruba ayrildi. Veriler iki grup arasinda karsilastirildi.

Bulgular: Calisma déneminde YYBU’ye kabul edilen 50 ¢cogul (22 ikiz, 2 iiciiz), 59 tekil olmak iizere toplam
109 preterm bebegin verileri incelendi. Tim c¢alisma grubunda ortalama dogum agirhigi (DA)
1845,24+565,44 gr, ortalama gestasyonel yas (GY) 32,49+2,61 hafta, anne yasi ortalama 28,9+6,01 y1l, yatis
sliresi ortalama 24,9+19,32 giin saptandi. Tekil ve cogul gruplar karsilastirildiginda DA, GY, APGAR skorlari,
maternal risk faktorleri, antenatal steroid uygulanma orani, mortalite orani, yatis siiresi, yatis solunum
destegi acisindan anlamli fark yoktu. Neonatal morbiditeler karsilastirildiginda oranlar her iki grupta
benzerdi. Uremeye yardimc teknik kullanimi oran, tekil gebeliklerde %8,5, cogul gebeliklerde ise %44
olarak saptandi ve bu fark istatistiksel olarak anlaml bulundu (p<0.001). Tekil grupta taburculuk ortalama
viicut agirhigl ve anne siitiiyle beslenme orani anlaml olarak yiiksekti (sirasiyla p=0.02, p=0.003). Ancak,
tam enteral beslenmeye gecis giinii ile beslenmenin degerlendirilmesi agisindan bakilan biyokimyasal
belirteclerde gruplar arasinda anlamli fark saptanmadi (p>0.05).

Tablo 1. Maternal ve neonatal 6zelliklerin karsilastirilmasi

i Tekil ogul Tiim Gru

Ozellikler Cog P P
(n=59) (n=50) (n=109) Degeri

/Anne yas1* 29,69+6,91 28,12+4,66 28,9+6,01 0.17

GY (hafta)* 32,37+2,92 32,64+2,22 32,49+2,61 0.59

DA (gram)* 1885,44+694,70(1797,82+359,45|1845,24+565,44{0.42
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Erkek,n(%) [35(59,3) 25 (50) 60 (55,6) 0.38
APGAR 1'* 5,9+1,89 6,4+1,24 6,17+1,63 0.18
APGAR 5'* 7,69+1,39 7,98+1,05 7,82+1,25 0.23
C/S** 48 (81,4) 48 (96) 96 (88,1) 0.03
SGA** 8 (13,6) 7 (14) 15 (13,8) 1.00
GHT** 1(1,7) 0 (0) 1(0,9) 1.00
GDM** 2(34) 0 (0) 2(1,8) 0.49
Preeklampsi** |5 (8,5) 2(4) 7 (6,4) 0.44
M.Enfeksiyon**(9 (15,3) 14 (28) 23 (21,1) 0.10
ANS** 20(76,9) 24 (92,3) 44 (84,6) 0.24
UYT** 5(8,5) 22 (44) 27 (24,8) <0.001

ANS: Antenatal steroid, C/S: Sezaryen dogum sekli, DA: Dogum agirligi, GY: gestasyonel yas, GHT:
Gestasyonel hipertansiyon, GDM: Gestasyonel diabet, M.Enfeksiyon: Maternal Enfeksiyon, SGA: Small for
gestational age (Gebelik yasina gore kiiciik), UYT: Uremeye yardimci teknik *Mean (SD) ** n(%)

Tablo 2. Neonatal Sonuglarin Karsilastirilmasi

Tekil Cogul Tiim Grup
p degeri

n=>59 n=50 n=109
RDS** 21 (35,6) 11 (22) 32 (31,1) 0.25
IVH** 2(34) 1(2) 3(2,8) 1.00
BPD** 7 (13) 1(2) 8(7,8) 0.06
ENS** 4 (6,8) 8 (16) 12 (11) 0.14
GNS** 11 (18,6) 6 (12) 17 (15,6) 0.43
Kiiltiir+sepsis**8 (13,6) 5(10) 13 (11,9) 0.39
NIV** 41 (69,5) 41 (83,7) 82 (75,9) 0.08
Anne siati** 47 (81) 26 (53,1) 73 (68,2) 0.003
TEB** 9,27+3,81 10,08+2,88 18+49,64 0.22
Yatis siiresi*  27,06%23,51  [22,42+12,50  |24,93%19,32 |0.21
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Taburcu VA* 2255,22+402,19(2099,79+258,10(2184,04+351| 0.02

Mortalite** |1 (1,7) 1(2) 2 (1,8) 1.00

AS: Anne Siitli, BPD: Bronkopulmoner displazi (orta-agir), ENS: Erken neonatal sepsis, GNS: Ge¢ neonatal
sepsis, IVH: Intraventrikiiler hemoraji (ileri evre), NIV: Non-invaziv ventilasyon (yatis solunum destegi),
RDS: Respiratuar distres sendromu (surfaktan uygulanan), TEB: Tam enteral beslenmeye gecis, VA: Viicut
agirligi *Mean (SD) **n(%)

Sonug¢: Calismamizda tekil ve ¢ogul preterm bebekler arasinda, mortalite ve neonatal morbiditeler
acisindan anlamh bir fark bulunmazken anne siitiiyle beslenme oraninin ve taburculuk ortalama viicut
agirliginin ¢cogul grupta daha diisiik oldugu gézlenmistir. Daha kapsamli verilerle maternal ve neonatal risk
faktorlerinin anlasilmasi, emzirme egitimleriyle annelerin desteklenmesi ve neonatal bakim uygulamalari
ile cogul gebeliklerde beslenmeyle ilgili olumsuz sonuglarin azaltilabilecegini diisiinmekteyiz. Cogul
pretermlerde beslenme sorunlarina odaklanan daha genis 6rneklem gruplari ve ¢ok merkezli ¢calismalara
ihtiya¢ duyulmaktadir.

Anahtar Kelimeler: preterm, cogul gebelik, anne siitii, beslenme
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SB 46 - “KUCUK COCUKLARIN IYILIK HALI ANKETI (“SURVEY
OF WELL-BEING OF YOUNG CHILDREN” (SWYC))’'NIN
TURKCEYE UYARLANMASI VE 1-66 AY TURK
COCUKLARINDA GELISIMSEL TARAMA ICIN DENVER II TESTI
iLE ES ZAMANLI UYGULANARAK SONUCLARIN
KARSILASTIRILMASI

Basak Vurgan Basak?!, Melehat Melek Oguz!, Erkan Biiylikdemirci3

1Etlik Sehir Hastanesi
2Etlik Sehir Hastanesi
3Ankara Il Saghk Miidiirligii Numune Yerleskesi

Giris ve Amag: Calismanin amaci ¢ocuk gelisimi degerlendirme araci olan ve Amerika’da gelistirilmis
Kiiciik Cocuklarin Iyilik Hali Anketi (The Survey of Well-being of Young Children) “SWYC” nin kiiltiirel
adaptasyonunu yapmak, Tiirkce versiyonunun gecerlilik ve giivenilirligini arastirmaktir.

Kiiciik Cocuklarin Iyilik Hali Anketi (SWYC)'nin Boliimleri

EBEVEYN
ENDISELERI

OKUL ONCESt GELISIMSEL

PEDIATRIKSEMPTOM [ KILOMETRE TASLARI

KONTROL LISTESI

BEBEK PEDIATRIK EBEVYNIN SOSYAL

SEMPTOM KONTROL I ETKILESIM
LiSTESE GOZLEMLERI

AILE
SORULARI

SWYC, cocugun gelisiminin 3 alanini degerlendirmek iizere tasarlanmis kisa anketler icerir. 1)Gelisim alani,
2) Duygusal-Davranissal alan, 3) Aile sorulari

Gerec¢ ve Yontem: Cocuk Saglig1 izlem polikliniklerine bagvuran kronik hastali1 olmayan, 1-66 ay arasi
440 cocuk calismaya dahil edildi. Anketin Tiirkce uyarlanmasi icin SWYC anketi Tiirkce’ye cevrildi. SWYC
anketinin Tiirk¢e uyarlamasi yapildiktan sonra Test-tekrar testi giivenirligi icin SWYC-Tiirkge versiyonu 1
hafta ara ile 2 kez dolduruldu. i¢ tutarhilik Cronbach’s alpha hesaversiyonundan elde edilen sonuglar ile
Denver Gelisimsel Tarama Testi [I'nin sonugclar1 karsilastirilarak degerlendirildi. Veri toplama araglari
olarak Sosyodemografik Veri Formu, Denverll Gelisimsel Tarama Testi (DGTT-II), SWYC Tiirk¢ce Formu
kullanildi. Calisma, kesitsel ve metodolojik yontem ile gerceklestirilmistir. Tiim istatistiksel testler icin SPSS
24 programi kullanildi.
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SWYC'nin Tiirkece'ye Ceviri ve Kiiltiirler Aras1 Adaptasyon Akis Semasi

| KUCUK COCUKLARIN IYILIK HALT ANKETI |

| 1. CEVIRAMEN | | 2. CEVIRMEN |

| TURKCE CEVIRININ SENTEZI '7

GERI CEVIRI
=

N

| 1. CEVIRMEN | | z.c_::\1mm1\'| | 3. CEVIRMEN | E
z

T

=

=

[ GERI CEVIRININSENTEZI |— | »

BILISSEL l E
GORUSME 1. ON TEST =
2]

| LVERSIVONUN MODIFTEKASYONT }i

2. ON TEST '—

SWYC SON VERSIYON

Calismanin gerceklestirilme yontemleri yukaridaki semayla belirtilmistir

WTNMIANI TIIDId
NIOTTLIST TANTD

Bulgular: i¢ tutarlilik degerlendirilmesinde Cronbach’s Alpha degeri SWYC anketinin alt 6lgekleri olan
gelisimsel kilometre tasglar1 (DM-SWYC), okul 6ncesi pediatrik semptom kontrol listesi (PPSC), bebek
pediatrik semptom kontrol listesi (BPSC) ve Ebeveyn Endiseleri icin 0.73 ile 0.77 arasinda bulundu. Test-
tekrar test giivenilirliginde, tiim SWYC alt gruplarinda Sinif i¢i Korelasyon Katsayisi1 (ICC) yiiksek bulundu.
Her alanin Kaizer-Meyer-Olkin (KMO) degerleri 0.62'den yiiksekti. DM-SWYC sonuglarinin DGTT II'ye gore
giivenilirligine bakildiginda toplamda sensitivitesi %79,6, spesifitesi %74,7, pozitif prediktif indeksi %51,3,
negatif prediktif indeksi %91,6 olarak saptandi.

Uygulanan anket ayina goére SWYC Developmental Milestones durumunun Denver Testine gore
glvenilirliginin belirlenmesi

Yas grubu Sensivite Spesifite Ppy Npx Dogru
(ay) % % % % smiflama
Oram %
2(@=0) - - - - -
4(n=9) 1000 873 500 1000 889
6 (n=22) 0.0 714 0.0 938 938
9 (@=20) - - 0.0 100,0 -
12 (@=30) 1000 338 250 100,0 60.0
15 (n=42) 750 90,0 750 90.0 85,7
18 (n=34) 857 889 85,7 96.0 882
24 (=37) 882 925 833 949 912
30 (@=30) 792 30.8 792 80.8 80,0
36 (@=38) 70,6 707 500 853 70,7
48 (n=68) 80,0 5835 353 912 632
60 (u=0) - - - - -
Toplam 79.6 747 513 91.6
(n=390)
i DN

Uygulanan anket ayina gére DM-SWYC sonuglarinin DGTT-II 'ye gore giivenilirligine bakildiginda toplamda
sensitivitesi %79,6, spesifitesi %74,7, pozitif prediktif indeksi %91,6, dogru siniflama orani %77,7 'dir.
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Sonug: Bu calismayla SWYC Tiirkce versiyonunun 1-66 ay Tirk ¢ocuklarinin gelisimsel gecikme tarama ve
izleminde yiiksek gtivenilirlik veplanarak degerlendirildi. Gecerlilik icin SWYC Tiirkce gecerliligine sahip
oldugu gosterildi. SWYC'nin 1-66 ay Tiirk cocuklarinin gelisimsel tarama ve izleminde uygulanabilir oldugu
sonucuna varildi.

Anahtar Kelimeler: Gelisim, SWYC, Olgek, Gecerlilik-giivenilirlik, Tiirkce versiyon
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SB 47 - COCUK IHMAL VE ISTISMARININ TOPLUM TEMELLI
KORUYUCU YAKLASIMLAR ILE ONLENMESI AMACIYLA
AILELERIN GUCLENDIRILMESINE YONELIK EGITIM
PLANLANMASI

Nicel Yildiz Silahlil, Mehmet AKkif inanici2, Perran Boran3

1Marmara Universitesi Saglik Bilimleri Enstitiisii Sosyal Pediatri Bilim Dali
2Marmara Universitesi Tip Fakiiltesi, Adli Tip ABD
3Marmara Universitesi Tip Fakiiltesi Cocuk Saglhig1 ve Hastaliklar1 ABD, Sosyal Pediatri BD

Giris ve Amag: Cocuk istismar1 ve ihmalini 6nlemeye yonelik aileleri gliclendirme temelli programlar
sinirhidir. Calismanin amaci, Ebeveynlerin Koruyucu Faktorleri Degerlendirmesi (KFETD) 6l¢ceginin Tiirkge
versiyonunun gecerlililik ve gilivenilirlik arastirmasinin yapilmasi ve kiiltiirel olarak uygun bir egitim
programi tasarlanmasi icin alt yapi olusturulmasidir.

Gerec ve Yontem: Koruyucu Faktorlerin Ebeveynler Tarafindan Degerlendirilmesi 6lcegi ve Cocukluk Cagi
Olumsuz Yasantilar élcegi Istanbul'da yasayan 0-8 yas arasi ¢ocuklarin ebeveynlerine uygulandi. Yapi
gecerliligini degerlendirmek icin aciklayici ve dogrulayici faktor analizleri yapildi ve Cronbach Alpha
katsayis1 hesaplandi. Giiclii yonlere dayal aile egitim programlari bir ekip tarafindan gézden gegirildi.

Bulgular: Olgegin Tiirk popiilasyonu icin gecerli ve giivenilir oldugu bulundu (Cronbach Alpha=0,948).
Madde ayirt edicilik analizleri ve dogrulayici faktor analizleri 6lcegin iyi bir model uyumu gosterdigini
dogrulamistir. Test-tekrar test giivenilirligi miikemmel ila orta diizeyde uyum gostermistir. Katilimcilarin
¢ogunlugu koruyucu faktér endeksinden yiiksek puan almistir.

Sonug: Calisma, KFETD 6l¢eginin Tiirkce versiyonunun gecerli ve glivenilir bir ara¢ oldugunu goésterdi. Bu
bulgular, ¢ocuk istismari ve ihmalinin birincil olarak 6énlenmesi i¢in kiiltiirel olarak uygun giiclii yonlere
dayali bir egitim programinin gelistirilmesine katkida bulunacaktir.

Anahtar Kelimeler: Ebeveynlerin degerlendirmesi, koruyucu faktérler, cocuk istismari, 6nleme, gegerlilik
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SB 48 - OTIZMLI COCUKLARIN COCUK SAGLIGI
iZLEMLERININ DEGERLENDIRILMESI

Ayse Esra Tapcai?, Bahar Cuhaci Cakir?, Aysu Duyan Camurdan?

1Ankara Egitim ve Arastirma Hastanesi Cocuk Saglig1 ve Hastalig1 Klinigi
2Gazi Universitesi Tip Fakiiltesi Cocuk Saghg ve Hastaliklar1 Sosyal Pediatri Bilim Dali

Giris ve Amag: Ozel gereksinimi olan ¢ocuklarin cocuk saghg izlemlerine 6nem vermek gereklidir. Bu grup
icinde yer alan Otizmli ¢ocuklarda tipki herhangi bir sorunu olmayan ¢ocuklar kadar biiylime, gelisme,
beslenme, bagisiklama, vitamin, mineral eksiklikleri a¢isindan izlem ve destege gereksinim duyarlar.

Gerec¢ ve Yontem: Bu calismada 6zel gereksinimi olan otizm tanili ¢ocuklarin “cocuk saghgi izlem ”
degerlendirilmesini amagladik. Tanimlayici-kesitsel tipte planlanan bu arastirma Ocak-Mart 2024 tarihleri
arasinda Gazi Universitesi Otizm ve Gelisimsel Bozukluklar Uygulama ve Arastirma Merkezi (GEBAM) ‘nde
kayitl, otizm tanili olan 18 ay-18 yas cocuklarin ailelerinden ¢alismaya katilmayi1 kabul eden ailelere anket
uygulayarak yapilmistir.

Bulgular: Calismaya dahil edilen toplam 79 ¢ocugun %22.8'i (n=18) kiz iken %77,2’si (n=61) erkektir.
Ebeveynlerin %93,7’sinin (n=74) ¢ocuk saglig1 izlemine diizenli gittigi, ve hastalarin %65,5'unun (n=52)
izlemine aile hekiminde devam ettigi 68renildi. Ulusal cocukluk ¢agi asilama takvimindeki asilarla ilgili aile
tutumu degerlendirildiginde; ailelerin %77,2’si (n=61) ulusal as1 takvimindeki asilarini yaptirdigini,
%13,9’u (n=11) cocuklarinin otizm tanisi aldiktan sonra asilarini yaptirmadigini, %6,3’ti (n=5) asilarini
yaptirdigini ama yaptirmaktan otiirii pisman oldugunu, %2,5'u (n=2) ise 4 ve/veya 13 yas asilarini
cocuklar ¢ok hareketli oldugu icin yaptiramadigini ifade etmistir. Kendisinden kii¢iik kardesi olan 30 tane
¢ocugun kardes asilama durumlarn sorgulandiginda; ebeveynlerin %73,3'ii (n=22) otizm tanil
¢ocuklarindan sonra dogan c¢ocuklarinin asilarimi  yaptirdigini, %23,4'Gi (n=7) asilari
yaptirmadigini/yaptirmayacagini ve 1 tane ebeveyn (%3,3) otizm tanili ¢ocuklarinin kardesine asi
yaptirmis olmaktan otiirli pismanhk duydugunu ifade etmistir.

Sonug¢: Cocuk saghg izleminin sadece saglik sorunu olmayan, ¢ocuklar1 degil ayn1 zamanda zihinsel,
bedensel, gorme, isitme engeli ve otizmi olan ¢ocuklari yani 6zel gereksinimi olan ¢ocuklar1 da kapsamasi
gerektigi ve bu vizitler araciligiyla cocuklarin sagliginin daha iyiye gottriilebilecegi unutulmamalhidir.

Anahtar Kelimeler: Otizm spektrum bozukluklari, Cocuk saghgi izlemi, Asilar
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SB 49 - DIGITAL OKURYAZARLIGIN COCUGU DIGITAL
TEHLIKELERDEN KORUMA UZERINE ETKISI

Sahin Kalkan?, Nalan Karabayir?, Isil Culha Hosceylan?, Nuray Ardal, Aysenur Zorteymur?, Ayca Kalkan!

1istanbul Medipol Universitesi, Saglik Bilimleri Enstitiisii Sosyal Pediatri Doktora programi
2[stanbul Medipol Universitesi, Uluslararasi Tip Fakiiltesi, Pediatri AD

Giris ve Amag: internet diinyanin her yerindeki insanlarin bilgi paylasmasina olanak taniyan uluslararasi
bir bilgisayar agidir. Bir cok olumlu yonii olmakla birlikte bir bilgisayar giivenligi tehdidi ve siber suglar gibi
bir ¢cok olumsuz yonii de bulunmaktadir. Bu calismada, ebeveynlerin dijital okuryazarliginin , ¢ocuklarin
siber giivenligi lizerine etkileri arastirilmistir.

Gerec¢ ve Yontem: Kesitsel, tanimlayici 6zellikteki calismamiz 15 Haziran 2024 ve 15 Eylil 2024 tarihleri
arasinda Istanbul’da ¢ocuk poliklinigine herhangi bir nedenle getirilen cocuklarin ebeveyenleri ile
yapilmistir. Arastirmaci tarafindan olusturulan yari yapilandirilmis anket, 6ay-18 yas arasi cocugu olan ve
calismaya katilmay1 kabul eden 18 yas iistli ebevynlere ylizylize uygulanmistir. Calismanin istatistikleri
SPSS 28.0 kullanilarak yapilmistir

Bulgular: Calismaya 313 (%73 ) anne, 113 (%26.5 ) baba olmak iizere toplam 426 anne ebeveyn olup, baba
yasl medyan 38, anne yast medyan 34 olarak saptandi. Katilimcilarin %57,3(n=244) {iniversite mezunu;
%386,6(n=369) orta gelir grubundaydi. Kendini dijital okur yazar goren grupta egitim seviyesi kendini
dijital okur yazar gérmeyen gruptan anlamh (p<0.05) olarak daha yiiksek olup, kendini dijital okur yazar
gbren grupta cocugunun ekran bagimlis1 oldugunu diisiinenlerin orani, instagram, facebook, snapchat,
whatsapp, pinterest kulanim orani kendini dijital okur yazar gérmeyen gruptan anlamli (p<0.05) olarak
diistiiktti. Kendini dijital okur yazar géren grupta ¢ocuklar ile dijital tehlikeler konusunda agik iletisimi
olanlarin, cocugunun gilinlin sonunda giinliik cevrimici platformlarda (oyun, youtube, sosyal medya dahil)
neler yaptigini anlatma orani kendini dijital okur yazar gérmeyen gruptan anlamli (p<0.05) olarak daha
yuksekti. Kendini dijital okur yazar goéren grupta kendileri icin dijital tehlikeler konusunda aldiklari
onlemler fazla iken, ¢ocuklari i¢in glivenlik 6nlemleri konusunda yalniz Authenticatér programi kullanimi
anlamli olarak daha ytiksekti; diger gtivenlik 6nlemleri arasinda gruplar arasinda anlaml fark saptanmadi.

Sonug: Kendini dijital okur yazar géren ebeveynlerin kendileri i¢in dijital tehlikelerden koruma konusunda
yeterli 6nlem aldiklar1 goriiliirken; ayni hassasiyeti ¢cocuklari i¢in gostermedikleri anlasilmaktadir. Sonug
olarak, ebeveynlerin ¢ocuklarini dijital tehlikelerden koruma konusunda egitim ve farkindaliklarinin
arttirilmasina ihtiyac¢ vardir.

Anahtar Kelimeler: dijital suglar, dijital okuryazar, dijital giivenlik
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SB 50 - COCUKLARIN DiL VE KONUSMA GELiSIMININ
EBEVEYN DANISMANLIK EGITiMi ONCESI VE SONRASI
DEGERLENDIRILMESI

Hiilya Acar Tiirk?, Zuhal Glindogdu!

1Kocaeli Universitesi Tip Fakiiltesi, Cocuk Saghig1 Ve Hastaliklar1 , Sosyal Pediatri, Umuttepe Kampiis,
41380, Kocaeli

Giris ve Amag: Cocuklarin saglikli dil ve konusma gelisimlerinin saglanmasi ve veya dil bozukluklarinin
erken doénemde tespit edilebilmesi icin birinci basamak saglik kuruluslarinda diizenli olarak
degerlendirilmeleri gerekmektedir. Bu calismada, saglikli cocuklarin dil ve konusma gelisimini etkileyen
faktorleri degerlendirmeyi ve ebeveynlere dil ve konusma gelisimi danismanlik egitimini verdikten 6 ay
sonra bu egitimin etkilerini gozlemlemeyi amacladik.

Gereg ve Yontem: Arastirmaya Cocuk Saghgi izlem Poliklinigi'ne gelen 2 yas -7 yas 11 ay arasi, ortalama
olarak her yas grubundan 20 ¢ocugun oldugu ve ebeveynleri yazili onam verdigi 120 ¢ocuk dahil edildi.
Once ebeveynlerden anketi doldurmalar istendi; daha sonra ¢ocuklara TELD-3'{in uyarlanmis versiyonu
olan Tiirkce Erken Dil Gelisim Testi (TEDIL) uygulandi. TEDIL 1.ci test sonunda ebeveynlere ¢ocuklarinin
dil ve konusma gelisimi konusunda doktor tarafindan bilgi ve tavsiyeler verildi, 6 ay sonra ¢ocuklara TEDIL
2.ci testi yapildi ve ¢alismaya verdikleri yanitlar kaydedildi.

