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ONSOZz
Degerli Meslektaslarimiz,

iki yildan beri tilkemizde ve tiim diinya iilkelerinde Sars-COV-2 viriisiine karsi miicadele ciddi dnlemler ile
strdlrdlmektedir. Bu zaman diliminde bilim insanlari, diinyada ilk kez kullanilan bir yontem ile asi
gelistirme calismalarinda devrim yaratmis ve arastirmalar yeni antiviral ilaglarin bulunmasina neden

olmustur.

Dijitallesen diinyada bilimdeki gelismeler hizla ivme kazanmaktadir. Bu baglamda, ¢ocuk sagligi ve
hastaliklarinin temel konularina iliskin klinige yansiyan yenilikler, COVID-19 pandemisi ve onun getirdigi
sorunlar, 6gretiler, 66. Turkiye Milli Pediatri Kongresi'nde ele alinacaktir. Kongrede, konularinda uzman
degerli hocalarimiz giincel bilgi ve deneyimlerini konferanslar ile aktaracak, tartismalarin yapilacag
paneller, uzmanina danisalim oturumlari, ayrica s6zel ve poster bildiri sunumlari kongrede yer alacaktir.
Her yil oldugu gibi kongre 6ncesi kurslar diizenlenerek cocuk hekimlerinin strekli mesleki egitimi

desteklenecektir.

Cocuk Sagligi ve Hastaliklarinin tedavi ve bakiminda her zaman paydaslarimiz olan hemsirelerimizin “21.
Milli Cocuk Hemsireligi Kongresi” 66. Tiirkiye Milli Pediatri Kongresi ile birlikte yapilacaktir.

Degerli meslektaslarimiz yeniden ylz ylize goérismek, bilgilerimizi tazelemek, dostluklarimizi
pekistirmek icin, sizleri 5 — 9 Ekim 2022 tarihleri arasinda Elexus Hotel / Girne, KKTC ‘de gerceklestirilecek
66. Turkiye Milli Pediatri Kongresi'ne davet ediyoruz.

Katiliminiz bize gli¢ katacaktir, gérisiinceye kadar kendinize iyi bakin,

Saghkla kalin,

A%/ Y fmer)

Prof. Dr. Enver HASANOGLU Prof. Dr. Yildiz CAMCIOGLU
Turkiye Milli Pediatri Dernegi Turkiye Milli Pediatri Dernegi
Genel Sekreteri Bagkani
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KURULLAR

TURKIYE MILLi PEDIATRI DERNEGi YONETiM KURULU
BASKAN
Prof. Dr. Yildiz CAMCIOGLU
BASKAN YARDIMCISI
Prof. Dr. Ayhan DAGDEMIR
GENEL SEKRETER
Prof. Dr. Enver HASANOGLU
GENEL SEKRETER YARDIMCISI
Prof. Dr. Elif OZMERT

SAYMAN
Prof. Dr. ilyas OKUR

UYELER
Prof. Dr. Mustafa ARGA Prof. Dr. Fulya GULERMAN
Prof. Dr. Aysun BIDECI Prof. Dr. Ozlem TEKSAM
Prof. Dr. Koray BODUROGLU Prof. Dr. Hasan TEZER
Prof. Dr. Merih CETINKAYA Prof. Dr. Bettil ULUKOL

Prof. Dr.Asuman COBAN

KONGRE DUZENLEME KURULU

KONGRE BASKANI
Prof. Dr. Enver HASANOGLU

Prof. Dr. Mustafa ARGA Prof. Dr. Alev HASANOGLU
Prof. Dr. Aysun BIDECI Prof. Dr. Zafer KURUGOL
Prof. Dr. Koray BODUROGLU Doc. Dr. ilyas OKUR
Prof. Dr. Yildiz CAMCIOGLU Prof. Dr. Hasan OZEN
Prof. Dr. Merih CETINKAYA Prof. Dr. Elif OZMERT
Prof. Dr. Ayhan DAGDEMIR Prof. Dr. Hakan POYRAZOGLU
Prof. Dr. Fulya GULERMAN Prof. Dr. Ozlem TEKSAM
Prof. Dr. Ayla GUNLEMEZ Prof. Dr. Hasan TEZER
Prof. Dr. Olgu HALLIOGLU Prof. Dr. Betiil ULUKOL

*[simler soyadina gére alfabetik siralanmustir.
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CLIMATE CRISIS AND CHILD HEALTH WORKSHOP
TURKISH NATIONAL PEDIATRIC SOCIETY & INTERNATIONAL PEDIATRIC
ASSOCIATION COLLABORATION

5 Ekim 2022, Carsamba

SALON A |

Opening Remarks

Enver Hasanoglu (IPA, President)
Yildiz Camcioglu (President, TNPS)

Chairs: Massimo Pettoello-Mantovani
(President, EPA-UNEPSA)
Koray Boduroglu (President, UNIPSTR)

Global Climate Change and Child Health

Camilla Kingdon (RCPCH, President)

Climate Change in Europe

Massimo Pettoello-Mantovani
(EPA-UNEPSA, President)

Climate Change in Africa

Dorothy Esangbedo (UNAPSA)

Climate Change in Azerbaijan

Erkin Ragimov (APC, President)

UNICEF and Climate Change

Paolo Marchi (UNICEF)

| Coffee Break

Round Table Discussion

Moderator: Elif N. Ozmert
(IPA Enviroment SAG Co-Chair)
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YENIDOGAN UYGULAMALARINDA GUNCEL YAKLASIM KURSU
5 Ekim 2022, Carsamba

| SALON F |

Kurs Yoneticileri: Ayla Giinlemez
Merih Cetinkaya

13.00-13.30 Yenidogan Canlandirmasinda Neler Degisti?
Suna Oguz

13.30- 14.00 Geg Preterm Bebeklerde Sik Gortilen Sorunlar
Hasan Sinan Uslu

14.00 - 14.30 Maternal Hastaliklarin Yenidogana Etkileri
Ayla Giinlemez

14.30- 15.00 Ara

15.00-15.30 Yenidogan Konvidilsiyonlari
Mete Akisu

15.30- 16.00 Yenidoganda Gtincel Taramalar
Ozmert Ozdemir

16.00- 16.30 Yenidogan Yogun Bakimdan Taburculuk Sonrasi izlem
Oguz Tuncer

16.30-17.00 Kursun Degerlendirilmesi ve Kapanis
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YENIDOGANDA SOLUNUM DESTEGI KURSU

5 Ekim 2022, Carsamba

|

SALON G

13.00-13.40

13.40-14.20

14.20 - 14.30
14.30-15.10

15.10-15.50

15.50-16.00
16.00 - 16.40

16.40-17.20

17.20-17.50

Kurs Yoneticileri: Asuman Coban
Aysegiil Zenciroglu

Temel Kavramlar
ibrahim Hirfanoglu

Solunum Fizyolojisi ve Mekanik Ventilasyon Uygulamalarinda

Vakalarla Kan Gazlar ve Yorumlanmas:i
Canan Seren

Ara

Vakalarla Non-invaziv Solunum Destegi
Omer Erdeve

Vakalarla Non-invaziv Surfaktan Uygulama
Hilal Ozkan

Ara

Vakalarla Konvansiyonel Ventilasyon Yontem/eri
Zeynep ince

Vakalarla Mekanik Ventilatérdeki Hasta [zlemi Ventilator
Tedavisinin Sonlandiriimasi
Ahmet Yagmur Bas

Kursun Degerlendirilmesi ve Kapanis
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12.45-13.00
13.00-13.30

13.30- 14.00

14.00 - 14.30

14.30-14.45
14.45-15.15

15.15-15.45

15.45-16.15

16.15-16.30
16.30-17.00

17.00-17.30

17.30-18.00

SALONH

Kurs Yoneticileri: Agop Citak
Dinger Yildizdas

Acilis ve Tanisma

Cocuk Hastaya Acilde Yapilandiriimis Yaklasim
Hayri Levent Yilmaz

Sepsis-Septik Sok
Agop Citak

Temel ve lleri Yasam Destegi Uygulamalari
Murat Duman

Ara

Kafaici Basing Artisi ve Tedavisi
Dinger Yildizdas

Cocuklarda Havayolu ve Trakeal Entiibasyon
Nilden Tuygun

Mekanik Ventilasyon Uygulamalari
Tanil Kendirli

Ara

Cocuklarda Sik Karsilasilan Zehirlenmeler
Ozlem Teksam

Kritik Hastada Enteral ve Parenteral Beslenme
Oguz Dursun

Kursun Degerlendirilmesi ve Kapanis
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COCUKLARDA BESLENME KURSU
5 Ekim 2022, Carsamba

| SALON J |

Kurs Yoneticileri: Ayse Selimoglu
ilyas Okur

13.00-13.10 H Acilis ve Tanisma

13.10-13.55 | Anne Slitii ve Emzirme Danisman/igi
Canan Tiirkyilmaz

13.55-14.40 Tamamlayici Beslenme
Fulya Giilerman

14.40-15.25 Oyun, Okul Cocugu ve Ergen Beslenmesi
Aydan Kansu

15.25 - 15.40 | Ara

15.40-16.25 | Cocuklarda Vitamin ve Mineral Destegi
ilyas Okur

16.25-17.10  Istahsiz Cocudga Yaklasim
Ayse Selimoglu

17.10-17.30 ” Kursun Degerlendirilmesi ve Kapanis
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SALON M

Kurs Yoneticileri: Siikran Darcan
Korcan Demir

Sik Goriilen Laboratuvar Anormalliklerinin Endokrin Nedenleri

12.45-13.00 Acilis ve Tanigsma

13.00 - 13.45 Hipoglisemi
Biilent Hactchamdioglu

13.45-14.30 Hiponatremi

Senay Savas Erdeve
14.30-14.45 Ara
14.45-15.30 Hipernatremi

Nurullah Celik
15.30-16.15 | Hipokalsemi )

Tolga Uniivar
16.15-17.00 Hiperkalsemi

Erdal Eren

17.00-17.15 Kursun Degerlendirilmesi ve Kapanis
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ENFEKSIYON HASTALIKLARINDA LABORATUVARIN KULLANIMI KURSU
5 Ekim 2022, Carsamba

SALON K |

13.00-13.30

13.30-14.00

14.00-14.15
14.15-14.30

14.30-15.00

15.00-15.30

15.30-15.45
15.45-16.00

16.00-16.45

16.45-17.00
17.00-17.15

17.15-18.00

18.00-18.15
18.15-18.30

Kurs Yoneticileri: Zafer Kurugol

Oturum |
Baskanlar:

Hasan Tezer

Zafer Kurugol, Hasan Tezer

Akut Faz Cevabi Ne Anlama Gelir? Nasi Degerlendirilir?

Soner Sertan Kara

Solunum Yolu Enfeksiyonlarinda Tani
Aslinur Ozkaya Parlakay
H Soru - Cevap ”
” Ara “
Oturumli

Baskanlar:

Ergin Ciftci, Ates Kara

Viral Serolojik Testlerin Yorumlanmas:

Ziamriit Sahbudak Bal
Bakteriyal Serolojik ve Agliitinasyon Testlerinin Yorumlanmasi
Hacer Aktiirk
” Soru - Cevap ”
” Ara ”
Oturumlil

Baskanlar:

Hasan Tezer, Aslinur Ozkaya Parlakay

Tiiberkiilozda Tarama, Temash ve Hasta icin Laboratuvar Yakiagimiar
llker Devrim
” Soru - Cevap ”
H Ara ”
Oturum IV

Baskanlar:

Zafer Kurugol, Ergin Ciftci,
Ates Kara, Hasan Tezer

intrauterin Enfeksiyonlarda Antenatal/Postnatal Tani
Testlerinin Degerlendirilmesi

Tugba Bedir Demirdag

” Soru - Cevap

” Kursun Degerlendirilmesi ve Kapanis “
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COCUKLARDA ALERJi VE iIMMUNOLOJi KURSU
5 Ekim 2022, Carsamba

| SALON L |

Kurs Yoneticileri: YildizCamcioglu
Mustafa Arga

12.45-13.00 | Agihs ve Tanisma |

13.00-13.30 Dogal Bagisikhigin Nitelikleri, Yapitaslari ve Tepkimeleri
Yildiz Camcioglu

13.30- 14.00 Immiin Sistemin Dogustan Kusurlarina Tarusal Yaklasim
Elif Karako¢ Aydiner

14.00-14.15 | | Ara

14.15 - 14.45 Cocuklarda Akut Astim Alevlenmesinde Tedavi ve [zlem
Mustafa Arga

14.45-15.15 Cocuklarda Urtiker/Anjiosdem Tanisi ve Yonetimi Nasil Olmah?
Koray Harmanal

15.15-15.30 |~ | Ara

15.30 - 16.00 Otoinflamatuvar Hastaliklar
Sebnem Kili¢

16.00 - 16.30 Cocuklarda llac Alerjisini Nasil Taniyalim, Nasil Yonetelim?
Ozlem Cavkaytar

1630-16.45 |Ara |

16.45-17.15 Besin Alerjisi Olan Bebegi Nasil izleyelim?
Metin Aydogan

17.15-17.30 | Kursun Degerlendirilmesi ve Kapanis |
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66. TURKIYE MiLLi PEDIATRi KONGRESI BiLIMSEL PROGRAMI
6 Ekim 2022, Persembe

| SALON A »

109.00=10:30 > | AGILIS TORENI
Acilis Konusmalan
Enver Hasanoglu (Tiirkiye Milli Pediatri

Dernegi Genel Sekreteri, Kongre Baskani,
Uluslararasi Pediatri Kurumu (IPA) Bagkani)

Yildiz Camcioglu (Tiirkiye Milli Pediatri
Dernegi Baskani)

Tiirkiye Milli Pediatri Dernegi Onursal Uyeliklerinin Takdimi

“Cocuk Saghgi ve Hastaliklari Uzmanlik N

Yeterlilik Kurulu” V

Akreditasyon Belgeleri Takdimi DO L4
110130211:00 > [ ACILIS KONFERANSI

Baskanlar: Enver Hasanoglu

Yildiz Camcioglu
> iklim Degisikligi ve Sadihk Etkileri

Mustafa Necmi ilhan
o010 e

11.30-12.30 UYDU SEMPOZYUMU NUTRICIA
Baskan: Nermin Giiler

> [nek Sitii Proteini Alerjisinde Yeni Nesil Tedavi: Sinbiyotikli
Amino Asit Formtiller
Funda Cetin, Metin Aydogan

11230-13:30 > | OGLE YEMEGi VE POSTER BILDIRILERININ SUNUMU

(E-Poster Alani) (P 001 -P 048)
Baskanlar:
Belgin Giilhan Meltem ileri Akcaboy
Ozlem Teksam Nazmi Mutlu Karakas

Niikhet Aladag Ciftdemir Beril Aydin
Serkan Tursun Yasar Topal
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66. TURKIYE MiLLi PEDIATRi KONGRESI BiLIMSEL PROGRAMI

6 Ekim 2022, Persembe

4 SALON A »
13.30-14.30 UYDU SEMPOZYUMU PFIZER
Bagkan: Zafer Kurugol

1430-1530

11530-1600

16.00-17.00

17.00-1730

> 10 Yillik Antikor Persistansi Kanitlanmis Tek Meningokok Asisi
MenACWY-TT

Hasan Tezer
OTURUM
Baskanlar: Haluk Cokugras
Koray Harmanci
> Olgular Esliginde Astim Tani ve Tedavisinde Giincel Yaklasimlar
Arzu Bakirtag
| Ara |
UYDU SEMPOZYUMU VEM ILAC
Baskan: Zeynep Tamay
> Andfilaksi ve Adrenalin Oto Enjektor
Mustafa Arga

UZMANINA DANISALIM

Bagskanlar: Elif Ozmert
Oguz Dursun

> Pediatride Agri Yénetimi
Selman Kesici

SOZEL BILDIRi OTURUMU (S01-S06)
Bagkanlar: Cengiz Yakina
Yasar Topal

POSTER BILDiRi OTURUMU ( E-Poster Alani)
Baskanlar: (P 049-P 156)

Arzu Okur Mutlu Uysal Yazial

Demet Soylu Kamil Yilmaz

Ozge Vural Abit Demir

Utku Karaarslan Suna Oguz

Nurullah Celik Pelin Ertan
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Tirkiye M|H| Pedlam Dernegi

66. TURKIYE MiLLi PEDIATRi KONGRESI BiLIMSEL PROGRAMI
6 Ekim 2022, Persembe

SALONB

14.30-15.30 » OTURUM
Baskanlar: Zafer Kurugol
Sevcan Bakkaloglu Ezgii

> Kawasaki Hastahdi; Tani, Ayirici Tani, Tedavi ve [zlem
Serdar Kula

> MIS-C Tanisindaki Zorlukiar (Olgularia)

Belgin Giilhan
15.30-16.00 | » | Ara
16.00-17.00 | UYDU SEMPOZYUMU NOBEL iLAC
Baskan: Ates Kara

> Cocuklarda Yeni Nesil Biotikler
Sirin Giiven

17.00-17.30 UZMANINA DANISALIM

Baskanlar: Ayla Giinlemez
Tanju Celik
> Cocuklarda Dermatolojik Sorunlar
Meltem Onder
17.30-18.00 » | SOZEL BiLDIiRi OTURUMU (S07-S11)
Baskanlar: Oguz Tuncer

Cigdem El
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66. TURKIYE MiLLi PEDIATRi KONGRESI BiLIMSEL PROGRAMI

14.30-15.30

15.30-16.00

17.00-17.30

17.30-18.00

SALON C
OTURUM
Baskanlar: Dinger Yildizdas
Murat Duman

> Cocuk Travma Hastalarinin Yonetiminde Pediatristlerin Mutlaka
Bilmesi Gerekenler
Ozlem Teksam

> Kafa lci Basing Artisi Sendromu ve Yonetimi
Esra Sevketoglu

Ara

UZMANINA DANISALIM

Baskanlar: Koray Boduroglu
Nur Arslan

> Genetik - Metabolik Hastaliklarda Yeni Tedaviler
Fatih Siiheyl Ezgii

SOZEL BiLDIRi OTURUMU (§12-S17)

Baskanlar: Belde Kasap Demir
Tugba Sismanlar Eyiiboglu
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66. TURKIYE MiLLi PEDIATRi KONGRESI BiLIMSEL PROGRAMI

7 Ekim 2022, Cuma

|

SALON A »
108.00-08.30 | | BIRLIKTE TARTISALIM
Baskanlar: Tanil Kendirli

11030-11.00

11.00-1130

Ozlem Teksam

> Cocuklarda Gégtis Agrist Ne zaman Korkutur?
Nilden Tuygun

OTURUM

Baskanlar: Semra Atalay
Olgu Hallioglu

> Asiyanotik Dogustan Kalp Hastaligi Olan Cocuga Yaklasim
Ziilal Ulger Tutar

> Kalp Yetersizligi - Glincel Yaklasim
Tayfun Ucar

> Akut Romatizmal Ates; Tani ve Tedavi
Filiz Ekici

| Ara

UZMANINA DANISALIM
Baskanlar: Ergin Ciftci

Hasan Tezer
> Nezle mi? Grip mi? COVID mi?

Ates Kara
UZMANINA DANISALIM
Baskanlar: Alev Hasanoglu

Turgay Coskun

> Ne zaman Metabolik Hastalik Dtisiinelim? Hastanin Y6netimi
Nasil Olmali?
Nur Arslan
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66. TURKIYE MILLI PEDIATRI KONGRESI BILIMSEL PROGRAMI
7 Ekim 2022, Cuma
< SALON A »
11.30-12.30 UYDU SEMPOZYUMU ABBOTT
Baskan: Aysel Yiice
> Tek Olciimde Malniitrisyon
Aydan Kansu
FES0%350 ) [ G5le Yemesi
13.30-14.30 UYDU SEMPOZYUMU NUTRICIA
Baskan: Fulya Giilerman

> Probiyotik ve Prebiyotiklerin Birlikteliginde Yeni Ufuklar

Hilal Ozkan, Giilbin Bingol
114301530 > | oTURUM

Baskanlar: Mustafa Arga
Arzu Bakirtas

> Atopik Dermatitli Cocukta Tani ve Dogru Yénetim Nasi Olmah?
Zeynep Tamay

> Buz Daginin Gériinmeyen Yiizii: Alerjik Rinit

Umit Murat Sahiner
HEBG%ED0 ) [ Ar

16.00-17.00 | UYDU SEMPOZYUMU NOBELiLAC
Baskan: Turgay Coskun

> Tedavi Edilebilir Bir Kolestaz Nedeni: Tirozinemi
Nur Arslan

[17160577:45 > | UZMANINA DANISALIM

Bagkanlar: Dilek Yilmaz
Nurullah Okumus

> Konjenital Enfeksiyon Hangi Durumlarda Diistinefim? Ne yapalim?
Nirgiil Koksal, Solmaz Celebi

117.45-18.45| > | s6ZEL BiLDIRi OTURUMU (S18-527)

Baskanlar: Mehmet Keskin
Umit Murat Sahiner
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66. TURKIYE MiLLi PEDIATRi KONGRESI BiLIMSEL PROGRAMI
7 Ekim 2022, Cuma

SALONB

08.00-08.30 > BIRLIKTE TARTISALIM
Baskanlar: Hakan Poyrazoglu
ismail Dursun

> Odemi Olan Cocuk
Belde Kasap Demir

08.30-10.00 » OTURUM
Baskanlar: Olcay Oran
Esin Kog

> Dogum Salonu; Altin Dakikalar - Glincel Yaklasim
Esra Onal

> Neonatal Ensefalopati - Glincel Yaklasim
Omer Erdeve

> Prematiire Yenidoganin Uzun Dénem Izlemi
Fahri Ovali

10.00-10.30 Ara

10.30-11.30 | »  OTURUM
Bebek ve Siit Cocuklarinda Fonksiyonel
Gastrointestinal Bozuklukiar;
Baskanlar: Aysel Yiice
Ayse Selimoglu

> Regiirjitasyon, infantil Kolik
Hasan Ozen

> Fonksiyonel Kabizlik, Fonksiyonel ishal
Murat Cakir



6 Tdrkiyc Milli
- © Pediatri Konar‘csi

21 Mili Cocuk- Hemgireligi Kongresi

° 5-9 Ekim 2022
f‘ ) ¢ ]' n Elexus Resort Hotel Girne-KKTC
=

Tirkiye M|II| Pedlaln Dernegi

66. TURKIYE MiLLi PEDIATRi KONGRESI BiLIMSEL PROGRAMI
7 Ekim 2022, Cuma

SALONB

12.30-13.30 »  Ogle Yemegi

14.30-15.30 OTURUM
Baskanlar: Giilbin Gokcay
Elif Ozmert

> Cocuk Saghg [zlemi - Taramalar
Gonca Keskindemirci

> [stahsiz Cocuk
Meda Kondolot
15.30- 16.00 Ara

17.00-17.45 » | OTURUM
Baskanlar: Peyami Cinaz
Riiveyda Bundak

> Cocukluk Cagi Obezitesine Yaklasim
Senay Savas Erdeve

> Cocuklarda Fiziksel Aktivite Ne zaman, Ne kadar ve Hangi

Aktivite?
Meltem ileri Akcaboy
17.45-18.45 » SOZEL BiLDiRi OTURUMU (528-537)
Baskanlar: Orkun Tolunay

Serkan Tursun
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66. TURKIYE MiLLi PEDIATRi KONGRESI BiLIMSEL PROGRAMI

SALONC

08.00-08.30 BiRLIKTE TARTISALIM

Baskanlar: Caner Kabasakal
Ali Diizova

> Hipertansiyonu Olan Cocuk
Bora Giilhan

08.30-10.00 OTURUM

Baskanlar: Zafer Kurugol
Betiil Ulukol

> Basarili Asi Uygulama Prensipleri
Sevtap Velipasaoglu

> Asi Kararsizhigi C6ziim Yollar: - Ebeveyn Hekim iletisimi
Emel Giir

> Rutin Disi Asilar
Hasan Tezer

10.00-10.30 Ara

10.30-11.30 OTURUM

Baskanlar: Feyza Darendeliler
Siikran Darcan

> Biiytime Geriligi Olan Cocuk
Filiz Tiitiinciiler Kokenli

> Ne zaman Erken Ergenlik Diistinmeliyiz?
Firdevs Bas

12.30-13.30 | Ogle Yemegi
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14.30-15.30

15.30-16.00
17.00-17.45

17.45-18.45

SALON C
PANEL
Sepsis

Bagskanlar: Ayper Somer

Agop Citak
> Yenidoganda Sepsis

Tolga Celik
> Cocukluk Caginda Sepsis

ilker Devrim
> Septik Sok Yonetimi

Hasan Agin

Ara

UZMANINA DANISALIM

Baskanlar: Hayri Levent Yilmaz
Esra Sevketoglu

> Kardiopuimoner Canlandirma; Etkinligin Artirimasi ve
Degerlendirilmesi
Murat Duman

SOZEL BiLDiRi OTURUMU (S38-547)

Bagskanlar: Meda Kondolot
Ashnur Ozkaya Parlakay



Tirkiye M|H| Pedlam Dernegi

6 T(Jr'kiyc Milli
© Pediatri Kongresi

21 Mili Cocuk- Hemgireligi Kongresi

- e © 5-9 Ekim 2022
Air ) ¢ ]' n Elexus Resort Hotel Girne-KKTC
n

66. TURKIYE MiLLi PEDIATRi KONGRESI BiLIMSEL PROGRAMI

08.30-09.00

09.00 - 09.30

09.30-10.00

10.00-10.30

10.30-11.00

SALOND

UZMANINA DANISALIM
Baskanlar: Koray Boduroglu
Elif Ozmert

> Yarik Damak Dudakli Cocuklar
Figen Ozgiir

UZMANINA DANISALIM
Baskanlar: Aysun Bideci
Biilent Hacthamdioglu

> Yenidogan ve Siit Cocuklugu Déneminde; Tiroid Fonksiyon
Bozukluklar
Korcan Demir

UZMANINA DANISALIM
Baskanlar: Firdevs Bas
ilker Devrim

> Glinliik Pratikte Stk Gértilen Olgular
(Vaginal Akintisi Olan Cocuk, Deri Enfeksiyonu Olan Cocuk vb.)
Fatma Nur Oz

Ara

UZMANINA DANISALIM
Baskanlar: Canan Seren
Sevtap Velipasaoglu

> Emzirmede Giincel Sorunlar ve Coziim Asamalari
Canan Tiirkyilmaz
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11.00-11.30

12.30-13.30
14.30-15.00

15.00-15.30

15.30-16.00
17.00-17.45

17.45-18.45

SALOND

UZMANINA DANISALIM
Baskanlar: Zeynep Karakas
idil Yenicesu

> Anemide Ayirici Tani
Elif Giiler Kazana

Ara

UZMANINA DANISALIM
Baskanlar: Hasan Ozen
Fulya Giilerman

> Karacider Enzimleri Yiiksek Olan Cocuk; Ne Yapalim?
Funda Cetin

UZMANINA DANISALIM
Baskanlar: Behzat Ozkan
Fatih Siiheyl Ezgii

> Kolesterolti Yiiksek Olan Cocuk; Ne Yapalim?
Halil ibrahim Aydin

Ara

UZMANINA DANISALIM
Baskanlar: Ugur Ozcelik
Umit Murat Sahiner
> Kronik Okstiren Cocuk
Tugba Sismanlar Eyiiboglu

SOZEL BILDIRi OTURUMU (S48-S57)
Bagkanlar: Tolga Uniivar
Demet Soylu
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66. TURKIYE MiLLi PEDIATRi KONGRESI BiLIMSEL PROGRAMI

8 Ekim 2022, Cumartesi

4

SALON A »
108.00-08.30 | | BIRLIKTE TARTISALIM
Baskanlar: Mukaddes Kalyoncu
Bora Giilhan

08.30-1000

11000-1030
1030-1130

> Altint Islatan Cocuk
Bahriye Atmis

OTURUM
Baskanlar: Ayfer Giir Giiven
Sevgi Mir

> Yenidoganda Sik Karsilasilan Nefrolojik Sorunlar ve Tedavisi
ismail Dursun

> Asidoz ve Alkalozla Seyreden Bobrek Hastaliklarina Yakiasim
Fatma Semsa Cayci

> [drar Yolu Enfeksiyoniar: - Giincel Kilavuzlar Esliginde Tani,
Tedavi, Goriintiileme
Fatma Mutlubas

| Ara
OTURUM
Bagkanlar: Ergin Ciftci
Koray Harmanai
Olgularia

> Klinisyen Acisindan
Ugur Ozcelik

> Radyolog Agisindan
Mithat Haliloglu

Toplum Kokenli Pnémoniler: Ayirici Tani, Tani, Tedavi, izlem
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66. TURKIYE MiLLi PEDIATRi KONGRESI BiLIMSEL PROGRAMI
8 Ekim 2022, Cumartesi

| SALON A >
11.30-12.30 UYDU SEMPOZYUMU NUTRICIA
Baskan: Yasar Dogan
> Cocuk Beslenmesinde Paradigmalar
Sema Aydogdu
505350 > [ Ggle Ve
13.30-14.30 UYDU SEMPOZYUMU FARMAVITA
Baskan: Murat Cakir

> Cocuk Saghginda Omega-3'iin Yeri.

ilyas Okur
11430-1530 > | oTURUM

Bagkanlar: Serap Teber
Coskun Yarar

> Nobeti Olan Cocuk
Dilek Yalnizoglu

> Hipotonik Cocuk

Goknur Haliloglu
(153051680 ) [ r

16.00-17.00 UYDU SEMPOZYUMU SANOFI
Baskan: Yasar Dogan

> Kilavuziaria Pediatrik Konstipasyona Yakiasim
Odiil Egritas

117.00-17.30 > | UZMANINA DANISALIM

Baskanlar: Rukiye Nurten Omeroglu
Orhan Derman

> Cocuklarda Ortopedik Soruniar
Giiney Yilmaz
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66. TURKIYE MiLLi PEDIATRi KONGRESI BiLiIMSEL PROGRAMI
8 Ekim 2022, Cumartesi

SALON B

08.00-08.30 > BIRLIKTE TARTISALIM
Bagkanlar: Dilek Yalnizoglu
Esra Sevketoglu

> Bas Agrisi Olan Cocuk
Serap Teber

08.30-09.30 » | OTURUM
Baskanlar: Tezer Kutluk
Ayhan Dagdemir

> Semptom ve Bulgularla Onkolojik Farkindalik
Ayhan Dagdemir

> Lenfadenopatisi Olan Cocuk
Mehmet Kantar

09.30-10.00 UZMANINA DANISALIM
Baskanlar: Miijgan Alikasifoglu
Orhan Derman

> Ergen Hastaya Yaklasim; Psikososyal Oykiiniin Onemi
Sinem Akagiil

10.00- 10.30 Ara
10.30-11.00 OTURUM (Turkish Journal of Pediatrics Oturumu)

Baskanlar: Enver Hasanoglu
Elif Ozmert

> Turkish Journal of Pediatrics; Editérlerden ipuclari
Ali Diizova
Sinem Akgiil

11.00-11.30/ » OTURUM
Baskanlar: Asuman Coban
ibrahim Hirfanoglu

> Yenidoganlarda Sik Gériilen Viral Solunum Yolu Enfeksiyonlari
Merih Cetinkaya

12.30-13.30 »  Ogle Yemegi
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66. TURKIYE MiLLi PEDIATRi KONGRESI BiLIMSEL PROGRAMI
8 Ekim 2022, Cumartesi

SALONB

14.30-15.30 OTURUM
Baskanlar: Ruhan Diisiinsel
Rukiye Nurten Omeroglu

> Cocuklarda Kas-Iskelet Adrisi: Ayirici Tani Neden Onemli?
Sevcan Bakkaloglu Ezgii

> Otoinflamatuar Hastaliklar: Hangi Hastada Siiphelenelim?

(Olgularia)
Sebnem Kilig
15.30-16.00 Ara
16.00-17.00 UYDU SEMPOZYUMU DEVA iLAC
Baskan: Nur Arslan

> Cocuklarda immiin Sistemi Destekleyen Vitamin ve Mineraller
Nazmi Mutlu Karakas

17.00-17.30  » | OTURUM
Baskanlar: Emel Giir
Nilden Tuygun

> Ani Bebek Oliimii
Beril Aydin
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66. TURKIYE MiLLi PEDIATRi KONGRESI BiLIMSEL PROGRAMI

08.30-09.15

09.15-10.00

10.00-10.30
10.30-11.00

11.00-11.30

12.30-13.30

SALONC

UZMANINA DANISALIM

Baskanlar: Giilsev Kale
Betiil Ulukol

> Otizm ve Otizm Spektrum Bozukluklari

Gocuk Hekimi Olarak Nasil Tanimaliyiz, Ne Yapmaliyiz?
Elif Ozmert
Tuna Cak

UZMANINA DANISALIM

Baskanlar: Aysegiil Zenciroglu
Sevil ilhan

> Kan Uriinlerinin Kullaniminda Nelere Dikkat Etmeliyiz?
idil Yenicesu

Ara

UZMANINA DANISALIM

Baskanlar: YildizCamaioglu
Elif Karakog Aydiner

> Sik Hastalanan Cocuk
Deniz Cagdas Ayvaz

UZMANINA DANISALIM

Baskanlar: Sukran Darcan
Zerrin Orbak

> Hiperglisemisi Olan Cocuk; Diyabet mi? Ne Yapmaliyim?
Damla Goksen

Ogle Yemegi
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66. TURKIYE MiLLi PEDIATRi KONGRESI BiLIMSEL PROGRAMI

SALONC

14.30-15.30 UZMANINA DANISALIM

Baskanlar: Ates Kara
Zeynep Tamay

Otit, Siniizit, Tonsillit Yonetimi

> Cocuk Hekimi Goztiyle
Ayper Somer

> KBB Hekimi Géziiyle
Riza Onder Giinaydin

15.30-16.00 Ara

17.00-17.45 OTURUM

Baskanlar: Asuman Coban
Merih Cetinkaya

> Solunum Sikintisi Olan Yenidogan
Mete Akisu

> Yenidoganda Sivi Elektrolit Tedavisi
Zeynep Ince
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66. TURKIYE MiLLi PEDIATRi KONGRESI BiLIMSEL PROGRAMI
9 Ekim 2022, Pazar

| SALON A >

09301030 > | oTURUM

Baskanlar: Aysun Bideci
Elif Ozmert

> Cocuguma Vitamin Mineral Vermeli miyim?
(D vitamini, B12, Folik Asit, Cinko vb.)