Bulgular: Calismanin sonunda alici ve ifade edici TEDIL 1. ve 2. testlerinin standart puanlar
sosyodemografik ozellikler ile karsilastirldiginda arasinda sadece tiim TEDIL puanlar ile yas arasinda
istatistiksel olarak anlaml bir iliski bulundu. Ebeveynlere verilen danismanlik egitiminden sonra yapilan
2. TEDIL ahia ve ifade edici dil testi puanlar yiikselirken 1.TEDIL alic1 ve ifade edici dil testi ile aralarindaki
iliski anlamli ¢ikt1 ( p=0.000)

TEDIL 1 ve TEDIL 2 testlerinin danmismanlik egitimi sonrasi karsilagtirilmasi

TEDIL Aha  Puan|TEDIL ifade edici Puan
mean(SD) (SD)

1.test 70.04(9.06) 1.test 68.68(7.91)

2.test 79.74(8.54) 2.test 75.86(7.98)

b= 0.000 p=0.000

Sonug: Dil ve konusma gecikmeleri veya bozukluklari, gelisim sorunlarinin ilk belirtileri olabilmektedir. Bu
nedenle herhangi bir dil veya konusma probleminden stlipheleniliyorsa bu ¢ocuklarin tarama testleri ile
degerlendirilmesi 6nemlidir. Bu ¢calisma, saglikli ¢ocuklarin dil ve konusma gelisiminin sosyo-demografik
degiskenler ve ailenin veya ¢ocuklarin aligkanliklarindan (okuma, teknolojik araclar1 oynama veya izleme,
arka planda TV izleme, arkadaslarla veya aileyle oyun oynama, gitme) etkiledigini gdsteren bir ¢alismadir.
Ebeveynlere verilen dil ve konusma gelisimi danismanlik egitimi (krese baslatma, kitap okuma aliskanlig;,
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medya aliskanliklari egitimi, cocukla konusma icin ayrilan zaman ve nasil dinlenmeli ve konusulmali, oyun
zamani gibi) sonrasi saglikli ¢ocuklarin dil ve konusma gelisiminin belirgin derecede iyilestigini ortaya
koyan bir ¢alisma olmustur.

Anahtar Kelimeler: TEDIL; dil ve konusma gelisimi; danismanlik egitimi
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SB 51 - DOGUM SONRASI ANNE BAGLANMA OLCEGI’NIN
(MATERNAL POSTNATAL ATTACHMENT SCALE) TURKCE
UYARLAMASI

Betiil Akbay Senyiirek!, Oznur Gékge Nizam?, Elif Oztiirk!, Ayse Sahin?, Melike Dénmez2, Mahmut Caner
Us3, Ezgi Barig3, Perran Boran3

1Marmara Universitesi Saglik Bilimleri Enstitiisii, Sosyal Pediatri Doktora Programi
2Erenkoy Ruh ve Sinir Hastaliklar1 Egitim ve Arastirma Hastanesi
3Marmara Universitesi Tip Fakiiltesi, Cocuk Saghgi ve Hastaliklar, Sosyal Pediatri Bilim Dali

Giris ve Amag: Anne-bebek baglanmasi, anne ile bebek arasindaki duygusal ve sefkatli bagi ifade
etmektedir. Baglanmanin degerlendirilmesi ve desteklenmesi, ¢ocuklarin fiziksel, psikolojik ve sosyal
gelisimlerine katkida bulunarak tam potansiyellerine ulagmalarim1 destekleyebilir. Anne-bebek
baglanmasini arastirmak icin dogrulanmis Ol¢limlere ihtiya¢ vardir, ancak Tiirkge'de dogum sonrasi
doénemde anne-bebek baglanmasini degerlendiren 6lgekler sinirlidir. Bu ¢alismanin amaci, Dogum Sonrasi
Anne Baglanma Olgegi'ni (DSABO) kiiltiirel olarak Tiirkgeye uyarlamaktir.

Gere¢ ve Yontem: Katilimcilar, ¢evrimici olarak sosyal medya gruplarinda paylasilan anket linki ile
calismaya katildi. Sosyodemografik 6zelliklerin yaninda maternal depresif semptom diizeyi Hasta Saglik
Anketi-9 (HSA-9) ile degerlendirildi. Toplam puan 10 ve {izeri depresif semptom diizeyi ytliksek olarak
simflandi. ¢ tutarlhilik Cronbach alfa katsayis ile, zamana karsi degismezlik ii¢ hafta sonra yeniden test
uygulanarak belirlendi. Es zamanlh gecerliligin degerlendirilmesinde daha 6nce Tiirkce adaptasyonu
yapilmis olan algilanan maternal baglanma 6l¢egi (MBO) kullanildi. Veriler, ortalamazstandart sapma veya
% olarak ifade edildi. Ortalamalarin kiyaslanmasinda bagimsiz gruplar t testi, iliski analizinde Pearson
korelasyonu kullanildi. Faktoriyel gecerlilik, temel bilesenler faktor analizi ile yapildi.

Bulgular: Calismaya toplam 253 anne katildi. Bebeklerin yas1 1-12 ay arasinda degismekte olup ortalama
5,8+3,7 aydi. Olcegin Cronbach alfa giivenilirlik katsayis1 0,72 bulundu. Yirmi dokuz anne, ilk uygulamadan
li¢ hafta sonra anketi yeniden cevaplamis olup, alinan puanlar ilk puanlarla giiclii korelasyon gosterdi
(p:<0.01, r:0.75). Ortalama HSA-9 puani 8,1+4,9 olup, depresif semptom diizeyi, DSABO toplam puaniyla
negatif koreleydi (p<0.001, r: -0,52). Depresif semptom diizeyi yiiksek olan 77 annenin (%30,4) toplam
DSABO puanlari, depresif semptom diizeyi diisiik olanlarinkinden anlamh olarak daha diisiiktii (74,0+7,7
ve 81,1+6,0, p<0.001). Maternal Baglanma Olcegi ile DSABO puami arasinda anlaml korelasyon saptandi
(p<0.001, r:0.58). Faktor analizinde tim maddeler 6lgekteki herhangi bir maddeyle =0.2 korelasyon
gosterdi. Olcegin Kaiser-Meyer-Olkin (KMO) él¢iimii tiim maddeler icin>0.7'diydi. Barlett kiiresellik testi
istatistiksel olarak anlamliydi (p<0.01). Baglanmanin kalitesi, diismanligin bulunmamasi, etkilesimden
alinan zevk olmak iizere ¢ alt faktér ortaya ¢ikmakla birlikte, bazi maddeler orijinal ankete gore
degiskenlik gosterdi.

Sosyodemografik 6zellikler

Katilimcilar % ya da ortalama + SS

Anneler, yas, y1l
<25 yas 4,7
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25-29 33,2

30-34 44,3

>35 yas 17,8
Anne, egitim

Lise ve alt1 20,2

Universite/Lisaniistii 79,8
Bebek, yas, ay 58+3,7
Anne, Calisma durumu

Calisiyor %56,9

Calismiyor %43,1
Medeni durum

Evli %99,2

Bekar %0,8
Gebelik haftasi

>38 gh %79,4

35-37 gh %15,8

32-34 gh %3,2

29-31 gh %1,2

<28 gh %0,4

Ya da <35 gh %4,8
Cocuk sayisi

1 %61,7

2 %31,2

3 %06,7

>4 %0,4
Dogum sekli

Vajinal dogum %39,5

Sezaryen %60,5
Anketin dolduruldugu ¢ocuk sirasi

1 %62,5

2 %30,4

3 %6,7

5 %0,4
SS: Standart Sapma

Sonug: Dogum Sonrasi Anne Baglanma Ol¢egi Tiirkgce Formu, 1-12 aylik bebegi olan annelerde, anne-bebek
baglanmasini degerlendirmek icin gecgerli ve glivenilir bir 6l¢me aracidir. Faktor analizinin orijinal anketten
farkli olmasi, baglanmanin farkl yonlerinin kiltiirel 6zelliklerden etkilenmesi ile iliskili olabilir.

Anahtar Kelimeler: Baglanma, Anne, Bebek
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SB 52 - 2018 TNSA VERILERINE GORE ANNELERIN
KARSILANMAMIS AILE PLANLAMASI IHTIYACI ILE
COCUKLARININ BESLENME DURUMU ARASINDAKI ILISKI

Gamze Gezgen Kesen!, S. Songiil Yal¢in'

"Hacettepe Universitesi Sosyal Pediatri Bilim Dali

Giris ve Amagc: Aile planlamasi, bireylerin ve ciftlerin istedikleri zamanda, istedikleri sayida ¢cocuk sahibi
olabilmelerini saglayan yontem ve hizmetlerin biitiiniini ifade eder. Aile planlamasi yodntemlersi,
dogurganhigi kontrol etmenin yani sira, ailelerin ekonomik kaynaklarini daha verimli kullanmalarina
olanak tanir. Gelir dagilimy, ailelerin sahip olduklar1 maddi kaynaklarin ¢ocuklarina ayirabildikleri miktari
dogrudan etkiler. Bir ailenin ¢ocuk sayisinin artmasiyla birlikte, her bir ¢ocuk icin ayrilabilecek egitim,
saglik, beslenme ve diger temel ihtiyaclara yonelik harcamalar da sinirli hale gelebilir Bu c¢alisma,
Tiirkiye'de karsilanmamis aile planlamasi (KAP) ihtiyaci olan ailelerde ¢ocuklarin beslenme durumu
tizerindeki etkileri incelemeyi amac¢lamaktadir.

Gerec ve Yontem: Tiirkiye Niifus ve Saglik Arastirmasi (TNSA) 2018 verileri kullanilarak, aile planlamasi
ihtiyacinin karsilanmadigi ve karsilanan aileler arasinda 32 haftanin iizerinde dogan, sag ve annesiyle
yasamakta olan 5 yas alt1 cocuklarin beslenme durumu WHO verileri ile boy, kilo, viicut kitle indeksi z skoru
degerleri hesaplanmustir. Veriler SPSS kullanilarak agirliklandirilmis olarak analiz edilmistir.

Bulgular: Toplamda TNSA-2018 calismasindan antropometrik 6lciimleri alinmis bes yas alti, 32 haftadan
sonra dogan 1804 c¢ocuk calismaya dahil edilmistir. Bu cocuklardan %51.1'i erkekti. Cocuklarin ortalama
yas1 30,9 aydi (SD:17,5). Anne yasi ortalama 30,2 y1l idi (SD:5,9). Alinan 6rneklemde ¢ocuklarin %82,9’u 37
hafta ve lizerinde dogmustu. Anneler ¢ocuklarinin dogumdaki buytikligini %13,6 normalden biiyiik,
%66,0 normal, %20,4 normalden kiiciik olarak tanimladi. Yasa gére BMI z skoru ile, cocuklarin %7,3"i
diistk kilolu riski tasirken, %60,6’si normal, %22,8’1 fazla kilolu riskli [(1)-(2)], %9,3’u fazla kilolu olarak
saptandi. Toplam %13,4 annenin KAP ihtiyacinin oldugu goriildii; %6,2 ara koyma, %7,1 sinir koyma
ihtiyac1 mevcuttu. Cocuklarin biiylime parametreleri degerlendirildiginde KAP ihtiyaci bulunan ailelerin
¢ocuklarinin yasa gore boy ve viicut kitle indeksi z skorlarinin -1’in altinda olma ve 1’in iizerinde olma
sikliklar1 KAP ihtiyaci olmayan ailelerle benzerdi. Yasa gore agirlik acisindan degerlendirildiginde, fazla
kilolu olma risk durumunun (z skoru) KAP ihtiyaci1 olan ailelerde daha az goriildiigii ve bu durumun
ozellikle sinir koyma sorunu olanlardan kaynaklandigi goriilmiistiir. Ayni iliski cocugun dogumda normal
biiytikliikte algilayan annelerin bes yas alt1 cocuklarda da saptandi.

Sonug: Sinir koyma KAP durumunda ¢ocuklarin asir1 besin sunumunun olmadig1 diistintilebilir. KAP
ihtiyac1 bulunan ailelerden diisiik kilolu olma riskinin etkilememesi, Tiirk toplumunda aile olumsuz
kosullarda da olsa, annelerin yeni gelen bebegin beslenmesini yeterli sagladiklarini gostermektedir.

Anahtar Kelimeler: Karsilanmamis aile planlamasi, Cocuk beslenmesi, Biiyiime geriligi, TNSA, Maternal
egitim
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SB 53 - BABA-BEBEK BAGLANMASI ILE EBEVEYN RUH
SAGLIGI VE ILISKI DOYUMU ARASINDAKI ILiSKi: KESITSEL
BIR CALISMA.

Necla ipar?, Nuri Efe Aydin?, Ezgi Nur Alper?, Ozgiir Aktas2, Ozlem Murzoglu Kurt3, Arzu Baygiil*

1Koc¢ Universitesi Tip Fakiiltesi, Cocuk Saghig1 ve Hastaliklar1 Anabilim Daly, Istanbul, Tiirkiye
2Kog Universitesi Tip Fakiiltesi
3Saglik Bilimleri Enstitiisii, Sosyal Pediatri Doktora Programi, Marmara Universitesi, Istanbul, Tiirkiye
4Biyoistatistik Bilim Dali, Ko¢ Universitesi Tip Fakiiltesi, Istanbul, Tiirkiye

Giris ve Amag: Baba-bebek baglanmasinin ¢ocuklarin bilissel, duygusal ve sosyal gelisiminde kritik bir rol
oynadig diistiniilmektedir. Bu ¢alismanin amaci, baba-bebek baglanmasinin ebeveyn mental saghigy, iliski
memnuniyeti ve anne-bebek baglanmasi arasindaki iliskileri incelemektir.

Gere¢ ve Yontem: Bu kesitsel calismaya 3-12 aylik cocuklar1 olan ebeveynler dahil edilmistir
Degerlendirmeler, Edinburgh Postpartum Depresyon Olcegi (EPDO), Beck Anksiyete Olcegi (BAO), Cift
Memnuniyeti Indeksi-4 (IDi-4), Baba-Bebek Baglanmasi Anketi ve Maternal Baglanma Olgegi kullanilarak
yapilmistir.

Bulgular: Calismaya toplam 66 anne-baba ¢ifti katilmisti. Annelerin medyan yas1 31.0 (25.0-39.0) yil,
babalarin medyan yasi 33.0 (26.0-47.0) yi1l ve bebeklerin medyan yasi 8.0 (3.0-12.0) ay olarak
belirlenmistir. Annelerin depresyon (EPDO) ve kaygi (BAO) puanlar sirasiyla 9.0 (1.0-20.0) ve 8.5 (0.0-
42.0) iken, babalarin puanlari 4.0 (1.0-16.0) ve 3.0 (0.0-47.0) olarak tespit edilmistir. Annelerin depresyon
ve kaygi puanlari, babalarin puanlarina gére anlamli sekilde daha yiiksek bulunmus ve istatistiksel olarak
anlamlilik géstermistir (p<0.001). Anne-bebek baglanmasi ile baba-bebek baglanmasinin "sevgi ve gurur”
alt 6lcegi arasinda zayif ancak anlamh bir pozitif korelasyon bulunmustur (r=0.260, p=0.035). Babanin
depresyon puanlari, babanin kaygi puanlari ve annenin depresyon ve kaygi puanlari arasinda pozitif bir
korelasyon bulunmustur (sirasiyla r=0.599, p<0.001; r=0.279, p=0.023; r=0.283, p=0.021). Ayrica, annenin
depresyon ve kaygi puanlari arasinda gii¢lii bir korelasyon saptanmistir (r=0.628, p<0.001). Hem anne hem
de baba depresyon ve kaygi diizeylerinin iliski memnuniyeti ile negatif korelasyon gosterdigi belirlenmistir.

Sonug¢: Bu c¢alismada annelerin, babalara gore daha yiiksek kaygi ve depresyon diizeyine sahip oldugu
saptanmistir. Baba-bebek baglanmasi ile ebeveyn mental saglig1 ve iliski memnuniyeti arasinda anlaml bir
iliski bulunmazken, anne-bebek bagi ile baba-bebek baglanmasinin "sevgi ve gurur" alt 6l¢cegi arasinda zayif
bir iliski gézlemlenmistir. Ayrica, baba depresyonunun baba kaygisi, anne depresyonu ve anne kaygisi ile
pozitif korelasyon gosterdigi tespit edilmistir Bu bulgular, saglikli aile dinamikleri ve ¢ocuk gelisimini
desteklemek icin dogum sonrasi bakimda hem anne hem de baba mental sagliginin ele alinmasinin 6nemini
vurgulamaktadir.

Anahtar Kelimeler: baba-bebek baglanmasi, ebeveyn mental sagligi, postpartum depresyon, iliski
memnuniyeti, anne-bebek baglanmasi
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SB 54 - BABA KATILIMININ EMZIRME UZERINE ETKISI

Burcin Yorganci Kale?, Hatice Ezgi Baris!, Mahmut Caner Us!?, Perran Boran!

1Marmara Universitesi Tip Fakiiltesi Sosyal Pediatri Bilim Dah
2Yeditepe Universitesi Tip Fakiiltesi, Pediatri Anabilim Dal

Giris ve Amag: Babanin emzirmeyi desteklemesi, emzirme sonuglarina ve babanin bebegiyle baglanmasina
etki eden 6nemli bir belirleyicidir. Babanin emzirme siirecine katilimi tizerine kisitli sayida ¢alisma olmakla
birlikte baglanma ve sadece anne siitii (SAS) alim1 ve toplam anne siitii (TAS) alimi lizerindeki etkilerinin
degerlendirildigi bir arastirma bulunmamaktadir. Bu calismada, babalarin dogum sonrasi ilk alti aylik
donemde emzirme siirecine katilimi ve bebekleriyle olan baglanmalarinin SAS alim1 ve yasamin birinci
yilinda TAS alim siiresine olan etkisini saptamak hedeflendi. ikincil amacimiz ise baba katihmina etki
edebilecek olasi faktorlerin etkilerini arastirmakti.

Gere¢ ve Yontem: Saglhikli ve zamaninda dogmus bir aylik bebeklerin babalar1 6rnekleme dahil edildi.
Emzirmeye katilim, Babalarin Emzirmeye Etkisi Olcegi (BEEO) ile degerlendirildi. Baba-bebek baglanmasi,
baba depresyonu ve evlilik uyumu sirasiyla; Baba-Bebek Baglanma Olcegi(B-BBO), Edinburgh Dogum
Sonras1 Depresyon Olgegi (EPDO) ve Evlilik Uyum Olcegi ile degerlendirildi. Calisma iki asamada
tamamland. ilk asamada, babalara dogum sonrasi birinci ayda él¢eklerin tamami uygulandi ve altinci ayda
BEEO ve B-BBO tekrarlandi. ikinci asamada, 12. ayda babalarla emzirme siiresi ve emzirme kesildiyse
nedenleri hakkinda goriistildii.

Bulgular: Calismaya 230 baba-bebek ¢ifti dahil edildi. Bebeklerin ilk alt1 ay sadece anne siitti alma orani
%386,1, yasamlarinin ilk bir yi1linda toplam anne siitii alma oram %73,9 saptandi. BEEO skoru yiiksek olan
babalarin bebeklerinin ilk 6 ay anne siitli alma ve ilk bir y1l toplam anne siitii alma orani yiiksekti (p<0,001).
Birinci ve altinc1 ay BEEO ve B-BBO puanlari arasinda pozitif yonlii korelasyon saptandi (p<0,001). Birinci
ay uygulanan BEEO ve B-BBO’niin ilk 6 ay SAS alma iizerine anlamh etkisi oldugu lojistik regresyon analizi
ile gosterildi (OR 1,031; %95 GA 1,013-1,048 ve OR 1,293; %95 GA 1,067-1,567). EPDO ile 1. ve 6. ay BEEO
ve B-BBO arasinda negatif yonlii korelasyon, Evlilikte Uyum 6lgegi ile BEEO ve B-BBO arasinda pozitif yonlii
korelasyon saptandi(p<0,001).

Sonug¢: Babanin emzirme siirecine katilimi sadece emzirme basarisini artirmakla kalmayip bebegiyle olan
baglanmasini da olumlu yo6nde etkilemektedir. Bunun yanisira emzirme siirecine etki edebilecek
postpartum paternal depresyon, evlilikte esler arasindaki uyumsuzluk, babanin egitim diizeyi, sigara
kullanimi, emzirme egitimi almis olmak gibi olasi karistirici faktorlerin perinatal ddnemde belirlenmesi ve
erken muidahalesinin emzirme tizerine olumlu ¢iktilar saglayacagi g6z 6niinde bulundurulmaldir.

Anahtar Kelimeler: "Emzirme" "baba katilim1" "baglanma" "baba depresyonu"
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SB 55 - HUMAN PAPILLOMA ViRUS ENFEKSIYONU VE
ASILAMAYA DAIR ADOLESANLAR VE EBEVEYNLERININ BILGI
DUZEYININ DEGERLENDIRILMESI

Zeynep Begiim Erensoy Karagiil!, Bahar Oztelcan Giindiiz!, Biilent Unay!

1Giilhane Egitim Ve Arastirma Hastanesi

Giris ve Amag¢: Amag: Bu arastirma, 14-18 yas arasi ¢ocuklarin ve ebeveynlerinin HPV (Human Papilloma
viriis) enfeksiyonu ve asilamasi hakkindaki bilgi diizeyinin degerlendirilmesi amaciyla yapilmistir.

Gereg ve Yontem: Yontem: Kesitsel ve prospektif tiirdeki arastirmaya 15 Temmuz 2024 - 15 Eylil 2024
tarihleri arasinda Giilhane Egitim ve Arastirma Hastanesi ¢ocuk polikliniklerine basvuran 14-18 yas arasi
cocuklar ve ebeveynleri katilmistir. Calismaya Google formlar lizerinden hazirlanan anketlere katilmay1
kabul eden 256 kisi dahil edilmistir. Verilerin toplanmasinda, katilimcilarin sosyo-demografik 6zellikleri,
HPV hastaligi ve asilamasi hakkinda bilgi diizeylerini degerlendirici sorular kullanilmistir. Verilerin
analizinde tanimlayici istatistiklerin yaninda, Ki-Kare ve Mc Nemar testi kullanilmistir.

Bulgular: Bulgular: Arastirmaya katilanlarin %50.8'i ebeveyn, %49.2’si addlesan; yas ortalamalari sirasiyla
annelerin 44.2 * 5.6, babalarin 46.3 * 6.4 ve ¢ocuklarin 15.9 * 1.3 y1l olarak bulunmustur. Egitim diizeyi
cocuklarin %85.9 ile lise, ebeveynlerin %35.7 ile liniversite idi. Annelerin %42,6’s1 ev hanimi, babalarin
%438,5’i kamuda ¢alismaktadir. Katilimcilarin %54.7’si HPV' nin hangi hastaliklara yol a¢tigini bilmezken,
%45.3’tiniin eksik bilgilere sahip oldugu bulunmustur. HPV'nin neden oldugu hastaliklar, bulas yollar: ve
asilama hakkinda bilgi durumu ve bilgi kaynaklar karsilastirildiginda ebeveynler ile cocuklar arasinda
anlaml fark bulunamamistir. Katilimcilarin sadece %34.4’li asilamanin ne zaman yapilmasi gerektigini
dogru bilmektedir. Katilimcilarin %82.8’i 6nceden HPV asis1 yaptirmamis olup HPV hastalig1 ve asilama
hakkinda bilgi verildikten sonra %54.3’i as1 yaptirmay1 ve %60.8’i Saglik Bakanlig1 as1 takviminde yer
almasi gerektigini diistinmektedir. Katilimcilara bilgi verilmeden 6nce HPV’nin rahim agzi kanseri yaptigini
%41’i, penis kanseri yaptigini %27’si, genital sigil yaptigin1 %35’i biliyorken bilgilendirme sonrasi rahim
agz1 kanseri yaptigin1 katilimcilarin %98’i, penis kanseri yaptigini %96’s1, genital sigil yaptigin1 %97’si
O0grenmistir.

Katilimcilarin demografik verilerinin degerlendirilmesi

Tablo 1 Katthmalarn demografik verilerinin degerlendirilmesi

Degi N %
Ebeveyn (o) 130 50.8
14-18 yas gocuk () 126 492
Ortalama Standart sapma
Anne yag (yil) 44,2 5.6
Baba vag (vil) 48,3 6.4
Cocuk yag (yil) 15,9 1.3
Cocuk Egitim
Tikogretim 29 113
Lise 220 85.9
Universite T 2,7
Annec Egitim
Tikcogretim °0 35,2
Lise 35 33,2
Universite 21 31,6
Baba Egitim
Tikogretim 71 27,8
Lise 23 32,4
TUniversite 102 38,8
nne Meslek
+ hansmi 109 42.6
amuda caligan E 375
erbest meslek 51 19.9
Baba Meslek
Kamuda aligan 124 48,5
Serbest meslek 132 515
Gelir Diiz
17 bin alts 30 118
17-50 bin 117 45.9
50-80 bin 44 17,3
20 bin Gzeri 64 25,1
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Katilimcilarin HPV as1 ve hastaligi hakkindaki bilgi diizeylerinin degerlendirilmesi

Tabls 2 Kathmcdanm HFV ag ve hastalii haklandaki bilsi dazeylerinin degerlendiril
[ Dezizkenler ¥ i
[ HPY hangi Bastalilkdara yol agar?

Eanze] kL) 133
| Feahien a5m Kamzeri 107 LR

Anal kanser (1] 3,
[ Pemi: kamsery T ]
[ Coilak Eanzerd i’ T3
[l szt o EEE

HPV hakkaedz fknm vok 140 347

HFV hastalizinds snfibiyork kullamhr

Dofmu 1% |REM
[ Tanhy 7 | 30.3
[ Eilmiyonmm 3T [543

er ki cinzivetie de CSEOn. ED. il

Evat 138 53T
[Ezym IE] I3

TFilmiyorum 108 )

HFY enfek=ivonu nasd bulasir?

[ DamMack yoho = 7 L&
[ Cimsel yoll 37 I3
[ Eilmiyonm ToT 30,
HFV enfelzivonu anneden cocuga dogum exnasmda bulasabilic
Dofmu [E 344
5 | 135
[ Eilmryorm [T== [o0.T
[ PV Gipleriniu Bepsi kanzere neden olabiir

Totrw TF T350
[Fanls S [RER

Eilmiyorm | BE [ 574

HFV ile ilgili bilgileri nerden Ggrendiniz?

Cevmemden ST 105
[ OZrenzenimden P BT
[ Dolorumdan £ 0T
[ Sosyal medyadan I TE3

"HigEir fikrin yok a0 234

HFV apsi rahim sgz kanserine karg korur

Togru TIT 373

£ 1,
[ Eilmiyonm TH TLE
[ HPY syt erkeldleri penis kanserine karsi kerur

ToEru B 379
[ Tanhy 0 kR

Bimiyorum JE 38,7

EEL i Guler

Togru TI5 45,
[ Taahs B T
[ Eilmiyonm TIT I0E

HFV apsi bangi vas arahgmda yapiry

O-Gyag 10 7

G-Tvag T 0.8
[T-I8 yag E EEE)
[T vs T T3
[ 3% yaj tzenl 3 13

Eilmiyoras JEE] 313

‘aplar: virdse maruz kalmadan Gnce daha edalidic

Dofmu [T [ 358
[Tanhy I [T0.E
[ Eilmiyonm [T7 358
[ HFV agsi yaphrdiee mi?

Evat T TI7T
[Hzvr | 21T | IR

Bilgilendirme 6ncesi ve sonrasinin karsilastirilmasi

Tablo 3 Bilzilendirme Gncesi ve sonrasmm karyilaghnimas

Degizken Bilgilendirme Hilgilendirme
dncesi SoUrasi
HEV rakim agz TraZre TO7T 4155} TR (DR}
lamzeri vapar Tanhg T30 E00%) ERva]
HFY penis [ Tragre | g Tk | PELieL 4]
lanseri yapar | Tanhg | TE& (37E) | 100355
sigil | Tragre | O [353%5) | IS0 (G075}
YEpar | Tanhy | 183 (B33e) | [N

Sonug: Sonug: Elde edilen verilere gére hem ebeveynler, hem de cocuklarda konuya iliskin temel bilgi
diizeylerinde eksiklikler bulunmustur. Ergenlerin ve ebeveynlerin HPV asilamasi ve hastaligi hakkindaki
bilgi eksikliginin, as1 ile korunmanin 6niindeki en biiyiik engel oldugu sonucu ¢ikmistir.

Anahtar Kelimeler: Ebeveyn, Adélesan, insan Papilloma Viriisii, Kanser, Asilama
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SB 56 - 6-23 AYLIK BEBEKLERDE SAGLIKSIZ YIYECEK VE
SEKERLI ICECEK TUKETIM DURUMU VE BUNA ETKI EDEN
FAKTORLERIN DEGERLENDIRILMESI

Sevim Gonca Kocagézoglu 1.2, S.Songiil Yal¢in?
1Kirikkale Universitesi Tip Fakiiltesi Cocuk Saglig1 ve Hastaliklar1 ABD

2 Hacettepe Universitesi Saghk Bilimleri Enstitiisii Sosyal Pediatri ABD

Giris ve amag: Hayatin ilk 2 yilinda beslenme, 6miir boyu insan saghigini etkileyecek kadar 6nemlidir. Ilk 6
ay sadece anne siitii ile baslayan beslenme seriiveni 6-23 aylik donemde yasa ve gelisim basamaklarina
gore verilen tamamlayici beslenme ile devam eder. Saglikli beslenme icin bebeklerin ne yedikleri kadar
nelerden kacinmalar1 gerektigi de onemlidir. Yapilan calismalar erken zamanlarda sekerli icecek ve
sagliksiz besin tiiketiminin saglikli yiyeceklerin yerini alarak yetersiz beslenmeye, obeziteye ve
kardiyometabolik sorunlara yol actigi goriilmektedir. Bu ¢alismadaki amacimiz Tiirkiye'de 6-23 ayhik
bebeklerde bu yiyeceklerin tiiketim sikligina bakmak ve tiiketimde etkili olan faktorleri belirleyebilmektir.

Gereg ve yontemler: Gozlemsel tanimlayici bir calisma olup sosyal medya hesaplarimiz vasitasiyla kartopu
yontemiyle veri toplanmistir. Yasi 18’den biiylik, okuma yazma bilen Tiirk anneler ve bu annelerin 6-24 ay
arasl, 37 hafta tstii dogmus, ikiz esi olmayan, beslenmesini ve biiylime gelismesini (nérolojik, genetik,
metabolik, kardiyolojik, alerjik, vb) bozacak herhangi bir hastalig1 olmayan bebekleri calismaya dahil
edilmistir. 6-23 ay arasi birden fazla bebegi olan annelerin, yas1 biiyiik olan bebek icin sorulari
cevaplanmasi istenmistir. Google forms iizerinden olusturulmus, anne ve bebeklerin sosyodemografik
ozelliklerini ve bebeklerin son 24 saatte tiikettikleri sagliksiz yiyecek ve sekerli icecekleri Diinya Saglik
Orgiitii Bebek Kiiciik Cocuk Beslenme Indikatorleri dogrultusunda sorgulanarak veri toplanmstir.

Sonuglar: Calismaya 572 anne bebek cifti dahil edilmistir. Anne yas ortalamasi 31.2 + 4.2 y1l, bebeklerin
yas ortalamasi 13.0 + 4.8 ay bulunmustur. 2 yas alti cocuklarda sekerli icecek tiiketimi %5.6; sagliksiz
yiyecek tiiketimi %21.9 olarak saptandi. Anne egitiminin 12 yildan az olmasi (p 0.028), memleketi (p
0.005), evdeki cocuk sayisinin birden fazla olmasi (p 0.014), bebek ayinin (p<0.001) ve gestasyonel
haftasinin biiyiik olmasi (p 0.015) ile saghksiz yiyecek tiiketiminin, erkek cinsiyet (0.007) ve bebek ay1
biiytkligi (p<0.001) ile sekerli icecek tiiketiminin iliskisini saptadik.

Tartisma: Cocuklarin beslenmesinde sekerli icecek ve sagliksiz yiyecek tiiketiminin kisitlanmasi
gerekmektedir. Bu yiyecek ve iceceklerin tiiketiminde etken olan faktérlerinin bilinmesi ve saghkli
beslenme onerileri verilirken bunlardan kac¢inilmasinin dile getirilmesi ¢ocuklarin saghkl biiyiime ve
gelismeleri icin son derece 6nemlidir.

Anahtar Kelimeler: Bebek beslenmesi, Tamamlayici beslenme, Sekerli icecek tiiketimi, Sagliksi1z yiyecek
tiiketimi
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E - POSTER SUNUM LIiSTESI
15 KASIM 2024 CUMA / OTURUM 1/ 17:00 - 17:45

Oturum Baskanlari: Ahmet Ergin, Oykii Ozbérii Askan

No [Sunum Saati Yazarlar Sunan Yazar Baglhk

UTKU DONGER, OSMAN FIRAT CALISKAN, SEVING PUREN

PB-1 17:00-17:05 VUCEL, EZGi CAY

UTKU DONGER DEPREM SONRASI SUREGTE KURULAN GOCUK HASTALIKLARI SERVISiNiN iLK 3 AYINA BAKIS

PB-2 17:05-17:10 SELIN KUzUCU SELIN KUZUCU COCUK GUVENLIGi: YARALANMA VE ZEHIRLENMELERDE PERIFER DENEYiMi

AS| TEREDDUDU MU YOKSA YANLIS ANLASILAN BIR KONTRENDIKASYON MU? KATILMA NOBETI

PB-3 17:10-17:15 SELIN KUZUCU, NAZMi MUTLU KARAKAS SELIN KUZUCU OLMAS! SEBEBIYLE ASILANMAMIS BIR COCUK

PB-4 17:15-17:20 TESLIME KILING, ZAHIDE YALAKi ZAHIDE YALAKI 0-5 YAS ARAS| COCUKLARDA EKRASA?QE;J(;;Z;:L;K’:/:)E;S iEL[i)sEK'\i‘sliaAZI AILESEL FAKTORLER VE ANNE

PB-5 17:20-17:25 AYSE ESRA TAPCI, BERKAY CELEP, OZGE BAYRAM AYSE ESRA TAPCI COZGER BASVURUSU OLAN COCUKLARIN ASILAMA DURUMLARININ DEGERLENDIRILMESI

PB-6 17:25-17:30 57GE YENDUR 52GE YENDUR YENIDOGAN TABURCULUGUNDA BiLGiLENDiRME VE (_jNgRiLER FORMU VERILMESi STANDART HALE
GETIRILMELi Mi?

PB-7 17:30-17:35 | EBRU OGULTEKIN VAZGECER, SEYMA KARATEKIN, SERAP ATA SEYMA KARATEKIN PEDIATRISTLERIN VE AiLE HEKIMLERININ, COCUKLARDA KEHRIBAR KOLYE KULLANIMINA

YAKLASIMLARI

FATMA BURCU DOGANG, SEYHAN HIDIROGLU, MELDA
KARAVUS, MEHMET BURAK AKSU, AYSE HUMEYRA iSLAMOGLU,
NiSANUR KARADAG, ANIL YILMAZ, HiLMi SUHEYP OZCAN,
KIYANA KARIMNEJAD

OTIiZMLI VE TiPiK GELISEN OKUL ONCESI COCUKLARIN DISKILARINDA {AKKERMANSIA MUCINIPHILA}
FATMA BURCU DOGANG VE {LACTOBACILLUS REUTERI} BAKTERILERI MIKTARLARININ KARSILASTIRILMASI VE OTiZMLI
GOCUKLARIN BESLENMELERININ NiTELIKSEL DEGERLENDIRILMESi

PB-8 17:35-17:40

BUSE CAGLAR, GOZDE BAYRAMOGLU GABUK, ESRA DOGER,
PB-9 17:40-17:45 MEHMET ALi OKTAY, YUSUF KEMAL KEMALOGLU, AYSUN BUSE CAGLAR OTIROID HASHIMOTO TiROIDITLI COCUKLARIN iSITME FONKSIYONLARININ DEGERLENDIRILMESi
BiDECI
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15 KASIM 2024 CUMA / OTURUM 2/ 17:50 - 18:40

Oturum Baskanlari: Aysin Nalbantoglu, Merve Tosyali

No [Sunum Saati Yazarlar Sunan Yazar Bashk
. . MERVE ERDEMIR KULA, DAMLA KAGMAZ, BAHAR KURAL, GOCUK KORUMA HiZMETLERINDEKi YUKSEK RiSKLi BEBEKLER iGiN APNE MONIiTORUNUN KRITiK
PB-10 | 17:50-17:55 MERVE ERDEMIR KULA, MERVE ERDEMIR KULA BAHAR KURAL ROLU: BiR OLGU SUNUMU
BiR YASINDA, SADECE ANNE SUTU iLE BESLENEN, ASILARI YAPILMAMIS, D VITAMINi VE DEMIR
PB-11 17:55-18:00 HiCRAN ALTIN HiCRAN ALTIN PROFILAKSISI ALMAMIS, DOKTOR KONTROLLERi iHMAL EDILMi$ BiR KIZ BEBEK: COCUK iHMALI

OLGUSU

NURINiSA KARAGOZ, GONCA KESKINDEMIRCi, RAHSAN OZCAN, - . OZEFAGUS ATREZISi VE TRAKEOOZEFAGEAL FiSTULU OLAN ZOR VAKADA EMZIRME DANISMANLIGI
URINiS, GOZ, GONCA KES| le SAN OZC NURINISA KARAGSZ OZEFAGUS s 00ZEFAG STOLU O 0 s G

PB-12 | 18:00-18:05 GULBIN GOKGAY, GIZEM USLU ORNEGI

GiZEM ATGUDEN, DEMET AYGUN ARI, ALi KANSU TEHCI, EMINE GiZEM ATGUDEN KAYGI BOZUKLUGUNA BAGLI KiLO KAYBI YAKINMASI OLAN BiR ADOLESAN OLGUDA HEADSSS

PB-13 | 18:05-18:10 POLAT, SEMRA CETINKAYA ADOLESAN SORGULAMASININ ONEMI

AYSEGUL ARSLAN, MAHMUT BAYAR, AYLA AKGA GAGLAR,
PB-14 18:10-18:15 OKSAN DERINOZ GULERYUZ, BAHAR CUHACI CAKIR, AYSU MAHMUT BAYAR BEBEKLIK DONEMIiNDE ROTAVIRUS iLiSKiLi GEGiCi INVAJINASYON OLGUSU
DUYAN GAMURDAN

AYSE AYYUCE KARAGOZ, SIMANUR SUBASI KILIG, HILAL TAYLAN

PB-15 | 18:15-18:20 YILMAZ, NILDEN TUYGUN, ERKAN EMRAHO®LU, MELTEM ILERI AYSE AYYUCE KARAGOZ AKRAN ZORBALIGININ SiDDETLi BOYUTU: KAFA TRAVMASI
MELEHAT MELEK OGUZ, BAHAR GETiN AKSARAY, BERNA UCAN,
ASLIHAN YUCE SEZEN, MELIKE ATASEVEN KULALI, ABDULLATIF . - ) I
PB-16 | 18:20-18:25 ’ ’ BAHAR GETIN AKSARAY iSTISMARA BAGLI KAFA TRAVMASINI TAKLIT EDEN NADIR BiR DURUM; COL4A1 MUTASYONU

BAKIR, ALi AKSARAY, AYSE KACAR BAYRAM, HALIL TUNA AKAR,
MEDA KONDOLOT

EZBER BOZAN BiR BiYOLOJiK AJAN: HAMILELIGINDE SERTOLIZUMAB TEDAVIiSi ALAN ANNE

_ 9E_1Q- OZDE A ESKINDEMIRC 6zDE
PB-17 | 18:25-18:30 OZDEN AKSU SAYMAN, GONCA KESKINDEMIRCI GZDEN AKSU SAYMAN BEBEGININ ASILANMAS|

MELIKE OZGICEK, BAHAR CUHACI GAKIR, AYSU DUYAN

PB-18 | 18:30-18:35 CAMURDAN

MELIKE 8ZCiCEK BEBEKLERDE VE COCUKLARDA BENIGN GEGICi HiPERFOSFATAZEMI: 6 VAKA CALISMASI

PB-19 18:35-18:40 TEVFiK CEVIRICi, HASAN TAHSIN CAKIR TEVFiK CEVIRICi EL,AYAK,AGIZ HASTALIGINI TAKIBEN GELISEN TIRNAK BULGUSU: ONiKOMADEZIS




E - POSTER SUNUM LISTESI
15 KASIM 2024 CUMA / OTURUM 3/ 18:40 - 19:20

Oturum Baskanlari: Bahar Kural, Fadime Yiiksel

No [Sunum Saati Yazarlar Sunan Yazar Bagslhk
SULTAN OZGELiK, BETUL OZTURK, RAZIYE MERVE YARADILMIS,
PB-20 | 18:40-18:45 | ZEYNELABIDIN OZTURK, SULTAN GONCU, EMRAH GUN, AYSE SULTAN OZGELIK EX OLAN BiR HASTA NEDENIYLE ADOLESANLARDA MENiINGOKOK ASILAMASI
KAMAN, MELTEM iLERi
DENIZ BiINGOL, EMEL ORUN, ASLIHAN ARASLI YILMAZ, MERVE - . ) . )
PB-21 | 18:45-18:50 oL, ORU ’Cﬁ‘:‘m S ! EMEL ORUN GALAKTORE VE BAS AGRISI SIKAYETIYLE GELEN BiR ADOLESAN VAKASI
. h - " . MALNUTRISYON VE NOROMETABOLIK HASTALIK ON TANILARIYLA TAKiP EDILIRKEN TANI ALAN
- :50-18: GULSEN NUR AYDEMIR, DENiZ GUVEN GULSEN NUR AYDEMIR o ; B
PB-22 | 18:50-18:55 3 ’ $ GOCUK ISTISMARI VE iHMALi OLGUSU
. . RUVEYDA GULSUM KUS, YASAM DORUK PERVANE, VOLKAN - TP . ’ A -
PB-23 | 18:55-19:00 KOSE, ALI FETTAH, EMEL ORON EMEL ORUN ASIRI SUT TUKETIMINE BAGLI DEMIR EKSIKLiGi ANEMISi OLGUSU
PB-24 19:00-19:05 EMRE SOYER EMRE SOYER PITT-HOPKINS SENDROMU: ERKEN TANI VE SAGLAM GOCUK iZLEMi UZERINE BiR OLGU SUNUMU
FATMA BURCU DOGANG, SEVILAY TUNG NAKIS, MELDA
PB-25 | 19:05-19:10 |KARAVUS, SEYHAN HIDIROGLU, MUSTAFA CAN YILMAZ, ASUDE | FATMA BURCU DOGANG KADIN VE ERKEK KUAFORLERINDE OTiZM FARKINDALIGI: NITELIKSEL BIR ARASTIRMA
YESIM YASAR, FETHIYE SEN, GOKGE NUR A$
PB-26 | 19:05-19:15 NESE DOGANGELiK, TAHA METIN, BIRGUL U.BAYOGLU NESE DOGANGELIK GOCUK GELIiSiMi BIRIMINE YONLENDIRILEN GOCUKLARIN PROFiLi : BURSA ORNEGI
PB-27 19:15-19:20 SEVIM GONCA KOCAGOZOGLU, MUHAMMED ENES PEK, 5. SEVIM GONCA ERGENLERDE YABANCI CiSiM YUTULMASI: AYNI MERKEZE BiR HAFTADA DORT VAKA BASVURUSU
B it SONGUL YALGIN KOCAGOZOGLU ’
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PB 1 - PITT-HOPKINS SENDROMU: ERKEN TANI VE SAGLAM
COCUK iZLEMI UZERINE BIR OLGU SUNUMU

Emre Soyer?!
1Bursa Dortgelik Cocuk Hastaliklar1 Hastanesi Cocuk Sagligi ve Hastaliklari

Giris ve Amag: Pitt-Hopkins sendromu (PTHS), nadir gériilen nérogenetik bir bozukluktur. Bu sendrom,
gelisimsel gecikme, zeka geriligi ve karakteristik yiiz 6zellikleri ile kendini gosterir. Bu calismanin amaci,
saglam cocuk izlemindeki yakin takibe bagl gelisimsel geriligin erken teshisinin 6nemini vurgulayarak bu
sendromun taninmasina katkida bulunmaktir.

Gerec¢ ve Yontem: Bu ¢alismada, Pitt-Hopkins sendromu tanisi almis bir hastanin saglik gecmisi incelendi.
Saglam c¢ocuk izlem silirecinde yapilan muayene ve testler araciligiyla hastanin belirtileri ve gelisimsel
asamalar takip edildi. Genetik testler kullanilarak TCF4 genindeki mutasyonlar dogrulandi.

Bulgular: 36 hafta, 3300 g agirliginda (75 persantil), 48 cm boyunda (50 persantil) ve bas ¢evresi 34 cm
(50 persantil) olarak sezaryen ile dogan erkek hastamizin yenidogan ddéneminde herhangi bir
komplikasyonu olmamistir. Hastanin tarafimca ilk muayenesi 6 aylikken yapilmis ve agirhign 7100 g (20
persantil), boyu 63 cm (10 persantil), bas ¢evresi 39 cm (3 persantil) olarak 6l¢tilmistiir. Hastanin rutin
muayenesinde patolojik bir bulguya rastlanilmamistir. Dogdugundaki antropometrik 6l¢iimlerine gore 6.
aydaki bulgularinin gerileme egiliminde oldugu tespit edilmistir. 9. ay kontroliinde hastanin destekli
oturamadig fark edilmistir. Gelisimsel gerilik siiphesi ile hasta ¢ocuk gelisim uzmani ve cocuk néroloji
uzmanina yonlendirilmistir. 10. ay muayenesinde néromotor gelisim geriligi tanis1 konulmus ve genetik
test icin yonlendirilmistir 12. ayda destekli oturma saglansa da, kas tonusunun diisiik oldugu
gozlemlenmistir. 17. ayda yapilan genetik test sonucunda TCF4 geninde ekzon 4-14 kaybi tespit edilerek
Pitt-Hopkins sendromu tanisi konulmustur.

Sonug¢: Hastamiz su an 23 aylik olup takibi multidisipliner sekilde devam etmektedir. Saglam ¢ocuk
izlemindeki siki takipler sayesinde hasta ¢ok nadir goriilen bir genetik sendromun erken tanisini almis ve
aile bilgilendirilmistir. Ergoterapi ve ¢ocuk gelisim uzmanlari ile 6nemli ilerlemeler kaydedilmistir. Aileye,
hastanin gelecekteki gelisim siiregleri, epileptik nébet gecirme ve otizm riski hakkinda bilgi verilmistir.
Saglam c¢ocuk izlem stirecleri, gelisimsel bozukluklarin erken tanisinda kritik 6neme sahiptir. Ailelerin
bilgilendirilmesi ve desteklenmesi, cocuklarin gelisim siireclerini olumlu yénde etkiler.

Anahtar Kelimeler: Pitt-Hopkins sendromu, Saglam Cocuk izlemi, Gelisimsel Gecikme, Erken Tan1
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PB 2 - OTIROID HASHIMOTO TIROIDITLI COCUKLARIN
iSITME FONKSIYONLARININ DEGERLENDIRILMESI

Buse Caglar?, G6zde Bayramoglu Cabuk?, Esra Doger3, Mehmet Ali Oktay3, Yusuf Kemal Kemaloglu?, Aysun
Bideci3

1Kiitahya Evliya Celebi Egitim ve Arastirma Hastanesi
2Gazi Universitesi Tip Fakiiltesi, Kulak Burun Bogaz Hastaliklar1 Anabilim Dali
3Gazi Universitesi Tip Fakiiltesi, Cocuk Endokrinoloji Bilim Dal

Giris ve Amag: Hashimoto Tiroiditi ¢ocuklarda en sik goériilen otoimmiin tiroid hastaligidir. Edinsel
hipotiroidi ve guatra yol acan bu hastalikta birden ¢ok sistem etkilenebilmektedir. Son yillarda Hashimoto
tiroiditli olgularda isitme fonksiyonlarinin da olumsuz yonde etkiledigi bildirilmektedir. Bununla birlikte
¢ocuklarda otoimmiin tiroid hastaliklarinin isitmeye olan etkisi ile ilgili literatlirde sinirli sayida ¢alisma
mevcuttur. Calismamizda Otiroid Hashimoto Tiroiditli ¢ocuk ve adélesanlarda isitme fonksiyonlarimin
degerlendirilmesi ve tiroid otoantikor diizeyleri ile iliskisinin arastirilmasi amag¢lanmistir.