Nazmi Mutlu Karakas
110:30-1130 > | OTURUM

Bagkanlar: Mustafa Arga
Sevcan Bakkaloglu Ezgii

> Cocuklarda Akilci llag Kullanimi
ilyas Okur

111:30-12.00 > | KONGRE KAPANIS|
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SALON E |

09.00-10.0 | AGILIS TORENI |

10.30-11.20 KONFERANS
Bagkan: Suzan Yildiz

> Farkl Ortamlarda Biiyiiyen Cocuklar: Su¢lu Cocuklar
Emel Demir

11.30-12.00 PANEL
Pediatrik Onkolojide Semptom Yonetimi

Bagkanlar: Sevil inal, Bahar Nur Kanbur

> Nétropeni
Hafize Dogan Ciftci

> Trombositopeni
Hacer Kobya Bulut

12.00-12.3 KONFERANS

Baskan: Bedriye Ak

> Anne Slitiinti Artirmaya Yonelik Kanit Temelli Uygulamalar
Ayse Sonay Tiirkmen

12.30-13.0 | Ogle Yemegi

13.30-14.20 PANEL
Yenidoganlarda Kanita Dayali Bakim Uygulamalari

Bagkanlar: Hacer Kobya Bulut, Mine Hizel Bahceci
> Aromaterapi

Serap Bala
> Akupresér

Sema Bayraktar
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21. MiLLi COCUK HEMSIRELIGi KONGRESI BiLIMSEL PROGRAMI
6 Ekim 2022, Persembe

| SALONE |

14.30-15.00 KONFERANS
Baskan: Ayse Sonay Tiirkmen

> Cocuklarda Beden Algisi
Mine Hizel Bahgeci

15.00-15.30 KONFERANS

Baskan: Serap Bala
> Cocuklarda Teknoloji Dost mu, Diisman mj?
Dilek Beytut
15.30-16.00 Ara
16.00-17.00 | sGZLU BILDIRILER (HS 01 - HS 04)

Bagskanlar: Emel Demir, Bedriye Ak
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21. MiLLi COCUK HEM$iRELiGi KONGRESI BiLIMSEL PROGRAMI
7 Ekim 2022, Cuma

| SALONE |

09.00-10.00 | sGZLU BILDIRILER (HS 05 - HS 09)
Baskanlar: Dilek Ergin, Ayse Sonay Tiirkmen

10.00-10.30 | Ara |

10.30-11.30 PANEL

Pediatrik Acil Sorunlarda Bakim
Bagkanlar: Sevil inal, Sermin Ding

> Epileptik Cocuk
Dilek Ergin

> Atesli Cocuk
Fatma Kilavuz

11.30-12.00 KONFERANS

Baskan: Suzan Yildiz
> Ozel Durumlarda Asilama
Betiil Ulukol
12.00-12.30 KONFERANS
Baskan: Hacer Kobya Bulut

> Yarik Damak ve Yarik Dudakli Bebeklerde Beslenme
Serife Erdost

12.30-13.30 | Ogle Yemegi
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21. MiLLi COCUK HEM$iRELiGi KONGRESI BiLIMSEL PROGRAMI
7 Ekim 2022, Cuma

| SALONE |

13.30-14.30 PANEL

Cocuklarda Kateter Tespiti ve Bakimi
Bagkanlar: Dilek Ergin, Dilek Beytut

> Periferik Kateter
Bahar Nur Kanbur
> Santral Kateter
Bedriye Ak
14.30-15.00 KONFERANS
Baskan: Serap Bala
> Terap6tik Palyacolarin Cocuk Uzerine Etkisi
Sevil inal
15.00-15.30 KONFERANS
Baskan: Sema Bayraktar

> Anne Bebek Baglanmasinda Kanita Dayali Uygulamalar
Sermin Ding

15.30-16.30 KAPANIS VE DEGERLENDIRME
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KONGRE SOZEL BiLDIiRi LiSTESI

Sozlii Bildiri Oturumu 1 (S 001-S005)
Tarih: 6 Ekim 2022, Persembe

Saat: 17.30 - 18.00

Salon: A

Baskanlar: Cengiz Yakinci, Yasar Topal
Sozel Bildiri Oturumu 2 (S007-s011)
Tarih: 6 Ekim 2022, Persembe

Saat: 17.30 - 18.00

Salon: B

Baskanlar: Oguz Tuncer, Cigdem EL

So6zel Bildiri Oturumu 3 (S012-S017)
Tarih: 6 Ekim 2022, Persembe

Saat: 17.30 - 18.00

Salon: C

Baskanlar: Belde Kasap Demir, Tugba Sismanlar Eyiiboglu
Sozel Bildiri Oturumu 4 (S 017 - S 027)
Tarih: 7 Ekim 2022, Cuma

Saat: 17.45 - 18.45

Salon: A

Baskanlar: Mehmet Keskin, Umit Murat Sahiner
Soézel Bildiri Oturumu 5 (S 028 -S037)
Tarih: 7 Ekim 2022, Cuma

Saat: 17.45 - 18.45

Salon: B

Baskanlar: Orkun Tolunay, Serkan Tursun
Sozel Bildiri Oturumu 6 (S 038 -S047)
Tarih: 7 Ekim 2022, Cuma

Saat: 17.45 - 18.45

Salon: C

Baskanlar: Meda Kondolot, Aslinur Ozkaya Parlakay
Sozel Bildiri Oturumu 7 (S 048 - S 057)
Tarih: 7 Ekim 2022, Cuma

Saat: 17.45 - 18.45

Salon: D

Baskanlar: Tolga Uniivar, Demet Soylu
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S-001

Nutrisyonel Rikets Gelisimi icin Risk Faktorii Olarak: Pandemi Kisitlamalari

Bisra Sahiner Caliskaner', Melahat Melek Oguz'

Dr. Sami Ulus Kadin Dogum, Cocuk Sagligi ve Hastaliklari Egitim Arastirma Merkezi, Ankara

S-002

Annelerin Beslenme Okuryazarligi ile Cocuklarinin Biiyiime, Gelisme, Diyet Ozellikleri
ve Vitamin Diizeyleri Arasindaki iliskinin Arastirilmasi

Sakina Mammadova', Ozlem Tezol', Giilhan Temel2

'Mersin Universitesi Tip Fakiiltesi Cocuk Sagligi ve Hastaliklari Anabilim Dali, Mersin
2Mersin Universitesi Tip Fakiiltesi Biyoistatistik ve Tibbi Bilisim Anabilim Dali, Mersin

S-003

intihar Girisiminde Bulunan 18 Yas Alti Olgularin Geriye Doniik Olarak Degerlendirilmesi
Sema Yildinm', Ayse Asik', Zeynep Karakaya?

'Goztepe Prof. Dr. Siileyman Yalgin Sehir Hastanesi, Cocuk Sagligi ve Hastaliklari Ana Bilim
Dali, istanbul

2Yalova Altinova ilce Devlet Hastanesi, Yalova

S-004

Ebeveynlerin COVID-19 Asilari Hakkindaki Tutum ve Diisiincelerinin Degerlendirilmesi
Yalcin Kara', Mahmut Can Kizil', Ezgi Baransel?, Meltem Dinleyici?

'Eskisehir Osmangazi Universitesi Tip Fakiiltesi, Cocuk Enfeksiyon Hastaliklari, Eskisehir
2Eskisehir Osmangazi Universitesi Tip Fakiiltesi, Cocuk Sagligi ve Hastaliklari, Eskisehir
3Eskisehir Osmangazi Universitesi Tip Fakiiltesi, Sosyal Pediatri, Eskisehir

S-005

Asi Reddi mi, Modern Tip Reddi mi?

Hilal Koyuncu', Aysegiil Biikiilmez'

'Afyonkarahisar Saglik Bilimleri Universitesi Cocuk Sagligi ve Hastaliklari Anabilim Dali,
Afyonkarahisar

S-007

Prematiire Rat Modellerinde Uygulanan Yiiksek Doz Kafein Sitratin intrakranial
Kanamaya Neden Olup Olmadigini Arastirmak

Kazim Darka’, Erglin S6nmezg6z', Murat Beyhan?, ELlif Akcay?

"TOGU Tip Fakiiltesi Cocuk Sagligi ve Hastaliklari Anabilim Dali, Tokat

2TOGU Tip Fakiiltesi Radyoloji Anabilim Dali, Tokat

3TOGU Tip Fakiiltesi Tibbi Patoloji Anabilim Dali, Tokat
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S-008

Kronik Bakim Gereksinimi Olan Yenidoganlarda Taburculuk Oncesi Ara Basamak
Olarak Cocuk Yogun Bakim Unitelerinin Rolii

Ferhan Demirtas', Merve Havan?, Yasemin Ezgi K&stekci', Hasan Ozen? Anar Gurbanov?,
Emel Okulu’, Omer Erdeve’, Begiim Atasay', Tanil Kendirli?, Saadet Arsan'

'Ankara Universitesi Tip Fakiiltesi, Cocuk Sagligi ve Hastaliklari ABD, Neonatoloji BD, Ankara
2Ankara Universitesi Tip Fakiiltesi, Cocuk Sagligi ve Hastaliklari ABD, Cocuk Yogun Bakim BD,
Ankara

S-009

Yenidoganlarda Endotrakeal Tiip Pozisyonunun Belirlenmesinde Kullanilan Mevcut
Yontemlerin ve Gelistirilen Yenilikgi Yontemlerin Karsilastirilmasi

Sermin Tekin Kozak!, ibrahim Murat Hirfanoglu', Melda Tas', Esra Eray Onal', Canan
Tarkyilmaz', Ebru Ergenekon’, Esin Kog'

'Gazi Universitesi Tip Fakiiltesi Hastanesi, Ankara

S-010

Orta-Siddetli Hipoksik iskemik Ensefalopatili Bebeklerde Sistemik inflamatuar
indekslerin Tanisal Rolii

Nurgil Atas', Hatice Demirkol', Mehmet Ugur Coban'

'Harran Universitesi Tip Fakiiltesi Cocuk Sagligi ve Hastaliklari, Sanliurfa

S-011

Prematiire Bebeklerin Dogumdaki Total Protein Seviyesini Etkileyen Faktorler ile
Bunlarin Morbidite ve Mortalite Uzerine Etkilerinin Arastirilmasi

Berna Ozcan', Fatma Kocael?, Cansu Sivrikaya?, Kevser Ustiin?, Hilal Ozkan?, Nilgiin Kéksal2
'Mustafakemalpasa Devlet Hastanesi, Cocuk Sagligi ve Hastaliklari, Bursa
2UJludag Universitesi Tip Fakiiltesi, Cocuk Sagligi ve Hastaliklari Anabilim Dali Neonataloji
Bilim Dali, Bursa

S-012

Pediatrik Yas Grubundaki Bobrek Nakilli Hastalarin Serum Amilaz ve Lipaz Diizeylerinin
Degerlendirilmesi

Yasemin Tepe'!, Bagdagiil Aksu?, Zeynep Nagehan Yorik Yildinm?, Alev Yilmaz?, Ahmet
Nevzat Nayir?
'CocukSagligiveHastaliklari AnabilimDali, istanbulTipFakiiltesi, istanbul Universitesi, istanbul
2Cocuk Nefroloji Bilim Dali, istanbul Tip Fakiiltesi, istanbul Universitesi, istanbul

S-013

Cocukluk Cagi Nefrotik Sendrom Hastalarinin Kisa ve Uzun Dénem Klinik Sonuclar
Hiilya Nalcacioglu', Hiilya G6zde Onal!, Demet Tekcan', Ozlem Aydog’

'Ondokuz Mayis Universitesi Cocuk Nefroloji Bilim Dali



2 % Turkiye Milli
- 6 ® Pcclia’rrl}/Konarcsi

21 Mili Cocuk- Hemgireligi Kongresi

- e & 5-9 Ekim 2022
f‘ ) ¢ ]' n Elexus Resort Hotel Girne-KKTC
=

Tirkiye M|II| Pedlaln Dernegi

S-014

idrar Yolu Enfeksiyonu Tanisinda Yeni Bir Gold Standart: “’idrar Toplama Torbali Bez
Yontemi'’

Cihangir Akgiin', Ozcan Arkan?, Mine Basibiiyiik?, Niiket Sivri4, Saffet Doktoroglu®

listanbul Medipol Universitesi Tip Fakiiltesi, Cocuk Sagligi ve Hastaliklari AD, Cocuk Nefroloji
BD, istanbul

2Arkan Grup, Endiistri Miithendisi, CEO, istanbul

3jstanbul Medipol Universitesi Tip Fakiiltesi, Cocuk Sagligi ve Hastaliklari AD, istanbul
*Arkan Grup, Ar-Ge Direktérii, istanbul

SArkan Grup, Kimya Miihendisi, istanbul

S-015

COVID-19 Pandemisinin Cocukluk Cagi Hipertansiyon Etyolojisine Etkisi

Kenan Dogan’, Dicle Aydin?, Mehmet Baha Aytac'

'Kocaeli  Universitesi Tip  Fakiiltesi, Cocuk Nefroloji Bilim Dali, Kocaeli
?Kocaeli Universitesi Tip Fakiiltesi, Cocuk Sagligi ve Hastaliklari Ana Bilim Dali, Kocaeli

S-016 SUNULMADI

idrar Kagirma Yakinmasi Olan Gocuklarin Almis Olduklan Tuvalet Egitimine Yonelik
Bilgi, Tutum, Davranislarin ve Sosyodemografik Ozelliklerinin Degerlendirilmesi

Fulya Coskunol', Ozlem Bag ince?, Giiler Beyazgiil?, Saynur Beser?, Filiz Celik?, ilkay Yurtseven?,
Nida Dincal?, Giil irem Kanberoglu?

'Ozel Fulya Coskunol Muayenehanesi, izmir

2izmir Behcet Uz Cocuk Hastanesi, izmir

S-017

Primer Hipertansiyonlu Cocuk Hastalarda Ayaktan Kan Basinc Monitdrizasyon
Degiskenlerinin Degerlendirilmesi

Merve Erdogan’, Sibel Yel?, Giildane Aylin inal?, Zehra Bayazit?, ismail Dursun?, Ali Baykan?,
Muammer Hakan Poyrazoglu?

'Erciyes Universitesi Tip Fakiiltesi Cocuk Sagligi ve Hastaliklari Anabilim Dali, Kayseri
2Erciyes Universitesi Cocuk Nefroloji Anabilim Dali, Kayseri

3Erciyes Universitesi Cocuk Kardiyoloji Anabilim Dali, Kayseri
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S-018

Fabry Hastaligi Tanisi ile izlenen Olgularimizin Klinik, Biyokimyasal ve Molekiiler
Genetik Ozellikleri

Oya Kireker Kéyli', Mehmet Glindliz', Esra Kilig?, Aynur Kiiclikcongar Yavas', Berrak Bilginer
Giirbiiz', Burcu Civelek Urey', Cigdem Seher Kasapkara'’

"Ankara Sehir Hastanesi, Cocuk Sagligi ve Hastaliklari Anabilim Dali, Cocuk Metabolizma
Hastaliklari Bilim Dali, Ankara

) Ankara Sehir Hastanesi, Cocuk Sagligi ve Hastaliklari Anabilim Dali, Cocuk Genetik Bilim
Dali, Ankara

S-020

Ure Dongiisii Hastaliklari ile izlenen Olgularimizin Klinik, Biyokimyasal ve Molekiiler
Genetik Ozellikleri

Burak Yirek', Cigdem Seher Kasapkara', Mehmet Glindliz', Aynur Kiiglikcongar Yavas', Berrak
Bilginer Giirbiiz', Oya Kireker K&yl{i', Esra Giirkas?, Ahmet Cevdet Ceylan?, Esra Kilic*, Ozlem
Unal Uzun®

'Ankara Sehir Hastanesi, Cocuk Sagligi ve Hastaliklari Anabilim Dali, Cocuk Metabolizma
Hastaliklari Bilim Dali, Ankara

2Ankara Sehir Hastanesi, Cocuk Sagligi ve Hastaliklari Anabilim Dali, Cocuk No&roloji Bilim
Dali, Ankara

3Ankara Sehir Hastanesi, Tibbi Genetik Bilim Dali, Ankara

*Ankara Sehir Hastanesi, Cocuk Sagligi ve Hastaliklari Anabilim Dali, Cocuk Genetik Bilim
Dali, Ankara

SKocaeli Universitesi Tip Fakiiltesi, Cocuk Sagligi ve Hastaliklari Anabilim Dali, Cocuk
Metabolizma Hastaliklari Bilim Dali, Kocaeli

S-021

MPS Farkindaligi icin Klinik Bilgi

Ceren Hande Seyyar', Fehime Erdem?, Havva Yazici?, Ayse Yiiksel Yanbolu?, Merve Yoldas
Celik?, Ebru Canda?, Sema Kalkan Ucar?, Mahmut Coker?

'‘Ege Universitesi Tip Fakdltesi Cocuk Sagligi ve Hastaliklari Anabilim Dali, izmir
2Ege Universitesi Tip Fakiiltesi Cocuk Sagligi ve Hastaliklari, Metabolizma-Beslenme Bilim
Dali, Izmir

S-022

Cocuk Alerji Polikliniginde Yapilan Deri Testlerinin Hastanin Tanisi, Hastalarda Yarattigi
Anksiyete Diizeyi ile Ailelerin Test Sonuclarindan Beklentilerinin Degerlendirilmesi
Nagihan Cakir', ipek Tiirktas?

Polatli Devlet Hastanesi, Ankara
2Gazi Universitesi Tip Fakiiltesi Hastanesi, Ankara
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S-023

Besin Proteini iliskili Alerjik Proktokoliti Olan Hastalarin immiinglobulin Diizeylerinin
ve immiinglobulin Diizeylerindeki Diisiikliigiin Hastaligin Klinik Seyrine Etkisinin
Degerlendirilmesi

Emine Vezir', Pelin Ertirk’

'T.C. Saglik Bilimleri Universitesi, Ankara Saglik Uygulama ve Arastirma Merkezi, Ankara

S-024

SARS-CoV-2 Pandemisinin Gocuk Yogun Bakim Unitesi’'ndeki Etkileri

Pelin Pelit’, Ozlem Saritas Nakip?, Selman Kesici?, Benan Bayrak¢r?

'Hacettepe Universitesi Tip Fakiiltesi Cocuk Sagligi ve Hastaliklari Anabilim Dali, Ankara
?Hacettepe Universitesi Tip Fakiiltesi Cocuk Yogun Bakim Bilim Dali, Ankara

S-025

Cocuk Sagligi ve Hastaliklari Yogun Balkim Unitesinde Yatan Hastalarda Mortaliteyi
Belirlemede Prism I, Pelod, P-Sofa Skorlarinin Karsilastirmali Analizi

Cansu Boyall', Mehmet Akif Diindar', Basak Nur Akyildiz'

'Erciyes Universitesi Tip Fakiiltesi Cocuk Sagligi ve Hastaliklari Cocuk Yogunbakim, Kayseri

S-026

Ailevi Biiyiime Hormonu Eksikligi Olgularinda GH-1 Varyantlarinin Taranmasi (Ulusal
CEDD-NET Projesi)

Fatih Giirbiliz!, Atil Bisgin?, Aysun Ata3, Mehmet Nuri Ozbek?, Semine Ozdemir!, Asli
Kardelen®, Muammer Biiyiikinan, Beray Selver Eklioglu’, Suna Kiling?, ihsan Turan’, Siikran
Darcan?, Feyza Darendeliler®, Bilgin Yiksel'

'Cukurova Universitesi, Tip Fakiiltesi, Cocuk Endokrinolojisi Bilim Dali,Adana

2Cukurova Universitesi AGENTEM, Tip Fakiiltesi Tibbi Genetik Ana Bilim Dali, Adana

3Ege Universitesi Tip Fakiiltesi, Cocuk Endokrinoloji Bilim Dali, izmir

*Mardin Artuklu Universitesi Tip Fakiiltesi, Cocuk Endokrinoloji Bilim Dali, Mardin

Sistanbul Universitesi Tip Fakdiltesi, Cocuk Endokrinoloji Bilim Dali, istanbul

¢Selcuk Universitesi Tip Fakiiltesi, Cocuk Endokrinoloji Bilim Dali, Konya

’Necmettin Erbakan Universitesi Tip Fakiiltesi, Cocuk Endokrinoloji Bilim Dali, Konya
gistanbul Bagcilar Egitim ve Arastirma Hastanesi, Cocuk Endokrinolgjisi, istanbul

S-027 SUNULMADI

Cocuk Acil Servise Basvuran Siipheli Kuduz Temasli Olgularin Retrospektif
Degerlendirilmesi; Tek Merkez On Yillik Deneyim

Yalcin Kara', Gokee Altiparmak?

'Eskisehir Osmangazi Universitesi Tip Fakiiltesi, Cocuk Enfeksiyon Hastaliklari, Eskisehir
2Eskisehir Osmangazi Universitesi Tip Fakiiltesi, Cocuk Sagligi ve Hastaliklari, Eskisehir
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S-028

Yapisal Kardiyak Anomalisi ve Siiregen Hastaligi Olmayan Ventrikiiler Erken Vuru
(VEV)'lu Cocuk ve Adolesan Hastalarda Izlem Siirecinde Prognozun Degerlendirilmesi
Kirsat Cetin', Filiz Ekici?, Firat Kardelen?, Muhammet Bulut?, Senay Akbay? Zeynep Cagla
Mutlu?

'Akdeniz Universitesi Tip Fakiiltesi, Cocuk Sagligi ve Hastaliklari Ana Bilim Dali, Antalya
2Akdeniz Universitesi Tip Fakiiltesi, Cocuk Kardiyoloji Bilim Dali, Antalya

S-029

Subklinik Hipotiroidili Cocuklarda Kalp Hizi Degiskenligi ve QT Dispersiyonunun
Degerlendirilmesi

Nilay Aktar Ulukapl', Birgiil Kirel?, Hikmet Kiztanir®, Ayse Suli®, Pelin Késger?, Birsen Ugar?
'Eskisehir Osmangazi Universitesi Tip Fakiiltesi Cocuk Sagligi ve Hastaliklari Anabilim Dali
2Eskiksehir Osmangazi Universitesi Tip Fakiiltesi Cocuk Endokrinolojisi Bilim Dali
3Eskiksehir Osmangazi Universitesi Tip Fakiiltesi Cocuk Kardiyolojisi Bilim Dali

S-030

Akut Romatizmal Ates ve Romatizmal Kalp Hastaligi Olan Olgularin Uzun Dénem
izleminde Kardiyak Tutulum Bulgularinin Degerlendirilmesi

Sanem Sert!, Mustafa Yilmaz, Begiim Murt}, Alperen Aydin?, Ozlem Bayram?, Jeyhun
Bakhtiyarzada?, Mehmet Gokhan Ramoglu?, Ercan Tutar?, Semra Atalay?, Tayfun Ugar?
'Ankara Universitesi Tip Fakiiltesi Cocuk Sagligi ve Hastaliklari Anabilim Dali, Ankara
2Ankara Universitesi Tip Fakiiltesi Cocuk Kardiyoloji Bilim Dali, Ankara

S-031

Cocukluk Cagi Kardiyomiyopatiye Bagli Kalp Yetersizligi Olan Hastalarin Tani, Tedavi
ve izlem Bulgularinin Degerlendirilmesi

ipek Erol Duman’, Tayfun Ucar?

'Ankara Universitesi Tip Fakiiltesi, Cocuk Sagligi ve Hastaliklari Anabilim Dali, Ankara
2Ankara Universitesi Tip Fakiiltesi, Cocuk Sagligi ve Hastaliklari Anabilim Dali, Cocuk
Kardiyolojisi Bilim Dali, Ankara

S-032

Dikkat Eksikligi ve Hiperaktivite Bozuklugu Olan Cocuklarin Tedavisinde Kullanilan
Metilfenidat’in Kardiyovaskiiler Yan Etkilerinin Belirlenmesi

Nubar Mustafayeva', Jeyhun Bakhtiyarzada?, Goksarp Sengiin?, Didem Behice Oztop?, Tayfun
Ucar

'Ankara Universitesi Tip Fakiiltesi Cocuk Sagligi ve Hastaliklari Anabilim Dali, Ankara
2Ankara Universitesi Tip Fakiiltesi Cocuk Kardiyoloji Bilim Dali, Ankara

3Ankara Universitesi Tip Fakiiltesi Cocuk ve Ergen Ruh Sagligi ve Hastaliklari Anabilim Dali,
Ankara
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S-033

Uzun Siireli izlem ile Bikiispit Aort Kapakli Cocuklarin Aort Kokii ve Gikan Aorta
Genislemelerinin Seyri ve Diger Komplikasyonlarin Degerlendirilmesi

Begiim Murt’, Mehmet Gékhan Ramoglu', Mehmet Mustafa Yilmaz', Alperen Aydin', Ozlem
Bayram', Jeyhun Bakhtiyarzade', Selen Karagozli', Hasan Ercan Tutar', Tayfun Ugar'

'Ankara Universitesi Tip Fakiiltesi, Cocuk Kardiyolojisi Bilim Dali, Ankara

S-034

Katilma Nébeti ile Bagvuran Hastalarinin Kardiyak Ozelliklerinin Degerlendirilmesi
Busra Bilim Tiirkcan', Serdar Epgacan?, Zerrin Karakus Epcacan’, Nermin Celik’

Wan Bolge Egitim Arastirma Hastanesi Cocuk Sagligi ve Hastaliklar, Van
2VVan Bolge Egitim Arastirma Hastanesi Cocuk Kardiyoloji, Van

S-035

Sendromik Cocuklarda Sik Goriilen Sistemik Tutulumlar; Kardiyolojik, Nérolojik,
Endokrinolojik ve Uriner Bulgular

Gunes Isik', Can Aydin?, Celal Varan?

"Adiyaman Universitesi Tip Fakiiltesi, Cocuk Nefrolojisi Bilim Dali, Adiyaman

22Adiyaman Universitesi Tip Fakdiltesi, Cocuk Endokrinolojisi Bilim Dali, Adiyaman
33Adiyaman Universitesi Tip Fakiiltesi, Cocuk Kardiyolojisi Bilim Dali, Adiyaman

S-036

Down Sendromu Tanisi Olan Cocuklarin Ebeveynlerinin Olumsuz Deneyimleri ve Basa
Cikma Stratejileri: Nitel Bir Calisma

Pelin Celik', Aysun Kara Uzun?

'Ankara Yildinnm Beyazit Universitesi, Ankara Sehir Hastanesi Cocuk Hastanesi, Gelisimsel
Pediatri, Ankara

2Ankara Sehir Hastanesi Cocuk Hastanesi, Sosyal Pediatri, Ankara

S-037

intrauterin Yasamda SARS-CoV-2 ile Karsilasan Bebeklerin Boylamsal Nérogelisimsel
izlemi

Ayse Mete Yesil', Emel Omercioglu’, Perihan Tuncdemir?, Dilek Sahin?, Ates Kara?, Elif Nursel
Ozmert!

'Hacettepe Universitesi Tip Fakiiltesi, Cocuk Sagligi ve Hastaliklari Ana Bilim Dali, Gelisimsel
Pediatri Bilim Dali, Ankara

2Hacettepe Universitesi Tip Fakiiltesi, Cocuk Sagligi ve Hastaliklari Ana Bilim Dali, Cocuk
Enfeksiyon Hastaliklari Bilim Dali, Ankara

3Ankara Sehir Hastanesi, Kadin Dogum Hastanesi, Perinatoloji Klinigi, Ankara
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S-038

Gebeliginde COVID-19 Tanisi Alan Annelerin Dogum Anindaki ve Bebeklerinin Kord
Kanindaki SARS-COV-2 Antikorlarinin Saptanmasi

Zeliha Haytoglu', Eren Haytoglu?, Ferda Ozlii?, Hacer Yapicioglu Yildizdas?, Filiz Kibar?, Salih
Cetiner’, Selvi Giilasi®, Giilsim Uysal?, Ozlem Ozgiir Giindeslioglu’, Derya Alabaz’, Mete
Sucug, Umit Celik®

Cukurova Universitesi, Tip Fakiiltesi, Cocuk Sagligi ve Hastaliklari Anabilim Dali, Adana
2Saglik Bilimleri Universitesi, Kadin Hastaliklari ve Dogum Anabilim Dali, Adana Sehir
Hastanesi, Adana

3Cukurova Universitesi, Tip Fakdiltesi, Yenidogan Bilim Dali, Adana

*Cukurova Universitesi, Mikrobiyoloji Anabilim dali, Merkez Laboratuvari, Adana

SCukurova Universitesi, Merkez Laboratuvari, Adana

¢Saglik Bilimleri Universitesi, Yenidogan Bilim Dali, Adana Sehir Hastanesi, Adana
’Cukurova Universitesi, Tip Fakiiltesi, Cocuk Enfeksiyon Bilim Dali, Adana

8Cukurova Universitesi, Tip Fakiiltesi, Kadin Hastaliklari ve Dogum Anabilim Dali, Adana
°Saglik Bilimleri Universitesi, Cocuk Enfeksiyon Bilim Dali, Adana Sehir Hastanesi, Adana

S-039

{Mycoplasma Pneumoniae} Enfeksiyonu Olan Hastalarin Demografik, Klinik,
Laboratuvar ve Radyolojik Olarak Degerlendirilmesi

Fatma Feyza Yilmaz Cetinkaya', Hasibe Gékce Cinar?, Fatma Nur Oz

'Dr. Sami Ulus Kadin Dogum ve Cocuk Sagligi ve Hastaliklari Egitim Arastirma Hastanesi,
Cocuk Sagligi ve Hastaliklari Klinigi, Ankara

2Dr. Sami Ulus Kadin Dogum ve Cocuk Sagligi ve Hastaliklari Egitim Arastirma Hastanesi,
Radyoloji Klinigi, Ankara

3Dr. Sami Ulus Kadin Dogum ve Cocuk Sagligi ve Hastaliklari Egitim Arastirma Hastanesi,
Cocuk Enfeksiyon Hastaliklari Klinigi, Ankara

S-040

Cocuklarda Omicron BA.4 ve BA.5 Subvaryantlan ile Epidemiyolojideki Degisim: 0-4
Yas Grubu Vakalarda Artis

Asli Arslan’, Ece Erci', Sema Yildinm Arslan', N.Melis Bilen', Giilhadiye Avcu', Zimrit
Sahbudak Bal', Ferda Ozkinay', Zafer Kurugdl'

'Ege Universitesi Tip Fakiiltesi Cocuk Enfeksiyon Bilim Dali, izmir
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S-041

Edinsel immiin Yetmezlik Sendromu Tanili Anneden Dogan Sagliki Cocuklarda
Norogelisimin Degerlendirilmesi

Selin Varol Unal, Sevin Aksoy¢, Gonca Keskindemirci3, Alev Bakir Kayi®, Edibe Pembegiil
Yildiz*, Asuman Demirbuga?, Selda Hangerli Toriin?
listanbulUniversitesiistanbul Tip Fakiiltesi Cocuk Sagligive Hastaliklari Anabilim Dali, istanbul
%jstanbul Universitesi istanbul Tip Fakiiltesi Cocuk Sagligi ve Hastaliklari, Cocuk Enfeksiyon
Bilim Dali, istanbul

3istanbul Universitesi istanbul Tip Fakiiltesi Cocuk Sagligi ve Hastaliklari, Sosyal Pediatri
Bilim Dali, istanbul

“istanbul Universitesi istanbul Tip Fakiiltesi Cocuk Sagligi ve Hastaliklari, Cocuk Néroloji
Bilim Dali, istanbul

Sistanbul  Universitesi Cocuk Saglig Enstitlisii Sosyal Pediatri Bilim Dali, istanbul
¢istanbul Universitesi, Cocuk Sagligi Enstitiisii, Gelisim Norolojisi Yiksek Lisans Programi,
Istanbul

S-042 SUNULMADI
Kutan6z Leishmania Gog ve Savaslardan Sonra Sadece Endemik Bolgeler icin mi Yoksa
Tiim Diinya icin mi Saglik Sorunudur?

Yalcin Kara', Gokee Altiparmak?
'Eskisehir Osmangazi Universitesi Tip Fakiiltesi, Cocuk Enfeksiyon Hastaliklari, Eskisehir

2Eskisehir Osmangazi Universitesi Tip Fakiiltesi, Cocuk Sagligi ve Hastaliklari, Eskisehir

S-043

Pandemiyle Birlikte Solunum Yolu Viriislerinin Epidemiyolojisindeki Degisimin
Degerlendirilmesi

Mahmut Can Kizil!, Yalgin Kara', Gokce Altiparmak?, Ener Cagri Dinleyici®

'Eskisehir Osmangazi Universitesi Tip Fakiiltesi, Cocuk Enfeksiyon Hastaliklari, Eskisehir
2Eskisehir Osmangazi Universitesi Tip Fakiiltesi, Cocuk Sagligi ve Hastaliklari, Eskisehir
3Eskisehir Osmangazi Universitesi Tip Fakiiltesi, Cocuk Yogun Bakim, Eskisehir

S-044

Gocmen Cocuklarda Tiiberkiiloz: Tek Merkez Deneyimi

Zeynep Savas Sen', Rumeysa Yalcinkaya', Suna Ozdem!, Riiveyda Giimuser Cinni', Fatma
Feyza Yilmaz Cetinkaya', Fatma Nur Oz

SBU Ankara Dr. Sami Ulus Kadin Dogum Cocuk Sagligi ve Hastaliklari Egitim ve Arastirma
Hastanesi, Ankara
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S-045 SUNULMADI

Gocuk Yogun Bakim Unitesinde Ventilator iliskili Olay ve Ventilatér iliskili Pnémoni
Durumlarinin Karsilastirilmasi

Bengisu Baykara', Bengisu Baykara®, Hasan Tezer', Tugba Bedir Demirdag', Ebru Azapagas?
'Gazi Universitesi Tip Fakdiltesi Hastanesi Cocuk Enfeksiyon Bilim Dali, Ankara

2Gazi Universitesi Tip Fakiiltesi Hastanesi Cocuk Yogun Bakim Bilim Dali, Ankara

3Gazi Universitesi Tip Fakdiltesi Hastanesi Cocuk Sagligi ve Hastaliklari Anabilim Dali, Ankara

S-046

Meningoensefalit Diisiiniilen Hastalarin Beyin Omurilik Sivisinda Saptanan Viral
Etkenlerin Degerlendirilmesi ve Klinik Sonuclar

Yildiz Ekemen Keles', Miikerrem Korol?, Eda Karadag Oncel', Irmak Erdogan3, Aysegiil Elvan
Tiiz', Aslihan Sahin’, Selin Tasar', Giilnihan Ustiindag', Ahu Kara Aksay’, Dilek Yilmaz*, Nisel
Yilmaz®, Nihal Olga¢ Diindar®

'Saglik Bilimleri Universitesi Tepecik Egitim ve Arastirma Hastanesi Cocuk Enfeksiyon
Hastaliklari Klinigi, izmir

2Saglik Bilimleri Universitesi Tepecik Egitim ve Arastirma Hastanesi Cocuk Sagligi ve
Hastaliklari Klinigi, izmir

3Saglik Bilimleri Universitesi Tepecik Egitim ve Arastirma Hastanesi Cocuk Néroloji Klinigi,
Izmir

4izmir Katip Celebi Universitesi, Cocuk Sagligi ve Hastaliklari Ana Bilim Dali, Cocuk Enfeksiyon
Bilim Dali, izmir

5Saglik Bilimleri Universitesi Tepecik Egitim ve Arastirma Hastanesi Klinik Mikrobiyoloji, izmir
¢izmir Katip Celebi Universitesi, Cocuk Sagligi ve Hastaliklari Ana Bilim Dali, Cocuk Néroloji
Bilim Dali, izmir

S-047

Tiirkiye'de Bir Ergen Sagligi Klinigine Basvuran Ergenlerin Pandemi Oncesi ve
Sonrasindaki Oz Kiyim Diisiince ve Girisimleri

Seyma Erdem Torun', Melis Pehlivantiirk Kizilkan?, Orhan Derman?, Sinem Akgiil
'Hacettepe Universitesi ihsan Dogramaci Cocuk Hastanesi, Cocuk Sagligi ve Hastaliklari
Anabilim Dali, Ankara

2Hacettepe Universitesi ihsan Dogramaci Cocuk Hastanesi, Ergen Sagligi Bilim Dali, Ankara

S-048

Bebek Koliginin Gelisiminde Anne Siitii Relaksin-2 ve Beta-Endorfin Diizeylerinin Rolii
Hakan Déneray', Giizide Tavlas?, Ayse Ozden?, Nurinnisa Oztiirk*

'Atatiirk  Universitesi Tip Fakiiltesi Cocuk Endokrinoloji Bilim Dali, Erzurum
2Atatiirk Universitesi Tip Fakiiltesi Cocuk Sagligi ve Hastaliklari Anabilim Dali, Erzurum
3Saglik Bilimleri Universitesi Erzurum Tip Fakiiltesi Cocuk Endokrinoloji Klinigi, Erzurum
*Atatiirk Universitesi Tip Fakiiltesi Tibbi Biyokimya Anabilim Dali, Erzurum
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S-050
Cocuklarda Akut Losemilerin Tedavisinde Oral Metronidazol Profilaksisinin Febril
Nétropeni Agirigi Uzerine Etkisi

Hakan Sarbay’
TC istanbul Yeni Yiizyil Universitesi Ozel Gaziosmanpasa Hastanesi, istanbul

S-051

Vitamin B12 Replasman Tedavisi; Oral? intramiiskiiler?

Selen Ceren Cakmak', Beglim Sirin Kog', Funda Tekkesin', Selime Aydogdu', Suar Caki Kili¢'
1Saglik Bilimleri Universitesi Umraniye Egitim ve Arastirma Hastanesi, istanbul

S-052

Beyin Tiimorii Tanili Hastalarda Mental Durumun Degerlendirilmesi

Emre Oztiirk*, Gokce Pinar Reis?, Erol Erduran’, Aysenur Bahadir?

'Karadeniz Teknik Universitesi, Trabzon

2KTU Tip Fakiiltesi, Cocuk Sagligi ve Hastaliklari, Trabzon

3KTUTipFakiiltesi, Cocuk Sagligive Hastaliklari ABD, Cocuk Hematolojive Onkoloji BD, Trabzon
*KTU Tip Fakiiltesi, Cocuk Sagligi ve Hastaliklari ABD, Trabzon

S-053

DiGeorge Sendromu Tanisi Alan 36 Olgunun Klinik ve Laboratuvar Ozellikleri: 20 Yiluk
Tek Merkez Deneyimi

Gokcan Oztiirk, Sule Haskologlu?, Cansu Yéndem!, Kiibra Baskin, Nazli Deveci?, Candan
islamoglu?, Sevgi Bal?, Hatice llgin Ruhi?, Figen Dogu?, Aydan ikinciogullari?