Gereg¢ ve Yontem: Calismaya Gazi Universitesi Cocuk Endokrinoloji poliklinigine basvuran, 9-18 yas
arasinda Otiroid Hashimoto Tiroiditli cocuk ve adélesanlar alind1. Isitmeyi etkileyen durumu olan olgular
calisma dis1 birakildi. Cocuk Endokrinoloji béliimiinde rutin kontrol muayene ve tetkikleri tamamlanan
hastalarin ayni giin icerisinde KBB béliimiinde kulak muayenesi yapildi. Odyoloji b6liimiinde odyometri
testleri yapilarak 125Hz-20.000Hz arasinda hava yolu isitme esikleri ve 500Hz-4000Hz arasinda kemik
yolu isitme esikleri degerlendirildi. Ayrica Timpanometri ile 500Hz-4000Hz arasindaki akustik stapes
refleksi incelendi. Ek olarak 500Hz-6000Hz arasi frekanslardaki DPOAE 6l¢iimleri yapild.

Bulgular: Calismaya 22 kiz, 4 erkek cocuk dahil edildi. Yas ortalamasi 14,73 £2,5 hesaplandi. Calismaya
alinan hastalar tani siiresine gore gruplandirildiginda (2 yildan az ve fazla olmak tizere) AC testlerinde 14
KHz ve lizerinde gruplar arasinda anlaml fark goriildii. Fark goriilen testler ile anti-TG ve anti-TPO testleri
ile korelasyonu degerlendirildiginde anlamli korelasyon bulunamadi. Ayrica levotiroksin kullanimu ile tiim
isitme testlerine etkisi degerlendirildiginde kullanan ve kullanmayan hastalar arasinda anlamh fark
bulunamadu.

Sonug: Son yillarda bir¢cok yazar; Hashimoto Tiroiditinin isitme fonksiyonlarini olumsuz etkiledigini
bildirmektedir. Calismamizda Hashimoto Tiroiditi tanili ¢ocuklarda yiiksek frekanslarda isitme
fonksiyonlarinda anlamli bozulma oldugu ve bunun hastalik stiresi ile iliskili oldugunu saptadik.
Literatiirde daha dnceki eriskin ¢alismalarinda otoimmiinolojik siirecin isitme iizerine etkisinin nedeni tam
anlasilamamistir. Calismamizda antikor diizeyi ile isitme fonksiyon kaybi arasinda korelasyon
saptanmamistir. Ancak daha 6nceki arastirmalarda; hem i¢ kulak hem de tiroid bezindeki inflamatuar
hasarin olas1 ortak hedefi olarak pendrin proteini gosterilmektedir. Baz1 ¢alismalarda Anti-pendrin
antikorlarinin varhgi, anti-Tg ve anti-TPO ile iliskilendirilmistir. Sonug olarak Hashimoto tiroiditli olgularda
zamanla isitme fonksiyon kayb1 gelisebilecegi akilda tutulmali ve izlemde ayrintihi sekilde
degerlendirilmelidir.

Anahtar Kelimeler: Hashimoto Tiroiditi, cocuk, isitme kaybi, odyometri, otoakustik emisyon
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PB 3 - MALNUTRISYON VE NOROMETABOLIK HASTALIK ON
TANILARIYLA TAKIP EDILIRKEN TANI ALAN COCUK
iSTISMARI VE IHMALI OLGUSU

Gllsen nur aydemir?, deniz giiven!?
1Ankara Etlik Sehir Hastanesi Cocuk Saglig1 ve Hastaliklari

Giris ve Amag: Cocuk istismari, cocugun sagligina, yasamina, gelisimine veya onuruna gercek veya
potansiyel zararla sonuclanan her tiirli fiziksel ve /veya duygusal kétii muamele, cinsel istismar, ihmal veya
ihmalkar muamele veya ticari veya diger somiirii olarak tanimlanmaktadir. Cocuk istismarini tespit etmek
genellikle zordur. Bu yazida 15 aylik bir olgu degisik nedenlerle getirilen ¢ocuk hastalarin istismar
acisindan mutlaka degerlendirilmesi icin farkindalik olusturulmasi amaciyla sunulmustur.

Gerec¢ ve Yontem: 15 aylik kiz olgu ti¢ giin 6ncesinde ¢ekyattan diisme sonrasi ndbet gecirmesi nedeniyle
basvurdugu hastaneden status epileptikus gelismesi, solunum arrestine bagh entiibe edilmesi sonrasi
hastanemize sevk edildi iki ay éncesine agir malniitrisyon, dehidratasyon, néromotor gelisim geriligi
nedeniyle ¢ocuk kliniginde malniitrisyon, nérometabolik hastalik 6n tanilariyla yatarak takip ve tedavi
edilmisti.

Bulgular: Yapilan beyin bilgisayarli tomografisinde transtentorial herniasyon, sefal hematom, beyin
sapinda basi ve retinal muayenesinde sol retinada hemoraji tespit edildi. Beyin Cerrahisi tarafindan acil
kraniektomi, subdural hematom basaltilmasi ve ekternal ventrikiiler drenaj (EVD) uygulandi. Akciger
grafisinde kot lateral uclarinda kallus formasyonu olusturmus fraktiir hatti izlendi. N6rometabolik hastalik,
gelisme geriligi nedeniyle arastirilan olgunun genetik analizi, metabolik tetkikleri normal saptanmasi ve
olguda kazara koltuktan diismeye bagli olamayacag diistintilen kallus formasyonu olusturmus eski
fraktiirler nedeniyle ¢ocuk istismar1 ve ihmalinden siiphelenildi. Bir y1l éncesindeki grafilerinde de sol
femur proksimal medialda bowing olusturan yas agac fraktiirii agisindan stipheli gériintim tespit edildi.

Sonug: Cocuk istismar ve ihmali tanis1 koyulan olgu devlet korumasina alindi.Cocuk istismar ve ihmalinde
tan1 konulmasi ancak siiphelenme ve ayrintihi fizik baki, laboratuvar ve gorilintiileme yontemleri ile
olabilmektedir. Bizim olgularimizda daha 6nce malniitrisyon, agir dehidratasyon nedeniyle yatisi oldugu
donemde metobolik hastalik, n6romotor gelisme geriligi sebepleri arastirilmis, ¢ocuk ihmal ve istismari
diistiniilmemistir. Stipheli 6ykii ve altta yatan bir hastalifin tespit edilmemesi, ailenin olguyu yeterli
fizyolojik diizeyde beslemediginin anlasilmasi, tarif edilen diisme olayindan ii¢ giin sonra hastaneye
basvurulmasi istismar olasiigini diisiindiirmiistiir. Istismara bagh kafa travmasi ve eski kallus formasyonu
olusturmus yas agac kiriklar1 cocuk hekimleri tarafindan hizla taninmali ve uygun sekilde yonetilmelidir.
Ulkemizde de bu konudaki egitimlerin ve farkindaligin artirilmasi, zamaninda taminarak adli makamlara
iletilmesi, etkin ve uygun sekilde tedavi edilebilmeleri i¢cin son derece 6nemlidir.

Anahtar Kelimeler: cocuk istismari, cocuk ihmali, kafa travmasi
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PB 4 - COCUK GELIiSiMI BIRIMINE YONLENDIRILEN
COCUKLARIN PROFILI : BURSA ORNEGI

Nese Dogancelik?, Taha Metin?, Birgiil U.BayogluZ

1Yiiksek Ihtisas Egitim ve Arastirma Hastanesi, Cocuk Saghg1 ve Hastaliklar1 Klinigi, Bursa
2Bayindir Sogiitézii Hastanesi, Cocuk Saghg ve Hastaliklar1 Klinigi, Cocuk Gelisim Unitesi. Ankara

Giris ve Amag¢: Cocuk gelisimi uzmanlari, dogumdan itibaren on sekiz yasina kadar normal gelisim
gosteren, 6zel gereksinimi olan ve hastanede yatan/ayaktan tedavi olan ¢ocuklarin biitiin gelisim alanlarini
degerlendirme, destekleme, gelisimsel sapmay1 6nleme ve gelisimsel sapma gosteren ¢cocuklar i¢in gelisimi
destekleyici programlar hazirlama hizmeti sunar. Bu hizmet; aile goriismesi, ¢ocugun gelisiminin
degerlendirilmesi, gelisim destek oOnerilerinin hazirlanmasi ve gelisimsel izlem basamaklarindan
olusmaktadir. Cocuk sagligi izlemi, gelisimin degerlendirilmesi ve izlenmesini de icerir. Biz bu
calismamizda hastanemizdeki ¢ocuk gelisimi birimine yonlendirilen ¢ocuklar hakkinda degerlendirme
sonuglarini inceleyerek verilen hizmetin profilini ortaya koymak amaclamaktayiz.

Gerec ve Yontem: Retrospektif olarak planladigimiz ¢calismamizda, Haziran 2023 - Haziran 2024 tarihleri
arasinda Bursa Yiiksek [htisas Egitim ve Arastirma Hastanesi ¢ocuk gelisimi birimine yénlendirilen
cocuklarin degerlendirme sonuglari incelenerek dagilimi incelenmistir. Cocuklarin yas, cinsiyet verileri ile
test sonuclar1 degerlendirilerek, ‘gelisimsel goriis’ miidahale 6nerileri kaydedilmistir. Genel pediatri ve
¢ocuk noroloji basta olmak tizere diger pediatri boéliimlerinden yonlendirilen g¢ocuklara Denver II
Gelisimsel Tarama Testi uygulanmis, aile 6ykiisii ve klinik gézlem notlar1 kullanilmistir.

Bulgular: Toplamda 673 cocugun verilerinin degerlendirildigi ¢alismamizda, ¢ocuklarin %62,5'u (420)
erkek, %37,5’u (252) kiz idi. Cocuk gelisimi birimine hasta yonlendirilen polikliniklere bakildiginda en
fazla ¢ocuk saghig ve hastaliklar polikliniginin (n:354, %52,6) yonlendirmede bulundugu gorilmustir.
Yonlendirilen hasta sebeplerine bakildiginda en fazla gelisim geriligi (n:223, %33,1) oldugu belirlenmistir.
Birimde kullanilan Denver II Gelisimsel Tarama Testi sonuclari incelendiginde, 373 hastanin (%55,5) test
sonucunun anormal oldugu goriiliirken, 240 hastanin (%35,7) test sonucunun normal oldugu gérulmiistur.
Ebeveyn-cocuk Etkilesim (EBCE) programi ile desteklenerek degerlendirilen hastalarin 191 hastanin
(%28,4) cocuk psikiyatrisine yonlendirilmistir.

Sonug: Bu ¢calisma, her ti¢ gocuktan birinde gelisim geriligi stiphesi ve gelisimsel degerlendirme ihtiyacinin
varhigini gostermesi agisindan dikkat cekicidir. Ozellikle genel pediatri poliklinigi ¢ocuklarin erken
yakalanmasinda hayati 6éneme sahiptir. Bu agidan ulusal boyutta genel pediatri icinde “cocuk gelisimi
birimlerinin” yer almasi hem hekimin ¢alismasin1 desteklemek hem de ¢ocugun gelisimini destekleyici
miidahaleler i¢in gerekli oldugunu diisiindiirmektedir.

Anahtar Kelimeler: cocuk gelisimi, sosyal pediatri, gelisimsel destek, genel pediatri
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PB 5 - EL,AYAK,AGIZ HASTALIGINI TAKIBEN GELISEN
TIRNAK BULGUSU: ONIKOMADEZIS

Tevfik Cevirici!, Hasan Tahsin Cakir?
1Etimesgut Sehit Sait Ertiirk Devlet Hastanesi

Giris ve Amag: El-ayak agiz hastaligi (EAAH), genellikle cocukluk doneminde goriilen viral bir enfeksiyon
olup, en sik enteroviriislerden (6zellikle Coxsackie viriisleri) kaynaklanir. Bu hastalik, ates, agiz i¢cinde aft
benzeri lezyonlar ve el ile ayaklarda dokiintiilerle karakterizedir (1). EAAH nin seyrinde, baz1 ¢ocuklarda
tirnak degisiklikleri gozlemlenebilir; bu durum genellikle géz ardi edilse de, pediatrik hastalarda tirnak
sagligl tizerine etkileri 6nemli bir klinik bulgu olabilir (2). Amag, El-ayak agiz hastaligi (EAAH) geciren bir
pediatrik hastada tirnak degisikliklerini incelemek ve bu durumun literatiirdeki benzer vakalarla
karsilastirilmasini yapmaktir.

Gerec¢ ve Yontem: EAAH tanisi almis 22 aylik bir erkek hastanin takibinde gelisen tirnak degisiklikleri
incelenmistir.

Bulgular: Yirmi iki ay erkek hasta, 07.08.2024 tarihinde Cocuk Saghgi ve Hastaliklar1 poliklinigine el ve
ayak tirnaklarinda degisiklik, sekil bozuklugu ile bagvurdu. Hastanin herhangi bir sistemik hastaligi ve cilt
bulgusu yoktu ve travma oykiist yoktu. Fizik muayenede sag el birinci ve ikinci parmak tirnaklarinda, sag
ve sol ayak birinci parmak tirnaklarinda deformasyon ve Beau c¢izgileri mevcuttu. Dermatoloji
konsiiltasyonunda fungal enfeksiyon diisiiniilmedi. Hastanin 01.07.2024 tarihinde 38 derece ates ile
birlikte ayak tabani ve avug icinde dokiintii sikayeti ile de poliklinigimize basvurdugu ve el ayak agiz
hastalig1 tanisi ile tedavisinin diizenlendigi goriildii. Tedavide parasetamol disinda ila¢ kullanimi yoktu.
Hastaya klinik olarak tan1 konulan el, ayak, agiz hastaligina sekonder olustugu diistiniilen onikomadezis
tanis1 konuldu. Aile ve hasta ile yapilan aralikhi takipler sonucunda bulgularin kendiliginden 06.09.2024
tarihinde gerileyip skar birakmadan kayboldugu goriildii.

ONCESI VE SONRASI
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Sonu¢: EAAHnin genellikle benign seyrettigi, ancak nadiren tirnak saghgini etkileyebilecegi
bildirilmektedir. Bizim vakamizda, hastanin daha dnceki EAAH oykiisii, tirnaklardaki degisikliklerin
etiyolojisinde 6nemli bir faktor olarak karsimiza ¢ikmaktadir. EAAH sonrasi tirnak degisiklikleri, viral
enfeksiyonlarin sistemik etkilerinin bir yansimasi olarak degerlendirilebilir. Sonug olarak, EAAH sonrasi
tirnak degisiklikleri, cocuk hekimleri tarafindan daha fazla dikkate alinmali ve bu durumun uzun
doénemdeki etkileri izlenmelidir. Calismamizi degerli kilan, nadir bir durum olmasi ve gereksiz tetkiklerden
kacinip EAAH sonras1 tirnak degisikligi olabilecegi konusunda farkindalik olusturmaktir. Bu, pediatrik
hastalarda tirnak sagligi ile ilgili farkindalig1 artiracak ve klinik pratige katkida bulunacaktir.

Anahtar Kelimeler: el-ayak-agiz hastaligl, onikomadezis, nadir hastaliklar
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PB 6 - 0-5 YAS ARASI COCUKLARDA EKRAN MARUZIYETI
BUNA ETKIi EDEN BAZI AILESEL FAKTORLER VE ANNE DASS-
42 OLCEGI ILE OLAN ILiSKiSI

Teslime Kilin¢!, Zahide Yalaki!

IT.C. Saghk Bilimleri Universitesi Ankara Saglik Uygulama Ve Arastirma Merkezi Cocuk Saghg Ve
Hastaliklari Klinigi

Giris ve Amag: 0-5 yas arasi cocuklarda dijital ekran maruziyetinin sosyodemografik veriler ve annenin
depresyon, anksiyete, stres durumu ile iliskisinin belirlenmesi amag¢lanmistir.

Gere¢ ve Yontem: Ankara Egitim ve Arastirma Hastanesi Cocuk Saglig1 ve Hastaliklar Poliklinikleri'ne
basvuran 0-5 yas arasi ¢ocugu olan annelerden Sosyodemografik Veri Formu ve Depression, Anxiety and
Stress Scales (DASS-42) doldurmalari istendi.

Bulgular: Calismaya 0-5 yas aras1 156 cocuk ve annesi katildi. Cocuklarin yas ortalamasi 31,22+16,14 ay
idi. Cocugun giinliik telefon oynama siiresi ile cocugun yasi, babanin yasi, babanin ekran siiresi ve ¢cocugun
telefon kullanmaya baslama yasi arasinda iliski saptandi (sirasiyla p<0,001, p=0,028, p=0,035,
p<0,001).Cocugun giinliik televizyon izleme siiresi ile cocugun yasi, annenin ekran siiresi, babanin ekran
stiresi ve cocugun telefon kullanmaya baslama yasi arasinda iliski saptandi (sirasiyla p<0,001, p<0,001,
p<0,001, p=0,004). Annenin giinliik ekran siiresi ile cocugun TV siiresi arasinda pozitif yonli korelasyon
saptandi (r=0,286 p<0,001). Anne yasi ile cocugun tablet kullanma siireleri arasinda pozitif yonli
korelasyon saptanmistir (r=0,199 p=0,013). Cocugun giinliik bilgisayar karsisinda vakit gecirme stiresi ile
¢ocugun yasi ve babanin yasi arasinda iliski saptandi (sirasiyla p=0,024, p=0,043).Cocugun giinliik tablet
kullanim siiresi ile cocugun yasi, annenin yasi, babanin yasi, sosyoekonomik diizey ve ¢ocugun telefon
kullanmaya baslama yasi arasinda iliski saptandi1 (sirasiyla p<0,001, p=0,013, p=0,005, p=0,011,
p<0,001).Annelerin DASS depresyon puanlari ile babanin giinliik ekran siiresi ve cocugun giinliik telefon
sliresi arasinda iliski saptandi (sirasiyla p=0,01, p=0,041). Annelerin DASS stres puanlari ile babanin giinliik
ekran sitiresi, ¢cocugun telefon kullanmaya baslama ay1 ve annenin calisip calismamasi arasinda iliski
saptand1 (sirasiyla p=0,004, p=0,027, p=0,037).Babanin giinliik ekran siiresi arttikca annenin DASS
Depresyon puanlari arasinda pozitif yonlii korelasyon saptandi (r=0,206, p=0,01). Babanin giinliik ekran
stiresi arttikga annenin DASS Stres puanlari arasinda pozitif yonlii korelasyon saptandi (r=0,227, p=0,04).
Babanin ekran siiresi ile annenin DASS Anksiyete puanlari arasinda ise korelasyon saptanmadi
(p>0,05).Cocugun telefon kullanmaya baslama yasi (ay) arttikca annenin DASS Stres puanlar1 arasinda
negatif yonlii korelasyon saptandi (r=-0,200, p=0,027).

Sonug: Cocuklarin ¢ogunun okul dncesi donemde dijital ekran ile tanistifi saptanmistir. Cocugun ekran
stresi ile anne ve babanin egitim durumu, ailedeki ¢ocuk sayisi, aile tipi arasinda iliski olmadig:
saptanmistir. Poliklinik kontrolleri sirasinda ¢ocuk-ekran iliskisinin sorgulanmasinin, toplumun bu konuda
daha fazla bilin¢lendirilmesi i¢in yaygin egitimlerin ve bilgilendirilmelerin faydali olacag: diistiniilmiistiir.

Anahtar Kelimeler: okul 6ncesi donem, dijital ekran, ekran siiresi, DASS-42
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PB 7 - BEBEKLERDE VE COCUKLARDA BENIGN GECICI
HIPERFOSFATAZEMI: 6 VAKA CALISMASI

Melike Ozcicek!, Bahar Cuhaci Cakir!, Aysu Duyan Camurdan?
1Gazi Universitesi Tip Fakiiltesi Hastanesi

Giris ve Amagc: Alkalen fosfataz (ALP), viicuttaki cesitli dokularda bulunan bir grup izoenzimdir. ALP
diizeyleri, farkl sistemleri etkileyen bir¢cok hastalik nedeniyle artabilir. Bazen, kronik bir hastalif1 ve
herhangi bir sikayeti olmadan ,rutin kan tetkiki istenen ¢ocuklarda belirgin sekilde yiiksek (3-5 kat artmis)
ALP diizeyleri goriilebilir. Gecici hiperfosfatazemi (TH) olarak bilinen bu durum, genellikle miidahale
olmaksizin birkag ay icinde kendiliginden diizelir. Kraut ve meslektaslar1 TH'yi 5 yas altinda baslangig, fizik
muayenede karaciger veya kemik patolojisini gdsteren klinik veya laboratuvar bulgularinin olmamasi, hem
karaciger hem de kemik spesifik ALP izoenzimlerinin ytlikselmesi, ve serum ALP diizeylerinin yaklasik 4 ay
icinde normale donmesi seklinde tanimlamislardir. Gegici hiperfosfatazeminin farkinda olmak gereksiz
yapilan ek tetkiklerden kaginmak ayrica ailelerde,bakim verenlerde ve doktorlarda gereksiz panigin
azaltilmasi acgisindan 6énemlidir. Calismamizin amaci, TH tanis1 konulan bebek ve ¢ocuklarin demografik
JKlinik o6zelliklerini ve mevsimlere gore degisimini karakterize etmek ve yayinlanmis literatiirii
incelemektir.

Gerec¢ ve Yontem: Bu calismada, Ocak 2018 ile Ocak 2023 arasinda saglam cocuk poliklinigine basvuran
hastalar ve herhangi bir kronik hastalig1 veya 6nemli sikayeti olmayan bes yas alt1 toplam 1213 hastanin
ALP degerleri degerlendirildi. istatistiksel analiz icin SPSS-22 istatistiksel yazilim paketi kullanildi. Frekans
ve ylzde dagilimlarini hesaplamak icin tanimlayici istatistikler kullanildi.ALP ve diger biyokimyasal
parametrelerin cinsiyet ve yaslara gore referans degerlerini belirlemek icin CALIPER database kullanildu.

Bulgular: ALP diizeyleri, 1213 hastanin 395'inde cesitli nedenlerle degerlendirildi. Bunlar arasinda alti
hastanin ALP degerlerinin referans degerlerinden 3-5 kat daha yiiksek oldugu bulundu. Ortanca serum ALP
seviyesi 2317 U/L (aralig1 1108-3585) U/L idi. Yiiksek ALP'ye ragmen kalsiyum, D vitamini, paratiroid
hormonu, alanin aminotransferaz, aspartat aminotransferaz, kreatinin ve kan iire azotu seviyelerinin
normal araliklarda oldugu goriildii. ALP'nin miidahale olmaksizin 2-3 hafta i¢ginde kendiliginden normale
dondiigu goruldi.

Hastlara ait 6zellikler ve Laboratuvar Bulgulari

hastalar hastal hasta2 hasta3 hasta4 hasta5 hasta6
yas

cinsiyet

ALP

AST

ALT

GGT
Parathormon
VitaminD
Kalsiyum
Fosfor
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Kreatin
Hasta yaslari ve ALP degerinin
normale gelme siiresi

ALP yiiksekligi oldugu mevsim

Sonug: Gegici hiperfosfatazemi hakkinda farkindaligi artirmak ¢ok énemlidir. TH, kemik veya karaciger
hastaliklariyla ilgisi olmayan iyi huylu ve kendi kendini sinirlayan bir klinik durumdur. Yaklasik 4-6 ay
icinde kendiliginden normale donen yiiksek ALP degerleri ile karakterizedir.