'Ankara  Universitesi Tip Fakiiltesi, Cocuk Sagligi ve Hastaliklari, Ankara
2Ankara Universitesi Tip Fakiiltesi, Cocuk Allerji immiinoloji Bilim Dali, Ankara
3Ankara Universitesi Tip Fakdltesi, Tibbi Genetik Anabilim Dali, Ankara

S-054

Recombinaz Aktive Eden Gen Defektlerinde Fenotipik Cesitlilik: Tiirkiye'den iki Merkez
Deneyimi

Yagmur Hazal Sadirvan Oguzkaya', Stikrii Cekic', Melek Yorgun?, Zuhal Karali', Elif Karakog
Aydiner?, Ahmet Ozen?, Safa Baris?, Sara Sebnem Kili¢'

"Uludag Universitesi Tip Fakiiltesi Cocuk Alerji ve imminoloji Bilim Dali, Bursa
2Marmara Universitesi Tip Fakiiltesi Cocuk Alerji ve immiinoloji Bilim Dali, istanbul
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S-055

Ugiincii Basmak Bir Universite Hastanesinde Gocuk Hematoloji-Onkoloji Hastalarinda
Saglik Bakimu ilisikili Enfeksiyon Mortalitesi : 4 Yilik Retrospektif Degerlendirme
Zeynep Gizem Ergiin Ozdel', Solmaz Celebi?, Melike Sezgin Evim?, Adalet Meral Giines?, Betiil
Berrin Sevinir, Metin Demirkaya®, Birol Baytan®, Kenan K&se®, Taylan Celik’, Benhur Sirvan
Cetin?, Enes Sali’, Mustafa Kemal Hacimustafaoglu?

'Uludag Universitesi Tip Fakiiltesi, Cocuk Sagligi ve Hastaliklari A. B. D, Bursa

2Uludag Universitesi Tip Fakiiltesi, Cocuk Enfeksiyon Hastaliklari Bilim Dali, Bursa

3Uludag Universitesi Tip Fakiiltesi, Cocuk Hematoloji Bilim Dali, Bursa

*Uludag Universitesi Tip Fakiiltesi, Cocuk Onkoloji Bilim Dali, Bursa

5Biruni Universitesi Tip Fakiiltesi, Cocuk Onkoloji Bilim Dali, Bursa

¢Ankara Universitesi Tip Fakiiltesi Biyoistatistik A.B.D

718 Mart Universitesi Tip Fakiiltesi, Cocuk Enfeksiyon Hastaliklari Bilim Dali, Canakkale
8Erciyes Universitesi Tip Fakiiltesi, Cocuk Enfeksiyon Hastaliklari Bilim Dali, Kayseri
*Umraniye Egitim ve Arastirma Hastanesi, Cocuk Enfeksiyon Hastaliklari Bilim Dali, istanbul

S-056 SUNULMADI

Cocuklarda Santral Sinir Sistemi Enfeksiyonu Tanisinda Menenjit Ensefalit Paneli ile
Konvansiyonel Yontemlerin Karsilastirilmasi

Ezgi Baransel?, Yal¢in Kara', Mahmut Can Kizil', Ener Cagri Dinleyici®

'Eskisehir Osmangazi Universitesi Tip Fakiiltesi, Cocuk Enfeksiyon Hastaliklari, Eskisehir
2Eskisehir Osmangazi Universitesi Tip Fakiiltesi, Cocuk Sagligi ve Hastaliklari, Eskisehir
3Eskisehir Osmangazi Universitesi Tip Fakiiltesi, Cocuk Yogun Bakim, Eskisehir

S-057

Multiplex PCR Yontemiyle Gastrointestinal Patojen Saptanan Pediatrik Olgularin
Klinik ve Epidemiyolojik Ozelliklerinin Degerlendirilmesi

Yalcin Kara', Mahmut Can Kizil', Ezgi Baransel?

'Eskisehir Osmangazi Universitesi Tip Fakiiltesi, Cocuk Enfeksiyon Hastaliklari, Eskisehir
2Eskisehir Osmangazi Universitesi Tip Fakiiltesi, Cocuk Sagligi ve Hastaliklari, Eskisehir
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S-001

Nutrisyonel Rikets Gelisimi icin Risk Faktorii Olarak: Pandemi Kisitlamalari

Bisra Sahiner Caliskaner', Melahat Melek Oguz'

Dr. Sami Ulus Kadin Dogum, Cocuk Sagligi ve Hastaliklari Egitim Arastirma Merkezi, istanbul

Giris: Nutrisyonel rikets(NR); D vitamini eksikligine ve/veya diyetteki kalsiyum eksikligine
ikincil olarak gelisir. D vitamininin kaynagi, kolekalsiferolden ultraviyole-B isinlarina
maruziyet sonucu kutanoz sentezi ve diyetle alimidir. Nutrisyonel rikets 6nlemlere ragmen
halen 6nemli bir kiiresel halk sagligl sorunudur. Her ne kadar pandemi siirecinde virlis
yayilimini engellemek icin alinan 6nlemler COVID-19 bulas hizini azaltsa da glines gérme
suresinin kisalmasi, kapanma siireci, vitamin D takviyesine baslamada gecikmeler 6zellikle
cocuklarda vitamin D eksikligi ve ona bagli rikets sikliginda artisa yol agacagl hipotezini
ortaya ¢ikardi. Bu hipotezi dogrulamak amacli retrospektif kesitsel calisma yapilmistir.

Materyal ve Metot: Calismaya hastanemiz pediatri polikliniklerine 11.03.2019 ile 11.03.2021
tarihleri arasinda basvurarak; klinik ve radyolojik degerlendirmeler sonucunda NR tanisi
alan olgular dahil edildi. Hastalar ilk vakanin gorilerek kisitlamalarin basladig 11.03.2020
tarihine gore pandemi &ncesi/ pandemi sirasinda olarak ayrildi. Dosya kayitlarindan
hastalarin cinsiyet, yas, uyruk, basvuru sikayeti, antropometrik ol¢limleri, D vitamini
proflaksisi ve anne siiti alma durumlari belirlendi. Vitamin D, alkalen fosfataz, kalsiyum,
fosfor ve parathormon dizeyleri ve radyografileri tarandi. Hastalarin aldiklari tedaviler ve
biyokimyasal diizelme zaman kaydedildi. Olgulardan genetik rikets, kronik hastalik iliskili
rikets ve metabolik kemik hastaligi tanisi olanlar dahil edilmedi.

Bulgular: Pandemi 6ncesinde ve pandemi sirasinda tani alan sirasiyla 182 ve 318 olmak lizere
toplam 500 hasta dahil edildi. Tiim hastane basvurularinda NR insidansinin %0,35 ten %1,3
e ylikseldigi, pandemi sirasinda nutrisyonel rikets sikliginin 3,7 kat arttigi gorildi. Gogmen
cocuklarda NR insidansinin 2 kat fazla oldugu goriildii. Olgularin ortanca yasi 134(1-191)
aydi. T.C vatandasi vakalaringenellikle 12 yas lizerinde, yabanci uyruklu hastalarin ise 6-24
ay arasinda yogunlastigl gorildi. Riketsle iliskilendirilen en sik sikayetler boy kisaligi (%13),
kemik deformitesi/yliriime bozuklugu (%11) ve istahsizlik-halsizlik (%10) idi. Hipokalsemi
goriilme oraninin pandemi sirasinda %3,8 den %5,9'a, hipofosfatemi goriilme oraninin
%13,1'den %34,5'e ylikseldigi goriildi. Basvuru sikayetlerine bakildiginda kemik deformitesi/
ylrime bozuklugu T.C uyruklu hastalarda %5,1’ken yabanci uyruklularda %25,3 olarak
belirlendi. Ayrica boy kisaligi orani da T.C uyruklu hastalarda %11,4, yabanci uyruklularda%?15
bulundu. NR tanisi alan olgularda proflaksi alma orani dncesinde %17 iken pandemi
sirasinda %38’e distiigu belirlendi. T.C. uyruklu hastalarda kontrole gelme orani %45 iken,
yabanciuyruklularda %21 olarak bulundu. Pandemi sirasinda tedavi ve takibe gelme oraninin
%31,3'ten %23,1'e distigi goruldi.
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Sonug: Pandemi onlemleri poplilasyonun basta glines i1sigina maruziyeti,sonra takviye D
vitamini preparatlarina erisimi kisitlayarak nutrisyonel rikets gelisimi igin risk faktorlerini
beraberinde getirdi. Glinese maruz kalma ve diyet gibi basit dnlemler konusunda halkin
bilinglendirilmesi, 6zellikle bu tir salginlarda D vitamini eksikligi yikini ¢ogu durumda
hafifletmekle beraber yliksek risk gruplarina fazladan takviye yapilmasi faydali olacaktir. D
vitamini takviye kilavuzlari toplumun ihtiyaclarina gore sekillendirilmelidir.

Anahtar Kelimeler: Covid-19, Pandemi, Nutrisyonel Rikets
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S-002

Annelerin Beslenme Okuryazarlig ile Cocuklarinin Biiyiime, Gelisme, Diyet Ozellikleri
ve Vitamin Diizeyleri Arasindaki iliskinin Arastirilmasi

Sakina Mammadova', Ozlem Tezol', Giilhan Temel2

'Mersin Universitesi Tip Fakiiltesi Cocuk Sagligi ve Hastaliklari Anabilim Dali, Mersin
2Mersin Universitesi Tip Fakiiltesi Biyoistatistik ve Tibbi Bilisim Anabilim Dali, Mersin

Giris: Annelerin beslenme okuryazarligi hem kendilerinin hem c¢ocuklarinin nutrisyon
durumu etkiler. Bu kesitsel calismada, 2-5 yas saglikli cocuga sahip annelerin beslenme
okuryazarligl diizeylerinin 6l¢iilmesi; annesinin beslenme okuryazarligi yeterli olan ¢ocuklar
ile yetersiz/sinirda olan cocuklarin diyet cesitliliginin, diyet kalitesinin, antropometrik
z-skorlarinin, motor gelisimlerinin ve vitamin diizeylerinin karsilastirilmasi amaclandi.

Materyal ve Metot: Veriler Saglam Cocuk polikliniginde toplandi. Annelerin beslenme
okuryazarligi “Yetiskinlerde Beslenme Okuryazarligi Degerlendirme Araci”ile 6lglildi.
Cocuklarin diyet cesitliligi son 24 saatte tiiketilen besin grubu sayisina gére belirlendi ve
diyet kalitesi “Akdeniz Diyeti Kalite indeksi»ile degerlendirildi. Sosyodemografik, kaba
motor gelisim (desteksiz oturma, yardimla ayakta durma, emekleme, yardimla ylriime,
yardimsiz ayakta durma, yardimsiz ylirime becerileri) ve antropometrik 6zelliklere ait veriler
veri toplama formu ile toplandi. Serumda retinol, alfa-tokoferol ve B1, B2, B12, C, D vitamin
diizeyleri ELISA ile 6lculdli. Bagimsiz grup karsilastirmalari ve korelasyon analizleri yapildi.
Bulgular: Calismada 88 anne-cocuk cifti yer aldi. Annelerin ortanca yasi 31,

0 (28,0-35,5) yil ve ¢ocuklarin ortanca yasi 42 (34,5-50,5) ay idi. 34 annede (%38,6) sinirda
beslenme okuryazarligi ve 54 annede (%61,4) yeterli beslenme okuryazarligi saptandi.
Yetersiz beslenme okuryazarligina sahip anneye rastlanmadi. Annelerin beslenme
okuryazarligi puani, cocugun dogum sirasi ve evdeki cocuk sayisi ile negatif yonde zayif
korelasyon gosterdi (P<0.05). Cocuklarin emzirilmeye baslama zamani, ilk 6 ayda beslenmesi,
toplam annesUtl alma stiresi ve ek besinlere baslama zamani, sinirda ve yeterli beslenme
okuryazarligina sahip anne gruplar arasinda farklilik gostermedi (P>0.05). Cocuklarin
yasa gore agirlik, yasa gore boy ve boya gore agirlik Z-skoru ortalamalari, sinirda ve yeterli
beslenme okuryazarligina sahip anne gruplarinda benzer bulundu (P>0.05). Zayif ¢ocuk
sikligl, sinirda beslenme okuryazarligina sahip anne grubunda daha yiiksekti (%17,6'ya karsi
%1,9, P=0.005). Kaba motor becerilerin kazanildigl ortanca yaslar ve bu motor becerilerde
stipheli gecikme sikliklar gruplar arasinda farklilik géstermedi (P>0.05). Son 24 saatte
tiiketilen ortanca besin grubu sayilari ve yeterli/yetersiz diyet cesitliligi sikliklari ile Akdeniz
diyet skoruna gore belirlenen optimal/orta/cok dusiik kaliteli diyet sikliklari gruplar arasinda
farkllik gostermedi (P>0.05). Akdeniz diyet skoru ortancasi yeterli beslenme okuryazarligina
sahip anne grubunda istatistiksel anlamlilikta daha yiiksekti (P=0.048). Annelerin beslenme
okuryazarligi puani, cocuklarinin Akdeniz Diyet skoruile zayif korelasyon gosterdi (rho=0,22,
P=0,041). Retinol, alfa-tokoferol ve B1, B2, B12, C, D vitamin dlizeylerinin ortanca degerleri
ile bu vitaminlerin eksiklik sikliklari, sinirda ve yeterli beslenme okuryazarligina sahip anne
gruplarinda istatistiksel farklilik gostermedi (P>0.05).
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Sonug: Beslenme okuryazarligi saglikli beslenme davranislarinin gelistirilmesinde 6nemli bir
rol oynar. Cocuklarin beslenme diizenleri ebeveyn tutum, davranis ve aliskanliklarindan ayri
dislintilemez. Annelerde beslenme okuryazarligini artiran girisimler, 5 yas alti cocuklarda
zayiflik sikligini azaltmanin ve diyet kalitesini iyilestirmenin etkin bir yolu olabilir.

Anahtar Kelimeler: Beslenme Okuryazarligl, Bes Yas Alti Cocuk, Biiylime ve Gelisme, Diyet
Kalitesi, Vitamin Eksikligi
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S-003

intihar Girisiminde Bulunan 18 Yas Alti Olgularin Geriye Doniik Olarak Degerlendirilmesi
Sema Yildinm', Ayse Asik', Zeynep Karakaya?

'Goztepe Prof. Dr. Siileyman Yalgin Sehir Hastanesi, Cocuk Sagligi ve Hastaliklari Ana Bilim
Dali, istanbul

2Yalova Altinova ilce Devlet Hastanesi

Giris: intihar girisimi bireyin bilincli olarak yasamina son verme istegidir. Tiirkiye'de intihar
girisimlerinin %5,1i 15 yas altinda, %44,9'u 15-24 yas arasinda goriilmektedir. Cocuklarda
ergenlik donemi sonrasinda sikligl giderek artmakta ve ciddi bir saglik sorunu haline
gelmektedir. Bu calismada intihar girisiminde bulunan cocuklarin klinik ve demografik
ozelliklerinin degerlendirilmesi amaglanmistir.

Materyal ve Metot: 2016-2022 tarihleri arasinda hastanemiz Cocuk Sagligi ve Hastaliklari
servisinde intihar girisimi nedeni ile takibi yapilan 18 yas alti olgularin dosyalari geriye doniik
olarak incelendi.

Bulgular: Calismaya dahil edilen 67 olgunun yas ortalamasi 15,76 (*1,62) (yas araligs; 10,3-
17,9) yil ve 56 (%83,6)'si kizdi. Basvurular en sik ilkbahar aylarinda (n=19, %28,4) iken
sonbaharda basvuru diger mevsimlere kiyasla daha disiik oranda (n=12, %17,9) saptandi.
Olgularin 32 (%47,8)'sinde intihar girisimi dncesinde psikiyatrik hastalik tanisi mevcuttu.
Depresif bozukluk (n=19, %28,4) en sik saptadigimiz ruhsal bozukluk idi. Yirmi (%29,9)
olgu daha 6nce de intihar girisiminde bulunmustu. Olgularin sadece 4 (%6)’ (inde intihar
girisimi planli iken, 63 (%94)' ( ise durtlsel olarak intihar girisiminde bulunmustu. Otuz
¢ (%49,3) olguda intihar girisimini kendi kullanmis oldugu ilag ile, on bes (%22,4) olguda
aile fertlerinin kullandiklari ilaclarla gerceklestirilmisti. intihar girisiminde en sik kulllanilan
ilaglar antipsikotikler (n=23, %34,3) olup, analjezik (n=22, %32,8) ve antidepresan (n=20,
%?29,9) ilaglar diger sik kullanilan ilaglar arasinda idi. On (%14,9) olgunun basvuru sirasinda
glaskow koma sikalasi <8 idi ve 23 (%34,3) olgu yogun bakim (initesinde takip gereksinimi
oldugu saptand. iki (%3) olguda ise 6liim istegi diisiincesinin devam etmesi nedeni ile servis
takibi sonrasinda psikiyatri servisine sevki yapilmisti. intihar girisimine zemin hazirlayan
sebepler arasinda aile ici tartisma (n=27, %40,3) ilk sirada iken, karsi cinsle sorunlar
(n=10, %14,9), sinav kaygisi (n=7, %10,4) ve dikkat cekmeye calisma (n=7, %10,4) diger sik
saptadigimiz etkenler arasindaydi. Olgularin 15 (%22,4)'inin cekirdek aile hikayesinde doktor
tanili psikiyatrik rahatsizlik bulunurken, 9 (%13,4)" unun ise ¢ekirdek ailesinde de intihar
girisimi hikayesi mevcut idi.
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Sonug: Literatlirde adolesan yas grubundaki tiim zehirlenmelerin yaklasik ylizde 60’1 kizlarda
saptanmistir, calismamizdaki %83 orani adolesan yas grubunda kiz cocuklarin erkeklere
gore cevresel ve psikososyal etkenlerden daha fazla etkilenmeleri nedeniyle 6z kiyima daha
yatkin olmalarina baglanmustir. initihar amacli en sik alinan ilaclar evlerde bulunan ve aile
fertlerinden birinin kullandigi ilaglar oldugundan, ilaglarin regetesiz alimi denetlenmeli ve
kutu icerikleri azaltitlmalidir. Ozellikle adolesan dénemde hayati tehdit eden bir saglik sorunu
olan intihar girisiminde risk faktorlerinin belirlenmesi tekrarlayan intihar girisimleri riskini
dnlemek acisindan oldukca dnemlidir. intihar girisimi riski yiiksek olan olgularin yakin takibi,
destekleyici ve tedavi edici yaklasimlarla beraber aile terapisinin buttincil olarak yapilmasi
bu olgularda faydali olabilir.

Anahtar Kelimeler: intihar, Adolesan, intoksikasyon, Zehirlenme, Psikiyatrik Hastaliklar
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S-004

Ebeveynlerin COVID-19 Asilari Hakkindaki Tutum ve Diisiincelerinin Degerlendirilmesi
Yalcin Kara', Mahmut Can Kizil', Ezgi Baransel?, Meltem Dinleyici?

'Eskisehir Osmangazi Universitesi Tip Fakiiltesi, Cocuk Enfeksiyon Hastaliklari, Eskisehir
2Eskisehir Osmangazi Universitesi Tip Fakiiltesi, Cocuk Sagligi ve Hastaliklari, Eskisehir
3Eskisehir Osmangazi Universitesi Tip Fakiiltesi, Sosyal Pediatri, Eskisehir

Giris: COVID-19 asilarinin (retime girmesi ve asilama programinin baslanmasi ile birlikte,
tim diinyada oldugu gibi lilkemizde de COVID-19 asilari ile ilgili 6zellikle dijital ortamda
ciddi bilgi kirliligi ve spekiilasyonlar meydana geldi. Bu bilgi kirliligi, tim toplumda
oldugu gibi ebeveynlerde de COVID-19 asilar hakkinda tereddiite sebep olmustur. Bu
calismayla, ebeveynlerin ¢cocuklari icin COVID-19 asilari hakkindaki tutum ve dulslincelerini
degerlendirilmeyi amacladik

Materyal ve Metot: Calismaya Eskisehir Osmangazi Universitesi Tip Fakiiltesi, Cocuk
Enfeksiyon Poliklinigine Kasim-Ocak 2022 tarihleri arasinda basvuran ebeveynler dahil edildi.
Ebeynlere demografik &zellikleri, COVID-19 asilari ve ¢ocuklar icin asilanma hakkindaki
disuncelerini iceren 16 sorudan olusan anket uygulandi.

Bulgular: Calismaya 175 ¢ocuk hastanin ebeveynleri dahil edildi. Katilicilarin 99'u (%56.6)
kadin, 76's1 (%43,4) erkekdi. Katilimcilarin yas ortalamasi 36 (18-67) yasdi. Olgularin aylik
gelirlerine gore dagilimi, 99'unun (%56,6) aylik geliri giderini karsiliyordu, 60'inin (%34,3)
aylik geliri giderini karsilamiyordu, 10'unun (%5,7) ise aylik geliri giderinden fazlayd.
Katilimcilarin 71'i (%40,6) tek ¢ocuk, 39'u (%22,3) iki cocuk, 10'u (%5,7) U¢ cocuk sahibiydi.
Cocuklarin 7'sinde (%4) kronik hastalik 6yklsi mevcuttu. Katilimcilarin 38'i (%21,7)
asisizken, 107'inin (%57,7) Pfizer-Biontech, 19'unun(%10,9) sadece Sinovac, 17'sinin (%9,7)
Sinovac+Pfizer-Biontech asisi mevcuttu. Katilimcilarin 114'G (%65,1) COVID-19 gecirmezken,
47'si (%26,9) hafif 14’0 (%8) agir bulgularla gegirmisti. Cocuklarin ise 46's1 (%25,6) COVID-19
gecirmisti. 158'i (%90,3) Saglik Bakanligi asilarini yaptirirken, 12'si(%6,8) yaptirmamisti.
Katiimailarin 57'si (%32,6) COVID-19 asilari hakkinda yeterli bilgiye sahip olmadigini
belirtirken, en sik bilgi edinilen kaynaklar sirasiyla; televizyon programlari %36, doktor
ve saglik calisanlar %34, ve internetti (%23). Katilimailarin %62,9'u COVID-19 asilarinin
hastaligl onlemede en etkin yontem oldugunu dislintyorken, %13,1i asilarin etkinligine
inanmiyordu, %?20,6'si ise kararsizdi. Katilimcilarin %36,6'si COVID-19 asilarinin ciddi yan
etkileri olmadigini dlslinlrken, %20,6'si ciddi yan etkileri olduguna inaniyordu, %41'i ise
kararsizdi. Ebeveynlerin %46'si cocuklarina COVID-19 asisi yaptirmayi distinlirken, %27,4'G
asl yaptirmayi disiinmiyordu, %25'i ise kararsizdi. Ebeveynlerin %41'i cocuklarina Pfizer-
Biontech, %20'si Tirkovac, %3,4'U Sinovac asisi yaptirmayi dlsliniiyordu. Cocuklarina
asl yaptirmayl disinmeyen ebeveynlere sebebi soruldugunda, %16’si yan etkilerinden
korktugunu, %7'si asinin etkiligine inanmadigini, %23l ise kararsiz oldugunu belirtti.
Ebeynlerin gelir diizeyi ile, cocuklarina asi yaptirmalar arasinda istatistiksel olarak
korelasyon yoktu(p:0,6). Kendisi ve ailesinde COVID-19 geciren ebeveynler gecirmeyenlere



o A Turkiye Milli
6 ® Pcclia’rrl}/Konarcsi

21 Mili Cocuk- Hemgireligi Kongresi

. e © 5-9 Ekim 2022
f‘ ) ¢ ]’ ’ Elexus Resort Hotel Girne-KKTC
=

Ttrkiye Milli Pediatri Dernegi
1958

gore, daha yliksek oranda ¢ocuklarina asi yaptirmayi diisiintiyordu(p:0,01).

Sonug: COVID-19 asilari hakkinda sosyal medyada ve dijital ortamda bilgi kirliligi mevcut
olup bu bilgi kirliligi toplumun asilanma hakkindaki duslincelerini olumsuz etkilemistir.
Ebeveynlerin yaklasik Ggte biri COVID-19 asilari hakkinda yeterli bilgiye sahip degildi, dortte
biri ise cocuklarina asi yaptirmada karasizdi. Cocuklarin COVID-19 asilama oranini arttirmak
icin, ebeveynlerin COVID-19 asi bilgi diizeyinin arttirilmasi, bilimsel ve glivenilir bilgiye
ulasimin saglanmasi hedeflenmelidir.

Anahtar Kelimeler: Asi, COVID-19, Ebeveyn
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S-005

Asi Reddi mi, Modern Tip Reddi mi?

Hilal Koyuncu', Aysegiil Biikiilmez'

'Afyonkarahisar Saglik Bilimleri Universitesi Cocuk Sagligi ve Hastaliklari Anabilim Dali,
Afyonkarahisar

Giris: Asilama diinyada bulasici hastaliklarin engellenmesinde kullanilan en etkili koruyucu
hekimlik uygulamasidir. Asinin bireysel ve toplumsal bir cok yarari olmasina ragmen diinyada
1990'l yillarda Ulkemizde de 2010 yili ile ‘asi reddi ‘kavrami ortaya cikmis, giderek sayisi
artarak asiile 6nlenebilir hastaliklarin sayisinda artisa neden olmustur. Calismamizdaki amag
asi reddine neden olan fikirlerin modern tip uygulamalarina uyuma etkisini ve geleneksel/
tamamlayici tip (GETAT) yontemlerinin tercih oranini belirlemektir.

Materyal ve Metot: Bu calisma Afyonkarahisar ilinde gerceklestirilmis olup lokal etik
kurulundan izin alindi ( 04.2.2022, karar no: 2022/79). Son bes yilda ¢ocukluk cagl asi
reddi yapan ailelerin sayisi ve 2021-2022 yillari arasinda 8 yas alti cocukluk cag asi reddi
yapan aileler tespit edildi. iletisim numaralari alinarak goniilliiliik esasi ile telefonla anket
calismasi yapildi. Kontrol grubu olarak cocukluk ¢agi asilarini yaptiran aileler belirlendi.
Ailelerin demografik 6zellikleri, egitim dUzeyleri, saglam ¢ocuk takibi ve gebelik takibine
uyum oranlari, modern tip ve/veya geleneksel/tamamlayici tip ( GETAT) uygulamalari tercih
oranlari karsilastirildi. Asi reddi yapan ailelerin asi reddi nedenleri arastirildi.

Bulgular: Bu calismaya asi reddi yapan 61 ve kontrol grubu 62 olmak tlizere 123 aile dahil
edildi. Asi reddi yapan ailelerin son bes yilda her yil arttigl ve egitim diizeyinin daha yliksek
oldugu tespit edildi. Asi reddine nedeni olarak en sik asi icerigine glivenmeme (%72.1) ve
dini inanglara uygun olmamasi(%54.2) saptandi. Asi reddi fikrine neden olan bilgi kaynaklari
incelendiginde en fazla sosyal medya (25-%48.1) ile kitap/prospektiis/makale gibi yazili
kaynaklarin (12-%23.1) etkili oldugu saptandi. Asi reddi yapan ailelerin gebelik doneminde
dlizenli takibe gitmelerine ragmen gebelik donemi proflaktik vitamin kullanma ve tetanoz
asisi yaptirma oraninin kontrol grubuna gore disiik oldugu saptandi (p<0.01). Saglam
cocuk takibine her iki aile grubunun da devam ettigi tespit edildi. Proflaktik D vitamin ve
demir preparati kullanimi asi reddi yapan ailelerde diisiik saptandi (p<0.01). Asi reddi yapan
ailelerde GETAT orani daha yliksek saptandi (p<0.01).

Sonug: Asi reddi bireysel, dini, politik, sosyolojik bir cok faktorin rol aldigl toplum sagligini
etkileyen ve giderek artan karmasik bir konudur. Gelismekte olan (ilkelerle beraber gelismis
ilkelerde ve sosyoekonomik diizeyi ylksek egitimli ailelerde de orani giderek artmakta ve bu
artis halk sagligini tehdit eden asi ile dnlenebilir enfeksiyon hastaliklarinin artmasina neden
olmaktadir. Ulkemizde ve yurt disinda yapilan tiim calismalarda asi reddi sebeplerinden
asilarin yan etkisi, icerigine glivenmeme, ilag sirketlerinin kar amaci gibi alt basliklar, ana
problemin ‘glivensizlik’ oldugunu goéstermektedir. Asi reddi ile ortaya cikan gilivensizlik
kavrami modern tip uygulamalarina karsi da muhalif tutumu beraberinde getirmekte ve
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GETAT yontemlerinin daha fazla tercih edilmesine neden olmaktadir.

Anahtar Kelimeler: Asi Reddi, Geleneksel ve Tamamlayici Tip
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S-006

Multiplex PCR Yontemiyle Gastrointestinal Patojen Saptanan Pediatrik Olgularin
Klinik ve Epidemiyolojik Ozelliklerinin Degerlendirilmesi

Yalcin Kara', Mahmut Can Kizil', Ezgi Baransel?

'Eskisehir Osmangazi Universitesi Tip Fakiiltesi, Cocuk Enfeksiyon Hastaliklari, Eskisehir
2Eskisehir Osmangazi Universitesi Tip Fakiiltesi, Cocuk Sagligi ve Hastaliklari, Eskisehir

Giris: Akut gastroenteritler cocuklarda en sik hastaneye basvuru sebeplerindendir. En
sik etkenleri ise viriisler, bakteriler ve parazitlerdir. Etkene gore tedavi rejimleri farklilik
gostermektedir. Calismamizda Multiplex PCR yontemiyle gastrointestinal etken saptanan
cocuk hastalarin epidemiyolojik ve klinik 6zelliklerini degerlendirmeyi amacladik.

Materyalve Metot: Calismaya, Eskisehir Osmangazi Universitesi Cocuk Sagligi ve Hastaliklar
Boliimiinde, Ocak 2018-Aralik 2021 yillari arasinda takip edilen ve gaita 6rneklerinde
Multiplex PCR yontemiyle gastrointestinal patojen saptanan 131 pediatrik olgu dahil edildi.
Olgularin epidemiyolojik, klinik 6zellikleri ve aldig tedaviler geriye doniik incelendi.

Bulgular: Calismaya dahil edilen 131olgunun gaita 6rneklerinden toplam 202 gastrointestinal
etken saptandi. Olgularin %56'si erkek, %44'( kizdi. Yas ortalamasi 66 (2-204) aydi. ishale
eslik eden en sik semptom sirasiyla, ates, kusma ve karin agrisiydi. Olgularin 30’unda
(%23) kanli ishal, 95'inde (%73) mukuslu ishal mevcuttu. Yatis siiresi 7(1-42) glindii. 85
(%65) olguda tekli, 46 (%35) olguda ¢oklu gastrointestinal etken saptandi. En sik saptanan
etkenler sirasiyla, EPEC (%23), Clostridium difficile (%21), Noroviris (%17), Rotavirlis (%15),
Salmonella (%12), ETEC (%11) Shiga toksin ireten E.coli (%10) ve Campylobacter jejuni
(%9) idi. Olgularin 83'line (%63) direk mikroskobik inceleme, 84'line (%64) gaita kultlrd,
78'ine (%59) rotavirls antijen testi yapildi.16(%12) olguda gaita kiiltlriinde, 17(%13) olguda
mikroskobik incelemede, 19(%15) olguda rotavirlis ve amip antijen testinde etken saptandi.
Olgularin 119'una (%92) probiyotik, 109'una (%84) cinko, 34'iine (%26) antimikrobiyal
tedavi (metroinidazol, seftriakson, azitromisin, oral vankomisin) verildi. Olgularin 56'sinda
(%42) kronik hastalik, 40'inda (%30) 6ncesinde antibiyotik kullanimi, 17'sinde (%713) yogun
bakimda yatis 6ykiisii mevcuttu. Antibiyotik kullanimi ve ¢coklu etken saptanma orani, kronik
hastalik 6ykiisii olanlarda, 6ncesinde antibiyotik kullanan hastalarda ve yogun bakim yatisi
olan hastalarda daha yUksekti(p<0,05).

Sonug: Gastrointestinal patojenlerin saptanmasinda, gaitada Multiplex PCR gibi molekiiler
testlerin duyarlilig, gaita kulturl, direk mikroskobik inceleme ve antijen testlerine gore
daha yiiksektir. Fakat saptanan etkenin, patojenitesinin degerlendirilmesinde ve tedavisinin
diizenlenmesinde, klinik bulgular, diger mikrobiyolojik testler ve altta yatan risk faktorleri
g6z 6niinde bulundurulmalidir.

Anahtar Kelimeler: Akut Gastroenterit, Multiplex PCR, Pediatrik
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S-007

Prematiire Rat Modellerinde Uygulanan Yiiksek Doz Kafein Sitratin intrakranial
Kanamaya Neden Olup Olmadigini Arastirmak

Kazim Darka’, Erglin S6nmezg6z', Murat Beyhan?, ELlif Akcay?

"TOGU Tip Fakiiltesi Cocuk Sagligi ve Hastaliklari AD, Tokat

7TOGU Tip Fakiiltesi Radyoloji AD, Tokat

3TOGU Tip Fakiiltesi Tibbi Patoloji AD, Tokat

Giris: Her yil prematiire olarak diinyaya gelen bircok cocuk olmakla birlikte bu sayi her gecen
glin giderek artmaktadir. Prematiiritenin dnemli komplikasyonlarinda birisi olan premattire
apnesi 20 saniyeyi gecen ve genelde bradikardi ile siyanozun eslik ettigi gecici solunum
durmasidir. Semptom gosteren apnelere medikasyon uygulanmasi ve mekanik ventilator
destegi verilmesi tedavi amaciyla kullanilabilir. ilac tedavisinde metilksantinler tercih edilir.
Prematiire bebek sayisinin artisina bagli olarak, uzun dénemde istenmeyen etkiler akla
gelmistir. Hayvan calismalari, bliyliyen beyinde kafein sitrata maruz kalmanin uzun vadeli
sonuglar hakkinda endiseleri de beraberinde getirmistir. Hayvan calismalarindaki endise
verici sonuglarin gorilmesi nedeniyle yiiksek doz kafein sitratin intrakranial kanamaya
neden olup olmadigi arastirdik. Yiiksek doz (100 mg/kg) kafein sitratin yenidogan bebeklerde
uygulanmasi miimkin olmadigl icin yenidogan rat modellemesini tercih ettik. Ayrica
yenidogan bebeklerin herhangi bir nedenle yliksek doz kafein sitrata (100 mg/kg) maruz
kalmasi durumunda intrakranial kanama olusma riskini tahmin etmeyi amacladik.

Materyal ve Metot: Calisma TOGU Hastanesi ve biinyesinde bulunan DETAB Merkezi'nde
yapilmistir. Wistar Albino cinsi ratlar ile 3 grup halinde yapilmis olup; 1. grup 8, 2. grup 8,
3. grup 8 adet rattan olusmaktadir. ilk grup kontrol grubunu olusturup herhangi bir ilac
verilmemistir. ikinci grup normal doz (20 mg/ kg) kafein sitrat, (iciincii grup ise yiiksek doz
(100 mg/ kg) kafein sitrat verilen grup olarak belirlenmistir. Yavru ratlara dogumdan hemen
sonra konjenital intrakranial kanama ekartasyonu agisindan beyin tomografisi ¢ekilmistir.
Orogastrik sonda yardimi ile sirasiyla 2. ve 3. gruba normal doz (20 mg/kg) ve yiiksek doz
(100 mg/kg) kafein sitrat verilmistir. 3 gruptaki ratlarin tamamina, ilk beyin tomografisi
¢ekiminden sonraki 2. saatin sonunda kontrol beyin tomografisi cekilip ksilazin (1Img/kg )
ve yiiksek doz ketamin (20 mg/kg) intraabdominal uygulanip feda edilmistir. Feda edilen
ratlara, sonrasinda beyin dokusu patolojisi yapilmistir. Feda edilen ratlara Tibbi patoloji
biriminde gorevli uzman patolog doktor tarafindan beyin dokulari blok haline getirip;
hematoksilen-eosin boyasi ile boyanarak, mikroskopik diizeydeki kanamalar arastirilmistir.
Beyin tomografisi gérlintiileriuzman radyolog doktor tarafindan degerlendirilmistir.

Bulgular: Kontrol grubu, normal doz (20 mg/kg), yliksek doz (100 mg/kg) kafein sitrat
verilen grup olarak belirlenen ve her birinde 8 adet ratin oldugu tiim yavru ratlarin her iki
beyin tomografisi ve beyin dokusu patolojisinde intrakranial kanama saptanmamistir.
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Sonug: Prematiire apnesi tedavisinde kullanilan Kafein Sitrat’in deneysel ortamda prematiire
ratlarda yiiksek dozda (100 mg/kg) intrakranial kanamaya neden olmadigi gérilmis olup;
insanlarda olasi yliksek doz verilmesi halinde intrakranial kanamaya neden olup olmayacagi
hakkinda ipucu saglamaktadir.Herhangi bir nedenle Kafein Sitrat'in, yliksek dozlarda (100

mg/ kg) kullaniminda intrakranial kanamaya neden olup olmayacagi hakkinda daha fazla
randomize kontrollii calismaya ihtiyac vardir.

Anahtar Kelimeler: Prematire, Apne, Kafein, intrakranial Kanama
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S-008

Kronik Bakim Gereksinimi Olan Yenidoganlarda Taburculuk Oncesi Ara Basamak
Olarak Cocuk Yogun Bakim Unitelerinin Rolii

Ferhan Demirtas', Merve Havan?, Yasemin Ezgi K&stekci', Hasan Ozen? Anar Gurbanov?,
Emel Okulu’, Omer Erdeve’, Begiim Atasay', Tanil Kendirli?, Saadet Arsan'

'Ankara Universitesi Tip Fakiiltesi, Cocuk Sagligi ve Hastaliklari ABD, Neonatoloji BD, Ankara
2Ankara Universitesi Tip Fakiiltesi, Cocuk Sagligi ve Hastaliklari ABD, Cocuk Yogun Bakim BD,
Ankara

Giris: Son yillarda, neonatoloji ve tip alanindaki gelismelerle birlikte, kompleks kronik
hastaliklari olan yenidoganlarin sayisi artmaktadir. Bu yenidoganlarin ¢cogunlugunu asiri
premattreler, genetik/kromozomal anormallikleri, norolojik hastaliklari ve konjenital
malformasyonlari olan bebekler olusturmaktadir. Bu hastalar, mekanik ventilasyon,
kardiyorespiratuvar monitorizasyon, enteral/parenteral nutrisyon ve havayolu bakimi
nedeniyle teknolojiye bagimlidir. Kompleks bakim ihtiyaci olan yenidoganlarin evde
bakim siirecine gecisinde rol oynayan O6zellesmis birimlerin bulunmamasi 6nemli
sorunlari beraberinde getirmekte; uzun sireli hastane yatislari, ikinci ve t¢lincii basamak
yenidogan yogun bakim {nitelerinde (YYBU) ciddi yiik olusturmaktadir. ileri diizey yogun
bakimlarda tedavileri siirdirilen bu kirilgan hastalara, aile merkezli multidisipliner bakimin
verilememesi de konunun diger boyutudur. Diinyada bircok merkezde, bu yenidoganlarin
bakim ihtiyaglarini karsilayabilmek icin neonatal kompleks bakim takimlari/birimleri
kurulmakta, YYBU'deki hasta yiikiiniin azaltilmasi, bu hastalara ve ailelerine daha kapsamli,
ozellesmis ve multidisipliner bakim hizmetleri verilerek evde bakim kalitesinin artirilmasi,
taburculuk sonrasi hastane yatislarinin azaltilmasi amaclanmaktadir. Ulkemizde maalesef
kronik bakim ihtiyaci olan yenidoganlara yonelik 6zellesmis Uniteler bulunmadigindan, bu
ihtiyaci, yenidogan déneminden sonra Cocuk Yogun Bakim Uniteleri (CYBU) karsilamaktadir.
Calismamizda, Ankara Universitesi YYBU'ne yatirilmis, devam eden kronik bakim ihtiyaci
nedeniyle CYBU'ne devir edilen hastalarin &zelliklerinin belirlenmesi ve ilkemizde
kurulabilecek multidisipliner bakim birimlerine 6ncii olabilecek verilerin toplanmasi
amaglanmistir.

Materyal ve Metot: Calismamizda 1 Ocak 2008-31 Temmuz 2022 tarihleri arasinda
YYBU'ne yatirilmis, kronik izlem siirecleri devam eden ve taburculuk éncesi CYBU'ne devir
edilen hastalar degerlendirilmistir. Hastalarin verileri retrospektif olarak dosyalarindan
kaydedilmistir.
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Bulgular: Calismada toplam 39 hastanin verileri degerlendirildi. Devir edilen olgularin 20'si
(%51) erkek olup, %46'sinda konjenital anomali(ler), %5'inde dogustan metabolik hastalik,
%28'inde néromdskiiler hastalik, %10'unda kazanilmis beyin hasari, %3'linde ¢oklu organ
yetmezligive %5'inde genetik hastalik ve %3'linde prematiirite tanilari mevcuttu. Hastalarin
%90"1 YYBU yatis siirecinde invaziv mekanik ventilasyon destegi almis olup ortanca mekanik
ventilasyon siiresi 43 giindii. Bu hastalarin CYBU yatis siirecinde %97'si ortanca 32 giin
invaziv mekanik ventilasyon destegi almisti. Hastalarin %28'sine YYBU veya CYBU yatisi
siirecinde perkiitan endoskopik gastrostomi, %51'ine ise trakeostomi acilmisti. YYBU ve
sonrasinda CYBU ortanca yatis siireleri sirasiyla 54 ve 37 giindii. Hastalarin %79'u (19) CYBU
takibi slirecinde, %4'l (1) taburculuk sonrasi takipte kaybedilmisti.

Sonug: YYBU'leri hasta déngiisiiniin hizliolduguve kisitliyatak kapasitesiile cok sayida bebege
tedavi ve bakim hizmetinin verildigi birimlerdir. Kronik bakim ihtiyaci olan yenidoganlar
toplam yatislarin énemli bir kismini olusturmaktadir. Kronik bakim gerektiren bu hasta
grubuna yenidogan doneminden sonra kapsamli ve aile merkezli bakimin saglanabilmesi
ve hem YYBU hem CYBU'leri {izerindeki yiikiin azaltilabilmesi icin kronik bakim birimlerinin
kurulmasi 6nemlidir. Calismamizin Glkemizde ve diinyada bu alanda yapilacak ¢alismalara
ve Ozellikli bakim Unitelerinin kurulmasina 6nciiliik edecegini diistinmekteyiz.

Anahtar Kelimeler: Kronik Bakim, YYBU, CYBU
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S-009

Yenidoganlarda Endotrakeal Tiip Pozisyonunun Belirlenmesinde Kullanilan Mevcut
Yontemlerin ve Gelistirilen Yenilikgi Yontemlerin Karsilastirilmasi

Sermin Tekin Kozak!, ibrahim Murat Hirfanoglu!, Melda Tas', Esra Eray Onal, Canan
Tarkyilmaz', Ebru Ergenekon’, Esin Kog'

'Gazi Universitesi Tip Fakiiltesi Hastanesi, Ankara

Giris: Endotrakeal entlibasyon, yenidogan yogun bakim Unitelerinde, dogum salonunda, acil
serviste acil kosullarda veya elektif olarak giivenli bir hava yolu saglamak lizere gerekebilen ve
siklikla uygulanan bir islemdir. Endotrakeal entlibasyon islemi 30 saniyede tamamlanmalidir
bu nedenle islem 6ncesi tiip derinligini belirlemek 6nemlidir. Endotrakeal entlibasyonlarda
olusabilecek komplikasyonlari en aza indirgemek, uygulayicilar arasi olusan farkliliklar
ortadan kaldirmak adina tlip pozisyonunu 6nceden belirlemek icin en uygun tahmin
yontemini saptamak ¢calismamizda amacglanmistir.

Materyal ve Metot: Gazi Universitesi Tip Fakiiltesi Yenidogan Yogun Bakim Unitesinde
Nisan 2021 - Ekim 2021 tarihleri arasinda endotrakeal entlibasyon yapilmis olan hastalarin
dosyalarindan gestasyonel yas, takvim yasi, dlzeltilmis yasi, dogumda ve entiibasyon
sirasindaki viicut agirligl, nazal septum tragus mesafesi, bas cevresi Ol¢imu, sternum
uzunlugu, mandibula uzunlugu taranmis, Nucleus sistemi lzerinden hastalarin iki yonli
akciger grafilerine ulasilarak endotrakeal tiip ucunun karina ve T3 vertebra seviyesine
uzunluklari 6lglilmustir. Bu bilgiler kullanilarak NST + 1, gestasyon haftasina goére tip
tahmini yeri, kiloya gore tlp tahmini yeri, bas cevresine gore tiip tahmini yeri, gestasyon
haftasinin 50. persentilindeki bas cevresine gore tiip tahmini yeri, mandibula ve sternum
uzunluguna gore tlp tahminiyerive kilonun 50. persentilde oldugu gestasyon haftasina gére
tlp tahmini yeri hesaplanmistir. Hesaplanan bu parametreler dogrultusundan istatistiksel
analiz yapilarak 6l¢im yontemlerinin nihai dudak kenari cm degeri ile arasindaki korelasyon
degerlerine bakilmistir.

Bulgular: Calismamizda éncelikle mevcut tahmin ydntemleri incelenmistir. islem dncesinde
belirlenen formdllerin 6nerdigi dudak kenari cm degeri ile islem sonrasinda radyolojik
gorintlileme ile teyit edilerek dogrulanmis son dudak kenari pozisyonu cm degerleri
arasindaki iliski Pearson korelasyon testi ile incelenmistir. Elde edilen bulgulara gore Son
Dudak Kenari Tiip Pozisyonu (SDKTP) ile tahmin yontemlerinden kiloya gére tahmini yer
(r=0,850; p<0,05) en yiiksek pozitif yonli korelasyona sahip bulunmustur. islem 6ncesi
mevcut endotrakeal tlip tahmin yontemlerinden kiloya goére tahmini yer degeri en anlamli
pozitif korelasyonda iken yeni antropometrik &l¢iimlerden gestasyon haftasinin 50.
persentilindeki bas cevresine gore tlip tahmini yer degeri en anlamli pozitif korelasyonda
bulunmustur (r=0,858; p<0,01).
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Sonug: Calismamizda elde edilen sonuglara gére Gestasyon Haftasinin 50. Persentilindeki
Bas Cevresine gore Endotrakeal Tip Tahmini Yeri yontemi, mevcut yontemler ve yeni

antropometrik yontemler ile karsilastirildiginda, yliksek pozitif korelasyonda, pratik ve hizli
bir yontem olarak saptanmustir.

Anahtar Kelimeler: Endotrakeal Entiibasyon, Yenidogan Yogun Bakim Unitesi, Solunum
Sikintisi, Endotrakeal Tip Derinligi Tahmini
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S-010

Orta-Siddetli Hipoksik iskemik Ensefalopatili Bebeklerde Sistemik inflamatuar
indekslerin Tanisal Rolii

Nurgil Atas', Hatice Demirkol', Mehmet Ugur Coban'

'Harran Universitesi Tip Fakiiltesi Cocuk Sagligi ve Hastaliklari, Sanliurfa

Giris: Yenidogan beyni, hipoksik iskemik ensefalopatide (HIE) oldugu gibi hipoksiye maruz
kaldiginda, inflamatuar bir yanita neden olur. Bu nedenle HiE tanisinda cok cesitliinflamatuar
belirtecler kullanilmaktadir. Orta-siddetli HiE'li bebeklerde sistemik inflamatuar indekslerin
tanisal rollinG belirlemeyi amacladik. Ayrica hipotermi tedavisinin bu indeksler Gizerindeki
etkisini de arastirdik.

Materyal ve Metot: Eyliil 2020 ile Agustos 2022 arasinda Uglincii basamak bir yenidogan
yogun bakim iinitesinde orta-siddetli HiE'den muzdarip bebeklerden retrospektif bir kohort
calismasiyapilmistir. Sistemik immun inflamasyon indeksi (Sll), nétrofil-lenfosit orani (NLR),
trombosit-lenfosit orani (PLR) ve monosit-lenfosit orani (MLR) HIE'liler de baslangicta ve
terapotik hipotermiden sonra HIE ve kontroller ile hesaplandi.

Bulgular: Calismaya toplam 100 bebek (HiE grubunda 50 ve kontrol grubunda 50) dahil
edildi. HiE ve kontrol gruplarinda ortanca gebelik yaslari 39 (37-40) ve 38 (37-39) hafta,
ortanca dogum agirliklari (DA) 3.165 (2.890-3.440) ve 3.045 (2.850-3.460) gr idi. HIE
grubundaki bebeklerde kontrol grubu ile karsilastirildiginda NLR (p = 0.001), SlI (p = 0.001)
anlamli derecede yiiksekti. HIE grubunda hipotermi tedavisinden sonra bu indeksler nemli
Olclide azaldi. Sistemik inflamatuar indeksler ile amplitiid entegre elektroensefalografi
(aEEG) paternleri, nébet varligi ve 6liim arasinda higbir iliski bulunmadi.

Sonug: Sistemik inflamatuvar indeksler, HiE riskinin giivenilir ve kolayca bulunabilen
ongoricllerini temsil edebilir ve periferik kan sayimindan kolayca hesaplanir. NLR, orta-
siddetli HIE tanisinda bagimsiz bir faktor gibi gérinmektedir.

Anahtar Kelimeler: Hipoksik iskemik Ensefalopati, Sistemik immun inflamasyon indeksi,
Nétrofil-Lenfosit Orani
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S-011

Prematiire Bebeklerin Dogumdaki Total Protein Seviyesini Etkileyen Faktorler ile
Bunlarin Morbidite ve Mortalite Uzerine Etkilerinin Arastirilmasi

Berna Ozcan', Fatma Kocael?, Cansu Sivrikaya?, Kevser Ustiin?, Hilal Ozkan?, Nilgiin Kéksal?
'Mustafakemalpasa Devlet Hastanesi, Cocuk Sagligi ve Hastaliklar, Bursa
2UJludag Universitesi Tip Fakiiltesi, Cocuk Sagligi ve Hastaliklari Anabilim Dali Neonataloji
Bilim Dali, Bursa

Giris: DlsUk total protein dlzeyleri intravaskiiler kompartman hacmini ve kan basincini
disurip hayati organlara yeterli kan akisinin bozarak ciddi olumsuz sonug, mortalite ve
morbiditelerin gorilmesini kolaylastirabilir.

Materyal ve Metot: Calismamizda 32 hafta altinda dogan prematiire bebeklerde dogumdaki
total protein seviyesinin ciddi olumsuz sonug, mortalite ve morbiditeler arasindaki iliskisinin
arastirmasi amaglanmistir. Calisma prospektif olarak yapilmis ve ¢alismaya 05.09.2019-
30.11.2021 tarihleri arasinda Bursa Uludag Universitesi Tip Fakiiltesi'nde dogmus veya
dogduktan sonraki ilk 24 saat icerisinde sevk alinmis ve major konjenital anomalisi olmayan
151 hasta dahil edilmistir. Ciddi olumsuz sonug; 6liim, grade-3 kanama ve periventrikiiler
hemorajik infarkt olarak tanimlandi. Total protein seviyesi igin alt sinir 32 hafta altindaki
preterm bebeklerde 40g/L kabul edildi.

Bulgular: Total protein seviyesi gestasyonel haftave dogum agirlig ile iliskilidir ve hipoproteinemi
gestasyonel hafta ve dogum agirlig azaldik¢a daha ¢ok goriilmistir. Morbiditelerden RDS,
HAPDA, IVK, BPD, NEK, hipotansiyon hipoproteinemi iliskilidir. Total protein <39 gr/L dizeyinin,
RDS olusmasina ait riskin artmasiyla dnemli 6l¢lide iliskili oldugu belirlenmistir. Total protein <40
gr/Ldlizeyinin, HAPDA olusmasina ait riskin artmasiyla dnemli6lctideiliskili oldugu belirlenmistir.
Total protein <38 gr/L dlizeyinin, IVH olusmasina ait riskin artmasiyla 6nemli dl¢lide iliskili oldugu
belirlenmistir. Hipoproteinemik hastalarin hastane yatis siireleri, toplam oksijen destek sureleri,
invaziv mekanik ventilasyon sireleri ve vazoaktif ajan destegi daha fazladir. Hipoproteinemik
grubun kan tetkiklerinde L&kosit sayisi, hemoglobin sayisi, trombosit sayisi, kreatinin, fibrinojen
degeri daha dislk; INR degeri daha yliksek hesaplanmistir. Calismamiza gore total protein
seviyesi ciddi olumsuz sonug goriilen grupta anlamli olarak disiik bulunmustur (p=0,013).
Hastalara Score for Neonatal Acute Physiology (SNAP)-2 ve Perinatal Extension (SNAPPE)-2 skoru
hesaplanmistir. SNAPPE-2 skorunun ciddi olumsuz sonucu dngérmede en iyi belirte¢ oldugu
bulunmus ve SNAP-2 ve SNAPPE-2 skorlarinin ciddi olumsuz sonucu 6ngérmede birbirilerinin
yerine kullanilabilecegi (p=0,280) fakat total protein seviyesi ve albumin seviyesinin SNAPPE-2
skorunun yerine kullanilamayacag) tespit edilmistir (p=0,015 ve p=0,007). Hipoproteinemi
gobziiken grupta mortalitenin daha fazla gorildigi bulunmus (p<0,001) ve Receiver operating
characteristic (ROC) analizi ile degerlendirildiginde SNAPPE-2 skorunun mortaliteyi 6ngérmede
en iyi belirte¢ oldugu ve SNAP-2 ve SNAPPE-2 skorlarinin mortaliteyi ongérmede birbirilerinin
yerine kullanilabilecegi (p=0,086) fakat total protein seviyesi ve albumin seviyesinin SNAPPE-2
skorunun yerine kullanilamayacag) tespit edilmistir (p=0,032 p=0,017).
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Sonug: Hastalik ciddiyetini ve hastane ici 6liim riskini tahmin etmek icin kullanilan mortalite
skorlari icinde fikir birligine varilabilmis olan objektif bir skorlama sistemi heniiz mevcut
degildir. Mikrovaskdiler sistemin dahil edilerek total protein seviyesinin yer aldigi bir skorlama
sistemi bulunmamaktadir. Sonuc olarak giiniimiizde YDYBU'de en sik kullanilan skorlama
olan SNAPPE-2 skoruna total protein seviyesi eklenerek ciddi olumsuz sonug, mortalite ve
morbiditeleri gdsterme glicl arttirilabilir.

Anahtar Kelimeler: Total Protein, Ciddi Olumsuz Sonug, SNAP-2, SNAPPE-2, 32 Hafta Alt
Prematire
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S-012

Pandemiyle Birlikte Solunum Yolu Viriislerinin Epidemiyolojisindeki Degisimin
Degerlendirilmesi

Mahmut Can Kizil!, Yalgin Kara', Gokce Altiparmak?, Ener Cagri Dinleyici®

'Eskisehir Osmangazi Universitesi Tip Fakiiltesi, Cocuk Enfeksiyon Hastaliklari, Eskisehir
2Eskisehir Osmangazi Universitesi Tip Fakiiltesi, Cocuk Sagligi ve Hastaliklari, Eskisehir
3Eskisehir Osmangazi Universitesi Tip Fakiiltesi, Cocuk Yogun Bakim, Eskisehir

Giris: Akut solunum yolu enfeksiyonlari ¢ocukluk ¢agr mortalite ve morbiditesinin en
onemli nedenleri arasindadir. En sik sebepler ise mevsimsel solunum yolu virisleridir.
COVID-19 pandemisi, solunum yolu virlslerinin epidemiyolojik dagiliminda ve klinik
ozelliklerinde degisime sebep olmustur. Burada, pandemiyle birlikte, solunum yolu viris
enfeksiyonlarindaki epidemiyolojik ve klinik degisimi arastirmayi amacladik.

Materyal ve Metot: Aralik 2018-Subat 2022 tarihleri arasinda Eskisehir Osmangazi
Universitesi Tip Fakiiltesi Cocuk Hastaliklari Kliniginde solunum yolu enfeksiyonu tanisi ile
takip edilen nazofarengeal PCR 6rnegi alinan hastalar retrospektif olarak degerlendirildi.
Olgular, pandemi 6ncesi (Mart 2020 6ncesi), kisitlamalarin devam ettigi pandeminin 1. Yili
(Mart2020-Mart 2021) ve kisitlamalarin gevsetildigi pandeminin 2. Yili( Mart 2021-Subat2022)
olacak sekilde U¢ gruba ayrildi.

Bulgular: Nazofarengeal PCR calisilan toplam 567 olgu calismaya dahil edildi. Olgularin,
320'si(%56,4) erkek, 247'si(%43,6) kizdi. Yas ortalamasi 41 ay( 1-216) idi. En sik basvuru
semptomu, sirasiyla, ates(%72), oksiirlik (%65) ve solunum sikintisi (%23) idi. En sik fizik
muayene bulgusu ise sirasiyla; ates (%72), ral (%32), ekspiryum uzunlugu (%30) ve takipne
(%24) idi. En sik saptanan viral ajan ise; Rhinoviriis 240(%40), RSV 151(%26), influenza A/B
106(%18) ve Parainfluenza virlisdii 58(%10). Pandemi 6ncesi grupta (n:257) ise en sik saptanan
viral etkenler; influenza A/B 95(%36), Rhinoviriis 87(%34), RSV 46(%18), Prainfluenza viriis
14(%7) idi. Pandeminin 1. Yilinda saptanan viral etken sayisi azalmakla birlikte (n:57); en sik
saptanan viral etkenler sirasyla; Rhinoviriis (%72), RSV (%10), ve Parainfluenza viriis 2 (%0,7)
idi. Pandeminin 2. Yilinda ise(n:253) en sik saptanan viral etkenler sirasiyla, Rhinoviris (%44),
RSV (%46) ve Bocavirls (%17) idi.

Sonug: COVID-19 pandemisi ile birlikte, maske kullanimi, sosyal aktivitelerin kisitlanmasi,
okullarin kapatilmasi gibi 6nlemlerle, pandeminin 1. Yilinda, pandemi 6ncesi déneme
gbre, basta influenza viriis olmak (izere tiim viral etkenlerde azalma gériilmistir.Alinan
onlemlerin gevsetilmesi ile birlikte, basta RSV, Rhinoviriis ve Bocaviriis olmak Uzere tekrar
viral enfeksiyonlarda artis goriilmis olup pandemi 6ncesi epidemiyolojik 6zelliklerine benzer
sekilde solunum yolu enfeksiyonlarinda artis gérilmustdr.

Anahtar Kelimeler: Epidemiyoloji, Nazofarenks PCR, Pandemi
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S-013

Cocukluk Cagi Nefrotik Sendrom Hastalarinin Kisa ve Uzun Dénem Klinik Sonuclar
Hiilya Nalcacioglu', Hiilya Gézde Onal', Demet Tekcan', Ozlem Aydog'

'Ondokuz Mayis Universitesi Cocuk Nefroloji Bilim Dali, izmir

Giris: Nefrotik sendrom (NS) yaygin 6dem, agir proteiniri, albimin distkligl ve
hiperlipidemi ile karakterize cocukluk caginin sik goriilen bébrek hastaliklarindan biridir.
Bu ¢alismada amag, NS hastalarinin klinik verilerini, tedavi yanitlari ile birlikte kisa ve uzun
donem sonugclarini belirlemektir.

Materyal ve Metot: Merkezimizde 2001-2021 yillari arasinda NS'li 187 hastanin tibbi
bilgileri geriye yonelik olarak incelendi. Demografik verileri, klinik 6zellikleri, steroid ve diger
immunsupresif tedavilere yanitlari ve yan etkileri degerlendirildi. ikincil ve konjenital NS
hastalari calisma disi birakildi.

Bulgular: 187 hastadan 180'i degerlendirmeye alindi (7 hasta, konjenital nefrotik sendrom).
Olgularin ortalama baslangi¢ yasi 5,02+3,61 yil (0,9-17 yil araliginda) ve ortanca izlem
stireleri 61 ay (IQR, 90 ay)idi. Onsekiz hastanin tani yasi on yasindan biyik idi. Olgularin
158'i (%86.8) steroide yanitli, 20 hasta (%11)steroide direncli NS tanisi ile izlendi. Steroide
duyarli hastalarin 39'u(% 21.5) steroide bagimli NS idi. 52 hastaya (%32.9) bobrek biyopsisi
yapildi. Histopatolojik tanilari: fokal segmental glomerulosklerozis (19 hasta), membranéz
nefropati (4 hasta) ve 23 hastada minimal degisim NS ile uyumlu idi. 69 hastaya steroid disi
ek immunslipresif tedavi verildi. En sik siklosporin ( 39 hasta ) steroide ek kullanilan ilave
immunsupresif tedavi idi. On (¢ hasta rituksimab tedavisi aldi (9 hasta steroid bagimliydi,
dort hasta steroide direngli gruptaydi). Yz li¢ hasta (%55.1), remisyonda olup tedavisiz
izlenirken, 3 hasta kronik bobrek hastaligina ilerledi. Tedavi komplikasyonu olarak 40
hastada (%22) en sik steroide bagli yan etkiler gozlendi.

Sonugc: NS hasta serimizin ¢ogu steroide yanitli olup remisyon saglanmasina karsin relaps
sik tespit edildi. Renal sagkalimin iyi olmasi ve 4 hastada izlemde kronik bobrek yetmezligi

gelismesi bize hastaligin kronik seyirli, iyi prognozlu oldugunu géstermektedir.

Anahtar Kelimeler: Nefrotik Sendrom, Proteintiri, Alblimin Distklig
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S-014

idrar Yolu Enfeksiyonu Tanisinda Yeni Bir Gold Standart: “’idrar Toplama Torbali Bez
Yontemi”’

Cihangir Akgiin', Ozcan Arkan?, Mine Basibiiyiik?, Niiket Sivri*, Saffet Doktoroglu®

listanbul Medipol Universitesi Tip Fakiiltesi, Cocuk Saglig ve Hastaliklari AD, Cocuk Nefroloji
BD, istanbul

2Arkan Grup, Enddistri Miihendisi, CEO, istanbul

3istanbul Medipol Universitesi Tip Fakiiltesi, Cocuk Sagligi ve Hastaliklari AD, istanbul

*Arkan Grup, Ar-Ge Direktori, istanbul

5Arkan Grup, Kimya Miihendisi, istanbul

Giris: Giris: Cocuklarda Uriner ve cesitli sistemik hastaliklarinin degerlendirilmesi ve tanisinda
idrar tetkiki gereklidir. idrarin biyokimyasal ve mikrobiyolojik degerlendirilebilmesi icin uygun
kosulda idrar elde edilmelidir. Ozellikle idrar kontroliinii heniiz saglamamis bebekler ve
kiiclik cocuklarda 6zellikle uygun orta akim idrari 6rnegi almanin cesitli zorluklari vardir. idrar
kontrolli olmayan kiiciik ¢ocuklarda, idrar incelemesi igin (tam idrar tetkiki) icin yapiskanli
torba ile idrar 6rnegi alinabilir. Bu ydntemde yapiskanli idrar torbasi uygun kosullarda bebegin
cildine yapistirilmakta ve orta akim idrari alinmasi miimkiin olmamaktadir. Ayrica kaltur
degerlendirmesinde %60 a varan kontaminasyon gorilebildiginden idrar kiltird almak igin
glvenilir bir yontem olarak kabul gormemektedir. Sikayet ve bulgulari ile tam idrar tetkikinde
idrar yolu enfeksiyonu olma ihtimali ok yliksek olan kiigiik bebeklerde idrar kiltlri icin invaziv
yontemler olan sonda veya suprapubik aspirayon yontemi ile idrar kiiltlri alinmasi gerekebilir.

Materyal ve Metot: Materyal ve metot: “idrar Toplama Torbali Bez" 3 tabakadan olusmaktadir.
Birincisi cocugun cildine temas eden nonwoven tabakadir. islevi bebegin asina oldugu yapisi
ile idrar alma torbasinin yarattigi idrar yapmama direncini asmaktir. ikinci tabaka capraz
lifli ATB (air through bonded) tabakasidir; islevi bulaslari tutma ve idrari siizmektir. Ugiincii
tabaka seffaf idrar alma torbasidir; islevi bez disindan idrar yapilmasinin rahatca gériilmesini
saglamaktir.Nisan-Agustos 2022 tarihleri arasinda cesitli sikayetler ile Medipol Universitesi Tip
Fakiltesi Cocuk Sagligi ve Hastaliklari poliklinigine basvuran, 70 kiz ve 32 erkek idrar kontroli
olmayan cocukta “idrar Toplama Torbali Bez Yontemi” ile alinmis idrar tetkikleri incelendi.
istatistik degerlendirilmesi tanimlayici yéntem ile SPSS 28 ile yapildi.

Bulgular: Bulgular: Calismamizda tim ¢ocuklardan itk 30 dakika icinde yeterli idrar 6rnegi
alinmisti. 102 idrardan tam idrar tetkiki ve 84 idrardan kiiltiir calisildi. idrarinda Greme
saptanan 12 ¢ocuga sonda ile kiltlr kontroll yapilmisti. Kontaminasyon orani %3,57 torba
yontemine gore belirgin dlsiik saptandi.

Sonug: Sonuc: idrar kontrolii baslamamis cocuklarda idrar tetkiki ve kiiltiir icin “idrar Toplama
Torbali Bez Yontemi” glivenli ve kolay bir yontem olarak kullanilabilir.

Anahtar Kelimeler: idrar, Enfeksiyon, Cocuk, Torba, Kontaminasyon
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S-016 SUNULMADI

idrar Kagirma Yakinmasi Olan Gocuklarin Almis Olduklan Tuvalet Egitimine Yonelik
Bilgi, Tutum, Davranislarin ve Sosyodemografik Ozelliklerinin Degerlendirilmesi

Fulya Coskunol', Ozlem Bag ince?, Giiler Beyazgiil?, Saynur Beser?, Filiz Celik?, ilkay Yurtseven?,
Nida Dincal?, Giil irem Kanberoglu?

'Ozel Fulya Coskunol Muayenehanesi, izmir

2izmir Behcet Uz Cocuk Hastanesi, izmir

Giris: idrar kacirma altta yatan hicbir organik sebep olmaksizin, bes yasin Gzerindeki
cocuklarda glindliz ve/veya gece araliklarla olusan bir davranistir.Bu calismanin amaci idrar
kagirmasi olan cocuklarin almis olduklari tuvalet egitimine yonelik ailelerin ,bilgi, tutum,
davranis ve sosyodemografik 6zellikleri degerlendirmek ve idrar kagirmasi olmayan ¢ocuklar
ile tuvalet egitimine yonelik bilgi ,tutum ve davranis ve sosyodemografik ozelliklerini
karsilagtirmaktir.

Materyal ve Metot: Calisma 1 Ekim 2021-30 Kasim 2021 tarihleri arasinda Behcet Uz
Cocuk Hastanesi genel pediatri polikliniklerine basvuran 5-17 yas arasi , organik bir neden
olmaksizin idrar kagirma yakinmasi (gece ve/veya glindiiz) olan ¢ocuklar ve benzer yas ve
cinsiyette, idrar kagirma yakinmasi olmayan ¢ocuklar ise kontrol grubunu olusturdu. Tuvalet
egitimini etkileyen faktorler, sosyodemografik unsurlar degerlendirildi. Calismada American
Pediatric Academy Toilet Training Guideline ‘I baz alinarak iki uzman hekim tarafindan
hazirlanan anket kullanildi. Calismanin 6rneklem buyikligi icin G*Power 3.1.9.4 analiz
programi kullanildi .1150 olgu (75 olgu, 75 kontrol) alinmasina karar verildi.Analizlerimiz SPSS
21.0 programi ile yapilmistir ve %95 gtliven diizeyinde calisilmistir.

Bulgular: Calismada olgu grubu [yas ortalamasi 7,82+2,39 ve kiz/erkek orani 40/35] ve
kontrol grubu [ 8,35+ 3,11 ve kiz/erkek orani 42/33] olan ¢ocuklardan olugsmakta ve benzer
ozellik gostermekteydi.Annelerin egitim durumlari degerlendirildiginde, olgu grubunda
ylksekdgrenim mezunu olan anne orani %18,7 iken kontrol grubunda bu oran %40,0dir.
Ekonomik durum degerlendirildiginde, olgu grubunun %45,3'inln geliri giderinden
disuk ya da denk iken kontrol grubunda bu oran %20,8 idi.Tuvalet egitimini tamamlama
suresi olgu grubunun %56,0'sinin 3 aydan uzun siirmistir.Olgu grubunda gece glindiiz
birlikte tuvalet egitimine baslama orani kontrol grubuna gore distiktir.(Olgu grubunda
%.5,5,kontrol grubunda %27,4, p <0.05).Benzer sekilde, idrar kaciran cocuklarin annelerinin
%65,3 U tuvalet egitimi verdigi esnada geceleri bez baglamaya devam etmistir, kontrol
grubu annelerinin ise sadece %37,3 (i geceleri bez baglamistir.Kontrol grubunda ,annelerin
%33,4 oranda 2 yasindan 6nce tuvalet egitimini vermeyi destekledigi goriilmekteyken olgu
grubunda oran %19,7 dir.
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Sonug: Bazi calismalarin sonucunda , tuvalet egitimi becerilerinin kizlarda erkeklere gore
daha erken gelistigi sOylenmistir.Calismamizda, diger calismalarin aksine erkekler ve kizlar
arasinda tuvalet egitimi sireleri agisindan bir fark saptanmadi.Diger calismalarda tuvalet
egitimivesosyokiltireldurumveannefaktorleridegerlendirildiginde idrarkacgiran cocuklarin
c¢ogunun annelerinin yas ortalamasinin ve sosyokiilttirel diizeyin , kontrol grubuna gére daha
ylksek oldugunu ve calisma grubundaki cocuklarin annelerin cogunlukla calisan anneler
oldugu gorilmustir..Ancak calismamizda, sosyodemografik 6zellikler degerlendirildiginde
egitim diizeyi dlslk ve gelir diizeyi diisiik ailelerin cocuklarinin daha fazla tiriner inkontinans
sikayetleri olup, bu ¢ocuklar tuvalet egitimini daha ge¢ tamamlamistir. AAP, tuvalete
baslama yasi olarak 18-24 ay 6nermektedir.Calismamizda kontrol grubunda 2 yasindan 6nce
egitime baslama oraniidrar kagiran ¢ocuklara oranla 2 kat fazlaydi.

Anahtar Kelimeler: Eniirezis, idrar Kagirma, Tuvalet Egitimi
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S-017

Primer Hipertansiyonlu Cocuk Hastalarda Ayaktan Kan Basinc Monitdrizasyon
Degiskenlerinin Degerlendirilmesi

Merve Erdogan’, Sibel Yel?, Giildane Aylin inal?, Zehra Bayazit?, ismail Dursun?, Ali Baykan?,
Muammer Hakan Poyrazoglu?

'Erciyes Universitesi Tip Fakiiltesi Cocuk Sagligi ve Hastaliklari ADB, Kayseri

2Erciyes Universitesi Cocuk Nefroloji Anabilim Dali, Kayseri

3Erciyes Universitesi Cocuk Kardiyoloji Anabilim Dali, Kayseri

Girig: Ayaktan kan basinci monitdrizasyonu, hipertansiyon tani ve takibinde son derece
faydali bilgiler sundugundan giderek daha fazla kabul gérmektedir. Ayaktan kan basinci
monitdrizasyonu sadece poliklinik sartlarinda degil glinlik gercek yasam kosullarinda da kan
basinci 6lcimiine olanak saglayarak hipertansiyonun daha detayli arastirilmasina olanak
vermistir. Ayrica beyaz 6nliik etkisini, maskeli hipertansiyonu saptayabilir ve ditirnal kan
basinci paterni hakkinda bilgi saglayabilir. 24 saatlik ayaktan kan basinci monitdrizasyonu
sayesinde elde edilen veriler, diger 6l¢lim yontemlerine gore hedef organ hasari konusunda
daha fazla bilgi vermektedir. Calismamizda ofis 6lg¢limleri ile hipertansiyon tespit edilen
ve ayaktan kan basinci monitérizasyonu ile dogrulanan primer hipertansiyon hastalarinin
klinik laboratuvar verileri ve ayaktan kan basinci monitérizasyonu degiskenleri incelenmistir.
Glinlimizde ¢ocuklarda primer hipertansiyonun 6nemli bir nedeni olarak karsimiza ¢ikan
obezitenin bu degiskenlere etkisinin, u¢ organ hasarinin etkisinin belirlenmesi ve ayrica
genel olarak primer hipertansiyonun saglikli cocuklara gore degiskenlere olan etkisinin
degerlendirilmesi amaglanmistir.