Anahtar Kelimeler: Alkalen fosfataz, Cocukluk cagi, Gegici Hiperfosfatazemi
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PB 8 - PEDIATRISTLERIN VE AILE HEKIMLERININ,
COCUKLARDA KEHRIBAR KOLYE KULLANIMINA
YAKLASIMLARI

Ebru Ogultekin Vazgecer?, Seyma Karatekin?, Serap Ata3

1jstanbul Universitesi, Cocuk Saghgi Enstitiisii, Sosyal Pediatri Doktora Programi
2Samsun Universitesi, Tip Fakiiltesi, Cocuk Saghgi ve Hastaliklar1 AD.
3Umraniye Egitim ve Arastirma Hastanesi, Pediatri Klinigi

Giris ve Amag: Kehribar kolyeler 2011 yilinda dis slirmesi sirasinda ortaya ¢ikan semptomlara yonelik
“dogal” bir tedavi iddiasiyla pazarlanmaya baslanmistir. Oysa kehribar tasinda bulunan stiksinik asidin
deriye salinabilecegine ve antienflamatuvar etkisine dair kanit bulunmamistir. Literatiirde, kehribar kolye
kullanma sonrasinda ytziinde gelisen petesiyal dokiintii ile acil servise basvuran dort aylik bir vaka
bildirilmistir Cocuklarla siklikla temas eden hekimlerin farkindaliginin yiiksek olmasi ile gocuklarin
saglhigini ve giivenligini tehdit eden durumlarin 6niine gegilebilir. Bu ¢alismada hekimlerin bebek ve kiigtik
cocuklarda kehribar kolye kullanimina yoénelik, bilgi diizeyi, tutum, davranislarinin arastirilmasi
amaglanmaktadir.

Gere¢ ve Yontem: Pediatri ve aile hekimliginde calisan hekimlere online anket yolu ile ulasilmistir.
Calistiklar1 brans, calistiklar1 stireyle ilgili bilgilerini; kehribar kolye kullanimi hakkindaki bilgi ve
tutumlarini degerlendiren anket etik kurul onay1 ve goniillii oluru alinarak uygulanmistir

Bulgular: Calismamizda 280 katilimcinin anket sonuglari (pediatri:211, aile hekimligi:69) degerlendirildi.
Hekimlerin 152’sinin (%54) mesleki deneyimi on y1l tizerindeydi. Cocuklarda boyuna takilan taki nedeniyle
yaralanma ya da yabanci cisim aspirasyonu vakalari ile karsilasan hekimlerin sayis1 66’'yd1 (%24). Kehribar
kolye nedeniyle olumsuz durum yasayan hekimlerin sayisiise 24’tii (%9). Hekimlere gore ailelerin kehribar
kolye kullanma nedenleri, dis ¢ikarma semptomlarini rahatlatmasi, gaz sancisina iyi gelmesi, rahat uyku ve
estetik goriiniimdu. Kehribar kolyenin cocuklar icin tehlike olusturabilecegini diisiinenler 229 (%80),
klinik pratiginde hi¢ kehribar kolye kullanimini 6nerisinde bulunmayanlar 269 (%96); dis ¢ikarma agris,
gaz sancisl, uyku sorunu durumlarinda 6nerdiklerini bildirenler 11 kisi idi(%4). Son 6 ayda, kehribar kolye
kullanan 0-6 yasinda ¢ocuklarla karsilasan 220 (%79) hekimin 180’i (%82) ailelere yonelik bilgilendirme
ya da uyarida bulunduklarini belirttiler. Uyarida bulunan hekimlerin 37’si (%21) aym aile ile tekrar
karsilasmamisti. On ti¢ hekim (%7) kolye kullaniminin uyari sonrasinda devam etmedigini, 130’u ise (%72)
devam ettigini bildirdiler. Kullanmaya devam eden aileler hekimlerine, bebegi iyi gozlemlediklerini ve
sorunlarina iyi geldigi i¢in kullanmaya devam ettiklerini bildirmislerdi.

Sonug: Cocuklarla sik karsilasan hekimlerin biiylik oranda kehribar kolye kullaniminin olasi riskleri
hakkinda bilgi sahibi oldugu, fakat klinik pratikte ailelere danismanlik verme oranimin distigi
gorilmiistir. Danmismanlik verilen ailelerdeyse bilgilendirme ¢ok diisiik oranda tutum degisikligiyle
sonug¢lanmistir.

Anahtar Kelimeler: Cocuk giivenligi, bogulma, aspirasyon
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PB 9 - GALAKTORE VE BAS AGRISI SIKAYETIYLE GELEN BiR
ADOLESAN VAKASI

Deniz Bingo6l!, Emel Oriin?, Aslihan Arash Yilmaz!, Merve Canli2

1Ankara Etlik Sehir Hastanesi Cocuk Saghgi ve Hastaliklar1 Bélimii
2Ankara Etlik Sehir Hastanesi Cocuk ve Ergen Ruh Saglig1 Bolimii

Giris ve Amag: Galaktore gebe olmayan, emzirmeyen bir kadin veya erkegin bir veya her iki memesinden
kendiliginden siit gelmesidir. Galaktore genellikle hiperprolaktinemiye bagh gelisir. Hiperprolaktinemi bazi
ilaclarin yan etkisi olarak karsimiza c¢ikar. Hipofiz adenomu, sellar/suprasellar lezyonlar, hipotiroidi,
tirotoksikoz, renal yetmezlik ve gebelige bagl da olabilir.

Gere¢ ve Yontem: iki giindiir her iki memesinden siit gelmesi ve bas agris1 sikayetiyle genel pediatri
poliklinigine basvuran 13 yasinda kiz bir olgu sunulmustur.

Bulgular: 13 yasinda kiz hasta iki giindiir her iki memesinden siit gelmesi ve bas agrisi sikayetiyle genel
pediatri poliklinigine basvurdu. Bas agrisi alt1 aydir, bir haftalik siiren ataklarla gelen, gz etrafinda lokalize,
sabahlar1 bulanti-kusmanin eslik etmedigi, anti inflamatuvar agr1 kesici alimiyla gecen 6zellikteymis.
Menstriiasyon siklusu ti¢c-d6rt ayda birmis. Olgunun depresyon ve iirtiker tanisiyla izlendigi, sertraline 100
mg kullandig1 6grenildi. Hasta memesinin stimulasyonu ile siit damladig1 gorildi. Viicut kitle indeksi
standart deviasyon skoru 2.12 idi. Hastanin hemogram, bobrek ve karaciger fonksiyon testleri, tiroid
fonksiyon testleri, 6n hipofiz hormon testleri (prolaktin dahil) ve beta-HCG degeri normaldi. Beyin
magnetik rezonans gorintiillenmesinde hipofizde adenom tespit edilmedi. Hastanin cocuk psikiyatri
degerlendirilmesinde ¢ocuk boélimiindeki anamnezinde belirtmedigi 2 aydir paliperidone kullandigi
ogrenildi. Paliperidon kesildikten 3 hafta sonra hastanin galaktoresi kesildi.

Sonug: Olgunun kullandig1 paliperidon (2. jenerasayon yiiksek potensli atipik antipsikotik) ve sertraline
bagl galaktore ve viicut kitle indeksinde artis beklenen yan etkilerdir. Antipsikotiklere bagh diger yan
etkiler ektrapiramidal yan etkiler, metabolik sendrom, amenore, konstipasyon, sedasyon, tasikardi, uzamis
QTc araligr ve hipotansiyondur. Galaktore ile gelen olgularda oncelikle ila¢ dykisii iyi sorgulanmalidir.
Atipik antipsikotik kullanan ¢ocuk/adolesan hastalar yan etkiler acisindan yakindan takip edilmelidir.

Anahtar Kelimeler: galaktore, atipik antipsikotikler, adolesan
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PB 10 - ASIRI SUT TUKETIMINE BAGLI DEMIR EKSIKLIGI
ANEMISI OLGUSU

Ruveyda Giilsiim KUS!, Yasam Doruk PERVANE?, Volkan KOSE?, Ali Fettah?, Emel ORUN!

1Ankara Etlik Sehir Hastanesi Cocuk Sagligi ve Hastaliklar1 Klinigi
2Ankara Etlik Sehir Hastanesi Cocuk Hematoloji ve Onkoloji Klinigi

Giris ve Amagc: Cocukluk déneminde anemi etyolojisinin en sik nedeni olan demir eksikligi anemisi (DEA),
demirin viicuda yetersiz alimi veya yetersiz emilimiyle ortaya ¢ikar. Demirden fakir beslenme, tamamlayici
beslenmeye gecis yapamama ve asir1 inek siitii tiiketimine baglh olabilecegi gibi malabsorbsiyonla iliskili
olabilir.

Gereg ve Yontem: Iki yasinda yasina uygun beslenmeyen, asir1 inek siitii tiiketimi olan anemik bir olgu
sunulmustur.

Bulgular: Bilinen kronik hastalig, gecirilmis ameliyati ve hastane yatis oykiisii olmayan hasta; bes glindiir
olan ishal ve kusma sikayetleri ile basvurdugu ¢ocuk acil serviste alinan kan tetkiklerinde anemi goriilmesi
ve abdominal ultrasonografisinde kolelitiazis tespit edilmesi lizerine hastanemize sevk edilmisti.
Oykiisiinde kuzende talasemi tasiyiciligl olan hastanin fizik muayenesinde solukluk disinda patolojik bulgu
yoktu. Karaciger ve dalak palpe edilmedi. Agirligt 55 persentil, boyu 92 persentildi. Laboratuvar
incelemesinde Hgb: 6.3 g/dL, RBC: 4.72 x106/uL, MCV: 55.1 fL, MCH: 13.3 pg, MCHC: 24.2 g/dL, RDW: 23.3
%, WBC: 8.96 x 109/L, total notrofil sayis1 2.08 x 109/L, total lenfosit sayis1 5.6 x 109/L, PLT: 828 x 109/L,
ferritin 4 ng/mL ve demir 13 mg/dL idi. Demir baglama kapasitesi normal araliktaydi. Karaciger fonksiyon
testlerinde 1himh ytikseklik mevcuttu. Bébrek fonksiyon testleri normaldi. Periferik yaymasinda hipokrom
mikrositer eritrositler, anizositoz, poikilositoz ve target hiicreler goriildii. Mentzer indeksi 11.7 olan hasta
hemoglobinopati agisindan ¢ocuk hematoloji boliimiine konstilte edildi. Hastanin kendisinin, anne ve
babasinin hemoglobin elektroforezi normal olarak sonu¢landi. Abdominal ultrasonografisinde safra kesesi
limeninde 9 mm boyutunda tas ile uyumlu ekojenite izlendi. Hikayesi ayrintilandirildiginda yaklasik bir
yildir her giin 1 litre inek stiti tiikettigi, demir ve d vitamini destegini kullanmadig1 6grenildi. Beslenmesi
yasina uygun demirden zengin diyet olarak diizenlendi ve inek siitii tiiketimi kisitlandi. Tedavisine 6
mg/kg/giin demir eklendi. Tedavi baslangicindan bir hafta sonra alinan tetkiklerinde retikiilosit krizi
gorildi. Tekrarlanan periferik yaymasinda 6nceki yaymasinda goriilen target hiicreleri goriilmedi.
Yetmezlik bulgular gériilmeyen, tedavi ile hemoglobin degerinde yilikselme gozlenen hasta oneriler ve
demir tedavisiyle taburcu edildi.

Sonug: Inek siitii, icerigindeki demir emiliminin az olmasi ve bagirsaklarda intestinal mukoza hasarina
sebep olarak gizli kan ve protein kaybettiren enteropati yapmasi nedeniyle erken ¢cocukluk doneminde DEA
icin 6nemli bir risk faktoriidiir. Bu sebeple erken ¢ocukluk déneminde anemi ayiric tanisinda éncelikle
beslenme anamnezi ayrintilandirilmahdir.

Anahtar Kelimeler: Anemi, inek Siitii, Hemoglobinopati, Demir
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PB 11 - ROTAVIRUS ASISI ILISKILI GECICI INVAJINASYON
OLGUSU

Aysegiil Arslan?, Mahmut Bayar?, Ayla Akca Caglar?, Oksan Derin6z Giilerytiz!, Bahar Cuhaci Cakir?, Aysu
Duyan Camurdan!?

1Gazi Universitesi Tip Fakiiltesi Hastanesi
Mahmut Bayar / Gazi Universitesi Tip Fakiiltesi Hastanesi

Giris ve Amag: Rotaviriis, diinyada bes yas altinda hastane yatislarina ve 6liimlere neden olan akut
gastroenteritlerin en sik etkenidir. Calismalarda rotaviriis asilarinin siddetli rotavirus gastroenteritlerine
kars1 koruyucu oldugu, hastaneye yatislar1 ve oOliimleri engelledigi ve ekonomik kayiplar1 azalttigi
bildirilmistir. ilk “reassortant” rotaviriis asis ile invajinasyon gelisimi arasinda iliski oldugu bildirilmis ve
ast kullanimdan kaldirilmistir. Giiniimiizde mevcut rotavirts asilarinin giivenli oldugu bilinmektedir ve
invajinasyon oldukea nadirdir.

Gereg ve Yontem: ikinci doz monovalan rotaviriis asis1 sonrasi gastroenterit ve gegici invajinasyon gelisen
bir olgu sunulmustur.

Bulgular: Dort aylik erkek bebek Cocuk Acil Servisimize huzursuzluk ve kusma sikayeti ile getirildi.
Basvurudan alt1 saat énce Cocuk Saglig izlem poliklinigimizde 4.ay agilarinin ve monovalan rotaviriis
(MRV) asisinin 2.dozunun yapildig1 68renildi. Anneden akut gastroenterit, babadan iist solunum yolu
enfeksiyonu temasi vardi. Basvuruda genel durumu iyi, yasamsal bulgulari yasina uygun saptandu.
Muayenesinde karnina dokunmak ile huzursuzlugunda artis oldugu tespit edildi, diger sistem muayeneleri
dogaldi. Akut karin patolojileri agisindan alinan tam kan sayimi ve C-reaktif protein degerleri normal olarak
degerlendirildi. Ayakta direk batin grafisinde bagirsaklarin dilate oldugu ve bagirsak distaline hava gecisi
olmadig gorildii (Sekil 1). Karin ultrasonografisinde (USG) umblikus diizeyi sag lateralde ¢ap1 1.5 cm
Olciilen ileoileal invaje barsak ansi izlendi. Hastanin oral alimi kapatild, intravenéz sivi tedavisi baglandi ve
cocuk cerrahisi ile konsiilte edildi. izleminin altinc1 saatinde bir kez bol miktarda sar1 renkli sulu kivamda
kotii kokulu gaita cikimi oldu, gaitada rotaviriis antijeni pozitif saptandi. Kusmasi tekrarlamayan,
huzursuzlugu gerileyen, karin muayenesi dogal olan hastaya izleminin sekizinci saatinde karin USG
tekrarlandi, invajinasyonun geriledigi tespit edildi. Ayaktan izlenmek iizere taburcu edildi ve as1 sonrasi
istenmeyen etki (ASIE) bildirimi yapildi. Olgu poliklinikte 21 giin izlendi, herhangi bir patoloji gelismedigi
gorildi, cocuk sagligi izlemlerine devam edildi.

§
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Resim 1. Ayakta direkt batin grafisinde sol iist kadranda kiimelenmis ince barsak hava-sivi seviyeleri
ile birlikte distale gaz gecisinin olmadig1 izlenmektedir.

Sonug: Giintimiizde kullanilmakta olan rotaviriis asilari ile iligkili invajinasyon riski oldukca diisiiktiir.
Amerika’'da rotavirtis asilar1 kullanilmadan 6nce her yil yaklasik 1900 bebekte invajinasyon bildirilirken;
rotaviriis asilar ile iligkili invajinasyon riskinin 20.000’de 1'i ila 100.000’de 1 kadar oldugu tahmin
edilmektedir. Genellikle de birinci ya da ikinci doz asidan sonra ilk hafta icinde goriilmektedir. Olguda
annede akut gastroenterit 6ykiisii oldugu i¢in mevcut invajinasyon kliniginin eszamanlh gelisen akut
gastroenterit kaynakli mi1 yoksa ayni glin icinde uygulanan rotavirts asisina mi baglh oldugu net olarak ayirt
edilememis olup ASIE bildirimi yapilmistir. Asilama programinin giivenli bir sekilde siirdiiriilmesi icin
ailelere istenmeyen etkiler ve yonetimi konusunda bilgi verilmesi 6nemlidir.

Anahtar Kelimeler: Invajinasyon, rotaviriis, as1
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PB 12 - BIR YASINDA, SADECE ANNE SUTU ILE BESLENEN,
ASILARI YAPILMAMIS, D VITAMINI VE DEMIR PROFILAKSISI
ALMAMIS, DOKTOR KONTROLLERI IHMAL EDILMIS BiR KIZ

BEBEK: COCUK IHMALI OLGUSU

Hicran Altin!

1Saglik Bilimleri Universitesi, Antalya Saghk Uygulama ve Arastirma Merkezi, Cocuk Saglhg1 ve Hastaliklar
Klinigi

Giris ve Amag: Cocuk saghiginin izlenmesi, cocuklarin biliylime ve gelisim stireclerini izleyerek potansiyel
saglik sorunlarinin erken donemde tespit edilmesi acgisindan kritik 6neme sahiptir. Diizenli saglik
kontrolleri, ¢cocuklarin saglikli gelisim géstermesi i¢in hayati bir role sahiptir ve saglik hizmeti saglayicilar
ile aileler arasinda 6nemli bir iletisim kopriisii olusturur. Cocuklarda biiylime parametreleri, as1 durumu ve
gelisimsel siireclerin takip edilmesi, hastaliklarin 6nlenmesi ve genel saglik durumunun iyilestirilmesi i¢cin
firsatlar sunar. Bu olgu sunumunda, sadece anne stitii ile beslenen, gerekli saglik hizmetlerini alamayan ve
saglikli dogmus bir yasindaki kiz gocugunun, cocuk ihmali nedeniyle yasadigi saglik sorunlari ele alinmistir.
Bu vaka, cocuk saglig1 izleminin ve sosyal pediatrinin 6énemini vurgulamak amaciyla sunulmustur.

Gere¢ ve Yontem: Bir yasindaki kiz hasta, uzun siiredir devam eden solukluk ve bu gece aglama sirasinda
gelisen morarma ile nefesini tutma sikayetleri nedeniyle Cocuk Acil Servisi'ne basvurdu. Anamnezinde,
annenin ikinci gebeligi olup bir canli dogum gerceklestirdigi, hastanin sezaryen ile 2800 gram agirliginda
ozel bir hastanede diinyaya geldigi, sadece anne siitii ile beslendigi ve D vitamini ile demir profilaksilerini
almadig1 6grenilmistir. Anne, birinci doz Hepatit B asisindan sonra hastanin asir1 agladigini belirtmis ve bu
sebeple diger asilarim1 yaptirmadigini ifade etmistir. Hasta, dogum sonrasi ilk doért ay boyunca 6zel bir
hastanede diizenli olarak takip edilmis, ancak bu slireden sonra annesi tarafindan doktora gotiirtilmedigi
ifade edilmistir. Fizik Muayenesinde, viicut agirhigi 8 kg (-1,73 SDS), boyu 74 cm (-1,18 SDS) ve bas ¢evresi
45 cm (-1 SDS) olarak dl¢tlilmiistiir. Genel durumu orta, cilt rengi sari-soluk ve hasta apatik gériintimdeydi.
Saclari zayif ve ince yapiliydi. Batin distandi, diger sistem muyeneleri normal sinirlardaydi.

Bulgular: Laboratuvarinda Hb:6,8 gr/dl, ortalama eritrosit hacmi (MCV) 87 fl, eritrosit sayis1 (RBC) 2,5
milyon/mm?3, 16kosit sayis1 (WBC) 5600/mm?, mutlak nétrofil sayis1 840, trombosit sayis1 (PLT)
191.000/mm?, laktat dehidrogenaz (LDH) 1054 U/L, albiimin 3 g/d], iirik asit 2,9 mg/dl, retikiilosit %1,4,
Ferritin 3 ng/ml, B12 vitamini <50ng/L, 25 Hidroksi Vitanin D:2,77pug/L tespit edildi. Hasta, agir demir
eksikligi anemisi, B12 vitamini eksikligi, D vitamini eksikligi ve hafif derecede malniitrisyon 6n tanilari ile
Cocuk Saglig1 ve Hastaliklar Servisi'ne yatirilmistir. Saglik tedbiri icin tutanak tutulup, Sosyal Hizmetler'e
bildirilmistir.

Sonug: Erken miidahaleler, ¢ocuklarin saglikli bliytime siireclerini desteklerken, toplum sagligi acisindan
da 6nemli kazanimlar saglar.

Anahtar Kelimeler: Cocuk saglig izlemi, Asi, Tamamlayici beslenme, Cocuk ihmali, Cocuk
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PB 13 - KADIN VE ERKEK KUAFORLERINDE OTIiZM
FARKINDALIGI: NITELIKSEL BiR ARASTIRMA

Fatma Burcu Doganc!, Sevilay Tun¢ Nakis?!, Melda Karavus?, Seyhan Hidiroglu!, Mustafa Can Yilmaz?,
Asude Yesim Yasar?, Fethiye Sen?, Gokce Nur As2

1Marmara Universitesi Tip Fakiiltesi Halk Saghig1 Anabilim Dal
2Marmara Universitesi Tip Fakiiltesi Intérn Arastirma Grubu

Giris ve Amag: Otizmli ¢ocuklar, ses ve 151k gibi uyaranlarin yogun oldugu ortamlarda uyum saglamakta
zorluk yasayabilirler. Kuaforler, otizmli bireylerin sik¢a ziyaret ettikleri yerler arasinda oldugundan, otizm
konusunda farkindalik sahibi olmalar1 6nem tasimaktadir. Ayrica, kuaforler halk sagliginda "gériinmeyen
toplum liderleri" olarak kabul edilmektedir ve erken tani, saglik egitimi ve farkindalik ¢alismalarinda saglik
planlayicilarina destek olabilecek bir rol iistlenebilirler. Bu arastirmada, kadin ve erkek kuaférlerinin otizm
farkindaligini, otizmli bireylerle iletisim yontemlerini ve otizmle ilgili deneyimlerini niteliksel olarak
degerlendirmek amac¢lanmaktadir.

Gere¢ ve Yontem: Arastirma niteliksel (Kkalitatif) bir calismadir. ilk olarak, arastirmacilarin tanidig 3
kuaforle gortsiilmiis, diger kuaforlere kartopu yontemiyle ulasilmistir. Goniilli katilan 13 kuaférle ytiz-
ylze derinlemesine goériismeler yapilmis, veri doygunluguna ulasildiginda goriismeler sonlandirilmistir.
Katilimcilara, hazirlanan yari-yapilandirilmis goériisme formundaki sorular sorulmus, izin alinarak ses
kaydi yapilmistir Goriismeler transkripte edildikten sonra Atlas.ti programi ile icerik analizi
gerceklestirilmis ve alt tema ve temalar olusturulmustur. Arastirma icin ilgili etik kuruldan
08.12.2023/09.2023.1782 no'lu etik kurul onay1 alinmistir.

Bulgular: Arastirmada yer alan 13 katilimcinin %39’'u kadin (n=5)'dir. Yas araliklar 42-65 yildir.
Gortusmeler analiz edildiginde 4 temaya ulasilmistir: otizm bilgisi, otizm farkindaligi, otizmli ¢ocukla
iletisim ve otizmli ¢ocuga/miisteriye yaklasim. Katilimcilarin ¢ogu, otizmin yaygin nedenleri olarak
dogustan gelen ve genetik faktorleri belirtmislerdir. Bir¢ok otizmli cocugu tiras eden katilimcilar, bu
¢ocuklarda g6z temasi kurmama ve el ¢irpma gibi davranislarin farkinda olduklarini ifade etmislerdir. Bazi
katilimcilar, otizmin erken tani ve tedaviyle yonetilebilecegine inanirken, digerleri otizmin tedavi edilemez
oldugunu savunmuslardir. Otizm siiphesi duyduklarinda durumu ebeveynlere aktarmaktan
cekinmediklerini belirtmisler, ancak bunu yalnizca yakin olduklar1 ailelerle paylasacaklarini
vurgulamislardir. Katilimcilarin tamami, otizmli cocuklara hizmet verirken diger miisterilere kiyasla 6zel
yontemler kullandiklarini ve hassasiyet gosterdiklerini belirtmistir. Otizmli ¢ocuklara sevgi ve sefkat
gostermenin 6nemine dikkat cekerken, onlara 6zel zaman ayirmanin, bekletmemenin ve ayni anda baska
misterilere hizmet vermemenin o6nemli oldugunu ifade etmislerdir Baz1 katilimcilar miisteriyi
odillendirme, telkin etme gibi yollar: tercih ederken baska katilimcilar vakit ve imkanin kisith oldugu
durumlarda bagka caresi kalmadig1 zaman zorla tiras edilebildiginden bahsetmistir. Bazi1 katilimcilar ise
otizmli c¢ocuklarin alamadiklar1 hizmeti kuaforlerin ekonomik kaygilarina baglarken, otizmli
miisterilerinden ticret talep etmeyen sadece bir katilimci bulunmaktadir.