Materyal ve Metot: Erciyes Universitesi Tip Fakiiltesi Pediatri Nefroloji Bélimi'nde
01.05.2019-01.07.2021 tarihleri arasinda 5-18 yas arasi, ofis 6l¢im{i 95. persentil Gstlinde olup
ayaktan kan basinci monitdrizasyonu yapilan ve hipertansiyon etyolojisine yonelik yapilan
testler sonucu primer hipertansiyon tanisi alan hastalarin geriye donlk olarak ayaktan
kan basinci monitdrizasyonu kayitlarinin incelenmesi yapildi. Ortalama, gece ve glindiiz
ayr ayri olmak Uzere sistolik-diastolik kan basinci ve yiikleri, standart deviasyon degerleri
karsilastirmalari yapildi.

Bulgular: Hipertansiyon grubu ile kontrol grubunun ayaktan kan basinci monitérizasyonu
verilerine gore hipertansiyon grubunda ortalama sistolik basing, ortalama diastolik basing,
ortalama arteryal basing ve tiim kan basinci yiikleri saglikli kontrol grubuna gére anlamli
ylksek bulundu. Primer hipertansiyon hastalarinin %45’'inde obezite vardi. Obezitesi olan
hipertansiyon hastalariile obezitesi olmayan hipertansiyon hastalari tiim ayaktan kan basinci
monitdrizasyonu degiskenleri acisindan karsilastirildiginda obezitesi olan hastalarda sadece
glindliz sistolik standart deviasyon degeri obezitesi olmayan hipertansiyon hastalarina gore
anlamli ylksek bulundu. Diger ayaktan kan basinci monitérizasyonu degiskenleri obez olan
ve olmayan hastalarda benzerdi. Hipertansiyon grubunda beden kitle indeksi ile gece ve
toplam ortalama sistolik basing, toplam ve glindiiz sistolik standart deviasyon, gece sistolik
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ve ortalama standart deviasyon arasinda pozitif yonde bir iliski tespit edildi. Gece sistolik
kan basinci yuiki, gece ortalama sistolik basing ve gece-glindiiz sistolik standart deviasyon
degerleri ile sol ventrikil kiitle indeksi arasinda pozitif yonde iliski bulundu.

Sonug: Primer hipertansiyon hastalarinda beden kitle indeksi artisi ortalama sistolik
basinci etkilemekle birlikte obez olan primer hipertansiyon hastalarinin ayaktan kan basinci
monitdrizasyon verileri sistolik standart deviasyon degerleri disinda obez olmayanlar ile
benzerlik géstermektedir. Ozellikle gece sistolik kan basinci yiikii ve gece-giindiiz sistolik kan
basinci degiskenligindeki artis sol ventrikll kiitle indeksi artisi ile iligkilidir.

Anahtar Kelimeler: Ayaktan Kan Basinci Monitérizasyonu, Cocukluk Cagi Hipertansiyonu



2 % Turkiye Milli
- 6 ® Pcclia’rrl}/Konarcsi

21 Mili Cocuk- Hemgireligi Kongresi

- e & 5-9 Ekim 2022
f‘ ) ¢ ]' n Elexus Resort Hotel Girne-KKTC
=

Tirkiye M|II| Pedlaln Dernegi

S-018

Fabry Hastaligi Tanisi ile izlenen Olgularimizin Klinik, Biyokimyasal ve Molekiiler
Genetik Ozellikleri

Oya Kireker Koylii', Mehmet Glindiiz', Esra Kilig?, Aynur Kiglikcongar Yavas', Berrak Bilginer
Giirbiiz', Burcu Civelek Urey', Cigdem Seher Kasapkara'’

"Ankara Sehir Hastanesi, Cocuk Sagligi ve Hastaliklari Anabilim Dali, Cocuk Metabolizma
Hastaliklari Bilim Dali, Ankara

) Ankara Sehir Hastanesi, Cocuk Sagligi ve Hastaliklari Anabilim Dali, Cocuk Genetik Bilim
Dali, Ankara

Girig: Fabry hastaligl, a-galaktozidaz A genindeki (GLA) mutasyondan kaynaklanir. X'e
bagli resesif gecisli bir lizozomal depo hastaligidir. Kesin siklik bilinmemekle birlikte
1/40000- 1/1177000 canli dogumda bir gériiliir. Ozellikle geng kriptojenik inmede, HKMP,
KBY hastalarinda siklik ¢cok fazladir.Multisistemik tutulum goriilmektedir. Akroparestezi,
hipohidrozis, karin agrisi, ishal, istahsizlik, ciltte anjiokeratom, gbézde kornea verticillata,
katarakt, retinal damarlarda tortiozite, isitme kaybi, aritmi ve bébrek yetmezligi gorilir
(1,2).Enzim replasman tedavisi ve uygun olgularda saperon tedavisi kullanilmaktadir(3).

Materyal ve Metot: 2020-2022 tarihleri arasinda Ankara Sehir Hastanesi Cocuk
Metabolizma béliimiinde tani almis Fabry hastalarinin klinik, biyokimyasal ve molekdiler
genetik 6zelliklerini retrospektif olarak degerlendirdik.a-galaktozidaz A enzim diizeyi dlsik
ve GLA geninde patojenik varyant saptanan 11'i erkek, 10'u kiz, 21 Fabry tanili olgu ¢alismaya
dahil edildi. Olgular ekokardiyografi ile kardiyak patolojiler agisindan tarandi. Kan kreatinin
ve 24 saatlik idrarda protein 6l¢limii ile tarandi. Gz ve isitme muayeneleri yapildi.

Bulgular: 21 olgunun a-galaktozidaz A enzim diizeyi ve Lyso-Gb3 diizeyleri olcuildi. 11 erkek
10 kizdan olusan 21 fabry tanili olgu ¢alismaya dahil edildi. Yas ortalamasi erkeklerde 33,4
kadinlarda 23,4 idi.Ortalama tani yasi erkeklerde 28,8 yas; kadinlarda 20,7 yas idi. En sik
klinik basvuru noropatik agriydi.8 olguda sol ventrikil hipertrofisi tespit edildi. 10 olguda
g6z bulgular mevcuttu.7olguda isitme kaybi, 2 olguda ise kulak ¢inlamasi vardi.

Sonug: Tartisma: GLA geniXq22 izerinde lokalizedir ve 500'lin izerinde farkli GLA mutasyonu
tanimlanmistir. Kesin tani; erkeklerde a-galaktozidaz A enzim eksikliginin gosterilmesi veya
GLA genindeki mutasyonun gosterilmesi ile konulur(4).Heterozigot kadinlarda X kromozom
inaktivasyonu nedeniyle genellikle hafif azalmis veya normal enzim aktivitesi gorilir. Bu
nedenle kadinlarda GLA genindeki mutasyonun gosterilmesi Fabry hastaliginin tanisinin
kesinlestirilmesiicin zorunludur (5).Calismamizdaki tiim olgularin GLA genlerinde mutasyon
bulunmaktaydi. Plazmada Gb3»(in deagile formu, globotriaosylsphingosin (lyso-Gb3),klasik
Fabry hastaligi icin glcli bir biyobelirteg olarak tanimlanmaktadir(6).Olgularimizin
tamaminda lyso-Gb3 duizeyi yliksekti. Erken ¢ocukluk caginda baslayan akroparesteziler
hastalarin %70-80'inde mevcuttur(7,8).0Olgularimizin da en sik klinik basvuru nedeni
akroparesteziydi. 10 olgumuzda g6z bulgular mevcuttu. Baslica kardiyak bulgulari ise sol
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ventrikil hipertrofisi, mitral kapak yetmezligi, koroner arter hastaligi, kardiyomiyopati ve
ileti kusurlaridir(9).Olgularimizin 8'inde sol ventrikll hipertrofisi bulunmaktaydi. Fabry
hastaliginda gec¢ adolesan donemde goriilen proteindri, ilerleyen dénemlerde bdbrek
yetmezligi 6nemli bir morbidite ve mortalite nedeni olmaktadir(10). Olgularin 5'i kronik
bobrek yetmezligi nedeniyle izlenmekteydi.

Sonug: Fabry Hastaliginda bulgularin heterojen olmasi nedeniyle tani ge¢ konmakta veya
hi¢ tani alamamaktadir. Eslik eden komorbiditeler hastaligin tanisini geciktirebilecegi gibi,
spesifik olmayan semptomlara bagli yanlis tanilar da alabilmektedir. Bu durum tedavi
siirecini geciktirebilmektedir. Ulkemizde Fabry hastaliginin yenidogan tarama programinda
olmamasi nedeniyle; taninin konulmasi farkindaligin yiiksek olmasina baglidir. Tani igin
belirli hasta gruplarinin Fabry hastaligi agisindan taranmasi gereklidir. Eriskin hastaliklariile
ilgilenen hekimlerinde farkindaligi blyiik 6nem tasimaktadir.

Anahtar Kelimeler: Fabry Hastaligl, A-Galaktozidaz A Enzimi, GLA Gen Mutasyonu
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S-020

Ure Dongiisii Hastaliklari ile izlenen Olgularimizin Klinik, Biyokimyasal ve Molekiiler
Genetik Ozellikleri

Burak Yirek', Cigdem Seher Kasapkara', Mehmet Glindliz', Aynur Kiiglikcongar Yavas', Berrak
Bilginer Giirbiiz', Oya Kireker K&yl{', Esra Giirkas?, Ahmet Cevdet Ceylan?, Esra Kilic*, Ozlem
Unal Uzun®

'Ankara Sehir Hastanesi, Cocuk Sagligi ve Hastaliklari Anabilim Dali, Cocuk Metabolizma
Hastaliklari Bilim Dali, Ankara

2Ankara Sehir Hastanesi, Cocuk Sagligi ve Hastaliklari Anabilim Dali, Cocuk No6roloji Bilim
Dali, Ankara

3Ankara Sehir Hastanesi, Tibbi Genetik Bilim Dali, Ankara

*Ankara Sehir Hastanesi, Cocuk Sagligi ve Hastaliklari Anabilim Dali, Cocuk Genetik Bilim
Dali, Ankara

SKocaeli Universitesi Tip Fakiiltesi, Cocuk Sagligi ve Hastaliklari Anabilim Dali, Cocuk
Metabolizma Hastaliklari Bilim Dali, Kocaeli

Giris: Dogustan metabolik hastaliklardan olan iire déngiisii hastaliklari (UDH), proteinlerin
yikimi sonucu olusan amonyagin hiicresel atiliminda gorevli enzim ve tasiyici molekiillerinin
eksikligi sonucu olusmaktadir. Bu calismanin amaci, Ankara sehir hastanesi, Cocuk Saglig
ve Hastaliklari Pediatrik Metabolizma béliimi tarafindan degerlendirilen UDH klinik
ozelliklerini ve uzun donem izlem sonugclarini degerlendirmektir.

Materyal ve Metot: Klasik UDH (Arjininosiiksinat liyaz eksikligi (n=1), Arjninosiiksinat
sentetaz eksikligi (n=4), Ornitin transkarbami=-laz eksikligi (n=5), Arjinaz eksikligi (n=5)
olan 15 hastanin klinik 6zellikleri belirlenmistir. Semptomlarin 28 giinden kiiclik hastalarda
ortaya cikmasi durumunda yenidogan-baslangicli UDH, 28 giinden sonra ortaya ¢ikan UDH
icin ge¢-baslangicli form olarak bahsedilecektir.

Bulgular: Olgularimizin biyiik cogunlugunu Ornitin transkarbamilaz eksikligi ve arginaz
eksikligi (n=5-5/15) olusturmakta idi. Hastalarin biiylk bir cogunlugu (n=11) ge¢ baslangicli
fenotip olup kusma, karin agnsi, yirimede bozukluk, epilepsi gibi bulgular ile ortaya
cikmistir. Yenidogan-baslangicli UDH sepsis benzeri bir tablo ile kendilerini ortaya koyarken,
gec-baslangicli olanlarda ise mental retardasyon 6n planda saptanmistir. Kusma ve hipotoni
yenidogan baslangicli hastalarda bildirilirken, hareket bozuklugun eslik ettigi veya etmedigi
epilepsi gec baslangicli UDH formlarda énemli bir bulgu olarak karsimiza ¢ikmaktadir.
Yenidogan-baslangicli UDH hiperamoniyemi hastaligin ilk tanisinda oldukga yiiksek olmakla
birlikte, izlem siiresinde st sinirlarayakin olma egilimini korumustur. Buna karsin semptomlu
gec baslangicli hastalarda metabolik kriz ve hiperamonyemi daha az bildirilmistir. UDH akut
ve kronik tedavisinde protein kisitli ylksek enerjili diyet ve azot “toplayici” ilaglarin birlikte
verilmistir. Gelisen tedavi olanaklarina ragmen, yenidogan-baslangicli UDH da hala 6liim
orani oldukga yiiksek bulunmustur (30%(1/3))
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Sonug: Yenidogan baslangicl UDH genellikle yenidogan déneminde hiperamonyemi ile
kendini ortaya koymustur. Ge¢-baslangicli UDH da nérolojik bulgulardan taniya gitmek daha
stk bildirilmistir. Bu hastaliklarin taninmasi ve izlem sonuglarinin iyilestirilmesi amaci ile

temel tani ve tedavi prensiplerinin glincellenip yeniden yapilandirilmasi gerektigi sonucuna
varilmistir.

Anahtar Kelimeler: Ure Déngiisii Hastaliklari, Hiperamonyemi, Yenidogan Baslangicli, Geg
Donem Baslangisli
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S-021

MPS Farkindaligi icin Klinik Bilgi

Ceren Hande Seyyar', Fehime Erdem?, Havva Yazici?, Ayse Yiiksel Yanbolu?, Merve Yoldas
Celik?, Ebru Canda?, Sema Kalkan Ucar?, Mahmut Coker?

'‘Ege Universitesi Tip Fakdltesi Cocuk Sagligi ve Hastaliklari Anabilim Dali, izmir
2Ege Universitesi Tip Fakiiltesi Cocuk Sagligi ve Hastaliklari, Metabolizma-Beslenme Bilim
Dali, Izmir

Giris: Mukopolisakkaridozlar (MPS), glikozaminoglikanlarin yikimi icin gerekli olan
enzimlerin eksikligine bagli olarak biriken kondroitin siilfat, dermatan silfat, heparan siilfat,
keratan sulfat ve hyaluronik asitin hiicre, doku ve organ diizeyinde hasara neden olmasi ile
gelisir. 7 tipi vardir. MPS 11, X'e bagli, diger tipleri otozomal resesif kalitim gosterir. Klinik
biriken glikozaminoglikan tipi ve miktarina gore farklilik gosterir. Tani; idrarda GAG analizi
ve hticresel enzim aktivitesinin 6l¢iimi ve molekiiler calismalar ile konur. Tedavi; etkilenen
organa gore destek tedavisi yani sira eksik enzimi yerine koyma [enzim replasman tedavisi,
ERT], hematopoetik kdk hiicre nakli, substrat rediiksiyon ve gen tedavisidir. Tani konma ve
tedaviye ulasma siirecinin gecikmesi, glincel tedavi olanaklarinin iyi bilinmemesi nedeniyle
genel pediatri uygulamasinda farkindaligin artmasi 6nem kazanmistir.

Materyal ve Metot: MPS tanisi ile Ege Universitesi Tip Fakiiltesi Cocuk Metabolizma ve
Beslenme Bilim Dali'nda takipli 80 hastanin; sosyodemografik (cinsiyeti, yas, soygecmis
bilgileri) ve tibbi verileri (ilk yakinmalari ve yas, basvuru yakinmalari ve basvuru yasi, basvuru
sonrasl izlemleri, tani alma stirecleri ve yontemleri, aldiklari spesifik tedaviler ve izlem siiresi)
dosya verilerinden geriye doniik olarak kaydedildi.

Bulgular: Olgularin %48.8'i kiz, %51.2'si erkek, %60'inda akraba evliligi ve %36.5'nin
kardesinde hastalik oykiisii oldugu goriildi. Olgularin %77.5'si Ege bolgesinden, %11.4'G
Marmara bélgesinden, geri kalani ise Dogu Anadolu, Giineydogu Anadolu ve ic Anadolu
Bolgesi'nden gelmislerdi. Yakinmalari nedeniyle saglik kurulusuna ilk basvuru ortanca yasi
2.1(0-16.2) olarak saptandi. Basvuru yakinmasi olarak kaba yliz gériinimii ( % 36.9), bliyiime
geriligi (% 13.8), iskelet deformitesi (%12.5), néromotor gelime geriligi (%12.5), inguinal/
umblikal herni (%5), killanma artisi (%1.3) belirtildi. Hastalarin %31.3'G MPS IVA, %23.8'i
MPS I, %13.8'i MPS lIB, %12.5'i MPS VI, %8.8'i MPS |, %7.5'i MPS IIIA ve %2.5'i MPS IIIC idi.
Ortanca tani konma yasi 4 (0.2-19.4) yasti. Yakinmalar ile tedavi arasinda gecen siire 22 aydi
(0.3 - 175). ERT olanagi olan toplam 61 hastanin ( MPS |, 11, IV, VI, VIl hastalari) 48'i (%78.6)
ERT aldi. izlem siire ortanca degeri 103 ay (6 - 247), tedavi siire ortanca degeri ise 83.1 ayd!
(6 - 243.6). Hastalarin % 50'si halen izlemde iken, %35'i izlemi birakmis veya ulasilamiyor,
%10'u baska bir metabolizma merkezinde izlemde, %5'i ise 6lmiis olarak kaydedildi. izlemi
birakan hastalarin bliytik cogunlugu ERT olanagi olmayan MPS Il hastalaridir.
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Sonugc: Nadir goriilen bu hastalik grubu icin yeni tedavi secenekleri halen glindemdedir.
Ancak olgularin anamnez ve fizik muayene ipuglari ile tanisal siireg icin yonlendirilmeleri,
daha ¢ok hastanin erken donemde tedaviye ulasimi saglayabilir.

AnahtarKelimeler: Enzim ReplasmanTedavisi, Glikozaminoglikan, MPS, Mukopolisakkaridoz
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S-022

Cocuk Alerji Polikliniginde Yapilan Deri Testlerinin Hastanin Tanisi, Hastalarda Yarattigi
Anksiyete Diizeyi ile Ailelerin Test Sonuclarindan Beklentilerinin Degerlendirilmesi
Nagihan Cakir', ipek Tiirktas?

'Polatli Devlet Hastanesi, Ankara

2Gazi Universitesi Tip Fakiiltesi Hastanesi, Ankara

Giris: Cocukluk astimi ataklarla seyreden intermittan bir hastaliktir. Akut ataklari tetikleyen
en onemli iki faktor viral Gst solunum yolu infeksiyonlari ve alerjenlerdir. Aeroallerjen
duyarliigr ilk 5 yasta %10’lardadir, 20 li yaslara kadar duyarlilik artar ve 40-50’ li yaslardan
sonra giderek duyarlilik azalir. Alerjen duyarliligl olmasi icin belirli bir siire gegmesi gerekir,
6 yasindan sonra alerjik astim goriilme sikligi artar. Ayrica bir cocugun alerjik astim olmasi
icin hem atopinin, hem de hastaligin genetik gecisini almis olmasi gerekmektedir. Sadece
atopinin genetik gecisini alanlar “asemptomatik atopikler” olarak adlandirilir. Sadece
hastaligin genetik gecisini alanlar ise non-alerjik astim (intrensek astim) olarak tanimlanir.
Hastalik tanisi konulurken deri testleri siklikla basvurulan yontemdir. Bircok aile alerji testi
yapilarak hastaliga yol acan nedenin kesin olarak bulunacagini disiinmektedir. Ayrica
alinacak onlemlerle de yakinmalarin bir daha tekrarlamayacagini diisinmektedir.

Materyal ve Metot: Gazi Universitesi Tip Fakiiltesi Cocuk Alerji ve Astim poliklinigineKasim
2020 - Mart 2021 tarihleri arasinda basvurup deri prik testi yapilan 3-9 yas arasindaki hastalar
ve ebeveynlerine bu durumu arastirmaya yonelik anketler uygulanmistir.

Bulgular: “Alerji prik testiyapilmasi kim tarafindan 6nerildi?” sorusununyanitiniebeveynlerin
%380,3'U ‘doktor ‘tarafindan &nerildi seklinde yanitlamislardir. Hastalarin %75,5 i de test
yapilma kararini cocuk alerji doktorlarinin verdigini belirtmislerdir. Test endikasyonu koyan
cocuk alerji doktorlari aslinda astim tanisi koyduktan sonra test istemektedirler. Bunun en
onemli nedeni alerjik astimli hastalar belirlemektir. Calismamizda ‘cocugunuzun hastalik
sebebi, bu alerji testi ile bulunmus olacak mi?’ sorusuna %62,3'l ‘evet’ , %24,6's1 ‘fikrim
yok’ olarak yanit vermistir. Cocuklarin duygusal disa vurumunu degerlendirme Olceginin
puanlamasi yasa gore degerlendirildiginde hastanin yasi arttikca islem sirasinda ve islem
sonrasinda aldigl puanlar azalmaktadir (p<0,001). Kiglik yas grubundaki hastalarin &lgek
skoru yliksek saptanmistir, sonug olarak deri testine bagli anksiyete ve korku diizeylerinin
artmis oldugunu gostermektedir. Yas blytdiikce islem sirasinda hissedilen agri ve kaygi
azalmakta, yas kuclldikce agr ve kaygl artmaktadir. ‘Alerji testi yapilmasi cocugunuzda
herhangi bir korku, huy-davranis degisikligine neden olur mu?’ sorusuna ebeveynlerin
%70,5'U hayir olarak yanitlamistir. Ebeveynlerin cogunun deri testinin korku yaratmayacak
bir islem oldugunu dislinerek ¢cocuklarina test yaptirdiklari anlasilmistir.
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Sonug: Ailelerin beklentilerinin aksine deri testinin cocuklarda korku olusturabilecegi
sonucuna ulasilmistir. Hasta yasi klictildiik¢ce hastanede yapilan isleme karsi olusan korku ve
anksiyete artmaktadir. Deri testi pozitifligi hekim tarafindan dogru yorumlanmalidir. Sadece

alerji testi sonucu ile hastalik tanisi konulmasi ve tedavi baslanmasi dogru bir yaklasim
olmayacaktir.

Anahtar Kelimeler: Deri Prik Testi, Anksiyete, Ebeveyn Beklentisi
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S-023

Besin Proteini iliskili Alerjik Proktokoliti Olan Hastalarin immiinglobulin Diizeylerinin
ve immiinglobulin Diizeylerindeki Diisiikliigiin Hastaligin Klinik Seyrine Etkisinin
Degerlendirilmesi

Emine Vezir', Pelin Ertirk’

'T.C. Saglik Bilimleri Universitesi, Ankara Saglik Uygulama ve Arastirma Merkezi, Ankara

Giris: Besin protein iliskili alerjik proktokolit hayatin ilk aylarinda goriilen ve patofizyolojisi
henliz tam olarak aydinlatilamamis, tanisal bir testi bulunmayan ve bu sebepten 6tiiri
de prevelansi tam olarak bilinmeyen, genellikle benign seyirli ve hayatin ilk yilindan sonra
kendiliginden iyilesen bir hastaliktir. Bir veya daha fazla besin proteinine karsi olusan
reaksiyonlar nedeniyle distal kolonda olusan inflamatuar degisikliklerle karakterize Non-
IgE aracili ters gida reaksiyonudur. Genellikle kanli ve/veya mukuslu gaitaya neden olur.
Calismamizda immiinglobulin diizeylerinin besin protein iliskili alerjik proktokolit'in klinik
seyrine etkisinin degerlendirilmesi amaglanmistir.

Materyal ve Metot: Calismamizda 2015 - 2020 yillari arasinda Saglik Bilimleri Universitesi
Ankara Egitim ve Arastirma Hastanesi Cocuk Alerji ve immiinoloji Poliklinigi'nde Besin
protein iliskili alerjik proktokolit tanisi almis hastalar (n=78) ile yas ve cinsiyet yoniinden
eslestirilmis kontrol grubu (n=56) retrospektif olarak taranip karsilastirmalar yapilmistir.

Bulgular: Hasta ve kontrol grubunda IgG, IgA ve IgM diizeylerine bakilip karsilastirildiginda
IgM parametresinde kontrol grubuna gore farklilik tespit edildi (p=0,028). Tam kan
parametrelerinden eozinofil sayisinin ve ortalama platelet hacmi(MPV) degerinin besin
protein iliskili alerjik proktokolit hastalarinda daha yiksek oldugu gorildu (sirasiyla
p=0,016; p=0,003). Tolerans gelisme yasinin immiinglobulin diizeylerine gore karsilastirmasi
yapildiginda IgA dulzeyi disik olanlarda tolerans gelisme yasinin daha erken oldugu
gozlemlendi (p=0,049), IgA ve IgM diizeylerinde disiklik goriilen besin protein iliskili
alerjik proktokolit hastalarinda semptomlarin daha erken dénemde basladigi tespit edildi
(sirasiyla p=0,019; p=0,049). Besin protein iliskili alerjik proktokolit hastalarinda normal
poptilasyona gore ailede atopik hastalik goriilme dykiistiniin ve annenin gebeliginde kronik
hastaligi nedeniyle ilag kullanimi dykislniin daha sik oldugu tespit edildi (sirasiyla p<0,007;
0,004). Besin protein iliskili alerjik proktokolit hastalarinda anne siitline ek olarak formiil
mama kullaniminin kontrol grubuna goére daha sik oldugu bulundu (p=0,005).
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Sonug: Calismamizda IgA diizeyi disiik olanlarda tolerans gelismesinin ve semptomlarin
baslangicinin IgA diizeyi normal olanlara gore daha erken yasta oldugunun tespit edilmesi,
kesin patofizyolojisi aydinlatilamayan bu hastalikta, IgA'nin ¢esitli yolaklar Gzerinden
etkili oldugunu duslindirmektedir. Besin protein iliskili alerjik proktokolit'li hastalarda
annelerinin gebelikte ila¢ kullanimi, formil mama kullanimi ve ailede atopik hastalik
olmasi kontrol grubuna goére daha fazladir. Bu durum hastaligin gelismesinde genetik ve
cevresel faktorlerin katkisi oldugunu gostermektedir. Besin protein iliskili alerjik proktokolit
hastalarinda, hastaligin patofizyolojik siirecinin daha iyi tanimlanabilmesi ve bu siiregte
immiinglobulinlerin roltintin anlasilabilmesi icin ek calismalara ihtiyag vardir.

AnahtarKelimeler: Alerjik Proktokolit, Besin Alerjisi, Hipogamaglobulinemi, immiinglobulin
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S-024

SARS-CoV-2 Pandemisinin Gocuk Yogun Bakim Unitesi’'ndeki Etkileri

Pelin Pelit’, Ozlem Saritas Nakip?, Selman Kesici?, Benan Bayrak¢r?

'Hacettepe Universitesi Tip Fakiiltesi Cocuk Sagligi ve Hastaliklari Anabilim Dali, Ankara
?Hacettepe Universitesi Tip Fakiiltesi Cocuk Yogun Bakim Bilim Dali, Ankara

Giris: Siddetli Akut Solunum Sendromu Coronavirus-2(SARS-CoV-2) pandemisinde,
multisistem inflamatuar sendrom(MIS-C) vakalari goriilene kadar ¢ocuklar yetiskinlerden
daha az yogun bakim ihtiyaci duymustur. Sosyal yasamdaki degisiklikler ile pandemiden
oncekiyillarakiyaslayogun bakim tinitesine kabul gerektiren solunum hastaliklarioranlarinda
dikkate deger bir azalma gosterilmistir. Bu mevcut ¢alismada, SARS-CoV-2 pandemisinin
tictinciil bir Cocuk Yogun Bakim Unitesi(CYBU)>ndeki etkisini gdstermeyi amacladik.

Materyal ve Metot: Mevcut calisma, Tlrkiye'de 10 yatak bulunan ve liglincli basamak olan
Hacettepe Universitesi CYBU>de yapildi. Tiirkiye'de ilk vakanin 1 Mart 2020'de aciklanmasi
nedeniyle 1 Mart 2019-1 Mart 2021 tarihleri arasinda CYBUsye basvuran (0-18 yas) hastalar
dahil edildi.Hastalar 1 Mart 2020’den bir yil 6nce ve sonra basvuranlar olarak iki grupta
degerlendirildi.Dort ana tani kategorisine ayrildi; solunum, kardiyovaskiiler, nérolojik
hastalik, yaralanma. Diger kategorisi bobrek, metabolik, karaciger hastaligi ve sepsis iliskili
hastaliktan olusuyordu. Diger kategori, vakalarin azligi nedeniyle analizlerden cikarildi.
Yaralanma kategorisi ayrica yaniklar, travma ve zehirlenmelere ayrildi, kasitli ve kasitsiz
olarak kaydedildi. Yas, cinsiyet, CYBUsye kabul ve taburcu tarihi, basvuru kaynagi, tani
gruplari, pediatrik mortalite riski-3(PRISM-3)skoru, pediatrik 6lim hizi(PDR), mekanik
ventilasyon slresi, ortalama kalis siiresi ve sonug(sag ve sag kalmayan)kaydedildi.

Bulgular: 1 Mart 2019-2021 arasinda yogun bakim Unitesine basvuran 1.118hasta kaydedildi.
Once grubunda 653, sonra grubunda 465 hasta kaydedildi(p<0,001). CYBU kabul
sayilarinda %27,5'lik bir azalma tespit edildi. Gruplar arasinda tani dagilimi anlamli olarak
farkliydi(p<0,001). Sonra grubunda; solunum yolu hastaliklari nedeniyle basvuru sayisi 6nce
grubuna goére anlamli derecede diistiktii(p=0,001). Kardiyovaskiiler ve nérolojik hastalik
prevalansi benzerdi. 32 hasta,SARS-CoV-2 hastaligi tanisi ile yatirildi.Bunlardan 19'u MIS-C,
6'st pnomoni ve/veya akut solunum sikintisi sendromu(ARDS),biri fulminan miyokardit,
ikisi status epileptikustu. Genel yaralanma orani énemli élciide farkliydi(p<0,001). Once
grubuna gore travma hastasi %60, yanik hastasi 2,5 kat artti, zehirlenme orani %30
azaldi. Ev ici yaralanmalarla 6nce grubunda 63, sonra grubunda 85 hasta basvurdu ve
%27,9 artti(p=0,102). intihar girisimi orani énce grubunda %29,3, sonra grubunda %18,2
bulundu(p=0,028).Once grubunda alti, sonra grubunda dokuz hasta madde kétiye
kullanimi tanisiyla basvurdu, tamami ergendi. Mekanik solunum destegi alan hasta sayisi
anlamliolarak artarken, ventilatorde kalis stiresinde anlamli bir fark yoktu. ECMO'da toplam
hasta sayisi %37 azaldi, ancak total ECMO-giinleri benzerdi. CYBU>de ortalama kalis siiresi
once grubunda 4,7glin, sonra grubunda 6,2glindii. Sonra grubunun PRISM skorlari,PDR'leri
once grubuna gore daha ylksekti.
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Sonug: SARS-CoV-2, CYBU basvurularinin dinamiklerini degistirdi. Azalan solunum
hastaliklari, izolasyon ve koruyucu 6nlemlerin etkinligini gosterdi. Calismamizda, karantina
stratejilerinin; ebeveyn gézetiminin artmasiyla, yogun bakim tedavilerini gerektiren intihar
girisimlerini azalttigini; kiglk cocuklarin ev kazalarinda yaralanma riskini artirdigini
gozlemledik. Pandemiyle toplam hasta sayisi azalsa da, ortalama kalis slresi daha
uzundu,clinkl hastalar daha yliksek mortalite riskine sahipti.

Anahtar Kelimeler: Cocuk Yogun Bakim Unitesi (CYBU), SARS-Cov-2 Pandemisi, Solunum
Yolu Hastaliklari, Travma, PRISM-3 Skoru
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S-025

GCocuk Sagligi ve Hastaliklari Yogun Bakim Unitesinde Yatan Hastalarda Mortaliteyi
Belirlemede Prism I, Pelod, P-Sofa Skorlarinin Karsilastirmali Analizi

Cansu Boyall', Mehmet Akif Diindar, Basak Nur Akyildiz'

'Erciyes Universitesi Tip Fakiiltesi Cocuk Sagligi ve Hastaliklari Cocuk Yogunbakim, Kayseri

Giris: Calismamizda Cocuk Yogun Bakim Unitesinde yatan hastalarda PRISM Ill, PELOD ve
P-SOFA skorlarinin mortalite belirlemedeki etkinligini belirlemek ve hangi skorlama sistemi
ya da sistemlerinin mortaliteyi belirlemede daha gtivenilir ve gecerli oldugunu ortaya koymak
amagclanmistir.

Materyal ve Metot: Calismaya Erciyes Universitesi Tip Fakdiltesi Etik Kurulu’ nun 21.10.2020 tarihli
2020/553 karar numarali etik onayr alindiktan sonra Ocak 2020-Ocak 2022 tarihleri arasinda
Cocuk Yogun Bakim Unitesi’ nde yatmis olan 1ay-18 yas arasi hastalarin geriye doniik kayitlarinin
incelenmesi yapildi. Kayrtlarina ulasilabilen hastalarin cinsiyeti, yas, ulus, MV ihtiyaglar, yatisin
ilk 24 saatiicerisinde PRISM I, PELOD, P-SOFA skorlamalari, MV’ de kalis streleri, yogun bakimda
yatis slreleri, hastanede toplam yatis siireleri kaydedildi. PRISM Ill ve PELOD hesaplamalari
saglik bakanligs sitesi Gizerindeki uygulama (izerinden, P-SOFA skoru hesaplamasi 2017’ de Jama
Pediatrics dergisinde yayinlanan Matics ve arkadaslarinin kriterlerine gore yapildi.

Bulgular: Unitemizde mortalite orani %35 olarak hesaplanmis olup, eksitus olgularda cocuk
yogun bakim Unitesinde yatis stireleri ve mekanik ventilatérde takip edilme oranlari daha ylksek
bulundu. Hastane ici servislerde yatmakta iken, yogun bakima kabul edilen hastalarin eksitus
oranlarinin diger béliimlerden kabul edilen hastalara gére daha yliksek oldugu saptandi. Mekanik
ventilatorde takip edilen hastalarin skorlama sonuglari mekanik ventilatérde takip edilmeyen
hastalara gore daha yliksek hesaplandi. Eksitus olan hastalarda skorlama sonuglari daha yiiksek
hesaplandi. Yogun bakimda yatis siireleri ve P-SOFA arasinda pozitif bir iliski tespit edildi. Cocuk
yogun bakimda yatan hastalarda ROC egrisi altinda kalan alanin degerlendirilmesiyle 6lim
oranini en iyi tahmin eden sistem P-SOFA skorlama sistemi oldugu gozlendi. PRISM Il ve PELOD
skorlamalarininistatistiksel olarak birbirlerine Gsttinliikleri olmadig1 gbzlendi. MV’ de takip edilen
hastalarin skorlamalari arasinda yapilan ROC analizinde P-SOFA ve PELOD skorlamalarinin EAA
lari arasinda istatistiksel olarak anlaml bir farklilik saptanmadi. P-SOFA ve PELOD skorlarinin
MV’ de takip edilmeyi 6ngérmedeki belirleyicilikleri anlamli derecede yiiksek oldugu ve PRISM
Il skoruna gore daha Ustiin olduklar gézlendi. P-SOFA ve PELOD skorlamalari arasinda MV’ de
takip edilmeyi 6ngdérmede birbirlerine Ustlinlikleri olmadigi goriildu.

Sonug: Her (i¢ skorlama sisteminin de mortaliteyi degerlendirebilme yeteneginin iyi oldugu ancak
yogun bakim hastalarinda mortaliteyi tahmin etmede en iyi sistemin P-SOFA skorlama sistemi
oldugu goriildi. P-SOFA ve PELOD skorlamalari arasinda MV’ de takip edilmeyi 6ngdérmede
birbirlerine Ustlinlikleri olmadigl goruldu.

Anahtar Kelimeler: Cocuk Yogun Bakim, Mortalite, PELOD, PRISM IIl, P-SOFA
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S-026

Ailevi Biiyiime Hormonu Eksikligi Olgularinda GH-1 Varyantlarinin Taranmasi (Ulusal
CEDD-NET Projesi)

Fatih Giirbliz!, Atil Bisgin?, Aysun Ata3, Mehmet Nuri Ozbek?, Semine Ozdemir!, Asli
Kardelen®, Muammer Biiyiikinan, Beray Selver Eklioglu’, Suna Kiling?, ihsan Turan, Siikran
Darcan?, Feyza Darendeliler®, Bilgin Yiksel'

'Cukurova Universitesi, Tip Fakiiltesi, Cocuk Endokrinolojisi Bilim Dali, Adana

2Cukurova Universitesi AGENTEM, Tip Fakiiltesi Tibbi Genetik Ana Bilim Dali, Adana

3Ege Universitesi Tip Fakiiltesi, Cocuk Endokrinoloji Bilim Dali, izmir

*Mardin Artuklu Universitesi Tip Fakiiltesi, Cocuk Endokrinoloji Bilim Dali, Mardin

Sistanbul Universitesi Tip Fakdiltesi, Cocuk Endokrinoloji Bilim Dali, istanbul

¢Selcuk Universitesi Tip Fakiiltesi, Cocuk Endokrinoloji Bilim Dali, Konya

’Necmettin Erbakan Universitesi Tip Fakiiltesi, Cocuk Endokrinoloji Bilim Dali, Konya
gistanbul Bagcilar Egitim ve Arastirma Hastanesi, Cocuk Endokrinolgjisi, istanbul

Giris: izole Biiylime Hormonu eksikliginin cogunun nedeni bilinmemekle birlikte konjenital
veya edinsel olabilmektedir. Nedeni saptanan olgularda ise GH1 geninde varyantlar
saptanmaktadir. GH1 genindeki varyantlara bagli izole bliyiime hormonu eksikligi, yetersiz
endojen biiylime hormonu Gretiminin neden oldugu nadir bir hastalik olup, otozomal resesif
tip la ve Ib ve otozomal dominant tip Il olmak Gzere 3 tipi bulunmaktadir. Aile 6ykiisinin
olmasi veya aile bireylerinde birden fazla olgunun saptanmasi durumunda GH1 gen
mutasyonu olabilecegi distnilmelidir. Bu agidan Ulusal dlizeyde, prospektif, cok merkezli
izole bliyime hormonu eksikligi olgularinin GH1 genindeki varyantlarin ortaya konulmasi
hedeflenmistir.

Materyal ve Metot: Ulusal Cocuk Endokrinolojisi ve Diyabet Dernegi (CEDD-NET) projesi ile
cok merkezli yapilan bu calismaya toplam yedi farkli merkezlerden 0-18 yas arasi boy SD<-2,
yillik uzama hizi SD <-1 olan izole biiylime hormonu eksikligi tanisi konulan, ailenin diger
bireylerinde (anne-baba-kardesler-veya diger kusaklarda) izole biylime hormonu eksikligi
hikayesi olan kiz ve erkek hastalar calismaya alindi. Aile hikayesi olmayanlar, multiple
hipofizer yetmezligi olanlar, organik nedenlere bagli gelisen bliyime hormonu eksikligi
hastalari, sendromik hastalar ve noérosekretuvar disfonksiyon tanisi alanlar calisma disi
birakildi. Hastalarin verileri ‘https://cedd.saglik-network.org/’ web adresine girildi. Yeni
nesil dizi analizi ile GH1 gen analizi yapilmasi icin hastalarin periferik kan 6rnekleri EDTA'l
tuplere alinarak calisilmak tizere merkeze génderildi.

Bulgular: Toplam 44 hastaya GH1 geni icin periferik kan 6rneklerinden yeni nesil dizi analizi
(NGS) yapildi. Bes hastada patojenik, bir hastada klinik 6nemi bilinmeyen varyant (VUS)
ve bir hastada da polimorfizm olmak (izere toplam yedi hastada GH1 geninde varyantlar
saptandi [c.291+1G>A heterozigot, ¢.59G>A homozigot (2 hasta), c.611G>A heterozigot (2
hasta), c.616A>G homozigot (VUS) ve c.7A>G heterozigot (polimorfizm)].
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Sonug: izole biiylime hormonu eksikligine sahip hastalarda aile hikayesi dikkatli
degerlendirilmeli, miispet olanlarda nadir bir durum olan GH1 gen varyanti olabilecegi g6z
online alinarak, bu agidan genetik analiz yapilmalidir. Boylece olgulardaki izole bliylime
hormonu eksikliginin genetik nedeni ortaya konulmus olacaktir. Bu CEDD-NET projesi ile
nadir bir genetik durum olan GH1 gen varyant analizlerinin ortaya konulmasi tGlkemiz verisi
icin de 6nemli bir katki saglamistir.

Anahtar Kelimeler: izole Biiylime Hormonu Eksikligi, Ailevi Boy Kisaligi, GH1 Geni
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S-027 SUNULMADI

Cocuk Acil Servise Basvuran Siipheli Kuduz Temasli Olgularin Retrospektif
Degerlendirilmesi; Tek Merkez On Yillik Deneyim

Yalcin Kara', Gokce Altiparmak?

'Eskisehir Osmangazi Universitesi Tip Fakiiltesi, Cocuk Enfeksiyon Hastaliklari, Eskisehir
2Eskisehir Osmangazi Universitesi Tip Fakiiltesi, Cocuk Sagligi ve Hastaliklari, Eskisehir

Giris: Kuduz, hem lilkemizde hem de diinyada asi ve profilaksi uygulamalari ile 6nlenebilen,
onlenemedigi takdirde 6lim riski yliksek bir halk sagligi sorunudur. Bu ¢calismada hastanemiz
cocuk acil servisine kuduz temasi siiphesiyle basvuran ¢ocuklarin klinik ve epidemiyolojik
ozelliklerini arastirmayr amacladik

Materyal ve Metot: Calismamizda Ocak 2011-Haziran 2021 tarihleri arasinda Eskisehir
Osmangazi Universitesi Tip Fakiiltesi Cocuk Acil Servisi'ne kuduz riski tasityan bir hayvanla
temas ile basvuran ¢ocuk hastalar retrospektif olarak degerlendirildi. Calismaya dahil edilen
746 pediatrik olgunun epidemiyolojik ve klinik 6zelliklleri degerlendirildi.

Bulgular: Calismaya alinan 746 olgunun %55'i erkekti ve yas ortalamasi 102 ay (4 ay-216
ay) idi. Vakalarin %94'lG sehirde, %6'si kirsalda ikamet etmektedir. Vakalarin %54’'iinde
kedi, %46'sinda kdpek temasi vardi. Temasli hayvanlarin %84l sahipsizdi ve %89'u asisizdi.
Stipheli kuduz temaslilarinin %82'si kategori-2'de iken, %60'inda Ust ekstremite temasi
ve %21'inde alt ekstremite temasi vardi(Tablo-1). Tim olgularda yara temizligi yapilirken,
%99'una kuduz asisi, %10'una kuduz immiinoglobulin, %32'sine tetanoz profilaksisi ve
%271ine antibiyotik tedavisi uygulandi. immiinoglobulin, antibiyotik, tetanoz profilaksisi,
dikis atma ve hastaneye yatis, kopek temas grubunda kedi temas grubuna gore daha
ylksekti. Her iki grupta da kuduz asi takvimine uyum yuksekti.

Sonug: Calismamiz, kuduz siphesi olan temas vakalarinin ¢cogunlukla sahipsiz ve asisiz
hayvanlarla olmasi, sokak hayvanlarinin asilanmasi ve barindirilmasi gibi 6nlemlerin
artinlmasi gerektigini gostermektedir. Tum diinya ve llkemiz i¢in halen 6limcil bir halk
sagligl sorunu olan kuduz, ancak asilama, temas sonrasi korunma uygulamalari ve toplum
egitimi ile 6nlenebilir.

Anahtar Kelimeler: Kuduz, Cocuk Acil, Riskli Temas
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S-028

Yapisal Kardiyak Anomalisi ve Siiregen Hastaligi Olmayan Ventrikiiler Erken Vuru
(VEV)’Lu Cocuk ve Adolesan Hastalarda Izlem Siirecinde Prognozun Degerlendirilmesi
Kirsat Cetin', Filiz Ekici?, Firat Kardelen?, Muhammet Bulut?, Senay Akbay? Zeynep Cagla
Mutlu?

'Akdeniz Universitesi Tip Fakiiltesi, Cocuk Sagligi ve Hastaliklari Ana Bilim Dali, Antalya
2Akdeniz Universitesi Tip Fakiiltesi, Cocuk Kardiyoloji Bilim Dali, Antalya

Giris: Bu calismada yapisal kardiyak anomalisi olmayan ventrikiiler erken vuru (VEV)'lu
cocuk hastalarin demografik 6zelliklerinin, VEV orijin, karakter ve sikliginin prognoz tizerine
etkisini degerlendirmeyi amagladik.

Materyal ve Metot: Tim hastalarin ilk basvuruda fizik muayene bulgulari, yilzeyel
Elektrokardiyogram (EKG), Ekokardiyografi ve 24saatlik ayaktan Holter EKG bulgulari takip
verileriyle karsilastirildi. Yiizeyel EKG verilerine gére VEV kdkenleri ve karakterleri belirlendi.
Holter bulgularina gore hastalar (¢ gruba ayrildi: seyrek VEV; VEV /Toplam atim sayisi (TAS)
(< %5/glin), orta sikliktaVEV (%5-10) ve sik VEV (= %10).

Bulgular: Hastalarin basvuru anindaki yas ortalamasi 11,1 yas, kadin/erkek orani:0,78 ve
izlem siiresi ortalama 27 aydi(maks:40 ay). Hastalarin %54,8'nin ilk basvuruda aritmi ile
iliskili yakinmasi bulunmaktaydi ve %38,4'inde fizik incelemede patolojik bulgu saptandi.
Hastalarin %89'nun VEV aksi inferiorken, %11’'nin VEV aksi sliperior idi. Hastalarin %15,1'i
sol ventrikll kokenli (VK), %84,9'u ise sag ventrikll kokenliydi. Sag VK VEV'li hastalarin
QTc siresi ortalamasi sol VK hastalara gore anlamli olarak daha yiksekti (p=0,003).
Hastalarimizin %16,4'G polimorfik VEV ozelligi gosterirken, %83,6'si monomorfik VEV
ozelligi gostermekteydi. %42,5'sinde ikili VEV ve %9,6'sinda ise VT mevcuttu. Holter ile
hastalarin %58,9'u seyrek VEV, %15,1'i orta siklikta VEV, %26'si ise sik VEV belirlendi.
Hastalarin %47,9'inde kompleks VEV tespit edildi. Hastalarin tani sirasinda ve takipteki
incelemelerinde olglilen Ejeksiyon Fraksiyonu (EF) ortalamalari arasinda anlamli bir fark
yoktu. Takip sliresince hicbir hastamizda sol ventrikil genisliginde anlamli bir artis olmadi
ve sol kalp yetmezligi gelismedi. Hastalarin takipte ortalama VEV sikligi anlamli oranda
azaldi (p<0,001). Hastalarin %50,7’sinde takipte VEV'ler tamamen kayboldu. Takipte VEV
sikligl artan hastalarda ilk basvuruda trigemine VEV sikligi anlamli olarak yiiksek iken
(p=0,039), VEV sikligi azalan hastalarda ise ilk basvuruda bigemine VEV sikligi anlamli olarak
daha yiiksek saptandi (p=0,031). Ayrica orta siklikta ve sik VEV'li hastalarda takiplerde VEV
oranindaki azalma seyrek VEV'li hastalara gore anlamli olarak daha fazlaydi (p=0,005).
VEV morfolojisi, VT varligi, VK ve karakteri ile izlemde VEV/TAS orani degisimi ve VEV'lerin
kaybolmasi arasinda anlaml iliski saptanmadi. Farmakolojik tedavi uygulanan 25 olgu,
takipteki VEV sikligindaki degisime gore farmakolojik tedavi almayan grupla kiyaslandiginda
anlaml bir fark saptanmadi.
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Sonug: Bu calisma yapisal olarak normal kalpli cocuklarda idiyopatik ventrikiiler ekstra
vurularin ¢ogunlukla inferior aksli ve sag VK oldugunu gostermistir. Hastalarin yas
ve cinsiyetlerinin, 24 saatlik ayaktan Holter EKG izleminde VEV sikligi, uyku/uyaniklik
periyotlarinda VEV sikligi dagilimi, slrdirilemeyen VT varligi ile ventrikil kokenlerinin
prognoz lzerine etkili olmadigl hatta kompleks VEV'i olan ¢ocuklarda bile klinik gidisatin
cok iyi oldugu gosterilmistir. ilac tedavisi semptomatik iyilesme saglayabilir ancak prognozu
etkilememektedir. Yapisal olarak normal kalpli cocuklarda VEV'lerin prognozu olumludur.

Anahtar Kelimeler: Ventrikiiler Erken Vuru, Yapisal Olarak Normal Kalp, Elektrokardiyogram,
Prognoz, Ablasyon
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S-029

Subklinik Hipotiroidili Cocuklarda Kalp Hizi Degiskenligi ve Qt Dispersiyonunun
Degerlendirilmesi

Nilay Aktar Ulukapl', Birgiil Kirel?, Hikmet Kiztanir®, Ayse Suli®, Pelin Késger?®, Birsen Ugar?
'Eskisehir Osmangazi Universitesi Tip Fakiiltesi Cocuk Sagligi ve Hastaliklari Anabilim Dali,
Eskisehir

2Eskisehir Osmangazi Universitesi Tip Fakiiltesi Cocuk Endokrinolojisi Bilim Dali, Eskisehir
3Eskisehir Osmangazi Universitesi Tip Fakiiltesi Cocuk Kardiyolojisi Bilim Dali, Eskisehir

Giris: Subklinik hipotiroidinin (SH) klinik etkileri iyi bilinmemektedir. Etiyoloji cocuklarda
cogunlukla Hashimoto tiroiditidir, ancak idiopatik veya obezite nedenli SH olabilecegi de
bilinmektedir. SH'nin ¢ocuklarda lipit metabolizmasi, glukoz metabolizmasi, norobilissel
fonksiyonlar, kemik sagligi ve blylime Uzerine etkileri arastirilmaktadir. Calismalar ayrica
SH'de kardiyovaskiiler sistemin de etkilendigini gostermektedir. Bu calismada SH'nin
cocuklarda kardiyak otonomik ve ileti sistemi (izerine etkilerini arastirmak amaglanmistir.

Materyal ve Metot: Calismaya SH tanisi ile takipli 3-17 yas arasinda 47 olgu (25 kiz, 22
erkek), kontrol grubuna ise yas, cinsiyet, VKi acisindan benzer 46 saglikli olgu alindi. Obez,
kalp patolojisi ya da kronik hastaligi olan olgular dislandi. Kardiyak otonomik fonksiyonlarin
degerlendirilmesinde kalp hizi  degiskenligi (HRV) indeksleri; aritmi yatkinliginin
arastirlmasinda EKG’den elde edilen QT dispersiyonu, P dispersiyonu, Tp-e olctimleri
kullanild.

Bulgular: SH grubunda 5 dakikalik araliklardaki NN intervallerinin ortalamalarinin SS’si
(SDANN), kontrol grubundan istatistiksel olarak diistik bulundu [median degerleri sirasiyla
111,70 (86,20-137,40); 132,15 (106,80-154,60) ms] (p=0,010). Diger zaman bazli parametreler
[NN intervallerinin SS'si (SDNN), SDNN-indeksi, ardisik NN intervalleri arasindaki farklarin
karelerinin toplaminin ortalamasinin karekokii (RMSSD), 50 ms’'den fazla fark olan NN
interval ciftlerinin sayisi (NN50), NN5O0 yiizdesi (pPNN50) ve triangiiler indeks] ve frekans
bazli parametreler [dilslk frekans (LF), yiksek frekans (HF), LF (nu), HF (nu), LF/HF]
agisindan gruplar arasinda istatistiksel fark saptanmadi. SH'li cocuklarda serum TSH diizeyi
LF ile, sT3 diizeyi ise triangller indeks ile negatif korelasyon gostermekteydi (sirasiyla r=-
0,299; p=0,042 ve r=-0,322; p=0,027). QTc max ve QTc min, SH grubunda kontrol grubundan
istatistiksel olarak anlamli derecede uzundu (sirasiyla p=0,047 ve p=0,012); diger EKG
parametreleri agisindan gruplar arasinda anlamli fark saptanmadi. P max siiresi ile serum
sT3 ve sT4 diizeyleri (sirasiyla r=-0,378; p=0,009 ve r= -0,363; p= 0,012), PR mesafesi ile ise
sT3 diizeyi (r=-0,309; p=0,035) negatif korelasyon géstermekteydi.
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Sonugc: Calismamizda; SDANN degeri SH grubunda kontrol grubuna gore istatistiksel olarak
anlamli derecede dustk bulundu. HRV'nin uzun dénem komponentlerinin gostergesi kabul
edilen bu parametrenin azalmis olmasi, SH'li cocuklarda sempatik aktivite artisinin oldugunu
gostermektedir. SH grubunda maksimum ve minimum QTc sureleri kontrol grubundan
istatistiksel olarak anlamli derecede daha uzun bulundu. Ventrikiiler repolarizasyonun
kalp hizindan bagimsiz olarak SH’li cocuklarda daha uzun oldugunun gosterilmesinin bu
cocuklarda ventrikiler aritmiye yatkinligin bulgusu olabilecegi distintldi. EKG'deki P max
stiresiile serum sT3 ve sT4 dlizeylerinin ve PR mesafesi ile de sT3 diizeyinin negatif korelasyon
gostermesi ise tiroid hormon dizeyi azaldikca intraatriyal ileti siiresinin uzadigina isaret
etmektedir. Bu nedenlerle cocuklarda SH saptandiginda endokrinolojik takip yaninda, aritmi
yoniinden de takip edilmelerinin faydali olabilecegi kanaatindeyiz.

Anahtar Kelimeler: Subklinik Hipotiroidi, QT Dispersiyonu, P Dispersiyonu, Tp-E, Kalp Hizi
Degiskenligi
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S-030

Akut Romatizmal Ates ve Romatizmal Kalp Hastaligi Olan Olgularin Uzun Dénem
izleminde Kardiyak Tutulum Bulgularinin Degerlendirilmesi

Sanem Sert!, Mustafa Yilmaz, Begiim Murt3, Alperen Aydin?, Ozlem Bayram?, Jeyhun
Bakhtiyarzada?, Mehmet Gokhan Ramoglu?, Ercan Tutar?, Semra Atalay?, Tayfun Ugar?
'Ankara Universitesi Tip Fakiiltesi Cocuk Sagligi ve Hastaliklari Anabilim Dali, Ankara
2Ankara Universitesi Tip Fakiiltesi Cocuk Kardiyoloji Bilim Dali, Ankara

Giris: Akut romatizmal ates, az gelismis ve gelismekte olan (ilkelerde ¢ocuk ve geng
eriskinlerde edinilmis kalp hastaliklarinin en sik nedenidir. Toplum sagligini etkileyen esas
sorun ge¢ donemde kalp kapakgiklarinin hasara ugramasi sonucu gelisen romatizmal kapak
hastaligidir. Calismamizda Akut Romatizmal Ates (ARA) ve Romatizmal Kalp Hastalig
(RKH) tanist ile takip edilen hastalarin ekokardiyografiile kalp tutulumlarinin izlenmesi, orta
ve ge¢ donem bulgularinin ve klinik seyirlerinin degerlendirilmesi amacglanmistir.

Materyal ve Metot: Calismamizda, Ocak 2005 ile Aralik 2021 tarihleri arasinda ARA ve
Romatizmal Kalp Hastaligi tanisi ile takip edilen ve tim verilerine ulasilmis olan 561 hasta
retrospektif olarak tarandi. ARA ve RKH tanisi konan tim hastalarin; demografik verileri,
ARA tanili hastalarda major ve mindr Jones Kriterleri, hastalarin takip suresi, aldiklari
profilaksi ve profilaksiye uyumu, izlemleri siiresince degisen ekokardiyografi verileri basvuru-
ara kontrol ve son kontrol olarak kaydedildi. iki nitel degisken arasindaki iliskiyi incelenmek
icin Ki-kare testi, iki bagimli nitel degisken arasindaki farkin incelenmesi amaciyla ise Mc-
Nemar testi kullanilmistir.

Bulgular: Calismamizda toplam 527 hastaya ait veriler degerlendirildi. Hastalarimizin
ortalamayasi 11,78 + 3,38 yildi. Olgularimizin %58,3'l kiz ve %41,7'i erkek idi. Hasta grubunda
tespit edilen kardit tanilari hastalik siddetine goére degerlendirildiginde %47,7 sinin hafif
kardit, %17,9'unun orta siddette kardit ve %4,4'linde de agir kardit oldugu tespit edildi.
(Grafik 1) Calismamizda kapak hastaliklarinin dagilimi incelendiginde ARA ile basvuran
hastalarin ekokardiyografi bulgularinda kapak tutulumlarina bakildiginda %70,1 hastada
izole Mitral Yetersizlik (MY), %9 hastada izole Aort Yetersizligi (AY) , %20,9 hastada MY+ AY
saptandi. RKH ile takip edilen hastalarin ekokardiyografi bulgularinda kapak tutulumlarina
bakildiginda ise %61,6 hastada izole MY, %9,1 hastada izole AY , %29,3 hastada ise MY+
AY saptandi.Calismamizda sessiz kardit orani %16,4 olarak saptandi. Hastalarin takip stresi
Ortanca (Min-Maks) 53,00 (3,00-220,00) aydir. Takip sliresince sadece 6 hastada cerrahi
gereksinimi duyuldugu,, %68,6'sinde kapak lezyonunda diizelme izlendigi, ve %6,4'linde
reaktivasyon gelistigi tespit edildi. ARA ve RKH ile izlenen hastalarin kapak tutulumlar
incelendiginde agir kapak tutulumu ile basvuran hastalarin izlemde %28,2 ‘sinda kapak
tutulumunda diizelme ,orta ve hafif kapak tutulumuyla basvuran hastalarin %40,4'linde
kapak lezyonlarinda diizelme saptanmistir.(Grafik 2-3) Reaktivasyon izlenen hastalarin
profilaksiye ve tedaviye uyumsuz olan hastalar oldugu saptandi. Calismamizda profilaksiye
uyum ile kapak lezyonlarinin geriledigi saptanmistir.
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Sonug: Romatizmal kapak hastaliklarinin uzun dénem izleminde Proflaksiye uyum gosteren
bireylerde belirgin geriledigi gorilmustir. Hafif ve orta diizey kapak lezyonlarinda ise
diizelme daha fazla gorilmistir. Calismamizin ARA ve RKH tanili hastalarin epidemiyolojik

ozellikleri ve tedavi sonuclari hakkinda giincel veriler ile literatiire katki saglayacagini
distinmekteyiz.

Anahtar Kelimeler: Akut Romatizmal Ates, Romatizmal Kalp Hastaligi, Kardit, Sessiz Kardit
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S-031

Cocukluk Cagi Kardiyomiyopatiye Bagli Kalp Yetersizligi Olan Hastalarin Tani, Tedavi
ve izlem Bulgularinin Degerlendirilmesi

ipek Erol Duman’, Tayfun Ucar?

'Ankara Universitesi Tip Fakiiltesi, Cocuk Sagligi ve Hastaliklari Anabilim Dali, Ankara
2Ankara Universitesi Tip Fakiiltesi, Cocuk Sagligi ve Hastaliklari Anabilim Dali, Cocuk
Kardiyolojisi Bilim Dali, Ankara

Giris: Kardiyomiyopati ¢ocukluk caginda nadir bir kalp kasi hastaligi olmasina ragmen
kalp yetersizliginin en sik nedenlerinden biri ve 1yasin tizerindeki ¢cocuklarda kalp naklinin
en temel endikasyonudur. Bu ¢alismada ¢ocukluk cagi hasta sayisi ve verileri kisitli olan bu
alanda literatiire katki saglamak amaglanmistir.

Materyalve Metot: Calismamizda2014-2020vyillariarasinda Ankara Universitesi Tip Fakdiltesi
Cocuk Kardiyolojisi Bilim Dali'nda izlenen kardiyomiyopatiye bagli kalp yetersizligi tanili 176
olgunun (tani aninda 5 yasindan kiiclik ise Ross, 5 yasindan buyiik ise NYHA Siniflamasi ile
evre llI-1V) tani ani klinik ve demografik 6zellikleri, uygulanan tedavi yontemleri ve mortalite
iliskili faktorler retrospektif olarak degerlendirildi.

Bulgular: Calismaya 137'si (%77,8) dilate kardiyomiyopati, 8'i (%4,5) sol ventrikiil non
compaction kardiyomiyopati, 8'i (%4,5) restriktif kardiyomiyopati, 5'i (%2,8) hipertrofik
kardiyomiyopati, 2'si (%1,4) aritmojenik sag ventrikiil kardiyomiyopatisi/displazisi, 16'si
(%9) mikst-tip kardiyomiyopati tanili olan 176 hasta [ortanca yasi 3,34 yil (0,1-18 yil), erkek/
kiz orani: 0,97] dahil edildi. Ebeveyn akrabaligi hastalarin %37,5'inde, ailede kardiyomiyopati
Oykiist %9,1'inde saptandi. Hastalarin %30,6's! idiopatik iken %30,6's1 miyokardit, %13,6'si
toksisite iliskili, %11,9'u ailesel, %5,7'si dogustan kalp hastaligl, %4,5'i metabolik hastalik
zemininde, %2,2'si sistemik hastalik, %1,1'i ritm bozuklugu iliskili gorildi. Semptom
baslangicindan taniya kadar slre ortanca 5 giin (1-400 giin). Basvuruda en sik goriilen
belirtiler nefes darlig1 (%56.8), kusma (%22,7), 6kslriik (%21.6) olup 1yas altinda istahsizlik,
10 yas lizerinde ise goglis agrisi, egzersiz intoleransi ve ¢arpinti daha sik idi. Tani NT-proBNP
degeriortanca 4886,5 pg/ml, Troponin | degeri 12,3 pg/mlolup mortaliteile iliskisi gorilmedi.
Ekokardiyografi degerlendirmesinde kaybedilen olgularda LVEDD ve LVESD daha yliksek,
LVEF ve LVFS daha disiik saptand. izlemde intrakardiyak trombiis gériilen 13 hastada
mortalite anlamli olarak yiiksekti. Tani aninda medikal tedavide en sik loop ditiretikleri
%88,5, ACEi/ARB %78,8, aspirin %43,6, milrinon %55,8, adrenalin %29,1tercih edilmis olup
adrenalin tedavisi alan hastalarda mortalite istatiksel daha yiiksekti. ECMO ile izlenen 54
hastada mortalite (%70,4) daha ylksek goriildi. Hastalarin 19'una LVAD, 2'sine BiVAD, 1'ine
TAH uygulandi. Ulusal nakil listesine bildirilen 48 hastanin 12'sine merkezimizde kalp nakli
yapildi. 5 hasta nakil sonrasi ortanca 1gtin (1-48 giin) sonra cerrahi komplikasyonlar ve greft
yetersizligi nedeniyle kaybedildi. Halen 4'lG LVAD ile izlenmekte olan 12 hasta nakil listesinde
beklemektedir. Merkezimizin nakil listesinde bekleme mortalite orani %50 olarak saptandi.
Hastalarin %22'si (n=17) dis merkezde olmak (izere %42,6'si (n=75) kaybedildi.
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Sonug: Ulkemizde bildirilen en genis vaka grubunu inceledigimiz calismamizda basvuruda
ileri klinik evre, ekokardiyografi degerlendirmesinde daha yiiksek LVEDD ve LVESD, daha
dislk LVEF ve LVFS, intrakardiyak trombus varligi, tanida adrenalin tedavisi ve izlemde
ECMO uygulamasinin kotl prognozla iliskili oldugunu saptadik.

Anahtar Kelimeler: Kardiyomiyopati, Kalp Yetersizligi, Kalp Nakli, Pediatrik
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S-032

Dikkat Eksikligi ve Hiperaktivite Bozuklugu Olan Cocuklarin Tedavisinde Kullanilan
Metilfenidat’'in Kardiyovaskiiler Yan Etkilerinin Belirlenmesi

Nubar Mustafayeva', Jeyhun Bakhtiyarzada?, Goksarp Sengiin?, Didem Behice Oztop?, Tayfun
Ucar

'Ankara Universitesi Tip Fakiiltesi Cocuk Sagligi ve Hastaliklari Anabilim Dali, Ankara
2Ankara  Universitesi Tip  Fakiiltesi Cocuk Kardiyoloji  Bilim Dali, Ankara
3Ankara Universitesi Tip Fakiiltesi Cocuk Ve Ergen Ruh Sagligi Ve Hastaliklari Anabilim Dali,
Ankara

Giris: Dikkat eksikligi ve hiperaktivite bozuklugu (DEHB) cocukluk ¢aginin en sik rastlanan
noérodavranigsal bozuklugudur. DEHB tedavisinde kullanilan ilaglar sempatomimetik
etkilerinden dolayl istenmeyen kardiyovaskiiler yan etkiler yaparak, kardiyovaskiiler
morbidite ve mortalite riskinde artisa yol acabilmektedir. Ulkemizde DEHB tedavisinde
kullanilan ilaglarin kardiyovaskiiler sistem (KVS) yan etkilerini belirleyen ¢ok az sayida
calisma bulunmaktadir.Calismamizda DEHB tanisi olan ¢ocuklarin tedavisinde en ¢ok
kullanilan Metilfenidat (MPH)'in kardiyovaskiiler yan etkilerinin belirlenmesi amacglanmistir.

Materyal ve Metot: Calisma O1 Nisan 2021 - 01 Mayis 2022 tarihleri arasinda yapildi.
Calismaya 6-18 yas araliginda ilag tedavisi baslanmasi planlanan 45 DEHB tanili ¢cocuk
alindu. Kisisel ve aile 6ykiilerine dair anket formu dolduruldu. Sonrasinda fizik muayene, 12
derivasyonlu ylzey elektrokardiyogram (EKG) gortintlilemeleri yapildi. EKG'de hiz, ritm, RR,
PR, QRS, ST ve QT mesafeleri dlciildii. QTc ve QTd hesapland. ilac tedavisi baslanan cocuklar
ortalama 6 haftalik ilag kullanimindan sonra kontrole ¢cagrilarak islemler tekrarlandi. Stirekli
verilere iliskin tanimlayici istatistiklerde ortalama standart sapma, ortanca, minimum,
maksimum degerleri, kesikli verilerde ise ylizde degerleri verildi. Verilerin normal dagilima
uygunlugu Shapiro-Wilk testi ile incelendi. Olgularin tedavi 6ncesi ve tedavinin 6. haftasinda
ol¢limlerinin karsilastirilmasinda normal dagilim gosteren verilerde Paired Samples t test,
normal dagilmayan verilerde Wilcoxon test kullanildi.

Bulgular: Olgularimizin 371'i erkek, 14'G kiz hastadan olusmaktaydi. DEHB grubunun yas
ortalamasi 10.35+3.37 yildi. 45 cocuga MPH tedavisi baslandi. Metilfenidat kullanan 45
olgunun 24'Gnln preparat ismi Medikinet, 18'i Concerta, 3'li Ritalindi. Metilfenidat ilag tedavi
dozu ortalama 17.36+9.01 mg/glin, 0.42+0.15 mg/kg, ortalama tedavi siresi 44.73+4.85
glindii. ilac tedavisi siiresince hicbir cocukta kardiyovaskiiler yakinma saptanmadi.
ilac tedavisi sonrasinda cocuklarin viicut agirliginda anlamli disis saptandi (p<0.05).
Olgularimizda tedavi sonrasinda kalp hizi, sistolik ve diyastolik kan basinci degerlerinde
anlamli fark bulunmadi (p>0.05). DEHB'li olgularin EKG parametrelerinde tedavi oncesi
ve sonrasinda degisiklik saptanmadi (p>0.05). Tablo 1'de Fizik muayene bulgulari ve EKG
parametreleri verilmistir.
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Sonu¢: Bu calismada DEHB'li ¢ocuklarin tedavisinde kullanilan MPH sonrasinda
cocuklarin vicut agirligr degerlerinde literarlite benzer olarak anlamli disis oldugu
saptanirken (p<0.05), kalp hizinda, sistolik ve diyastolik kan basinci degerlerinde, EKG
parametrelerinde anlamli fark bulunmadi. Literatiir bilgileri genel olarak bulgularimizla
benzerlik gostermektedir. Ancak MPH kullanimi ile bazi calismalarda goriilen yan etki bizim
olgularimizda gorilmemistir. Olgularimizda yan etki gériilmemesini baslanan ilag dozunun
glvenli aralikta olmasindan ve/veya ortalama 6 haftalik ilag kullanim siirecinde yan etkilerin
azalmasindan kaynaklandigini diistinmekteyiz.

Anahtar Kelimeler: Dikkat Eksikligi ve Hiperaktivite Bozuklugu, Metilfenidat,
Kardiyovaskdiler Sistem
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S-033

Uzun Siireli izlem ile Bikiispit Aort Kapakli Cocuklarin Aort Kokii ve Gikan Aorta
Genislemelerinin Seyri ve Diger Komplikasyonlarin Degerlendirilmesi

Begiim Murt’, Mehmet Gékhan Ramoglu', Mehmet Mustafa Yilmaz', Alperen Aydin', Ozlem
Bayram', Jeyhun Bakhtiyarzade', Selen Karagozli', Hasan Ercan Tutar', Tayfun Ugar'

'Ankara Universitesi Tip Fakiiltesi, Cocuk Kardiyolojisi Bilim Dali, Ankara

Giris: Bikispid Aort kapagi cocuklarda %!1-3 oraninda sik gorilen dogustan kalp hastaligidir.
Progresif aort stenozu, aort yetersizligi, aort dilatasyonu ve aort diseksiyonu riski sebebi ile
yakin takip gerektirir. Aort diseksiyon riski yetiskinlere kiyasla cocuklarda daha azdir. Aort
anevrizma gelisimi ve bununla ilgili komplikasyon gelisimi agisindan giincel gelistirilmis
klavuzlar bulunmamaktadir. Bu sebeple biz de klinigimizde izlenen bikispid aort kapagi
olan olgularin uzun dénem izlemlerinin 6zelliklerini ve aort anevrizma gelisim risklerini
belirlemeye calistik.

Materyal ve Metot: Klinigimizde son 15 yilda biklspid aort kapagi olan olgular retrospektif
olarak tarandi. Olgularin demografik ve ekokardiyografik verileri kaydedildi. Olgularin
klinik gidisati, aorta kokd, cikan aorta 6lg¢limlerinin gidisati, cerrahi gereksinimi raporlandi.
Kontrol dl¢iimler olgulara gore 3, 6 veya en uzun 12 ay ara ile yapildi. Klinik izlem icin aorta
ol¢imlerinin analizi tekrarli 6l¢limlerde varyans analizi kullanilarak degerlendirildi.

Bulgular: Calismaya dosya verileri ve ekokardiyografik ol¢timleri tam olan 494 olgu dahil
edildi. Olgularin %69.2'si erkekti. Tani yasi (min-max) 3 giin-216 ay, median 72 ayd. izlem
siiresi 6 ay-15 yil, median 4 yildi. 300 olguda (%60.7) sag koroner kasp ile non koroner kasp
flizyonu mevcuttu. Monokusp olan 5 olgu vardi. 205 (%41.4) olguda aort kapak yetersizligi,
156 (%31.6) olguda aort kapak darligi vardi. Sadece 7 olguda (%1.4) agir kapak yetersizligi, 4
olguda (%0.8) agir kapak darligi vardi. Kapak yetersizligi ve darligi olan olgularin cogunda
sag koroner kasp ile non koroner kusp flizyonu vardi (Tablo2). En sik eslik eden dogustan
kalp hastaligi aort koarktasyonu (%15,6), 2. siklikta VSD (%10,7) idi. Olgularin izlem siireleri
boyunca eslik eden patolojiler dahil olarak 68'ine (%13.7) cerrahi islem, 98'ine (%19.8)
kalp kateterizasyonu yapilmistir. 30 olguya (%6) aort kapak balon valvuloplasti yapilirken
7'sinde(%1.4) aort kapak kapak replasmani olup bunlarin 3(%0.6)'iinde ¢ikan aorta
rekonstriiksiyonu ihtiyaci olmustur (Tablo1). Tani aninda 126 (%25.5) olgunun ¢ikan aorta z
skoru 2'nin Gzerindeydi. Senelik biiyime hizi 1.4 +/-0.06 mm olup, bu hiz istatistiksel olarak
anlamsizdi. 36 (%7.3) olgunun aort anulusu, 140 (%28.3) olgunun sinis valsalva él¢im, 20
(%4) olgunun da sinotibliler bélge 6l¢lim z skoru tani aninda 2'nin (izerindeydi (Tablo3).
Tim olgularin aort Slgiimlerinin yillar igcindeki seyri Grafikl'de gosterilmistir. z skorlarinin
seneler icerisinde artisina baktigimizda istatistiksel olarak anlamllik yoktu.
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Sonug: Cocuklarda eriskinlere gore aort kapak disfonksiyonunun daha yavas ilerledigi
gosterilmis olsa da ¢ocuklar yetiskinlerden daha kisa araliklarla izlenmektedir. Calismamizda
oldugu gibi biklspid aort kapagi olan olgularda yillar icinde aort kéklinde ve ¢ikan aortada
iimli genislemeler olmakta ve z skorunda minimal degisiklikler goriilmektedir. Kapak

disfonksiyonu az goriilse de kapak replasmanina kadar giden olgularin bulundugu da akilda
tutulmalidir.