Sonug: Otizm farkindahigini artirmak icin kuaférlere yonelik egitim programlari diizenlenmeli ve otizmli
¢ocuklar i¢cin daha uyumlu hizmet ortamlari olusturulmahdir.

Anahtar Kelimeler: Otizm, Kuafor, Heti§im, Farkindalik
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PB 14 - COZGER BASVURUSU OLAN COCUKLARIN ASILAMA
DURUMLARININ DEGERLENDIRILMESI

Ayse Esra Tapci?, Berkay Celep3, Ozge Bayram#

1Ankara Egitim ve Arastirma Hastanesi
2Ankara Egitim ve Arastirma Hastanesi Cocuk Saglig1 ve Hastaliklari Klinigi
3Ankara Egitim ve Arastirma Hastanesi Aile Hekimligi Klinigi
4Ankara Egitim ve Arastirma Hastanesi Cocuk Saglig1 ve Hastaliklari, Gelisimsel Pediatri

Giris ve Amac: Toplumumuzun en hassas gruplarindan birini olusturan 6zel gereksinimi olan ¢ocuklarin
saglik hizmetlerine erisimi, genellikle bircok engel ile sinirlidir. Ailelerin bilgi eksiklikleri, saglik sistemine
erisim zorluklar1 ve ¢ocuklarin iletisim veya davranissal engelleri, agilamanin 6niinde biiyiik engellerdir.
Bu nedenle hastanemize Cocuklar I¢in Ozel Gereksinim Raporu (COZER) almak icin basvuran hastalarin
asilama durumlarinmi saptamay1 amacladik.

Gerec¢ ve Yontem: Tanimlayici-kesitsel tipte planlanan bu arastirma Ocak Haziran 2024 tarihleri arasinda
Ankara Egitim ve Arastirma Hastanesi COZGER icin basvuran 18 ay ile 18 yas arasindaki cocuklarin
aileleriyle gerceklestirilmistir. Bu tarihler arasinda COZGER almak icin toplam 447 hasta bagvurmus,
calismaya katilmay1 kabul eden 68 cocugun ebeveyni ile gorusiilmustiir. Kabul eden ebeveynlere arastirma
calisma hakkinda bilgi verilmis ve yazili onamlari alinarak, yiiz ylize goriisme teknigiyle uygulanan anket
formu kullanilmistir.

Bulgular: Calismaya dahil edilen 68 hastanin %30,9'u (n=21) kiz, %69,1'i (n=47) ise erkekti. Hastalarin
yas ortancasi 8 (min1; maks 16) idi. COZGER alma sebepleri sorgulandiginda; %54,4 (n=37) 6zgiil 6grenme
giicliigii (00G), %23,5 (n=6) konusma geriligi, %10,3 (n=7) oraninda ise otizm spektrum bozuklugu oldugu
gorilmiistiir. Risk grubu asilamasi agisindan hastalarin tanilar1 sorgulandiginda ise 8 hastada kronik
hastalik (1 hasta Tip 1 Diabet mellitus, 1 hasta kronik bobrek yetmezligi, 4 hastada epilepsi, 2 hastada ise
serebral palsi) oldugu 68renilmistir. As1 kayitlar1 incelenmis olan tiim hastalarin %86,8’inin (n= 59)
asilariin tam oldugu, %13,2’sinin (n=9) ise eksik asilar1 oldugu goézlenmistir. Asilar1 eksik olan 9 ¢ocugun;
%>55,5’inin 4 yas ve sonrasi asilari, 1 cocugun hig asisi yok iken, 1 ¢ocugun 1 yas sonrasi asilarinin, 1
¢ocugun hepatit B ve su cicegi, 1 cocugun ise konjuge pnémokok (KPA13), oral polio, kizamik-kizamikecik-
kabakulak (KKK) asisinin eksik oldugu goriilmiistiir. Kronik hastaligi olan ¢cocuklarin higbirisinin risk grubu
asilamasi ise yapilmamisti. Ailerin %77,7’si (n=7) asilarinin eksik oldugunu farkinda degil, %22,2’si (n=2)
asilarinin eskik oldugunu farkinda ancak yaptirmamisti. Asi kararsizligi olan bir ebeveyn ise calismamizda
yoktu.

Sonug¢: Cocuk saghg izleminin sadece saglik sorunu olmayan, ¢ocuklar1 degil ayn1 zamanda zihinsel,
bedensel, gorme, isitme engeli ve otizmi olan ¢ocuklari yani 6zel gereksinimi olan ¢ocuklari da kapsamasi
gerektigi ve bu vizitler araciligiyla c¢ocuklarin asilarinin oniindeki engellerin kardilabilecegi
unutulmamahdir. Ozel gereksinimli ¢ocuklar igin 6zellestirilmis as1 programlari olusturulmasi, bu
¢ocuklarin ihtiyaclarina uygun bir yaklasim sunabilir.

Anahtar Kelimeler: Ozel gereksinimli cocuklar, Asilar, Cocuk saghg izlemi

138



14 - 16 Kasim 2024 - 8.Ulusal Sosyal Pediatri Kongresi
Grand Mercure Otel, Ankara

PB 15 - EZBER BOZAN BIR BIYOLOJiK AJAN: HAMILELIGINDE
SERTOLIZUMAB TEDAVIiSI ALAN ANNE BEBEGININ
ASILANMASI

Ozden AKSU SAYMAN!, Gonca KESKINDEMIRCI2

1{stanbul Universitesi Saglik Bilimleri Enstitiisti, Sosyal Pediatri Doktora Programi, [stanbul, Tiirkiye,
Alanya Alaaddin Keykubat Universitesi Tip Fakiiltesi Cocuk Saghgi ve Hastaliklar1 Anabilim Dali, Antalya,
Tiirkiye
2[stanbul Universitesi Istanbul Tip Fakiiltesi Cocuk Saghig: ve Hastaliklar1 Anabilim Dali Sosyal Pediatri
Bilim Dal, istanbul, Tiirkiye

Giris ve Amag: Gebeliginde biyolojik ajanlardan olan tiimor nekroz faktor-alfa (TNF-a) blokeri kullanan
annelerin bebeklerinde zayiflatilmis canli as1 uygulamasinin 6-12 aylik siireyle ertelenmesi 6nerilmektedir.
Her gecen giin farkl tedavi edici TNF-a blokerleri tedavi protokollerine girebilmektedir. Asilama siirecinde
her olgu kendi 6zelinde degerlendirilmelidir.

Gerec¢ ve Yontem: Olgumuz ile gebeliginde sertolizumab tedavisi almis olan bir annenin bebeginin asilama
stireci sunulmustur.

Bulgular: Yirmi sekiz yasinda, bilinen psoriazis tanisiyla takipli G1P1Y1AOKO anneden 38+2 gestasyon
haftasinda sezaryen ile 2600 gr agriliginda dogan bebek 2 ay 26 giinliikken ¢ocuk saglig izlemleri icin
takibe alindi. Annenin 10 yila askin siiredir psoriazis tanisiyla takipli oldugu son 2 yildir ustekinumab
tedavisi aldigi, gebelikle birlikte sertolizumab tedavisine gecildigi 6grenildi. Cocuk saghig izlemleri icin
basvurdugunda, anne halen sertolizumab tedavisi almakta idi. ilk basvuruda bebegin agirhig 6200 gr (46
p.) boyu 57,5 cm (11,1p.) ve bas ¢evresi 40 cm (25,4 p.) olarak 6lciildii. Sadece anne siitii ile beslenen
bebegin fizik muayenesinde patolojik bulgu saptanmadi. Cocuk sagligi izlemi i¢in ilk bagsvurusundan 6nce
aile saghgl merkezinde yasina gore tiim asilarimin (Hepatit B (2 doz), DaT-IPA-Hib (1 doz), konjuge
pnémokok 13 (1 doz), BCG (1 doz) yapildig1 kayitlardan 68renildi. BCG as1 reaksiyonu gelismeye basladigi
gozlendi. Aylik takiplerinde sorunsuz izlenen bebegin 4. ay ve 6. ay asilar oral polio asisi1 (OPA) disinda
uygulandi. OPA asis1 annenin immunsupresif ajan kullanmasi, “evde immunsupresif birey varligi” olmasi
nedeniyle uygulanamadi. Sorunsuz takiplerine devam edilen bebegin, annenin gebeliginde TNF- «
blokerlerinden kullanmasina ragmen kullandig1 ajanin “sertolizumab” olmasi nedeniyle zayiflatilmis canli
asilar dahil asilamasinin yasina uygun yapilmasi planlanarak, cocuk sagligi izlemlerine devam edilmektedir.

Sonug: Sertolizumab, TNF-a inhibitérii olan biyolojik bir ajandir. Diger TNF-a inhibitorii olan ajanlardan
farki, TNF'ye karsi tam monoklonal antikorlarin aksine, sertolizumab Fc kismindan yoksundur. Bu
degisiklik, fetiise aktif transplasental tasinmasini engellemektedir. Transplasental transferin olmamasi
bebege zayiflatilmis canli asilarin giivenle uygulanabilmesine olanak saglamaktadir. Ancak dikkat edilmesi
gereken, bu ajani kullanan annelerin bebeklerine annenin immunsiipresif ajan kullanimindan dolay1 OPA
uygulanmamasidir

Anahtar Kelimeler: Ozel Durumlarda Bagisiklama, Sertolizumab, TNF- a blokeri

139



14 - 16 Kasim 2024 - 8.Ulusal Sosyal Pediatri Kongresi
Grand Mercure Otel, Ankara

PB 16 - KAYGI BOZUKLUGUNA BAGLI KiLO KAYBI
YAKINMASI OLAN BiR ADOLESAN OLGUDA HEADSSS
ADOLESAN SORGULAMASININ ONEMIi

Gizem ATGUDEN?, Demet AYGUN ARIZ?, Ali Kansu TEHCI?, Emine POLAT?, Semra CETINKAYA?

1Saglik Bilimleri Universitesi Ankara Dr.Sami Ulus Cocuk Saglig ve Hastaliklar1 Egitim ve Arastirma
Hastanesi, Cocuk Saghigi ve Hastaliklar1 Anabilim Dali
2Saglik Bilimleri Universitesi Ankara Dr.Sami Ulus Cocuk Saghig1 ve Hastaliklar1 Egitim ve Arastirma
Hastanesi, Ergen Sagligi Bilim Dah

Giris ve Amag: Ergenlik donemi benlik algisi ve kimligin gelistigi, cevresel faktorlerin etkisinin yiiksek
oldugu, psikolojik nedenlerin somatik bulgularla karsimiza ¢ikabildigi kritik bir donemdir. Burada baska
bir nedenle pediatri poliklinigine basvuran ve detayli adélesan degerlendirmesi ile kaygi bozuklugu tanisi
konularak desteklenen bir ad6lesan olgu sunulmustur.

Gere¢ ve Yontem: Pediatri poliklinigine son tli¢ giindiir devam eden bulanti ve kusma sikayetleri ile
basvuran 14 yasinda kiz olguya, akut gastroenterit tanisi konuldu. Bu basvuru sirasinda alinan detayl
oykide, olgunun o6zellikle son iki yildir baz1 gidalara kars: isteksizliginin gelistigi, beslenme sonrasi
yediklerinin agzina geldigi, bu nedenle yemek yemek istemedigi, gida aliminin az oldugu ve olgunun son
bir yilda istemsiz 12 kg kilo verdigi 6grenildi.

Bulgular: Bu oykii nedeniyle detayli degerlendirilen; kronik hastaliklar, malabsorbsiyon, parazitoz,
hipertiroidizm gibi durumlar dislanan olguya HEADSSS (‘Home, Education/Employment, Activities, Drugs,
Sex and relationships, Self harm and depression, Safety and abuse’) ad6lesan degerlendirmesi yapildi.
Olgunun annesinin iki yi1l once ileri evre meme kanseri tanisi aldifi, tedavisinin yakin zamanda
tamamlandigl, ilk tan1 doneminde olgunun ¢ok Uziintii yasadigl, stirekli agladigi, annesini kaybetme
korkusu yasadigl, depresif semptomlar gosterdigi, bu sikayetlerin stirecte stabil kaldigi; 1,5 ay 6nce de
anneannesinin serviks kanseri tanisi almasi ile bu yakinmalarinin yeniden aktivasyon gosterdigi 6grenildi.
Olgu kilo vermesinin altinda uygunsuz diyet 6ykiisiiniin olmadigini, beden algisinin bozulmadigini ve kilo
almak istedigini belirtmekte idi. En yiiksek viicut agirliginin bir y1l 6nce 52 kg oldugu 6grenilen olgunun
adetlerinin diizenli devam ettigi de 68renildi. Fizik muayenede, agirlig1 40,5 kg (-2,17 SDS), boyu 170 cm
(1,6 SDS), viicut kitle indeksi 14,03 kg/m? (-3,85 SDS) bulundu. Ortostatik hipotansiyon saptanmadi. Cocuk
ve Ergen Psikiyatrisi'ne konsulte edilen olguya Kaygi Bozuklugu tanisi ile tedavi baslandi.

Sonug: Ergenlerde organik semptomlarin psikolojik nedenleri olabilir. Bu nedenle HEADSSS addlesan
degerlendirmesi rutin degerlendirmenin bir parcasi olmalidir. Ergenler psikolojik olarak desteklenmeli,
sorunlarla karsilastiklarinda bas etme becerilerinin giiclendirilmesi i¢in gerekli ek destekler saglanmalidir.

Anahtar Kelimeler: Anksiyete, Ad6lesan, HEADSSS
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PB 17 - ERGENLERDE YABANCI CiSiM YUTULMASI: AYNI
MERKEZDE BiR HAFTADA DORT VAKA

Sevim Gonca Kocagézoglu 12, Muhammed Enes Pek!, S.Songiil Yal¢cin2
1 Kirikkale Universitesi Tip Fakiiltesi Cocuk Saglig1 ve Hastaliklar1 ABD

2Hacettepe Universitesi Saglik Bilimleri Enstitiisii Sosyal Pediatri ABD

Giris ve Amacg: Cocukluk caginda yabanci cisim yutulmasi kii¢iik cocuklarda sik goriilmekte iken adélesan
donemde nadir olup, ¢cogunlugu istemli vakalardir. Merkezimizde kiimelenme gosteren, 1 hafta i¢cinde 4
ergenin yabanci cisim yutma nedeniyle basvurusu ile bu vaka serisinin 6zelliklerinin incelenmesi
amaglanmaktadir.

Gere¢ ve Yontem: Kirikkale Universitesi Tip Fakiiltesi Cocuk Acil Servisine 31.07.2024-05.08.2024
tarihleri arasinda yabanci cisim yutma ile basvuran vakalar 6rneklemi olusturmaktadir. Vaka 6zellikleri,
yabanci cisim 6zellikleri, tedavi yaklasimlarini olusturan

kayitlar alinmistir.

Bulgular: Belirlenen haftada 4 ergen kiz gocugu bagvurmus ve ticii delici alet yutmustu. Vaka-1: 15,3 yas,
kiz. 31.07.2024 tarihinde saat 13.50’de cocuk acil poliklinigine kusma karin agrisi1 nedeniyle basvurdu.
Oykiisiinde 5 adet plastik keceli kalem kapag1 yuttugu ve diinden beri 2 kez kusma ve karin agrisi oldugu
ogrenildi.

Vaka-2: 15,9 yas, kiz, 01.08.24 saat 00.35’te yataktan diisme, vida yutma nedeniyle acil servise basvurdu.

Vaka-3: 15,9 y, kiz, 01.08.24 tarihinde 13.41'de Cocuk Acil poliklinigine ¢ivi yutma nedeniyle basvurdu.
Ayaktan izlem yapilirken 05.08.2024'te ek olarak tel yuttugu 6grenildi.

Vaka-4: 16 yas kiz hasta 01.08.24 saat 13.42’de vida yutma nedeniyle ¢ocuk acile basvurdu.

Dort vakanin da fizik muayeneleri ve goriintiileme tetkikleri ile akut girisimsel isleme gerek duyulmadi.
Vakalarin aileden ayri bir devlet kurumunda kaldigi 6grenildi. Adli raporlari tutuldu. Hastane
Bashekimligine, Sosyal Hizmetler Il Miidiirliigiine ve Saghk Bakanhigi Cocuk Ergen Daire Bagkanligina
bildirildi.

Kaldiklar1 merkezin klinik psikolog ve cocuk ergen psikiyatristi ile desteklendigi 6grenildi. Takiben baska
vaka gortlmedi.

Sonug: Sosyal Pediatristler olarak kirilgan gruplarda hayati tehdit edebilecek bu toplu hareketlerin
farkinda olmak ve ilgili kurumlarin isbirligini saglamak gerekmektedir.

Anahtar Kelimeler: Ergen, kiimelenme, yabanci cisim yutma

141



14 - 16 Kasim 2024 - 8.Ulusal Sosyal Pediatri Kongresi
Grand Mercure Otel, Ankara

Vaka-3 Ayakta direkt batin grafisinde ¢ivi goriinimii
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Vaka-3: Ayakta direkt batin grafisinde tel goriiniimii

143



& S0\ %

AN

» ol = 14 - 16 Kasim 2024 - 8.Ulusal Sosyal Pediatri Kongresi
505 Grand Mercure Otel, Ankara

PB 18 - EX OLAN BIR HASTA NEDENIYLE ADOLESANLARDA
MENINGOKOK ASILAMASI

Sultan Ozcelik?, Betiil Oztiirk!, Raziye Merve Yaradilmis?, Zeynelabidin Oztiirk?, Sultan Géncii!, Emrah
Giin!, Ayse Kaman!, Meltem leri!

1Ankara Etlik Sehir Hastanesi

Giris ve Amag: invasiv meningokokal hastalik, Neisseria meningitidis nedeniyle olusan mortalitesi yiiksek
bir enfeksiyondur. NM, polisakkarit kapsiile gore siniflandirilmis 12 serogruba sahip ;gram negatif
diplokoktur. Insanda en sik A, B, C, Y, W, X alt gruplari hastaliga sebep olur. Serogruplarin dagilimi zaman,
cografi bolge ve yas gruplarina gore degisiklik gostermektedir. Tasiyicilik ergen ve genc eriskinlerde
%40’tan fazladir. Burada daha 6nce bilinen bir hastali§i olmayan bir adolesanin, NM enfeksiyonu ile
kaybedilmesi nedeniyle adolesan donem asilamasi tartisiilmaktadir.

Gerec ve Yontem: OLGU SUNUMU

Bulgular: 17 yas erkek hasta 2 giindiir devam eden ates, ishal, kusma, halsizlik sikayetleri ile hastanemize
bagvurdu. Ozge¢misinde ve soygecmisinde 2 yildir sigara icmesi ve sanayide calismasi disinda 6zellik
yoktu. Gelis fizik muayenesinde vs: 39°C KTA: 170/dk TA: 86/48 mmHg Sat: %97 (oda havasinda) biling
acik, halsiz goriiniimde ; dudaklart, agiz ici kuru, orofarinks hiperemikti. Gelis tetkikleri: pH: 7.30 PCO2:
36.5 mmHg HCO3: 17.9 mmol/L BE: -7.5 mmol/L glukoz: 82 laktat: 9.3mmol/L Hb:17.3 WBC: 5.5 10*3 /L
plt:137 1073 /L ans:4.03 103 /L als: 1.41 10”3 /L CRP: 15.3 mg/L crea: 2.7 mg/dL tire: 32.5 mg/dL Na:
138 mmol/L K: 3.6 mmol/L Ca: 9.8 mmol/L P: 0.91 mmol/L Alb: 41.8 g/L AST: 28U/L ALT:24 U/L KS: 92
mg/dL olarak sonuglandi.Acil resiisitasyon alaninda SF yiiklemesi, seftriakson verildi. Takibinin 30.
dakikasinda ayaklardan baslayan hizla ilerleyen petesiyel doékiintiileri oldu. Tedavisine klindamisin
eklenerek, yogun bakima devredildi. Adrenalin infiizyonu ve hidrokortizon infiizyonu bagslandi.
Antibiyoterapisi vankomisin ve piperasilin tazobaktam olarak diizenlendi. Basvurusunun 5. Saatinde arrest
oldu. Etkin KPR yapildi. ECMO CVVHD' ye alindi. Bagvurusunun 9. saatinde hasta kaybedildi. Hastanin kan
kiltiiriinde Neisseria meningitidis serotip Y tiredi.

Hasta yogun bakim yatisi sirasinda entiibe, yaygin meningokok dokiintiisii, multiorgan yetmezligi mevcut.
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Sonug: invaziv meningokokal hastalik %8.3-50 oraninda mortal seyretmektedir. 5 yas altinda ve adélesan
donemde pik yapmaktadir. Adoélesanlarin sosyal ortam, Opiisme, kalabalik yasama davranislari,
sekresyonlarinin tasinmasi ve enfeksiyon gecisini arttirmaktadir. Ulkemiz, orta endemisite grubundadir.
Orta ve yiiksek endemisite gruplarina DSO tarafindan rutin bagisiklama énerilmektedir. As1 secimi yerel
olarak sik goriilen serogruplara gore yapilmalidir. ACWY serotipleri i¢cin 10 yastan sonra tek doz, B serotip
icin 10-25 yas aras1 6 ay arayla 2 doz oOnerilir. Pentavalent MenABCWY asisinin asilama programinda
Onerilmesi ile invaziv meningokok hastaligina karsi 6nleyicilik de artacaktir.

Anahtar Kelimeler: Invaziv menigokokal hastalik, adélesanlarda asilama
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PB 19 - 0ZEFAGUS ATREZISI VE TRAKEOOZEFAGEAL
FISTULU OLAN ZOR VAKADA EMZiRME DANISMANLIGI
ORNEGI

Nurinisa Karagdz!, Gonca Keskindemirci?, Rahsan Ozcanz, Giilbin Gokgay?, Gizem Uslu3

1jstanbul Universitesi Cocuk Saghgi Enstitiisii Sosyal Pediatri Ana Bilim Dah
2[stanbul Universitesi Cerrahpasa Tip Fakiiltesi Cerrahi Tip Bilimleri Boliimii Cocuk Cerrahisi Ana Bilim
Dali
3s[stanbul Medeniyet Universitesi Cocuk Saglhg1 ve Hastaliklar1 Ana Bilim Dali Cocuk Alerji ve immiinoloji
Bilim Dali

Giris ve Amac: Ozofagus atrezisi (OA) morbidite agisindan riskler tasiyan kronik siireci olan bir anomalidir.
OA' li hastalarin emzirilmesi ve anne siitii alma oranlari ile ilgili ¢ok az sayida ¢alisma vardir. Ameliyat ve
perioperatif siirecler emzirme 6ntindeki en biiyiik engel olmakla beraber, etkili emzirme danismanligi ile
bu oranlarn iyilestirilebilecegi diisiincesindeyiz.

Gerec ve Yontem: Bu olgu sunumunda dogumu takiben distal fistiillii 6zefagus atrezisi tanisi almis vakanin
etkili emzirme danismanhgi ile emzirilerek, ilk li¢c aydaki anne siitii alma stireci anlatilmis ve literatiir
esliginde tartisilmistir.