Anahtar Kelimeler: Bikiispit Aorta, Aort Anevrizmasi, Aortik Dilatasyon, Aort Darligi, Aort
Yetersizligi
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S-034

Katilma Nébeti ile Bagvuran Hastalarinin Kardiyak Ozelliklerinin Degerlendirilmesi
Busra Bilim Tiirkcan', Serdar Epgacan?, Zerrin Karakus Epcacan’, Nermin Celik'

Wan Bolge Egitim Arastirma Hastanesi Cocuk Sagligi ve Hastaliklari, Van

2VVan Bolge Egitim Arastirma Hastanesi Cocuk Kardiyoloji, Van

Giris: Katilma nébeti duygu durum degisikliginin tetiklemesi sonucu ortaya ¢ikan bazen
biling kaybinin da eslik ettigi nefes durma epizodlaridir. Ailelerde kaygi yaratir ve tekrarlayan
hastane basvurularina yol acar. Nedeni tam olarak bilinmese de otonomik disregtilasyon
ve demir eksikligi anemisinin etyolojik neden olarak gosterildigi calismalar vardir. Cocuk
kardiyoloji poliklinigine katilma noébeti ile basvuran hastalarin kardiyak bulgularinin
degerlendirilmesi amaclandi.

Materyal ve Metot: Van ve cevre illerden Haziran 2015 ve Aralik 2021 tarihleri arasinda S.B.U.
Van E.A.H. Cocuk Kardiyoloji Poliklinigine katilma ndbeti nedeni ile refere edilen olgular
calismaya dahil edildi. Olgularin demografik, klinik, elektroardiyografik ve ekokardiyografik
verileri geriye doniik olarak dosya kayitlarindan incelendi. Elektrokardiyografik olarak ritm
paterni, PR, QRS ve QT mesafeleri, ST segmenti ve T dalga degisiklikleri, atrial dilatasyon
ve ventrikil hipertrofisi bulgulari ve kalp hizi incelendi. Konvansiyonel ekokardiyografi ile
M-mod, iki boyutlu inceleme ve renkli spektral Doppler ile dogumsal ve edinsel yapisal kalp
hastaliklar ve kardiyak fonksiyonlar arastirildi. Ayrica hastalardan 24 saatlik Holter EKG
incelemesi yapilmis olanlarin sonuglari da incelendi.

Bulgular: Calismamiza 382 hasta dabhil edildi. Hastalarin %64,4'l erkek ve %35,6's1 kizd.
Basvuru yakinmasinin tamami aglarken ya da cani yanmasi sonrasi tipik nefes tutulmasi ve
morarmaydi. Poliklinik basvuru yasi 3.22+1.45'di. Hastalarin ¢ogu (%70,7) 2 yas altindaydi.
Hastalarin tamaminda muayene esnasinda sO2 normal sinirlardaydi. Kardiyak oskultasyon
ile 18 hastada patolojik olabilecek tGflirim duyuldu. EKG degerlendirmesi sonucu 6 hastada
(%1,6) inkomplet sag dal blogu vardi ve bu olgularin 2'sinde kiiglik sekundum ASD, 3'lin
de PFO vardi; 376 hastanin EKG sonucu normaldi. Toplam 30 hastaya 24 saat ritm Holter
incelemesi yapilmisti ve sonuglar normaldi. 325 (%85.1) hastada Ekokardiyografi normaldi.
38 hastada (%9,9) PFO saptandi. Medikal kalp yetmezligi tedavisi baslanan hasta yoktu.
Genis ASD saptanmadi. PDA tespit edilen bir olguya elektif transkateter PDA kapama
tedavisi uygulanmisti, ancak bu olgunun katilma ndébetleri islem sonrasi da 6 ay kadar
devam etmisti. Laboratuvar bulgulari incelendiginde 242 hastanin kan sonucuna ulasildi, 98
(%40)'inde demir eksikligi anemisi oldugu gorildi.
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Sonug: Katilma ndébetleri, yasamin ilk yillarinda ¢ocuk polikliniklerine en sik basvuru
nedenlerinden biridir ve bolgemizde, bu olgularin neredeyse tamami kardiyak degerlendirme
icin pediatrik kardiyoloji polikliniklerine yonlendirilmektedir. Aile icin kaygi vericidir ancak
neyseki iyi prognozludur. Literatiirde katilma nébetinin, calismamizla benzer sekilde
erkeklerde daha sik goriildligli raporlanmistir. Basvurularin ¢ogu erken ¢ocukluk cagindadir.
Literatlirde demir eksikligi orani daha yliksekken, calismamizda laboratuvar sonucu olan
hastalarin %40‘inda DEA saptandi. Kardiyolojik degerlendirme sonucu 382 hastanin
hicbirinde katilma nobeti ile iliskili olabilecek ya da siyanoza neden olabilecek anlamli
kardiyak patoloji saptanmamistir. Bulgularimiz 1s1ginda, tipik katilma nébeti basvurularinda
rutin ileri kardiyak degerlendirmenin gerekli olmadigini diisinmekteyiz.

Anahtar Kelimeler: Kardiyak Muayene, Katilma Noébeti, Kardiyak Bulgular
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S-035

Sendromik Cocuklarda Sik Goriilen Sistemik Tutulumlar; Kardiyolojik, Nérolojik,
Endokrinolojik ve Uriner Bulgular

Gunes Isik', Can Aydin?, Celal Varan?

'Adiyaman Universitesi Tip Fakiiltesi, Cocuk Nefrolojisi B.D, Adiyaman

2Adiyaman Universitesi Tip Fakiiltesi, Cocuk Endokrinolojisi B.D, Adiyaman

3Adiyaman Universitesi Tip Fakiiltesi, Cocuk Kardiyolojisi B.D, Adiyaman

Giris: Dogumsal anomaliler, dogumda mevcut olan yapisal anomaliler olup, idiyopatik,
multifaktoryel, monogenetik, kromozomal, maternal hastalik, konjenital enfeksiyon, ilag
kullanimi, X isinlarina maruziyet, alkol tlketimi gibi nedenler etiyolojide yer alir. Canli
dogumlarin yaklasik %2-4' (inde konjenital anomali goriilir(1-5). Calismamizda sik goriilen
sendromlar ve eslik eden yaygin sistemik bulgulari tespit etmeyi amagladik. Koruyucu
hekimlik temelinde, akraba evliliklerine ve prenatal tani uygulamalarina dikkat ¢cekmek
istedik.

Materyal ve Metot: Kasim 2019- Agustos 2022 tarihleri arasinda, Adiyaman Universitesi Tip
Fakiiltesi, Cocuk Sagligi ve Hastaliklari Klinigine basvuran, sendromik olduklari fizik inceleme
veya genetik tani ile tespit edilen hastalar calismaya alindi. 18 yas alti, 65'i kiz, 59'u erkek
olmak tizere toplam 124 hastanin, basvuru sikayetleri, laboratuvar bulgulari, ekokardiyografi
ve batin/lriner sistem ultrasonografi bulgulari hastane kayit sistemi verileri ile elde edildi.

Bulgular: Calismaya 9 ay-17 yas, 124 hasta alindi. Hastalarin yas ortalamasi 6,2+4,4 idi.
65 (%52) kiz ve 59 (%48) erkek hastaydi. Hastalarin 53(%43) Down Sendromu, 11(%?9)
nérokutandz sendromlar(tuberoskleroz ve nérofibromatozis), 6(%5) Di George Sendromu,
6(%5) Marfan Sendromu, 6(%5) Turner Sendromu, 6(%5) Williams Sendromu, 4(%3)
Noonan Sendromu, 4(%3) Pulmoner Kapak Yoklugu Sendromu, 28(%?22) diger konjenital
anomaliler(Pierre Robin Sendromu, Kartagener Sendromu, Robinow Sendromu, CHARGE
Sendromu, Edward Sendromu, Tracher Collins Sendromu, Rubinstein Taybi Sendromu,
Alagille Sendromu, Prader Willi Sendromu, Seckel Sendromu, Alstrém Sendromu, Ellis
Van Creveld sendromu, Loeys Dietz Sendromu) idi. Hastalarin ekokardiyografilerinde
22(%18) hastada Atrioventrikiiler Septal Defekt, 12(%10) hastada VSD, 12(%10) hastada
ASD, 10(%9) hastada Patent Foramen Ovale, 9(%8) hastada Fallot tetralojisi saptandi.
Endokrinolojik bulgulara bakildiginda 36(%33) hastada boy kisaligi, 33(%30) hastada
tiroid fonksiyonlarinda bozukluk, 7 (%6) hastada gonadal bozukluk, 2(%2) hastada obezite
saptandi. Hastalarimizin %é65'ine batin/Ulriner USG yapilmisti. Hastalarimizin %13'lnde
antenatal hidroiireteronefroz, %10’unda lrolitiyazis, %1'inde kistik bobrek hastaligl, %1'inde
atnali bobrek saptandi. Ayrica hastalarimizin %60'iInda mental retardasyon, %9'unda
epilepsi, %9'unda néromotor gelisim geriligi saptadik.
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Sonug: Konjenital anomaliler, 6zellikle az gelismis ve gelismekte olan (lkelerde daha
sik goérilmesi nedeniyle 6nemini korumaktadir. Ulkemizde akraba evliliklerinin halen
yaygin olmasi, gelismis prenatal tani testlerinin uygulanmasi ile ilgili sorunlar ve toplum
farkindaliginin yetersiz olmasi gibi faktorler konjenital anomali sikligini artirmaktadir.
Tirkiye' de degisik zamanlarda, farkli bolgelerde yapilan calismalar olup, Diyarbakir ve Van
illerinde en sik santral sinir sistemi anomalileri gortliirken, Gaziantep yoresinde yapilan
calismada, en sik kardiyovaskiler sistem anomalisinin eslik ettigi gorilmustir (6-8). Biz
de calismamizda sendromik hastalarda, sirasiyla kardiyolojik, nérolojik, endokrinolojik ve
Uriner bulgularda artis oldugunu saptadik. Sendromik hastalar, eslik edebilecek sistemik
bulgular agisindan taranmalidir. Diger bir amacimiz ise 6nlenebilir hastaliklar icin toplum
farkindaligini saglayacak sosyal projelerin artirilmasina dikkat ¢cekmektir.

Anahtar Kelimeler: Cocuk, Sendromik Hastaliklar, Sistemik Bulgular
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S-036

Down Sendromu Tanisi Olan Cocuklarin Ebeveynlerinin Olumsuz Deneyimleri ve Basa
Cikma Stratejileri: Nitel Bir Calisma

Pelin Celik', Aysun Kara Uzun?

'Ankara Yildinim Beyazit Universitesi, Ankara Sehir Hastanesi Cocuk Hastanesi, Gelisimsel
Pediatri, Ankara

2Ankara Sehir Hastanesi Cocuk Hastanesi, Sosyal Pediatri, Ankara

Giris: Klinisyenlerin hizmet sunumunun Down Sendromu (DS) tanisi olan cocuga sahip
ebeveynlerin ihtiyaglariile uyumlu olabilmesiicin, ebeveynlerin hem olumsuz deneyimlerinin
hem de basa ¢ikma stratejilerinin iyi bilinmesi ve dikkate alinmasi gerekir. Ge¢miste yapilan
calismalar genellikle DS tanisi olan ¢ocuklarin ebeveynlerinin yasadiklari zorluklara ve
olumsuzdeneyimlereodaklanmisve cogunlukla Batitilkelerinden sunulmustur. Bucalismada,
ilkemizde DS tanisi olan ¢ocuklarin ebeveynlerinin yasadiklari stresli deneyimlerin ve temel
basa ¢ikma stratejilerinin derinlemesine incelenmesi amaclandi.

Materyal ve Metot: Calismaya 8-48 ay yas araliginda DS tanisi olan ¢ocuga sahip ebeveynler
dahil edildi. Ebeveynler ile yari yapilandirilmis gériismeler yapildi. Elde edilen veriler tematik
analiz yontemiile kodlandi.

Bulgular: Calismaya 26 ebeveyn (23 anne, 3 baba) dahil edildi. Anne ve babalarin ortanca
yaslarisirasiyla 35 (22-46) ve 36 (26-56) yasti. Tematik analiz sonucunda ebeveynler tarafindan
bildirilen olumsuz deneyimler icin saptanan ana temalar sunlardi: (1) Ebeveynligin duygusal
yukd, (2) Bakim verme yukd, (3) Damgalanma ve ayrimcilikla miicadele, (4) Gelecekle ilgili
kaygilar, (5) Saglik ve egitim hizmetlerine iliskin zorluklar ve (6) Maddi zorluklar. Ebeveynlerin
zorluklarin Ustesinden gelebilmek icin kullandiklari basa ¢ikma stratejileri icin saptanan
dort ana tema sunlardi: (1) Destek ve yardim arama , (2) Bilgi arayisi, (3) Kabullenme ve yeni
duruma uyum saglama ve (4) iyimser tutumlar benimseme.

Sonugc: DS tanisi olan bir ¢cocuga sahip olmanin zorluklari olmasina ragmen, ebeveynler,
cocuklarinin dogumundan sonraki ilk yillarda bas etme stratejilerini gelistirebilmekte ve
yasamlarini yeni ebeveynlik rollerine uyarlayabilmektedirler.

Anahtar Kelimeler: Down Sendromu, Cocuklar, Ebeveynler, Olumsuz Deneyimler, Basa
Cikma Stratejileri
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S-037

intrauterin Yasamda SARS-CoV-2 ile Karsilasan Bebeklerin Boylamsal Nérogelisimsel izlemi
Ayse Mete Yesil', Emel Omercioglu', Perihan Tuncdemir?, Dilek Sahin?, Ates Kara?, Elif Nursel Ozmert'
'Hacettepe Universitesi Tip Fakdiltesi, Cocuk Saglig1 ve Hastaliklari Ana Bilim Dali, Gelisimsel Pediatri
Bilim Dali, Ankara

Hacettepe Universitesi Tip Fakiiltesi, Cocuk Sagligi ve Hastaliklari Ana Bilim Dali, Cocuk Enfeksiyon
Hastaliklar Bilim Dali, Ankara

3Ankara Sehir Hastanesi, Kadin Dogum Hastanesi, Perinatoloji Klinigi, Ankara

Giris: intrauterin donemde SARS-CoV-2 ile karsilasmis olan bebeklerin nérogelisimlerine dair
sinirll sayida arastirma mevcuttur ve bu ¢alismalar pandemi sirasinda dogan ¢ocuklarin uzun
donem takip gerekliligini ortaya koymaktadir. Bu calismada, intrauterin yasamda SARS-CoV-2 ile
karsilasan bebeklerin nérogelisimsel durumlarinin boylamsal olarak izlenmesi ve 12-18 ay araliginda
intrauterin yasamda enfeksiyon ile karsilasmamis bebekler ile kiyaslanmasi amaglanmistir.

Materyalve Metot: Arastirmaya1Nisan 2020-1Eyliil 2020 tarihleri arasinda Ankara Sehir Hastanesi
Kadin Hastaliklari ve Dogum kliniginde dogan, ticlincl trimesterde PCR ile kanitlanmis maternal
SARS-CoV-2 enfeksiyonu olan bebekler dahil edildi. Bebeklerin gelisimleri, Hacettepe Universitesi
Gelisimsel Pediatri Polikliniginde Erken Gelisim Evreleri Envanteri (EGE) kullanilarak kisisel-sosyal,
ince motor, kaba motor, problem ¢6zme ve iletisim alanlarinda 6-9 ay ve 12-18 ay araliklarinda iki
ayri noktada degerlendirildi. intrauterin yasamda SARS-CoV-2 ile karsilasmamis bebekler ise 12-18
ay izleminde kontrol grubu olarak ¢alismaya dahil edildi.

Bulgular: Calismaya SARS-CoV-2ilekarsilasan 18 (13'ti kiz) ve karsilasmayan 15 (12'si kiz) bebek alindi.
iki grup arasinda dogum sekli, dogum haftasi ve cinsiyet acisindan anlamli farklilik bulunmazken;
SARS-CoV-2 ile karsilasmamis bebeklerin anne-baba egitim diizeyi anlaml olarak daha yiiksekti
(p<0.05). intrauterin yasamda SARS-CoV-2 ile karsilasan bebeklerin 15'inin 6-9 ay; 16'sinin 12-18
ay degerlendirilmesi yapildi. Alti-dokuz ay degerlendirmesi yapilan karsilasmis bebeklerin ikisinde
(%13.3) motor alanda; ikisinde (%713.3) kisisel-sosyal alanda gecikme mevcutken; diger alanlarda
gecikme olan bebek saptanmadi. On iki-on sekiz ay degerlendirmesinde SARS-CoV-2 ile karsilasan
bebeklerin yedisinde (%43.8); karsilasmayan bebeklerin ise sekizinde (%53.3) EGE'de en az bir
gelisim alaninda gecikme mevcuttu (p>0.05). iki grup arasinda iletisim, kaba motor, ince motor,
problem ¢6zme, kisisel-sosyal alanlarda gecikme olmasi agisindan anlaml farkliik saptanmadi
(Tablo 1).

Sonug: intrauterin yasamda SARS-CoV-2 enfeksiyonuna maruz kalma ile 12-18 aylarda
nérogelisimsel gecikme olmasi arasinda anlaml bir iliski bulunmamistir. Ancak COVID-19'un
uzun donemde bulgular ortaya cikarabilecegi bilindiginden bu ¢ocuklarin uzun dénem takiplerinin
yapilmasi bliylik 6nem tasimaktadir.

Anahtar Kelimeler: Maternal SARS-Cov-2, Norogelisim, COVID-19
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S-038

Gebeliginde COVID-19 Tanisi Alan Annelerin Dogum Anindaki ve Bebeklerinin Kord
Kanindaki SARS-COV-2 Antikorlarinin Saptanmasi

Zeliha Haytoglu', Eren Haytoglu?, Ferda Ozlii?, Hacer Yapicioglu Yildizdas?, Filiz Kibar?, Salih
Cetiner’, Selvi Giilasi®, Giilsim Uysal?, Ozlem Ozgiir Giindeslioglu’, Derya Alabaz’, Mete
Sucug, Umit Celik®

'Cukurova Universitesi, Tip Fakiiltesi, Cocuk Sagligi ve Hastaliklari Anabilim Dali, Adana
2Saglik Bilimleri Universitesi, Kadin Hastaliklari ve Dogum Anabilim Dali, Adana Sehir
Hastanesi, Adana, Turkiye

3Cukurova Universitesi, Tip Fakiiltesi, Yenidogan Bilim Dali, Adana

*Cukurova Universitesi, Mikrobiyoloji Anabilim dali, Merkez Laboratuvari, Adana

SCukurova Universitesi, Merkez Laboratuvari, Adana

¢Saglik Bilimleri Universitesi, Yenidogan Bilim Dali, Adana Sehir Hastanesi, Adana
’Cukurova Universitesi, Tip Fakiiltesi, Cocuk Enfeksiyon Bilim Dali, Adana

8Cukurova Universitesi, Tip Fakiiltesi, Kadin Hastaliklari ve Dogum Anabilim Dali, Adana
°Saglik Bilimleri Universitesi, Cocuk Enfeksiyon Bilim Dali, Adana Sehir Hastanesi, Adana

Giris: Bucalismanin amaglari 1) Gebeligin farkli trimesterlerinde enfekte olan gebe kadinlarda
ve bu kadinlardan dogan yenidoganlarda SARS-CoV-2 spike-spesifik Ig G diizeylerini
degerlendirmek 2) Spike-spesifik Ig G'nin transplasental transfer oranini arastirmak 3)
Dogumdan U¢ ay sonra bebeklerde seropozitiflik oranlarini belirlemektir.

Materyal ve Metot: Gebeliginde semptomatik SARS-CoV-2 enfeksiyonu olan 70 kadin ve
dogan 70 bebek bu calismaya dahil edilmistir. Maternal ve neonatal 6rneklerden spike-
spesifik IgG, kemiliiminesan immiinoassay(CLIA) yontemi ile analiz edilmistir. Tanimlayici
analizler demografik 6zellikler icin kullanilmistir. IgG dizeyleri arasindaki korelasyon igin
Spearman’s rank testi ,transfer oranlari, enfeksiyonun siddetine gére Mann Whitney U
testi ile karsilastirilmistir. Antikor titreleri ve antikor transfer oranlari, kadinlarin enfekte
olduklari trimestere gore Kruskal-Wallis testi kullanilarak karsilastiritmistir
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Bulgular: 70 hamile kadindan 51'i (%72,9) ve bu kadinlardan dogan 70 yenidoganin 42'si (%60)
dogumda kanlarinda spike-spesifik Ig G'ye sahipti. Dogumdan 2-13 giin 6nce semptomlarin
basladigl 24 kadindan 9'unda (%37.5) ve bu kadinlardan dogan 10 yenidogandan 3'linde
(%30) dogumda Spike-spesifik Ig G belirlendi. Dogumdan 14 giin ve daha uzun siire 6nce
enfekte olan 46 hamile kadin vardi ve bunlarin 41'inde (%89,1) spike spesifik antikor saptandi
ve bu kadinlardan dogan 41 yenidoganin 38'inde (%92,6) transplasental antikor transferi
saptandi. Neonatal antikor seviyeleri, maternal antikor konsantrasyonlari ile korele idi
(r=0.94 p<0.001). Dogumdan 60 giin 6nce, dogumdan 60-180 giin 6nce ve dogumdan
180 giin 6nce enfekte olan gebe kadinlarda spike spesifik Ig G'nin medyan transplasental
transfer orani sirasiyla 0,(min 0-maks 1.3) 1(min 0-maks 1.4) ve 0.9(min 0.1-maks 2) idi.
Dogumdan 60 glinden daha uzun siire 6nce enfekte olan gebelerde antikor transfer orani
yliksekti(p<0.001). Spike-spesifik Ig G transfer orani agir-kritik semptomatik kadinlarda
(n=15) 1,2 ve hafif-orta derecede semptomatik kadinlarda (n=55) 0,8 idi. Transfer orani agir-
kritik derecede semptomatik kadinlarda hafif-orta derecede semptomatik kadinlara kiyasla
anlamli derecede yiiksekti( p=0.001). Uciincii trimesterde olan ve dogumdan 14 giinden
daha uzun siire 6nce enfekte olan gebeler (n=28) ile ikinci trimesterde enfekte olanlar (n=14)
arasindaki transplasental antikor transfer oranlarini karsilastirdigimizda, ikinci trimesterde
enfekte olan gebelerde daha yliksek bir antikor transfer orani bulduk (0.81'e karsi 1 p=0.044).
Uctincii ay kontroliine getirilen 25 bebegin 18'inin (%72) kanlarinda spike-spesifik Ig G vardi.

Sonug: Plasental yolla SARS-CoV-2 IgG transferi tiim trimesterlerde tespit edilebilir.
Enfeksiyondan doguma kadar gecen siire, maternal enfeksiyonun siddeti, antikor olusumunu
ve tasinmasini degerlendirmek icin kritik dGneme sahiptir. Hamile kadinlar, semptomlarin
baslamasindan sonraki 2-14 giin icinde bile SARS-COV-2 antikoru Uretebilir, ancak dogumdan
60 giinden daha uzun siire 6nce enfekte olan hamile kadinlarda daha yliksek transplasental
spike-spesifik 1gG transferi olabilir. Yenidoganlarda maternal kaynakli antikor dogumdan g
ay sonra da devam edebilir.

Anahtar Kelimeler: COVID-19, Pregnancy, SARS-COV-2, Spike-Spesific Ig G
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S-039

{Mycoplasma Pneumoniae} Enfeksiyonu Olan Hastalarin Demografik, Klinik,
Laboratuvar ve Radyolojik Olarak Degerlendirilmesi

Fatma Feyza Yilmaz Cetinkaya', Hasibe Gékce Cinar?, Fatma Nur Oz

'Dr. Sami Ulus Kadin Dogum ve Cocuk Sagligi ve Hastaliklari Egitim Arastirma Hastanesi,
Cocuk Sagligi ve Hastaliklari Klinigi, istanbul

2Dr. Sami Ulus Kadin Dogum ve Cocuk Sagligi ve Hastaliklari Egitim Arastirma Hastanesi,
Radyoloji Klinigi, istanbul

3Dr. Sami Ulus Kadin Dogum ve Cocuk Sagligi ve Hastaliklari Egitim Arastirma Hastanesi,
Cocuk Enfeksiyon Hastaliklari Klinigi, istanbul

Giris: Mycoplasma pneumoniae (MP), cocukluk cagi pnémonilerinin %30'undan sorumludur.
Bu ¢alismada amag, MP enfeksiyonunun erken dénemde taninmasi ve dogru antimikrobiyal
tedavinin baslanmasi icin klinik, laboratuvar ve radyolojik ipuclarinin yas gruplarina gore
belirlenmesidir.

Materyal ve Metot: Calismamiza Ocak 2010 ve Ekim 2021 arasinda basvuran 1 ay-18 yas
arasi MP enfeksiyonu olan hastalar dahil edildi. MP enfeksiyonu, M. pneumoniae IgM ve
1gG pozitifligi saptanip, 2-4 hafta ara ile bakilan ikinci serum drneginde M. pneumoniae IgG
titresinde 2-4 kat artis olan hastalar olarak tanimlandi. Hastalar <6 yas ve 26 yas olarak iki
gruba ayrilarak karsilastirildi.

Bulgular: Calismaya dahil edilen 134 hastanin yas ortancasi 122,5 ay (aralik; 14-207ay),
23'0 (%17,2) <6 yas, 111'i (%82,8) =6 yasti. Hastalarin 72'si (%53,7) kizdi. En sik basvurulan
mevsimler ilkbahar (%38,8), yaz (%28,4) mevsimiydi. Hastalarin en sik basvuru yakinmalari;
ates (%63,4) ve Okstirliktl (%61,9). Ates slresi ortanca 4 gln (aralik; 1-25 giin), 6ksuriik
siiresi ortanca 7 glindu (aralik; 1-100 giin). Ronkdis, hisilti ve ekspiryum uzunlugu varlig
<6 yas grubunda anlamli olarak fazla saptandi (sirasiyla; p=0,001, p=0,027, p=0,002). En
stk ekstrapulmoner fizik inceleme bulgusu dokiintlydi (%20,1).Pnémonisi olan hastalarin
yas ortancalari, pnédmonisi olmayanlara gore istatistiksel olarak anlamli derecede dustikti
(p<0,001). MP pnémonisi olan hastalar, pnémoni olmayan hastalara gore daha disiik
hemoglobin diizeyi, daha yiksek lokosit, notrofil, platelet, eritrosit sedimentasyon hizi ve
C-reaktif protein diizeylerine sahipti (sirasiyla p=0,11; p=0,03; p=0,02; p=0,000; p=0,071;
p<0,001). Hastalarda en sik radyolojik bulgu infiltrasyondu (%36,6), <6 yas hastalarda
infiltrasyon varligi daha fazlaydi (p=0,008). Hastalarin %51,5'inde pnémoni vardi, <é
yasta pnémoni anlamli olarak fazlaydi (p=0,01). Hastalarin %45,3'tinde ekstrapulmoner
tutulum vardi, %?31,3’linde ekstrapulmoner hastaliga respiratuvar bulgular eslik etmiyordu.
Hastalarin %74,6's1 hastaneye yatirilarak takip edildi, %81,6'si makrolid grubu antibiyotikle
tedavi edildi.



o A Turkiye Milli
6 ©) PcchaJrrlYKonarcsi

21 Mili Cocuk- Hemgireligi Kongresi
Tirkiye Milli Pediatri Dernegi .
1958 - ® i 5-9 Ekim 2022
f‘ a ) ¢ ]' n Elexus Resort Hotel Girne-KKTC

Sonug: MP iliskili enfeksiyonlar, <6 yas cocuklar da dahil olmak tizere pediatrik popUlasyonda
hastaneye yatislarin dnemli bir nedenidir. Kiiclik yas gruplarindaki klinik prezentasyonlar
tipik degildir ve viral {ist solunum yolu enfeksiyonlarini taklit edebilir. Ozellikle agir vakalar
tedavi edilmelidir. Makrolid grubu antibiyotikler cocukluk caginda tedavide etkindir.

Anahtar Kelimeler: Cocuk, Ekstrapulmoner Belirtiler, Mycoplasma Pneumoniae, Pnémoni
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S-040

Cocuklarda Omicron BA.4 ve BA.5 Subvaryantlan ile Epidemiyolojideki Degisim: 0-4
Yas Grubu Vakalarda Artis

Asli Arslan!, Ece Erci', Sema Yildirim Arslan', N. Melis Bilen', Giilhadiye Avcu', Zimrit
Sahbudak Bal', Ferda Ozkinay', Zafer Kurugdl'

'Ege Universitesi Tip Fakiiltesi Cocuk Enfeksiyon Bilim Dali, izmir

Girig: Omicron varyantinin yiliksek bulastiriciigl ve immun sistemden kagisi nedeniyle
COVID vakalarinda artis gozlenmistir. Bu calismada, COVID-19 tanisi alan ¢ocuk vakalarda
Omicron éncesi dénem ile Omicron BA.1 subvaryantinin baskin oldugu dénem ve BA.4 ve
BA.5 subvaryantlarinin baskin oldugu dénemler, vaka sayilarindaki degisim, yas dagilimi,
hastaneye yatan hasta sayisi ve 6zellikleri agisindan karsilastirilmistir.

Materyal ve Metot: Omicron 6ncesidénem (1Ekim-15 Aralik arasi 2.5 ay), BA.1subvaryantinin
baskinoldugudénem (16 Aralik 2021-Subat 2022 arasi 2.5 ay) ve BA.4 ve BA.5 subvaryantlarinin
baskin oldugu dénem (1 Haziran-15 Agustos 2022 arasi 2.5 ay ) karsilastirildi.

Bulgular: Omicron BA.1 subvaryantinin etkin oldugu Aralik ayindan sonra baslayan yukselis
ile Subat ayinda vaka sayilari pandeminin baslangicindan itibaren en yiiksek noktaya
ulasmistir. Mart ayi ile azalan vakalar, 6zellikle Glkemizdeki kisitlamalarin kalkmasi ve
bayram tatili sonrasinda yeniden artisa gecmis, Temmuz ve Agustos aylarinda BA.4 ve BA.5
subvaryantlarinin baskin oldugu belirgin bir artis gdzlenmistir. Cocuk vakalarda Subat'ta %36
olan test pozitiflik orani, 6nce diismis, ancak BA.4-BA.5 varyantinin baskin oldugu Temmuz
ayi ile artis gostererek %41.5 oranina ¢ikmistir ( Sekil 1). Hastane yatis oranlari Omicron
BA.1 déneminde %3.8 iken, BA.4-BA.5 déneminde %9.1e ylkselmistir (Tablo 1).Omicron
oncesi ile donem Omicron dénemi karsilastirildiginda, vaka sayisi ve hastane yatislarinda
en belirgin artis 0-4 yas grubunda goézlenmistir. 0-4 yas grubu vakalar BA.1 subvaryantinin
baskin oldugu donemde Omicron 6ncesi doneme gore oransal olarak 2.1 kat, BA.4 ve BA.5
varyantinin baskin oldugu dénemde 5.1 kat artmistir (Sekil 2). Bu yas grubunda hastane
yatislarinda da BA.1 doneminde 1,3 kat, BA.4 ve BA.5 doneminde 1,5 kat artis olmustur
(Sekil 3). Hastaneye yatan hastalarin 6nemli boliimiinde altta yatan hastaliklarin eslik ettigi
gorilmastir (%67.2). Yogun bakim ihtiyaci olan ve pnomoni saptanan hasta sayisit Omicron
doneminde azalmistir.
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Sonug: Cocuklarda vaka sayilari Omicron BA.1 varyanti etkisi ile artis gostermis, ileriki
donemde etkili olan BA.4-BA.5 subvaryantlar etkisi ile yeniden yikselen vaka sayilari
goriilmesine ragmen BA.1 seviyesine ulasmamistir. Ancak, test pozitiflik oranlar
karsilastirildiginda, BA.4 ve BA.5 doneminde en yiiksek diizeyde (%41.5) oldugu gérilmustir.
Bu bulgu, BA.4-BA.5 déneminde yeterli dlizeyde test alinmadigini gdsterir. Omicron varyanti
doneminde 6zellikle BA.4 ve BA.5 doneminde vakalarin ve yatislarin en ¢ok arttigi yas grubu
0-4 yas grubu cocuklardir. Yine, BA.4 ve BA.5 doneminde hastaneye yatirilanlarin 6nemli
bir bolimilnu altta yatan hastaligl olan hastalar olusturmaktadir. Bu bulgular, Omicron
subvaryantlarinin baskin oldugu dénemde, pnémoni ve yogun bakim gereksiniminde azalma
oldugu ve bu subtiplerin daha hafif seyrettigini, ancak altta yatan hastalig olan ve 4 yas
altindaki ¢cocuklarin daha fazla etkiledigini gdstermektedir.

Anahtar Kelimeler: Omicron, COVID, BA.1 Alttipi, BA.4 ve BA.5 Alttipleri
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S-041

Edinsel immiin Yetmezlik Sendromu Tanili Anneden Dogan Sagliki Cocuklarda
Norogelisimin Degerlendirilmesi

Selin Varol Unal, Sevin Aksoy¢, Gonca Keskindemirci3, Alev Bakir Kayi®, Edibe Pembegiil
Yildiz*, Asuman Demirbuga?, Selda Hangerli Toriin?

listanbul Universitesi Tip Fakdiltesi Cocuk Sagligi ve Hastaliklari Anabilim Dali, istanbul
%jstanbul Universitesi Tip Fakiiltesi Cocuk Sagligi ve Hastaliklari, Cocuk Enfeksiyon Bilim Dali,
istanbul

3jstanbul Universitesi Tip Fakiiltesi Cocuk Saglig ve Hastaliklari, Sosyal Pediatri Bilim Dali,
istanbul

“istanbul Universitesi Tip Fakiiltesi Cocuk Sagligi ve Hastaliklari, Cocuk Néroloji Bilim Dali,
istanbul

Sistanbul Universitesi Cocuk Sagligi Enstitiisii Sosyal Pediatri Bilim Dali, istanbul

¢istanbul Universitesi, Cocuk Sagligi Enstitiisii, Gelisim Norolojisi Yiksek Lisans Programi,
Istanbul

Giris: HIV enfeksiyonu tim diinyada eriskin ve cocuklari etkilemekte ve giderek siklig
artmaktadir. HIV enfeksiyonunun tanisi, bulas yollari, tedavisi ve komplikasyonlariyla ilgili
bircok calisma ve bilgi birikimi bulunmaktadir. HIV enfeksiyonlu anneden dogan ancak enfekte
olmayan cocuklarin norogelisimiyle ilgili bilgiler ise kisitli ve tartismalidir. Annenin gebelik
esnasinda aldigl antiretroviral tedaviler, virlise maruziyet ve ek risk faktorleri géz 6niinde
bulunduruldugunda cocuk enfekte olmasa dahi nérogelisimsel olarak etkilenebilecegi
distinilmektedir. Calismamizda HIV enfekte anneden dogan ve izleminde saglikli kalan
cocuklarin nérogelisimlerinin degerlendirilmesi, HIV temasi olmayan ¢ocuklara goére farklilik
olup olmadiginin gorilmesi amaglanmistir.