Bulgular: 38+5. gestasyon haftasinda seksiyo ile dogan erkek bebek. Dogumu takiben nazogastrik
sondanin (NGS) bilateral ilerletilemedigi goriildii. Anne ve bebegin ten tene temasi saglandiktan sonra,
postnatal (PN) 2. saatinde ¢ekilen kontrasth grafigi ile distal fistiillii OA tanisi ald1. PN 4. saatinde bebegin
ilk miidahalelerinin yapilmasinin ardindan annenin bebegine kanguru bakimi yapmasi saglandi. PN 6.
saatinde anneye siit masaji yapilarak, 5-10 dakika boyunca elle siit sagimina baslandi. Anne bebegini
emziremediginden elle siit sagimina devam edildi. PN 2. giinde torakoskopik distal fistiil baglanmasi ve
primer oOzefagus anastomozu yapildi. Operasyonu takiben entiibe izlendiginden kanguru bakimi
yapilamadi; fakat anne siit masaji ve sagimina devam etti. PN 6. glinde hasta ekstiibe edildi. Ekstiibe oldugu
glin NGS takilarak, annenin sagmis oldugu siitlerle beslenmeye baslandi. Bebegin ¢ok aglamasi ve NGS’ n1
cekmesi lizerine ayni giin emzirme denendi. Anne bebegini 5 dakika boyunca emzirdi. Bebegin rahatlamasi
ve aspirasyon gozlenmemesi lzerine anne her giin 3-6 saatte bir bebegini emzirdi. PN 10. giinde
emzirilerek, sadece anne sitli alir durumda taburcu edildi. Taburculuk sonrasi anne bebegini her
istediginde emzirmeye devam etti. Birinci ay muayenesinde tartis1 3945 gram (27.P) 6l¢tildii. 52 glinliikken
oral beslenmede zorluk sikayeti ile endoskopi yapildi. Anastamoz hattinin dar oldugu goériildii kademeli
dilatasyon yapildi. Bu siirecte bebek sadece emzirilerek anne siitii ile beslendi. ikinci ay muayenesinde
tartis1 5420 gram (48.P), ligiincii ay muayenesinde 6000 gram (32.P) dlctildii.

Sonug: Bu olgu sunumunda, OA ile dogan bebegin, etkili emzirme danismanlhg ile hayata miimkiin olan en
iyi baslangict yapmasina olanak verildigi gosterilmis ve emzirilerek anne siitii ile beslenmenin alternatif
yontemlere neden tercih edilmesi gerektigi literatiir esliginde sunulmustur.

Anahtar Kelimeler: Ozefagus atrezisi, anne siiti, emzirme
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PB 20 - COCUK GUVENLIGi: YARALANMA VE
ZEHIRLENMELERDE PERIFER DENEYIMIi

Selin KUZUCU!
1Sorgun Devlet Hastanesi, Cocuk Sagligi ve Hastaliklari

Giris ve Amagc: Kazalar; 6zellikle cocukluk caginda 6nlenebilir saglik sorunlarinin basinda gelmektedir.
Cocuklarin kendilerini kazalardan koruyamadiklari géz o6niine alindifinda ¢ocuklarin kazalara karsi
glivenli ortamlarda yasamalari, koruyucu oOnlemlerin alinmasi ve yasam alanlarinin gilivenliginin
denetlenmesi sorumlulugu bakimverene/ebeveyne aittir. Hekimlerin ve diger saglik personelinin kazalarin
ve yaralanmalarin engellenmesi ve uygun girisim yapilmasi icin, ayrica ebeveynlerin ¢cocuk giivenligi
yoniinden bilgilendirilmesine y6nelik koruyucu hekimlige yonelik 6énemli gorevleri vardir.Bu ¢alismada
hastanede yatirilarak izlenen ¢ocuk hastalarda adli bildirim endikasyonlari incelenerek, ¢ocuk giivenligine
yonelik tehdit unsurlarinin arastirilmasi ve alinabilecek onlemlere yonelik farkindalik olusturulmasi
amaglanmistir.

Gerec¢ ve Yontem: Calismaya Sorgun Devlet Hastanesi Cocuk Sagligi ve Hastaliklar1 Servisi'nde 01 Eyliil
2023- 31 mayis 2024 tarihinleri arasinda yatan ve kaza, yaralanma sebebiyle adli bildirimi yapilan hastalar
dahil edilmistir. Yenidogan yogun bakim tinitesinde yatan hastalar ve acil servise basvuran hastalar dahil
edilmemistir. Calisma retrospektif olarak yapilmistir.

Bulgular: 01 eyliil 2023- 31 may1s 2024 tarihleri arasinda ¢ocuk sagligi ve hastaliklari servisinde 363 hasta
yatisi olmustur. 363 hastanin 27’sinde (%7,4) cesitli endikasyonlarla adli bildirim yapilmistir. 27 hastanin
12’si (%44,4) kiz, 15’1 (%55,6) erkektir. Yas aralig1 9 ay - 17 y1l 10 ay aralifinda olup ortalama 5 y1l 10 aydir.
Bu 27 hastanin 20’si (%74) intoksikasyon-kazara ilag alimi sebebiyle, 3’ (%11,1) ihmal-istismar sebebiyle,
2’si (%7,4) 6z kiyim sebebiyle, 1'i yanik (3,7), 1'i (%3,7) diisme sebebiyle yatirilmistir. Intoksikasyon -
kazara ilag alimi sebebiyle izlenen 20 hastanin 7’si ilag intoksikasyonu, 5’i karbonmonoksit intoksikasyonu,
4’{i deterjan i¢me, 2’si fare zehri, 1'i mantar intoksikasyonu, 1’i ise organofosfat intoksikasyonu sebebiyle
izlenmistir (Tablo-1).

Tablo-1. HastalarinOzellikleri

Cinsiyet (n=27)

Kiz 12 (%44,4)
Erkek 15 (%55,6)
Yas (ay)

Min 9 ay

Max 17 y11 9 ay
Mean 5yl 10 ay
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Adli bildirim Etyolojilerine Gore
Degerlendirme n(%) 20 (74)
Intoksikasyon 7

Ila¢ alim1 .

Karbonmonoksit zehirlenmesi

Deterjan alimi 4

Fare zehri alimi 5

Mantar zehirlenmesi 1

Organofosfat zehirlenmesi 1
fhmal - istismar 3(11.1)
Oz kiyim 2(7.4)
Yanik 13.7)
Disme 1(3.7)

Sonug: Giiniimiizde kazalar ve yaralanmalar 6zellikle gocukluk caginda 6nlenebilir saglik sorunlarinin
basinda gelmektedir. Cocuklarda kaza sebepleri ve sikligina bakildiginda en sik sebep olarak trafik kazalari
olmak iizere sirasiyla zehirlenmeler, diismeler, yanik ve bogulmalar, 6z kiyim, siddet, savaslar yer
almaktadir. Calismamizda da en sik sebebin zehirlenmeler oldugu goriilmiistiir. Acil servise basvuran
hastalarin dahil edilmemesi sebebiyle trafik kazasi siklig1 hakkinda yorum yapilamamistir. Burada 6nemli
olan ¢ocuk yaralanmalarinin en sik sebebine bakildiginda alinacak basit koruyucu 6nlemlerle bir¢ok
sorunun Ontine gecilebilecegidir. Koruyucu hekimlik adina ailelere bu konuda egitimlerin verilmesi ve
farkindalik olusturulmasi énemlidir.

Anahtar Kelimeler: Cocuk, cocuk giivenligi, kaza, koruyucu hekimlik, yaralanma
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PB 21 - KISTIK FIBROZiS HASTALIGI OLAN COCUKLARDA
EBEVEYNLERIN INFLUENZA VE PNOMOKOK ASILARI
HAKKINDAKI FARKINDALIK VE BILGI DUZEYLERININ
DEGERLENDIRILMESI

Elif Duygu Kutbe?, Aydin Celikyurt?, Ali Ersoy? Mehmet Kose?, Filiz Tubag3

1Cocuk Saghg ve Hastaliklar1 Anabilim Dali, Erciyes Universitesi Tip Fakiiltesi, Kayseri, Tiirkiye
2Cocuk Sagligi ve Hastaliklar1 Anabilim Dali, Cocuk Gégiis Hastaliklar, Erciyes Universitesi Tip Fakiiltesi,
Kayseri, Tiirkiye
3Cocuk Saghig ve Hastaliklar1 Anabilim Dali, Sosyal Pediatri, Erciyes Universitesi Tip Fakiiltesi, Kayseri,
Tirkiye

Giris ve Amag: Asilar hakkinda yanlis bilgi ve donyargilarin artmasi ve bunlarin tehlikeli olabilecegi
diistincesi kronik ve ilerleyici seyreden hastaliklara sahip olanlar i¢in ciddi saglik sorunu olup 6nlem
alinmasi gereken bir durumdur. Bu calisma; hastanemiz Cocuk G6glis Hastaliklar: Bilim Dalina basvuran
kistik fibrozis tanili cocuk hastalarin ebeveynlerinin alt solunum yolu enfeksiyonu yapabilen ve asi1 ile
korunulabilen influenza ve pnémokok suslarina yonelik asilama hakkinda bilgi, tutum ve davranislarini
belirlemek amaciyla yapilmistir.

Gereg ve Yontem: Bu calisma; Erciyes Universitesi Cocuk Gogiis Hastaliklar poliklinigine son bir yilda
basvuran 45 kistik fibrozis tanili ¢ocuk hastalarin ebeveynlerine 10-15 Ekim 2024 tarihleri icinde
ulasilarak ¢evrimici anket tizerinden katilimi ile gerceklestirildi. Katilimcilar icin 19 sorudan olusan ( yas,
cinsiyet, egitim durumu, grip ve zatiirre hastalifit hakkinda bilgi diizeyi, bahsedilen asilar hakkinda
edindikleri bilginin kaynagi, asi kararsizligi hakkindaki disiincesi ve nedeni) anket hazirland.
Sosyodemografik 6zellikleri ve asilama onerilerinden haberdar olup olmama durumlar karsilastirildu.
Analizlerde istatistiksel anlamlilik diizeyi p<0.05 olarak kabul edildi.

Bulgular: Calismaya 27 kadin, 18 erkek toplam 45 ebeveyn katilmistir. Katilimcilarin %82 si 30 ile 50 yas
aras1 olup %22 si ilkokul mezunuydu (Grafik 1).Influenza asisim duyanlar %68 idi. Asiy1 6grendikleri
kaynak sorguladiginda birden fazla segenekli soruya %54 oraninda hastane, %42 oraninda aile saghk
merkezi cevabi alindi. Siralamay1 %25 oraninda radyo,tv ve %24 oraninda sosyal medya ve diger internet
sayfalar1 takip etti. Influenza asisim yaptiranlarin orami %26 olup yaptirmayanlarin nedeni
sorgulandiginda %41 bilmedigi i¢in, %29 as1 yan etkilerinden korktugundan, %16 asinin etkin olmadigini
diistindiigiinden yaptirmadiklar1 cevaplar1 alind1 (Grafik 2).Pnémokok asisini duyanlar %42 idi. Asiy1
ogrendikleri kaynak sorguladiginda birden fazla secenekli soruya %66 oraninda hastane,%25 oraninda aile
saglik merkezi cevab1 alindi. Siralamay1 %14 oraninda radyo,tv ve diger internet sayfalar takip etti.
Pnomokok asisini yaptiranlarin orani %4 olup yaptirmayanlarin nedeni sorgulandiginda %53 bilmedigi
icin, %17 as1 yan etkilerinden korktugundan, %5 asinin etkin olmadigini diisiindiigiinden yaptirmadiklar:
cevaplari alind1 (Grafik 2). Yas ve egitim diizeyi ile as1 tereddiitii arasinda anlamli farklilik bulunmada.
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Grafik 1
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Grafik 2
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Sonug: Kronik bir hastalik grubu olan kistik fibrozis tanisi almis ¢ocuklarin ebeveynlerinin influenza ve
pnomokok asilar1 konusunda bilgi diizeyleri yetersiz olup, bu konuda tiim saglik ¢alisanlarina, 6zellikle aile
hekimlerine ve ¢cocuk doktorlarina 6énemli gorevler diismektedir.

Anahtar Kelimeler: Asi, Bilgi, Cocuk, Influenza, Pnomokok
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PB 22 - COCUK KORUMA HIZMETLERINDEKI YUKSEK RISKLI
BEBEKLER ICIN APNE MONITORUNUN KRiTiK ROLU: BIR
OLGU SUNUMU

Merve Erdemir Kula?, Damla Kagmaz!, Bahar Kural*, Merve Erdemir Kula?, Merve Erdemir Kula3

1jstanbul Universitesi Saghk Bilimleri Enstitiisii Cocuk Saghig1 Enstitiisii Sosyal Pediatri Doktora Programi,
Istanbul
2T.C. Aile ve Sosyal Hizmetler Bakanlig1 Bahgelievler Seyh Zayed Cocuk Evleri Sitesi Miidiirliigi, Istanbul
3T.C. Saglik Bakanlig1 Bayrampaga Devlet Hastanesi Cocuk Saglig1 ve Hastaliklar Klinigi, istanbul
4Hali¢ Universitesi Tip Fakiiltesi, istanbul
SMedstar Topgular Hastanesi Cocuk Saglig1 ve Hastaliklar1 Klinigi, Antalya

Giris ve Amag: Apne, prematiire bebeklerde sik karsilasilan bir sorundur ve solunum durmasi, bradikardi
ve siyanoz ile kendini gdstermektedir. Apne monitorleri, apne olaylarini tespit ederek zamaninda miidahale
imkdan1 sunmaktadir. Burada yiiksek riskli bir bebegin cocuk koruma hizmetlerinde apne monitori
sayesinde hayatta kalmasinin énemi vurgulanmakta ve stirekli birebir bakim imkaninin sinirli oldugu
durumlarda apne monitérlerinin kullanimi tartisilmaktadir.

Gerec ve Yontem: Bu olgu sunumunda 28+3 gebelik haftasinda, 1345 gr agirliginda diinyaya gelen preterm
bebegin takibi ve tedavisi anlatilmaktadir. Bebek, dogum sonrasi yedi hafta boyunca istanbul’da bir
yenidogan yogun bakim iinitesinde tedavi edilmis ve taburcu edildikten sonra Istanbul Seyh Zayed Cocuk
Evleri Sitesi Bebek Unitesine yerlestirilmistir. Bu merkezde tiim bebeklerin takibinde, bebege herhangi bir
direkt temas1 olmayan, bebek yatagi siltesinin altina konan ince bir alic1 levha ile ¢alisan, apne monitorii
kullanilmaktadir.

Apne monitori -1
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Apne monitoriiniin levhasinin tiimiinii gosterir

Apne monitorii-2

Apne monitoriiniin alarlmlarini gosterir

apne monitorii-3

Apne monitoriiniin bebek yatagina yerlestirilmesini gosterir.
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Bulgular: Merkezdeki tli¢lincii glinlinde apne atag gecirmis ve apne monitor alarmi sonrasi yapilan hizl
miidahaleyle hayata dondiiriilmiistiir. Erken miidahaleye yanit veren bebek hastaneye nakledilmistir. On li¢
glin boyunca ge¢ yenidogan sepsisi ve pnomoni tanisi ile tedavi gérmiistiir. Cocuk koruma birimine
doénmesinden kisa siire sonra, yeniden solunum sikintisi ile 19 giin hastaneye yatmistir. Taburculugun
ardindan koruyucu aile yanina yerlestirilmistic Ailenin yaninda, saglikli bir sekilde yasamini
stirdiirmektedir.

Sonug: Bu olgu, apne monitdrlerinin cocuk koruma merkezlerinde, 6zellikle prematiire ve yiliksek riskli
bebeklerin korunmasi a¢isindan 6nemini ortaya koymaktadir. Apne monitorleri, solunum durmasi gibi
potansiyel 6ltimctl olaylarin erken tespitinde ve zamaninda miidahale edilmesinde etkili bir ara¢ olarak
kullanilabilmektedir.

Anahtar Kelimeler: apne monitori, prematiire bebek, riskli bebek, cocuk koruma, solunum durmasi
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PB 23 - ISTISMARA BAGLI KAFA TRAVMASINI TAKLIiT EDEN
NADIR BIiR DURUM; COL4A1 MUTASYONU

Melehat Melek Oguz!, Bahar Cetin Aksaray?!, Berna Ugan!, Aslihan Yiice Sezen!, Melike Ataseven Kulalit,
Abdiillatif Bakir?, Ali Aksaray?, Ayse Kagar Bayram?, Halil Tuna Akar?!, Meda Kondolot!

1Ankara Etlik Sehir Hastanesi

Giris ve Amag: [stismara bagh kafa travmasinda gézlemlenen klinik ve nérogoériintiileme bulgularini taklit
eden bir¢ok durum mevcuttur. Burada norogoriintiilemede istismara bagh kafa travmasini diisiindiiren
bulgular: olan ancak ileri incelemede COL4A1 mutasyonu saptanan olguyu farkindalik yaratmak amagh
sunduk.

Gere¢ ve Yontem: Olgu Sunumu

Bulgular: Febril status epilepticus tanisi ile dis merkezden sevk edilen 7 aylik kiz hastanin ilk gelisinde
genel durumu orta, vitalleri stabil, bilinci bulanikti. Sistem muayenesi dogaldi. Gelisim basamaklari yasiyla
uyumluydu. Menenjit ensefalit ekartasyonu icin yapilan LP’de BOS’ tetkiklerinde patoloji saptanmadi.
Kranial MRG'de subdural hemoraji ile her iki tarafta globus palliduslarda, internal kapsiil posterior
bacaginda ve crus serebrilerde diflizyon agirlikli serilerde sitotoksik 6dem ile uyumlu diflizyon
kisitlamalar izlendi (Fig.1). EEG ‘de her iki hemisferde biribirinden asenkron olarak izlenen multifokal
epileptik desarjlar ve zemin maturasyonunda hastanin yasina gore gerilik izlendi. Kontrol MRG'de
tanimlanan difiizyon kisitlanma alanlarinda ve pariatooccipital bolgedeki subdural hemorajide azalma
gbzlenirken, sag frontal ve sol frontoparietal bolgede yeni gelisen subdural hematom izlendi (Fig 2).
Bulgular istismar yoniinden siiphe uyandirdi. Difiizyon kisitlamalari nedeniyle ayirici tanmida glutarik
asidiiri tip 1, mitokondriyal hastaliklar1 disiindirdii seklinde raporlandi. Etiyolojiye yonelik bazal
metabolik, immunolojik ve genetik tetkikleri gonderildi. Istismara bagh travmay1 ekarte etmek icin yapilan
g6z muayenesinde arka segmentde preretinal hemoraji alanlar1 ve disk altinda ve nazalinde preretinal
hemoraji alanlar1 goriildi (Fig3). Kemik taramada patoloji izlenmedi. Aile gériismesinde ihmal yada
istismar dusiindirir riskli bir duruma rastlanmadi. Metabolik tetkiklerle glutarik asidiiri tip 1 ve
metilmalonik asidemi ekarte edildi. Bulgular istismara ve herhangibir metabolik hastaliga baglanamadigi
icin tanisal amagli metabolic hastalik genetik paneli gonderildi. Genetik panelde COL4A1 geninde
c.2183A>G (p.(GIn728Arg)) heterozigot klinik 6nemi belirsiz mutasyon saptandi ve bu gendeki
degisikliklerin otozomal dominat mikroanjiopati ile uyumlu hastaliklardan sorumlu olmasi ve hastanin
mevcut klinigini aciklamasi nedeniyle anlamli kabul edildi.

Figure 1
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MRG'de subdural hemoraji (A, kirmiz1 ok) ile her iki tarafta globus palliduslarda, internal kapsiil
posterior bacaginda ve crus serebrilerde difiizyon agirlikli serilerde sitotoksik 6dem ile uyumlu difiizyon
kisitlamalari (B, kirmizi ok)

Figure 2

Kontrol MRG'de sag frontal ve sol frontoparietal bolgede yeni gelisen subdural hematom alanlari .

Figure 3

Retinal hemoraji alani.

Sonug: COL4A1, tip IV kolajenin a1 zincirini kodlar mutasyonunda hastalar intrakranial kanama, ¢ocukluk
¢ag1 noébetleri, retinal hemoraji ile gelebilir Norogoriintilemede istismar1 diisiindiiren bulgularin
varhiginda hastanin klinigi, sosyal incelemesi ve ek patolojiler g6z éniinde bulundurulmalidir. Ozellikle bu
hastada oldugu gibi klinigin karmasik oldugu sadece istismara bagh kafa travmasi ile aciklanamayacak ek
patolojilerin de oldugu olgularda genetik testler de dahil olmak tzere, ileri kapsamli bir degerlendirme
yapmak hayati 6nem tasimaktadir.

Anahtar Kelimeler: COL4A1, istismara bagh kafa travmasi, retinal hemoraji
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PB 24 - AKRAN ZORBALIGININ SIDDETLI BOYUTU: KAFA
TRAVMASI

Ayse Ayyiice Karag6z!, Simanur Subasi Kili¢!, Hilal Taylan Yilmaz?!, Nilden Tuygun?, Erkan Emrahoglus,
Meltem Ileri!

1Ankara Etlik Sehir Hastanesi, Cocuk Saglig1 ve Hastaliklar1
2Ankara Etlik Sehir Hastanesi, Cocuk Acil
3Ankara Etlik Sehir Hastanesi, Beyin Sinir ve Cerrahisi

Giris ve Amag: Zorbalik; eyleme maruz kalan bireye zarar veren ve bireyde strese yol agan, tekrar eden,
glic dengesizliginin oldugu durumlarda ortaya c¢ikan, kasith saldirgan davranislardan olusur. Akran
zorbalig1 6zellikle son yillarda okul ¢agi cocuklar arasinda siklig1 artan toplum saghigini olumsuz etkileyen
bir problem olarak karsimiza ¢ikmaktadir. Cogu zaman ciddi fiziksel ve duygusal travma ile sonuglanmakta
ve etkileri yasam boyu stirmektedir.

Gere¢ ve Yontem: Burada kafa travmasi ile bagvuran, akran zorbaligina ugrayan bir hasta sunulmaktadir.

Bulgular: 12 yas erkek hasta, okulda arkadasi tarafindan darp edilmesi nedeniyle acil servisimize
basvurdu. Hastanin anamnezi derinlestirildiginde okulda sinif arkadasi tarafindan bir stiredir sozlii olarak
satagmaya ugradig1 6grenildi. Ayni kisinin hastamiza cep telefonu araciligi ile siklikla tehdit ve asagilama
iceren mesajlar yazdigini, basvuru giinii ise hastaya 6nce sozlii olarak satasma yaptiktan sonra basini
bacaklar arasina alarak yumruklama ile travmaya ugrattigi 6grenildi. Hastanin biling kaybi, bulanti, kusma
gibi ek sikayeti olmamistir. Hastanin 6zgecmisinde ve soygecmisinde 6zellik yoktu. Fizik muayenesinde sag
kas lizerinde 2*2cm hematom, sol ytzilinde laserasyonlar, sol alt kadran lateralde 2*2cm ekimoz disinda
patolojik muayene bulgusu saptanmadi (sekil 1,2,3). Tam kan sayimi, biyokimya, koagiilasyon tetkikleri
normal olan hastanin cekilen kranial ve servikal vertebra tomografisinde, bilateral parietal bélgede ve sag
frontal bolgede cilt-cilt alt1 yumusak dokuda heterojen degisiklikler mevcuttu. Abdomen ultrason normal
olarak sonuclandi. Hasta 48 saatlik ¢ocuk hastaliklar1 izlemi ardindan sikayetinin olmamasi, kontrol
tomografisinin normal olmasi nedeniyle ayaktan izlem amaciyla taburcu edildi. Hastaya adli rapor tutuldu.
Ergen sagligi goriismesinde hastanin aile icinde bir sorun yasamadigi, anne ve babasi ile yasadigy;
derslerinin iyi oldugu, okulda genel olarak sorun yasamadigi; okulda arkadaslari ile kendi halinde gezdigi,
kavga ve olaylara karismadig1 6grenildi. Hastamiza s6zlii satasma yapan ve fiziksel olarak saldirida bulunan
siif arkadasinin bir siiredir kendisine alay etme, dalga ge¢me, tehdit etme, kiifiir etme gibi sozlii saldiri;
ayrica cep telefonu araciligi ile mesaj yolu ile rahatsiz etme davranislarinin oldugu ve bu durumun ailesi ve
okul yoneticileri dahil kimseyle paylasilmadig 68renildi. Hastamiz ¢ocuk psikiyatrisi ile konsiilte edilerek,
akran zorbaligina yonelik tutum ve davranislar konusunda giiclendirme g¢alismasi yapildi.

157



14 - 16 Kasim 2024 - 8.Ulusal Sosyal Pediatri Kongresi
Grand Mercure Otel, Ankara

Sekil 1




14 - 16 Kasim 2024 - 8.Ulusal Sosyal Pediatri Kongresi
Grand Mercure Otel, Ankara




14 - 16 Kasim 2024 - 8.Ulusal Sosyal Pediatri Kongresi
Grand Mercure Otel, Ankara

Sonug: Zorbalik bugiin okullarda en sik karsilasilan sinsi bir siddet formudur. Programlar sayesinde
farkindalik yaratmak, empati kurmak, zorbalikla bas etmek, sessiz kalinmamasi gerekliligini adolesanlara
ogretmek, temel hedeflerimiz arasinda olmahdir.

Anahtar Kelimeler: Zorbalik, Kafa travmasi, Akran zorbaligi, Empati
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PB 25 - OTIZMLI VE TIPIK GELISEN OKUL ONCESI
COCUKLARIN DISKILARINDA {AKKERMANSIA
MUCINIPHILA} VE {LACTOBACILLUS REUTERI}

BAKTERILERI MIKTARLARININ KARSILASTIRILMASI VE
OTIZMLI COCUKLARIN BESLENMELERININ NITELIKSEL
DEGERLENDIRILMESI

Fatma Burcu Doganc!, Seyhan Hidiroglu!, Melda Karavus!, Mehmet Burak Aksu?, Ayse Hiimeyra
Islamoglu3, Nisanur Karadag#, Anil Yilmaz4, Hilmi Sitheyp Ozcan#, Kiyana Karimnejad+

1Marmara Universitesi Tip Fakiiltesi Halk Sagligi Anabilim Dal
2Marmara Universitesi Tip Fakiiltesi Tibbi Mikrobiyoloji Anabilim Dali
3Marmara Universitesi Saghik Bilimleri Fakiiltesi Beslenme ve Diyetik Anabilim Dal
4Marmara Universitesi Tip Fakiiltesi Donem 2 Arastirma Grubu

Giris ve Amac: Otizmli ¢cocuklar genellikle farkli yiyecek tercihleri ve olagan dis1 beslenme aliskanhiklari
sergilemektedir. Ayrica, bu ¢ocuklarda gastrointestinal sistem hastaliklari yaygindir ve bu durum bagirsak
mikrobiyotasini olumsuz etkileyebilir Arastirmada, otizmli ve tipik gelisen ¢ocuklarin gaitalarindaki
Lactobacillus reuteri ve Akkermansia muciniphila bakterilerinin miktarlar1 karsilastirilarak incelenmesi,
ayni zamanda otizmli ¢ocuklarin beslenme durumu ve semptomlar1 niteliksel olarak degerlendirilmesi
amagclanmistir.

Gereg ve Yontem: Olgu-kontrol ve niteliksel tipte olmak iizere mikst arastirmadir. Istanbul'da yasayan okul
oncesi donemden 11 otizmli ¢ocuk olgu, 22 tipik gelisen ¢ocuk kontrol grubunu olusturmaktadir. Yas ve
cinsiyete gore eslestirilen olgu-kontrol gruplarindaki ¢ocuklardan alinan gaita 6rneklerinde Lactobacillus
reuteri ve Akkermansia municiphila bakterilerinin miktarlar1 PCR yontemiyle tespit edilmistir. Olgu
grubunun otizm degerlendirmesinde dnceki otizm tani derecesi, gastrointestinal semptom siddeti icin
Gastrointestinal Severity Index-GSI kullanilmistir. Niteliksel arastirmada olgularin ebeveynleriyle cevrimici
derinlemesine gériismeler yapilmis, veriler tematik icerik analiziyle analiz edilmistir. ilgili iiniversite etik
kurulundan 25.01.2014/09.2023.1486 no’lu onay alinmistir.

Bulgular: Arastirmada 11 otizmli ¢cocuk (7’si erkek, 4'1i kiz) olgu; 22 tipik gelisen ¢ocuk (14l erkek, 8'i kiz)
kontrol grubu olarak yer almistir. Olgularin ve kontrollerin yas medyani 4,5 yas (min:2,0-maks:5,5)’tir.
Olgularin gaitalarindaki Lactobasillus reuteri miktar1 medyan1 10,30 cfu (min:4,05-maks:26,90) ve
kontrollerin medyam 11,75 cfu (min:5,55-maks:58,0) olup anlamh fark yoktur (p=0,236). Akkermansia
municiphila 8 olgunun gaitasinda izole edilebilmistir. Olgularin gaitalarindaki Akkermansia municiphila
medyani 4,31 cfu (min:0,38-maks:21,00) ve kontrollerin medyani 9,86 cfu (min:0,13-maks:25,13) olup
anlamli fark yoktur (p=0,261). Olgularin GSI puanlar1 kontrollere gére anlamli sekilde yiiksektir (p=0,005).
Yiiksek diizeyde otizmli olanlarin GSI puanlar1 hafif diizeydekilere gore anlaml sekilde yiiksektir
(p=0,025). Niteliksel arastirmaya 7 anne, 3 baba katilmis ve ¢cogu cocuklarinin beslenmelerinde takintilar,
gidalarda secicilik, cigneme sorunlari gibi aliskanliklar gosterdiklerini belirtmislerdir. Ebeveynler otizme
0zgl diyet uygulamadiklarini vurgulamis ancak katki gidali maddeleri ve sekerli gidalar tiiketmekten
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kacindiklarini ifade etmistir. Ebeveynler bu gidalari yedikten sonra ¢ocuklarinin otizm belirtilerinde artis
oldugunu ifade etmistir. Ancak sosyallesmeyi bazen bu gidalara tercih ettiklerini belirtmislerdir.

Sonug: Otizmli cocuklarin gaitalarindaki Lactobacillus ve Akkermansia miktarlari, tipik gelisen cocuklara
kiyasla diisiik olsa da bu fark anlamli bulunmamistir. Bu sonucun, olgu ve kontrol gruplarinin sayisinin
azligindan kaynaklanabilecegi diisliniilmektedir. Daha biiytik katiimci gruplariyla yapilacak calismalar,
farkin anlamli hale gelmesini saglayabilir. Ayrica, otizmli c¢ocuklardaki beslenme sorunlarini
degerlendirebilecek 6lgekler niceliksel arastirmalarla gelistirilmeli ve ebeveynlere beslenme konusunda
danismanlik verilmelidir.

Anahtar Kelimeler: Otizm, Akkermansia, Lactobacillus, Gastrointestinal Severity Index, Niteliksel
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PB 26 - ASI TEREDDUDU MU YOKSA YANLIS ANLASILAN BIR
KONTRENDIKASYON MU? KATILMA NOBETI OLMASI
SEBEBIYLE ASILANMAMIS BIR COCUK

Selin KUZUCU?, Nazmi Mutlu KARAKAS?

1Sorgun Devlet Hastanesi
2Gazi Universitesi, Cocuk Saghig ve Hastaliklar

Giris ve Amag: Asilamanin 6nemli halk sagligi basarilarindan birisi oldugu asikardir. Giliniimiizde
enfeksiyon hastalifindan korunmada en etkili, en giivenli, en ekonomik ve en akilci tibbi yaklasimdir. Cocuk
saghigini gelistirmek icin hem morbiditeyi hem de asiyla 6nlenebilir hastaliklardan kaynaklanan mortaliteyi
azaltan miidahalelerden oldugunu bilmekteyiz. Asilamanin 6nemini gésteren biitiin yeterli bilimsel kanita
ragmen, ebeveynler hala asilar ve etkileri konusunda endiselere sahiptir. Bu durum sebebiyle as1 karsithigi
ve asl tereddiitii kavramlar1 tamimlanmistir. Saglik calisanlarinin asi uygulanacak bireyler ve/veya
ebeveynleriyle iyi bir iletisim kurmasinin ve giiven saglamasinin, etkili ve dogru bilgi vermesinin asi
konusundaki tereddiitleri gidermede en etkili yollardan birisi oldugu bilinmektedir. Bu noktada doktor
ve/veya hemsirelerin ailelere as1 konusunda yol gosterici olmalar1 hayati 6nem tasimaktadir.

Gerec ve Yontem: Bu yazida as1 yanlis bilinen as1 kontrendikasyonlarina yonelik farkindalik olusturarak,
as1 konusunda doktor ve /veya hemsirelerin yol gosterici roliinti vurgulamak istiyoruz.

Bulgular: 4 yasinda kiz hasta cocuk saglhigi muayenesi icin Cocuk Saghgi ve Hastaliklar1 Poliklinigine
getirilmistir. Hastanin tibbi dykiisiinden katilma nébeti oldugu bu sebeple ¢ocuk nérolojide ve ¢ocuk
kardiyoloji birimlerinde takipli oldugu 6grenilmistir Noromotor gelisimi yasiyla uyumlu olup fizik
muayenesi olagandi. Katilma nébeti olmasi sebebiyle ¢ocukluk ¢agr asilarinin yapilmadigir 6grenilmistir.
Annesi asilarin giivenilir ve hayati oldugunu bildigini ancak as1 uygulamasi sirasinda katilma nébetine bagh
olarak solunumunun duracagindan endiselendigini, bu sebeple asilarini yaptiramadiklarini ifade etmistir.
Asilarini takip eden doktoru tarafindan hastanin asi esnasinda katilma nébetine bagh olusabilecek
solunum depresyonu riskinden dolay1 asilarinin yapilmasinin uygun olmayacagini séylendigi 6grenilmistir.
Hastaya bu sebeple ¢ocukluk ¢ag asilar1 uygulanmamistir.

Sonug: Bu olguda yanlis bilinen bir kontrendikasyon ve annenin as1 tereddiitii yasamasi sebebiyle saglikli
bir cocugun asilar1 uygulanamamistir. Katilma ndbeti ailelerde cesitli derecede kaygiya yol acan yineleyici
bir durum olsa da as1 yapilmasi i¢in bir kontrendikasyon degildir. Asilamada 6nlem alinmasi gereken
durumlar gercek kontrendikasyon sayillmamaktadir. Bu konuda farkindaligin olusturulmasi ve bilgi
kirliliginin oniine gecilmesi hayati 6nem tasimaktadir. Bu olguda ailenin gocugunu kaybetmek korkusu as1
yaptirma isteginin oniine gecmistir. As1 ve kontrendikasyonlari hakkinda bilgi verilmesi ragmen annesi as1
yapilmasini reddetmistir. Bu tereddiit ise as1 karsithgr durumu gelistigini géstermistir. As1 konusunda
uygulama kadar aileler ile etkili ve dogru bir iletisim kurulmasi ve dogru onerilerin sunulmasi son derece
onemlidir. Bu konuda doktorlarin ve saglik calisanlarinin asi konusunda etkin bir sekilde egitiminin
O6nemini vurgulamak isteriz.

Anahtar Kelimeler: Asi, katilma nébeti, as1 tereddiitt, as1 kontraendikasyonu, cocuk
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PB 27 - DEPREM SONRASI SURECTE KURULAN COCUK
HASTALIKLARI SERVISININ ILK 3 AYINA BAKIS

Utku Dénger?, Osman Firat Caliskan?, Seving Piiren Yiicel?, Ezgi Cay!

1Defne Devlet Hastanesi
2Dukurova Universitesi

Giris ve Amagc: Pediatri, cocuklara ve onlarin basarili bir sekilde biiytiyiip geliserek saglikli yetiskinlere
déniisme potansiyellerine odaklanan bir tip uzmanhgi alamidir. Ulkemizde 18 yas alt1 niifus; niifusumuzun
%?26’s1 olup saglik ve saglik hizmetlerini yonetmek ve gelistirmek adina cocuklara ayri bir énem
gosterilmelidir. Pediatrik niifusa hizmet eden pediatristler, cocuklarimizin yarinin geng yetiskinlerine
dontisiirken bliyiimesine ve gelismesine yardimci olacaklardir. 06 Subat Depremi sonrasi saghk
altyapisinda ciddi bir kayip olan Hatay Ilimizin merkez ilgesinde kurulan Defne Devlet Hastanesi’nin 2023
Aralik ayinda acilan ¢ocuk hastaliklar1 yatakli servisinde yatarak tedavi géren hastalarin verileri sunulmak
istenmistir.

Gere¢ ve Yontem: Hastanemiz ¢ocuk hastaliklar1 servisinde 2023 Aralik ve Mart aylar1 arasinda yatan
hastalarin verileri elektronik veri tabani iizerinden elde edildi. Bu siire zarfinda yatan 647 hastanin uyrugu,
cinsiyeti, ortalama yasi, hastaneden cikis sekli ve ICD-10’a gore tanilar1 geriye doniik incelendi. Hastalar
ICD-10 tanilarina gére J18 Pnémoni/Bronkopndémoni, J20-Akut bronsit, ]21-Akut bronsiolit, ]22-Akut alt
solunum yolu enfeksiyonu, J04-Akut larenjit tanili hastalar grup A, J01-Akut siniizit, H66.9-Otitis media,
tanimlanmamus , J03-Akut tonsillit, J39-Ust solunum yolu diger hastaliklari, J06-Akut iist solunum yolu
enfeksiyon tanili hastalar grup B, K52-Gastroenterit ve kolit ,N39-Uriner sistem enfeksiyonu, R10-Karin
agrisi, A05-Gida zehirlenmeleri, A08-Barsak enfeksiyonlari tanili hastalar grup C olarak ayrildi. Bu ii¢
grubun hastanede yatis siiresi ve ortalama tani yasi birbiriyle karsilastirild.

Bulgular: Hastalarin 362’si erkek, 285’i kizdi. 647 hastanin 574t Tirk uyruklu iken 73 hasta yabanci
uyruklu idi. Hastalarin yatis aninda ortalama tani yasi 1 yas, ortalama yatis siiresi 2,3 giindii. Hastalarin
537’si iyileserek taburcu olurken 9 hasta kurum disina sevk edildi.Veri tabanindan geriye doniik inceme
sonucunda 647 hastadan ICD-10 tan1 kodlarin gére 265 hasta grup A, 100 hasta grup B, 83 hasta ise grup
C olarak siniflandirildi. Tani yasi 4.3£3.9 yil ile en yiiksek olan Grup C iken, yatis siiresi 2.9+2.2 giin ile en
uzun olan grup A idi.

Grafik 1. Yatis aninda yasa gore gruplarin karsilastirilmasi

Yas
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Yatis aninda yasa gore gruplarin karsilastirilmasi

Grafik 2. Gruplarin yatis siirelerinin karsilastirilmasi
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Gruplarin yatis siirelerinin karsilastirilmasi

Tablo 1. Hastalarin demografik 6zellikleri ve yatis bilgileri

n=647
Uyruk, n(%)
TC 574(88.7)
Yabanci Uyruklu 73(11.3)
Cinsiyet, n(%)
Erkek 362(56.0)
Kiz 285(44.0)

3.0+4.1
Yas(yil)

1(0-16)

2.3%£1.9
Yatis(giin)

2(0-18)
Cikis sekli, n(%)
Haliyle ¢ikis/Taburcu 40(6.2)
Iyileserek ¢ikis/Taburcu 537(83.0)
Kurum disina sevk 9(1.4)
Tibbi 6nerileri/tedavileri reddederek ¢ikis 22(3.4)
Diger/Bilinmiyor 39(6.0)
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Aksi belirtilmedikce veriler ortalama#standart sapma, medyan(min-maks) olarak 6zetlendi.

Tablo 2. Hastalarin ICD-10 tani koduna gore tanilari

Tan1 grubu, n(%)
J06-Akut tist solunum yolu enfeksiyonu 19(2.9)
J11-Influenza 52(8.0)
]18-Pnémoni/BronkoPnémoni 70(10.8)
]20-Akut bronsit 104(16.1)
J21-Akut bronsiolit 74(11.4)
J22-Akut alt solunum yolu enfeksiyonu 15(2.3)
]39-Ust solunum yolu diger hastaliklari 58(9.0)
K52-Gastroenterit ve kolit 63(9.7)
N39-Uriner sistem enfeksiyonu 9(1.4)
P36-Yenidogan sepsisi 11(1.7)
P59-Yenidogan sarilig1 15(2.3)
R11-Bulanti ve kusma 18(2.8)
R50-Ates, tanimlanmamis 24(3.7)
R55-Senkop ve bayilma 3(0.5)
R56.0-Febril konviilziyon 3(0.5)
X49-Kimyasallar ve diger ve tanimlanmams zararh 3(0:5)
maddelere maruz kalma ve kazayla zehirlenme
X44-ilacglar, haplar ve biyolo_jik maddeleie maruz 2(0.3)
kalma ve kazayla zehirlenme diger ve
tanimlanmamis
R17-Sarilik
R10-Karin agrisi 508)
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G40-Epilepsi 7(1.1)
H66.9-0titis media, tanimlanmamis 7(1.1)
J03-Akut tonsillit 8(1.2)
J45-Astim 13(2.0)
L50-Urtiker 4(0.6)
P22-Yenidoganin solunum distresi 3(0.5)
R06-Solunum anormallikleri 4(0.6)
A05-Gida zehirlenmeleri 3(0.5)
A08-Barsak enfeksiyonlari 2(0.3)
D57-0Orak hiicre bozukluklari 2(0.3)
J01-Akut sintizit 2(0.3)
J04-Akut larenjit 2(0.3)
L02-Deri apse, furonkiil ve karbonkiilii 2(0.3)
L03.9-Seliilit, tanimlanmamis 2(0.3)
P70.4-Yenidogan hipoglisemileri 2(0.3)
P74.1-Yenidoganin dehidratasyonu 2(0.3)
RO5-Oksiiriik 2(0.3)
J98-Solunum bozukluklari 3(0.5)
Diger 2(0.3)

27(4.2)

Tablo 3. Gruplarin yatig aninda tan1 yas1 ve yatis siireleri

A B C
p
(n=265) (n=100) (n=83)
9+3.3 ¢t Ax4. IRERR
Tan1 yasi 1.9+3.3 41x4.2 4.3+3.9 <0.001
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0(0-16) 3(0-16) 3(0-16)
2.9+£2.2 ¢t 2.1+1.6 1.9+15
Yatis siiresi <0.001
3(0-18) 2(0-7) 2(0-7)
¢ p<0.05 compared to B
T p<0.05 compared to C

¢ p<0.05 compared to B T p<0.05 compared to C

Sonug¢: Cocuk hastaliklar servisi kurulmasi, saglik sisteminin en 6nemli yap1 taslarindan biri olarak
karsimiza ¢ikmaktadir. Bu makalede, cocuk hastaliklar1 yatakli servisinde tedavi goren hastalarin hangi
tanilar ile yattiklari, ortalama yatis siireleri, hastalik gruplarina gore yatis siireleri ve tani yaslarindaki
farkliliklar sunulmak istenmistir. Toplumumuzun gelecegi olan ¢ocuklarin yatis gerektiren durumlarda
tedavilerinin gerceklesmesi icin dogal afetlerden sonra bile ivedilikle cocuk hastaliklar1 servisinin
kurulmasi 6nemlidir.

Anahtar Kelimeler: dogal afet, cocuk hastaliklari servisi, akut alt solunum yolu enfeksiyonu, saglk
altyapisi, saghik hizmetleri
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PB 28 - YENIDOGAN TABURCULUGUNDA BiLGILENDiIRME VE
ONERILER FORMU VERILMESI STANDART HALE
GETIRILMELI Mi?

Ozge Yendur!
1Medicana International izmir Hastanesi

Giris ve Amag¢: Yenidoganlarin taburcu edilmesi sonrasi, ailelerin bebek bakimi konusunda
bilinglendirilmesi kritik bir éneme sahiptir. Rehberler tarafindan da énerilen iiciincii gliin ¢ocuk hekimi
kontrolii, tibbi miidahale gerektirebilecek sarilik, beslenme yetersizligi gibi erken dénem sorunlarin
tespitinde Onemli rol oynarBu c¢alismada, hastanemizde sdézel bilgiler haricinde Saglik Bakanligi
onerileriyle birlestirilmis bir bilgilendirme formunun, yazili olarak ailelerin tiglincili-besinci giin arasi
kontroliine zamaninda gelmeleri ve yenidogan bebegin sagligi tizerindeki yararlarinin istatistiksel ve klinik
anlamlilig1 degerlendirildi.

Gerec ve Yontem: Bu retrospektif calismaya, hastanemizde dogum yapan ve taburculuk sonrasi ticiincii
glin kontroliine ¢agrilan 61 yenidogan dahil edilmistir Bunlarin 45'i taburculuk sirasinda dogumda
bulunan ¢ocuk hekimi tarafindan taburculuk éncesi bilgilendirme ve 6neri formu agiklanarak alan, 16's1ise
baska hekimler tarafindan yazili olarak bilgilendirme ve o6neri formu verilmeden taburcu edilen
bebeklerden olusmustur. Veriler; anne ve baba yasi, anne-baba egitim durumu, kacinci ¢ocuk oldugu,
dogum sekli(normal/sezaryen), gestasyon haftasi, anne-baba egitim durumu, dogum kilosu, dogum sonrasi
kilo kayip yiizdesi, liclincii, on besinci ve otuzuncu giin kontrollerindeki saglik durumlarini icermektedir.
Gruplar arasindaki farklar istatistiksel olarak karsilastirilmistir. Her iki grupta da ailelerin bebeklerdeki
sorunlari takip etme siireci analiz edildi. Ayrica, gruplar arasindaki tibbi miidahale gerektirecek kritik
sorunlar ile ¢ok kritik olmayan sorunlar degerlendirilerek p-degerleri hesaplandi.

Bulgular: Bilgilendirme formu verilen grubun iiciincti giin kontroliine gelme stiresi ortalama 3.2 giin iken,
form almayan grupta bu siire 4.4 giin olarak hesaplanmis ve aradaki fark istatistiksel olarak anlaml
bulunmustur (p < 0.001)(Grafik-1). Bilgilendirme verilen grupta toplam 6 sorun gézlemlenirken, bunlarin
1’i tibbi girisimsel miidahale gerektirecek diizeyde kritik, 5’i girisimsel olmayan tibbi destekleyici tavsiyeler
ile diizelebilecek nitelikte sorunlar olarak kaydedildi. Bilgilendirme verilmeyen grupta ise bu sayilar
toplam 11 sorunda, sirasiyla, 4 ve 7 olarak gozlemlendi(p degeri=0.6)(Tablo.1). Istatistiksel analiz
sonucunda klinik olarak anlamli ancak istatistiksel anlamlilik bulunamamasinin nedeninin yeterli
orneklem sayisina ulasilmamis olmasi olabilecegi diistiniildii.

Bilgilendirme Formu Verilen ve Verilmeyen Gruplarin Kontrole Gelme Siiresi

6

5
p < §.001

rS

p<100]

w

Ortalama Kontrole Gelme Gund
~

-

Bilgilendirme Farmu Verilen Bilgilendirme Formu Verilmeyen
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Bilgilendirme Formu Verilen ve Verilmeyen Gruplarin Tibbi Girisimsel Miidahale Gerektirecek ve
Gerektirmeyecek Diizeyde Sorunlar Acisindan Karsilastirilmasi

Tl.b.b l Tibbi Girisimsel
Girisimsel N
N Miidahale
Miidahale . o
. GerektirmeyecekiToplam P degeri
Gerektirecek | _ . o
. Diizeyde Saghk
Duzeyde Sorunu
Saglik Sorun
Bilgilendirme
Formu
Verilen Grup 1 > 6 0.6
(n=45)
Bilgilendirme
Formu
Verilmeyen 7 1
Grup (n=16)

Sonug: Ebeveynlere detayl bilgilendirme ve yazili 6nerilerde bulunma, ailelerin yenidogan bebeklerini
nasil takip edeceklerini bilerek hareket etmelerini saglayarak hem kaygilarin1 azaltabilir, hem de uzun
vadede bakim vermelerinde iyilesmelere katkida bulunabilir. Bilgilendirme formunun ailelere verilmesi,
ailelerin Ugtlinci giin kontroliine zamaninda gelmelerini saglamakta ve zamaninda ¢ocuk hekiminin
degerlendirilmesi ile ilerlemeden sorunlari erken tanimasini saglayarak klinik sonuglari iyilestirmektedir.
Bu calisma, bilgilendirme formunun taburculuk stirecinin bir parcasi haline getirilmesinin klinik a¢idan
onemli katkilar saglayabilecegini gostermektedir.

Anahtar Kelimeler: yenidogan taburculuk énerileri, iiclincii giin kontrolii, yenidogan bilgilendirme formu
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