Materyal ve Metot: Calismaya istanbul Universitesi istanbul Tip Fakiiltesi Cocuk Enfeksiyon
Bilim Dali Polikliginden HIV enfekte anneden dogup enfekte olmayan (HEU), Ocak 2018
ve Ekim 2021 tarihleri arasinda 1-42 ay yas araligindan 28 hasta dahil edilmistir. istanbul
Universitesi istanbul Tip Fakiiltesi Sosyal Pediatri Poliklinigi'nde Ocak 2018 ve Ekim 2021
tarihleri arasinda takip edilen, HIV temasi olmayan (HUU), 1-42 ay yas araliginda 27 hasta
kontrol grubu olarak degerlendirilmistir. Gruplarin nérogelisimsel agidan degerlendirilmesi
yapilmis ve kesitsel olarak incelenmistir. Hastalarin demografik 6zellikleri, antropometrik
bulgulari, prenatal/perinatal/postnatal donem Ozellikleri, Bayley Il test sonuglar
karsilastiritmistir.



% & 6 T(Jr'kiyc Milli
- © Pediatri Konﬁrcsi

21 Mili Cocuk- Hemgireligi Kongresi

e © - ¥ 5-9 Ekim 2022
x a ) ¢ ]' n Elexus Resort Hotel Girne-KKTC

Tirkiye M|II| Pedlam Dernegi

Bulgular: Calismada 1-42 ay araliginda 28 HEU ve 27 HUU c¢ocuk degerlendirildi. Cinsiyet
dagiimi (erkek %57,1- %51,9 ), ortalama yas (24 ay - 22 ay), ortalama dogum haftasi (37 - 38
gestasyonel hafta) ve ortalama dogum kilosu (2920 - 3022 gr) ,preterm dogum orani (%14,3
- %T11,1) benzer bulundu. HEU gruptaki hastalarin %85,7'sinde antenatal antiretroviral
maruziyeti mevcuttu. HIV temasli hastalarin neredeyse tamami anne siiti almamis (%96,4)
iken temasi olmayan grubun hepsi anne siitii almisti. iki grup arasinda anne-baba egitim
dlizeyleri arasinda anlamli fark bulunmaktaydi. Norogelisimsel olarak her iki grubun
ortalama olarak bilissel, dil ve motor alanda hafif-orta diizeyde geriligi oldugu gorildi. Dil
alanindaki gerilik HEU ve HUU gruplar arasinda istatistiksel olarak anlamli farkli saptandi
(p=0,01). Ozellikle ifade edici dil alaninda HEU hastalar HUU'a gére anlamli 8lciide daha geri
bulundu (p<0,01). Motor ve bilissel alanda iki grup arasinda anlamli fark bulunmadi.

Sonugc: Calismamizda HEU hastalarin, HUU'a gore norogelisimsel olarak dil alaninda geride
oldugu; 6zellikle ifade edici dil alaninda istatistiksel anlamli diisiik puanlar aldigi goraldi.
Konuyla ilgili net bir gorlis bulunmamakla birlikte verilerimiz literatir ile uyumludur. Risk
faktorleri ve ileri donem nérogelisimsel etkileri icin daha fazla calismaya ihtiyacg vardir.

Anahtar Kelimeler: Edinsel immiin Yetmezlik, HIV Pozitif Anne Bebegi, Nérogelisim
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S-042 SUNULMADI

Kutan6z Leishmania Gog ve Savaslardan Sonra Sadece Endemik Bolgeler icin mi Yoksa
Tiim Diinya icin mi Saglik Sorunudur?

Yalcin Kara', Gokce Altiparmak?

'Eskisehir Osmangazi Universitesi Tip Fakiiltesi, Cocuk Enfeksiyon Hastaliklari, Eskisehir
2Eskisehir Osmangazi Universitesi Tip Fakiiltesi, Cocuk Sagligi ve Hastaliklari, Eskisehir

Giris: Kutanoz Leishmaniasis (KL), enfekte disi tatarcik sineginin isirmasiile bulasan ve iilsere
nodiiler lezyonlarla karakterize, leishmania tipi protozoanlarin neden oldugu bir hastalik
olup, diinyanin bazi bolgelerinde endemik olarak gorilmektedir.

Materyal ve Metot: Calismaya ¢ocuk enfeksiyon hastaliklari ve dermatoloji tarafindan takip
edilen 21 pediatrik kutanoz leishmania olgusu dahil edildi. Hastalarin demografik ve klinik
ozellikleri, aldiklari lokal veya sistemik tedaviler ve yan etkileri retrospektif olarak incelendi.

Bulgular: Olgularin 14'G (%66) kiz, 7'si (%34) erkekti. Olgularin ortalama yasi 6.4 yildi.
Hastalarin 15'i milteciydi (hastalardan yedisi Irakli, sekizi Suriye'liydi). Hastalarin 10'unda
(%47) sadece yiizde, 6'sinda (%28) hem ylizde hem de elde, 4'linde (%20) alt ekstremitede
lezyon vardi (Tablo-1). Yedi hastada (%34) tek lezyon, ondérdinde coklu lezyon ve yedi
hastada dortten fazla lezyon vardi. 13 hastanin direk mikroskopik incelemesinde amastigot
gozlendi (Resim-1). 15 hastaya intralezyonel tedavi, 6 hastaya sistemik tedavi verildi, 2 hasta
sistemik tedaviyi reddetti. Bes hastaya meglumin antimoniat, bir hastaya amfoterisin B
verildi. Bir hastada amfoterisin b sonrasi yiizde sislik, kizariklik ve 6dem gibi yan etkiler gelisti
ve tedavi meglumin antimoniat olarak degistirildi.

Sonug: Kutandz Leishmaniasis, leishmania cinsi protozoalarinin neden oldugu kronik bir
hastaliktir. Uluslararasi seyahat, go¢ ve miilteciler nedeniyle sadece endemik bolgeler degil,
tim diinyada nispeten yaygin bir durum haline gelmistir. Endemik bélgelerin disinda kronik,
agrisiz cilt lezyonlar oldugunda Kutan6z Leishmania diistintlmelidir.

Anahtar Kelimeler: Endemi, Go¢, Kutandz Leishmania, Miilteci
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S-044

Gocmen Cocuklarda Tiiberkiiloz: Tek Merkez Deneyimi

Zeynep Savas Sen'!, Rumeysa Yalcinkaya', Suna Ozdem', Rilveyda Giimiser Cinni', Fatma
Feyza Yilmaz Cetinkaya', Fatma Nur OZ'

'SBU Dr. Sami Ulus Kadin Dogum Cocuk Sagligi ve Hastaliklari Egitim ve Arastirma Hastanesi,
Ankara

Giris: Ulkemizde ve diinyada ciddi bir saglik sorunu olan tiiberkiiloz (TB), diinya capinda ilk
10 6lim nedeninden biridir. Go¢menlerde TB hastalig riski, kendi tilkelerindeki TB insidans
duzeyi ile baglantili olsa da, gog slirecinin kendisi enfekte olma veya TB hastaligi gelistirme
riskini artirabilir. Mart 2011'de Suriye Savasi'nin baslamasi ile birlikte Nisan 2011'de Glkemize
ilk siginmacilar gelmeye baslamistir. Bu calismada klinigimizde TB hastaligi (pulmoner,
ekstrapulmoner, latent) ile takipli go¢men hastalarin 6zellikleri incelendi.

Materyal ve Metot: Calismaya 01.Nisan.2011-26.Haziran.2022 tarihlerinde hastanemizde
takipli pulmoner, ekstrapulmoner veya latent TB tanili gé¢cmen hastalar dahil edildi.
Hastalarin dosya kayitlarindan demografik bulgulari, gé¢ edilen (ilke, bagvuru semptomlari,
Bacille Calmette-Guerin (BCG) asi durumlari, tiiberkilin deri testi (TDT) ve interferon
gama salinim testi (IGST) sonuclari, radyolojik bulgulari, klinik drnekten Mycobacterium
tuberculosis kompleks (MTBC) DNA/RNA'sinin polimeraz zincir reaksiyonu (PZR) testi, aside
rezistan basil (ARB) yayma incelemesi ve kiltiir Greme durumlari, hastalik tipi ve tedavi
uygulamalari kaydedildi.

Bulgular: TB hastaligi tanili 818 hastanin 117'si (%14,3) gé¢men [%50,4'l erkek, ortanca yas
8,34 yiIl (IQR 4,3-12,8 yil)] idi. Hastalarin 49'u (%6) Suriye, 30'u (%3,7) Afganistan, 19'u (%2,3)
Irak, 15'i (%12,8) Dogu Afrika, 2'si (%1,7) Tirk Cumhuriyeti, 2'si de (%1,7) Yemen kokenli
idi. En sik gorilen basvuru semptomlari 6ksiriik (%28,4), ates (%12,8) ve kilo kaybi (%10)
olarak saptandi. Altmis alti (%56,4) hastanin TB tanili bir yetiskin hasta ile temas oykdsu
vardi ve asemptomatikti. Otuz alti (%30,7) hastanin (%64,3'i Afganistan kokenli) BCG asisi
yoktu. Kirk (%34,2) hastada TDT, 18 (%15,4) hastada iGST pozitif idi. Hastalarin 52'sinde
(%44,4) iki yonli akciger grafisinde, 34'linde (%29) akciger bilgisayarli tomografisinde (BT)
lenfadenopati (LAP), atelektazi, kollaps-konsolidasyon, tomurcuklanan agag¢ goriinima,
plevral eflizyon gibi TB ile uyumlu bulgular mevcuttu. Klinik 6rnek incelemesi yapilan 35
hastanin 13'inde (%37,1) MTBC DNA/RNA PZR pozitifligi (%30,7'i Afganistan kokenli),
4'linde (%11,4) ARB pozitifligi (%50'si Afganistan kdkenli), 7'sinde (%20) kiltir pozitifligi
(%57,1 Afganistan kokenli) vardi. Elli alti (%48) hastada herhangi bir enfeksiyon ve hastalik
bulgusu olmadigi icin TB profilaksisi baslandi. Yirmi sekiz (%24) hasta akciger tlberkiilozu
(%50'si Suriye kokenli), 18 (%15,4) hasta LTBE (%38,8'i Suriye kdkenli), 8 (%6,8) hasta TB
lenfadenit (%37,5'i Dogu Afrika kokenli), 3 (%2,6) hasta miliyer TB tanisi aldi. iki (%1,7)
hastada izoniyazid direnci, 2 (%1,7) hastada rifampisin direnci mevcuttu. iki (%1,7) hasta ise
cok ilaca direncli TB tanisi aldi. Mortalite gézlenmedi.
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Sonug: Goécmenlerdeki TB, ev sahibi iilkelerin TB epidemiyolojisini etkiler. Ozellikle
gocmenleri kapsayan TB taramalari ile cocuklardaki latent enfeksiyonun tespiti ve tedavisi
hastaliga dontisimu engelleyebilir.

Anahtar Kelimeler: Cocuk, Go¢men, Tuberkiloz
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S-045 SUNULMADI

Gocuk Yogun Bakim Unitesinde Ventilator iliskili Olay ve Ventilatér iliskili Pnémoni
Durumlarinin Karsilastirilmasi

Bengisu Baykara', Bengisu Baykara®, Hasan Tezer', Tugba Bedir Demirdag', Ebru Azapagas?
'Gazi Universitesi Tip Fakdiltesi Hastanesi Cocuk Enfeksiyon Bilim Dali, Ankara

2Gazi Universitesi Tip Fakiiltesi Hastanesi Cocuk Yogun Bakim Bilim Dali, Ankara

3Gazi Universitesi Tip Fakdiltesi Hastanesi Cocuk Sagligi ve Hastaliklari Anabilim Dali, Ankara

Giris: Ventilator iliskili pnomoni(ViP) yogun bakim (nitesinde gériilen ikinci en sik
enfeksiyondur. 48 saat ve daha uzun mekanik ventilasyonda kalan hastalarda goriilen
pndmoni ViP olarak adlandirilir. En sik gériilen ViP etkeni Pseudomonas aeuriginosa’dir. CDC,
glinimiizde kullanilan ViP kriterlerinin siirveyans icin 6zgiil ve duyarli olmadigini diisiinerek
olasi ve kuvvetle olasi ViP icin yeni kriterler gelistirmistir. Buna gére ViO ve bunun 3 basamag)
olan ViD, EBVIK, olasi veya kuvvetle olasi ViP terimleri tanimlanmis ve ViO icin siirveyans
tanimlama algoritmasi hazirlanmistir. ViO, mekanik ventilasyon yapilan hastalarda stabil
kalinan bir dénemden sonra ventilasyon desteginde artis olmasi izerine gelistirilen objektif
bir tanimlamadir.

Materyal ve Metot: Gazi Universitesi Tip Fakiiltesi Hastanesi Cocuk Yogun Bakim Unitesinde
2014-2021yillari arasinda mekanik ventilator altindayken GUTF Enfeksiyon Kontrol Komitesi
tarafindan ViP kabul edilen ve Cocuk Enfeksiyon Hastaliklari tarafindan takip edilen
hastalarin ViO tanimina uygunluklari arastirilmistir. Hastalarin yas, cinsiyet, birincil tanilari,
entiibasyon giinii ve ViP tanisi aldiklari giin alinan tam kan sayimi WBC degerleri ve nétrofil
yiizdeleri, CRP degerleri ve ETA kiiltlirii gram wright ve {ireme sonuclari, PEEP ve FiO2
degerleri taranmistir. Hastalarin ETA kiiltirlerinin antibiyogramlari ¢ikarilmistir.

Bulgular: Hastalarin %69'u erkek, %31'i kizdir. En sik gorilen tani nérolojik hastaliktir.
Hastalarin ortalama yasi 61 aydir. Hastalar en az 2 glin, en fazla 93 glin mekanik ventilatérde
izlenmistir. ViPtanisi alan hastalarin %38'i ViO tanimina uymustur. ViP kabul edilen hastalarin
%40"1 erken VIP, %60"1 gec ViP'tir. Olim goriilen grubun CRP ortalamasinin 6liim goriilmeyen
grubun ortalama degerinden daha yiiksek oldugu goriilmiistiir. CYBUsmizde ex olan ViP
hastalarinin %5,2'sinde gram pozitif etken, %94,8'inde ise gram negatif etken gorilmustir.
ViP tanisi alinan giinkii WBC ve CRP degeri, 6liim goriilmeyen grubun ortalamasinin, 6lim
goriilen gruptan daha yiiksek diizeyde oldugu saptanmistir. CYBUsmizde ViP nedenli ex olan
hastalarin ETA kiiltiirlerinde en sik Pseudomonas aeruginosa izole edilmistir. VIO tanimini
karsilayan grubun yas ortalamasinin, VIO tanimina uymayan grubun yas ortalamasindan
daha yiiksek oldugu goriilmiistiir. Hastalarin entiibe olduklari giin alinan WBC ile ViP kabul
edildikleri giin alinan WBC arasindaki fark ve CRP arasindaki fark ile ViO durumu arasindaki
iliski istatistiksel olarak anlamli bulunmustur. ViO tanimina uyan grupta CRP artisinin daha
cok oldugu goriilmistiir. Hastanemiz CYBU'nde izole en sik etken %28 ile Pseudomonas
aeruginosa olarak bulunmustur. En ¢ok direncli oldugu antibiyotik grubu karbapenemler, en
duyarli oldugu antibiyotik grubu aminoglikozidler olarak saptanmistir.
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Sonug: Cocuk hastalar icin VIO siirveyans kriterlerine ihtiyac vardir. Akut faz reaktanlar
VIO icin prediktif degere sahip olabilir. Cocuk yogun bakim (initelerinde izole edilen
mikroorganizmalar giinimUzde kullanilan antibiyotiklere her gecen giin daha fazla direng
kazanmakta ve mortatileye sebep olmaktadir.

Anahtar Kelimeler: Ventilatér iliskili Pnémoni, Ventilatér iliskili Olay, Cocuk Yogun Bakim
Unitesi
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S-046

Meningoensefalit Diisiiniilen Hastalarin Beyin Omurilik Sivisinda Saptanan Viral
Etkenlerin Degerlendirilmesi ve Klinik Sonuclar

Yildiz Ekemen Keles', Miikerrem Korol?, Eda Karadag Oncel!, Irmak Erdogan3, Aysegiil Elvan
Tiiz', Aslihan Sahin’, Selin Tasar', Giilnihan Ustiindag’, Ahu Kara Aksay’, Dilek Yilmaz*, Nisel
Yilmaz®, Nihal Olga¢ Diindar®

'Saglik Bilimleri Universitesi Tepecik Egitim ve Arastirma Hastanesi Cocuk Enfeksiyon
Hastaliklari Klinigi, izmir

2Saglik Bilimleri Universitesi Tepecik Egitim ve Arastirma Hastanesi Cocuk Sagligi ve
Hastaliklari Klinigi, izmir

3Saglik Bilimleri Universitesi Tepecik Egitim ve Arastirma Hastanesi Cocuk Néroloji Klinigi,
Izmir

4izmir Katip Celebi Universitesi, Cocuk Sagligi ve Hastaliklari Ana Bilim Dali, Cocuk Enfeksiyon
Bilim Dali, izmir

5Saglik Bilimleri Universitesi Tepecik Egitim ve Arastirma Hastanesi Klinik Mikrobiyoloji, izmir
¢izmir Katip Celebi Universitesi, Cocuk Sagligi ve Hastaliklari Ana Bilim Dali, Cocuk Néroloji
Bilim Dali, izmir

Giris: Santral sinir sistemi (SSS) enfeksiyonlari, ciddi kalici sekellere ve hatta Gliime yol
acabilmesi nedeniyle, hizli tani gerektiren hastaliklarin basinda gelir. Bu calismanin amaci,
hastanemizde son yedi yilda meningoensefalit disinUlerek beyin omurilik sivisi (BOS) alinan
ve multipleks real-time polimeraz zincir reaksiyonu (PZR) ydontemiyle herhangi bir viral etken
saptanan olgularin degerlendirilmesidir.

Materyal ve Metot: Bu calisma Temmuz 2016 ile Agustos 2022 tarihleri arasinda Saglik
Bilimleri Universitesi izmir Tepecik Egitim ve Arastirma Hastanesi'nde meningoensefalit
dislintlen ve BOS'da herhangi bir viral etken saptanan hastalarda yapilmistir. Hastalarin
basvuru yakinmalari, fizik muayene ve laboratuvar bulgulari, BOS PZR sonucu, gériintiileme
ve elektroensefalogram (EEG) bulgulari ve klinik sonuglari degerlendirilmistir.
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Bulgular: Meningoensefalit distinilen 357 hastanin 28'inde (%7,8) BOS PZR testiyle viral
etken saptanmistir. Bu olgularin ortancayaslari 9.5 aydi [ceyreklikler arasi aralik (IQR); 2.2-72,
min-max;1-180] ve 18'i (%64,3) erkekti, ortanca hastanede yatis siiresi 10 giindii (IQR 6-20).
Hastaneye basvuru sirasinda olgularin %85,7'sinde (n=24) ates, %39,3'iinde (n=11) kusma,
%?25'inde (n=7) ndbet, %21,4'linde (n=6) biling degisikligi ve %17,9'unda bas agrisi (5/10)
yakinmalari mevcuttu. Semptomlarin baslangicindan hastaneye basvuru arasinda gegen
ortanca siire 2 glindl (IQR 1.2-2). Hematolojik parametrelerden ortalama l6kosit sayisi 12907
mm3 (£5768), ortanca notrofil sayisi 6350 mm3 (IQR 4650-8950), ortanca lenfosit sayisi
2850 mm3 (IQR 1450-5925), ortalama trombosit sayisi 314571 mm3 (£87494) saptanirken
akut faz yanitlarindan ortanca C-reaktif protein degeri 8.6 gr/dl (IQR 0.8-12.7) idi. Olgularin
%82,1'ine (n=23) kranial goériintiileme yapildi: Uc olguya transfontonel ultrasonografi, 16
olguya bilgisayar tomografi (BT) ve 17 olguya manyetik rezonans gériintiileme (MRG) yapildi.
MRG yapilan 17 olgunun 8'inde (%47) anormal bulgu, EEG cekilen 13 olgunun tgiinde (%23)
anormal bulgu saptandi. Beyin omurilik sivisi PZR sonucunda 16 olguda (%57,1) enterovir(s,
5 olguda (%17.9) herpes simpleks virus (HSV) tip 1, (ic olguda HSV tip 2, iki olguda varisella
zoster virlisl, 1 olguda insan herper virlis (HHV) tip 6 ve bir olguda hem enterovirus hem de
HHV tip 6 saptandi. Olgularin %64'linde BOS'ta pleositoz vardi. On alti olguya IV asiklovir
verildi. izlemde bir olgunun yogun bakimda yatis ihtiyaci gelisti ve bir olguda HSV tip 1'e bagli
kortikal korlik meydana geldi.

Sonug: Santral sinir sistem enfeksiyonlarinda yeni nesil molekiiler tekniklerin gelisimi ile
viral etkenler daha fazla saptanmaya baslanmistir. Bu sayede diinya capinda viral menenjitin
en sik nedeninin enterovirls oldugu gorilmustir Calismamizda da PZR sonucunda en sik
viral etken olgularin %60’Iinda saptanan enterovirUslerdir.

Anahtar Kelimeler: Meningoensefalit, Cocuk, Beyin Omurilik Sivisi, Polimeraz Zincir
Reaksiyonu, Norolojik Sonug
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S-047

Tiirkiye'de Bir Ergen Sagligi Klinigine Basvuran Ergenlerin Pandemi Oncesi ve
Sonrasindaki Oz Kiyim Diisiince ve Girisimleri

Seyma Erdem Torun', Melis Pehlivantiirk Kizilkan?, Orhan Derman?, Sinem Akgiil?
'Hacettepe Universitesi ihsan Dogramaci Cocuk Hastanesi, Cocuk Sagligi ve Hastaliklar
Anabilim Dali, Ankara

Hacettepe Universitesi ihsan Dogramaci Cocuk Hastanesi, Ergen Sagligi Bilim Dali, Ankara

Girig: Pandeminin ruh saglig Uzerine pek cok olumsuz etkisi gosterilmistir; ancak
ergenlerde 6z kiyim oranlari ile ilgili bilgiler celiskili olup daha ¢ok erken dénem verilerine
dayanmaktadir. Ge¢ donemdeki etkiler agisindan ek calismalara ihtiyag vardir. Bu calismada
Tirkiye'de Uglincli basamak bir Universite hastanesine basvuran ergenlerin pandemi
oncesine gére pandeminin erken ve ge¢ dénemlerinde 6z kiyim diistince ve girisim oranlarinin
karsilastirilmasi amaclandi.

Materyal ve Metot: Bu retrospektif calismaya; Hacettepe Universitesi ihsan Dogramaci
Cocuk Hastanesi Ergen Sagligi Unitesine Mart-Mayis 2019 (pandemi &ncesi=T0), Mart-Mayis
2021 (pandemi 1. Yili=T1) ve Mart-Mayis 2022 (pandemi 2. Yii=T2) tarihleri arasinda basvuran,
her ergen ile rutin olarak yapilan psikososyal gériismenin bir pargasi olan, 6z kiyim dislince
ve girisimi olup olmadigl yazili olarak kayit edilmis tim ergenler dahil edildi. Kisitlamalarin
oldugu, hasta kabullerinin sinirlandinldigi Mart-Mayis 2020 tarihleri dahil edilmedi. Verilere
hastane elektronik kayit sisteminden ulasildi.

Bulgular: Toplam 2899 ergen dahil edildi. TO'da 1033, T1'de 753, T2'de ise 1113 ergen
degerlendirildi. Katiimcilarin %70,2'si kiz, 29,8%'i erkekti. Yillara gore cinsiyet dagiliminda
fark tespit edilmedi (p=0.291). TO'da ergenlerin %10,5'inde’ 6z kiyim disiincesi varken,
pandeminin ilk iki yiinda bu oran %13,3 olarak anlamli artmisti (p=0,023). TO'da ergenlerin
%4'linde 6z kiyim girisimi varken, pandemi ilk iki yilinda bu oran %5,9 olup anlamli fark tespit
edildi (p=0.025). Yillara gdre &z kiyim diisiince ve girisim oranlari tablo T'de sunulmustur. Oz-
kiyim distincesi agisindan kiz ve erkekler arasinda fark yokken (p=0,246), 6z kiyim girisimi
kizlarda %5,9, erkeklerde %3,6 olup anlamli fark vardi (p=0,010). Erkeklerde pandemi 6ncesi
ve ilk iki yil arasinda hem 6z kiyim distince (p=0,231) hem de girisim (p=0,552) oranlari
agisindan fark yok iken, kizlarda 6z kiyim diistince oranlari arasinda fark olmayip (p=0,063),
6z kiyim girisiminde artis saptandi (p=0,035, TO'da %4,4, pandemi ilk iki yil %6,7). TO'a
kiyasla T1'de 6z-kiyim dislnce gelisme riski 2,28 kat (%95 gliven araligi (GA): 1,27- 4,07,
p=0,005), T2'de 2,31 kat yliksek bulundu (%95 GA: 2,32-1,30, p =0,004). Ayrica yas arttik¢a
6z kiyim disiince gelisme durumunun 1,1 kat (%95 GA(1,014-1,196), p=0,022), 6z kiyim
girisim durumunun da 1,17 kat arttigi saptandi (%95 GA(1,037-1,324), p=1,17).



o A Turkiye Milli
6 ® Pcclia’rrl}/Konarcsi

21 Mili Cocuk- Hemgireligi Kongresi

Ttrkiye Milli Pediatri Dernegi

1958 5-9 Ekim 2022

@ [ 4 . i .
x a ) ¢ ]' n Elexus Resort Hotel Girne-KKTC

Sonug: Bu calismaile ergenlerde pandemi 6ncesi doneme kiyasla pandeminin ilk iki yilinda 6z
kiyim diistince ve girisim oranlarinda artis oldugu ve 6z kiyim girisimi agisindan kiz ergenlerin
daha cok risk altinda oldugu bulunmustur. Pandeminin ge¢ doneminde de ergenlerin en
stk basvurdugu cocuk hekimleri basta olmak lizere tiim saglik ¢alisanlarinin, pandeminin
ergenler tizerindeki olumsuz ruh saglig etkilerinin farkinda olmasi ve 6z kiyim diistincesinin
erken saptanmasi icin ergenleri bu yonden taramasi ¢cok dnemlidir.

Anahtar Kelimeler: Ergenlik Donemi, COVID-19 Pandemisi, Oz Kiyim, intihar
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S-048

Bebek Koliginin Gelisiminde Anne Siitii Relaksin-2 ve Beta-Endorfin Diizeylerinin Rolii
Hakan Déneray', Giizide Tavlas?, Ayse Ozden?, Nurinnisa Oztiirk*

'Atatiirk  Universitesi Tip Fakiiltesi Cocuk Endokrinoloji Bilim Dali, Erzurum
2Atatiirk Universitesi Tip Fakiiltesi Cocuk Sagligi ve Hastaliklari Anabilim Dali, Erzurum
3Saglik Bilimleri Universitesi Erzurum Tip Fakiiltesi Cocuk Endokrinoloji Klinigi, Erzurum
*Atatiirk Universitesi Tip Fakiiltesi Tibbi Biyokimya Anabilim Dali, Erzurum

Giris: Bebek koligi ile ilgili bircok hazirlayici neden tespit edilmis olmasina ragmen, altta
yatan fizyopatolojik mekanizma hala bilinmemektedir. Anne sttii relaksin-2 ve beta-endorfin
icerir. Relaxin-2 bagirsak diiz kaslar lizerinde gevsetici bir etkiye sahiptir. Gastrointestinal
sistemde morfin reseptorleri bulunmaktadir. Oral morfin kullaniminin kulak ¢inlamasi,
g0oglis agrisi, karin agrisi, idrar retansiyonu, kasinma ve ajitasyon gibi bazi yan etkiler ile
iliskili oldugu gosterilmistir. Beta-endorfin etkilerini morfin reseptorleri ile gosterir. Beta-
endorfinin morfin benzeri yan etkileri, bebeklerdeki kolik gelisimine yol agabilir. Bizim
hipotezimize gore anne siitii relaksin-2 diizeyindeki disiiklik ve beta-endorfin dlizeyindeki
yiikseklik bebek koliginden sorumlu olabilir. Anne siitii relaksin-2 ve beta-endorfin dlzeyleri
ile bebek koligi arasindaki iliski daha énce ¢alisilmamustir.

Materyal ve Metot: Kolikli 30 bebek ve onlarin anneleri ¢calisma grubunu olustururken, ayni
cinsiyette ve benzer yastaki saglikli bebekler ve onlarin anneleri kontrol grubunu olusturdu.
Kolik varligi Roma-IV kriterlerine gore belirlendi. Anne siitl 6rneklerinde relaksin-2 ve beta-
endorfin 6lgildl. Annelerin yasam aliskanliklari ile bas ve kas agrilari sorgulandi. Annelerde
anksiyete ve depresyon varliginin ortaya cikarilmasi ve uyku kalitesinin degerlendirilmesi
icin sirasiyla Beck Anxiety Inventory, Beck Depression Inventory ve Pittsburgh Sleep Quality
Index (PSQI) adli 6lgekler kullanildi.

Bulgular: Calisma ve kontrol gruplarindaki bebek ve annelerin antropometrik verileri
arasinda fark yoktu (p>0.05). Annelerin yasam aliskanliklari bakimindan iki grup arasinda
fark saptanmadi (p>0.05). Kontrol gurubundaki annelere gore calisma grubundaki
annelerde bas agrisi ve kas agrisinin daha sik oldugu bulundu (sirasiyla, p=0.043 ve p=0.031).
Annelerin ortalama anksiyete ve depresyon skorlari calisma ve kontrol gruplari arasinda
farkli degilken (p>0.05), ortalama uyku kalite skoru (PSQI) calisma grubunda daha kéti idi
(p=0.028). Calisma grubunda anne siitii ortalama relaksin-2 dlizeyi kontrol grubundan farkli
degil iken (p>0.05), calisma grubunda anne siitli ortalama beta-endorfin diizeyi kontrol
grubundan anlamli olarak daha yiiksekti (p=0.039) (Tablo 1). Anne siti beta-endorfin
diizeyi ile bebek aglama sliresi arasinda ve anne PSQI skoru ile bebek aglama siiresi arasinda
pozitif korelasyonlar bulundu (sirasiyla, r=0.28, p=0.030 ve r=0.275, p=0.039) (Resim 1ve
2). Regresyon analizi ile annede bas agrisi, kas agrisi, kot uyku kalitesi ve yiiksek anne siitl
beta-endorfin diizeyinin bebek koligi lizerine anlamli etkiye sahip olduklari bulundu (X2 (2)
=19.424, p=0.001) (Tablo 2).
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Sonug: Annessiitii relaksin-2 diizeyinin bebek koligi gelisimi tizerine etkisi yoktur. Annelerdeki
bas agrisi, kas agrisi ve kot uyku kalitesi, bebeklerde kolik gelisimine yol acan hazirlayici
etmenler olabilir. Annedeki hazirlayici etmenlerin bebekte kolik olarak ortaya ¢ikmasinda
anne sttlindeki beta-endorfin bir biyolojik mediator olarak rol oynayabilir. Bu ¢calisma bebek
koligi gelisiminde anne ile bebek arasindaki iliskinin anne siitiindeki beta-endorfin aracilig
ile oldugunu dustindiren ilk calismadir.

Anahtar Kelimeler: Anne Siiti, Bebek Koligi, Beta-Endorfin, Relaksin-2, Asiri Aglama
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S-050
Cocuklarda Akut Losemilerin Tedavisinde Oral Metronidazol Profilaksisinin Febril
Nétropeni Agirigi Uzerine Etkisi

Hakan Sarbay’
'T.C. istanbul Yeni Yiizyil Universitesi Ozel Gaziosmanpasa Hastanesi, istanbul

Giris: Cocuklarda antibakteriyel profilaksi, etkinligine iliskin yetersiz kanit ve antibiyotik
direncinin gelismesiyle ilgili endiseler nedeniyle rutin uygulanan bir tedavi degildir. Bu
calismada, yogun ve ylksek doz kemoterapi bloklari sonrasi oral metronidazoliin febril
notropeni siddeti lizerindeki etkinliginin degerlendirilmesi amaclandi.

Materyal ve Metot: Bu calisma retrospektif, tek merkezli, kohort bir calismadir. Klinigimizde
rutin olarak yogun ve yiiksek doz kemoterapi blok uygulanan hastalarda ishal gelistiginde
oral metronidazol tedavisine baslanilmaktadir. Bu hastalarda febril notropeni ataklarinin
daha hafif seyrettigi gézlemlenince retrospektif olarak hasta verileri incelendi. Pediatrik
hematoloji ve onkoloji servisinde akut lenfoblastik l6semi (ALL), akut miyeloid l6semi (AML),
relaps/refrakter ALL, relaps/refrakter AML tanilari ile 2019-2020 yillarinda yogun ve ylksek
doz kemoterapi rejimleri alan hastalar calismaya dahil edildi. Hastalarin klinik ve laboratuvar
bilgileri hasta dosyalarindan geriye doniik olarak incelendi. Yas, cinsiyet, tani, kemoterapi
rejimleri, atesli notropeni siireleri, antibiyotik tedavi siireleri, laboratuvar degerleri, kilttr
sonuglari, stipheli/kanitlanmis invaziv mantar enfeksiyonlari ve antibiyotikler kaydedildi.
Kemoterapi sonrasi 24. saatte glinde 3 doz 10 mg/kg/doz olarak oral metronidazol tedavisi
baslandi. Tedaviye 7-10 giin devam edildi. Hastalar oral metronidazol tedavisi verilenler ve
verilmeyenler olarak iki gruba ayrildi.

Bulgular: Calismaya toplam 83 hasta dahil edildi. Toplam 386 febril notropeni atagi
retrospektif degerlendirildi. Febril nétropeni ataklarinin 195sinde oral metronidazol tedavisi
verildi. iki grup arasindaki karsilastirmada antibiyotik kullanim siiresi ve siipheli/kanrtlanmis
invaziv Aspergillus enfeksiyonu sikliginda anlamli fark bulundu. Oral metronidazol verilen
grupta antibakteriyel tedavi siresi diger gruba goére anlamli olarak daha disuktdi. Oral
metronidazol kullanmayan grupta sipheli/kanitlanmis invaziv Aspergillus enfeksiyonu
sikligr anlamli olarak daha yiliksek saptandi (Tablo-1). Amikasin, meropenem, linezolid
ve kolistin kullanim oranlan karsilastirildiginda oral metronidazol verilmeyen grupta
anlamli olarak yliksek bulundu. Antifungal tedavi alan hastalar degerlendirildiginde oral
metronidazol almayan grupta lipozomal amfoterisin B ve mikafungin kullanim oranlari
anlamli olarak yiksek bulundu (Tablo-2).
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Sonug: Kemoterapi sonrasi febril notropenide barsak florasindan kaynaklanan
enterobakteriler en 6nemli etkenlerdendir. Bagrsak florasi kemoterapi sonrasi nétropeni
ile bozulur ve anaerobik mikroorganizmalar artmaktadir. Anaerobik bakterilerin oral
metronidazol ile baskilanmasinin gram negatif basillerin ¢ogalmasini ve kana gecisini
azalttigini distintilmektedir. Calismada saptanan sonuglar yogun ve yiiksek doz kemoterapi
bloklari sonrasi oral metronidazol tedavisinin febril nétropeni siddetini, mortalite ve
morbiditeyi azalttigini gdstermektedir.

Anahtar Kelimeler: Oral Metronidazol, Profilaksi, Febril Notropeni
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S-051

Vitamin B12 Replasman Tedavisi; Oral? intramiiskiiler?

Selen Ceren Cakmak’, Begiim Sirin Kog', Funda Tekkesin', Selime Aydogdu1 Suar Gaki Kili¢!
'Saglik Bilimleri Universitesi Umraniye Egitim ve Arastirma Hastanesi, istanbul

Giris: Vitamin B12 eksikligi 6nemli komplikasyonlara yol acan ve ¢ocuklugun ¢aginda yaygin
karsilasilan bir sorundur. B12 vitamini eksikligini tedavi etmenin intramiskdiler, oral, sublingual
ve intranazal seklinde birkag yontemi vardir. Bu calismada vitamin B12 eksikligi olan hastalarda
semptomlari belirlemek, oral veya parenteral tedavi alanlarda tedavi 6ncesi ve sonrasi B12
vitamini dlizeylerini karsilastirmak amaclandi.

Materyal ve Metot: Calismamiza, Agustos 2021-Agustos 2022 tarihleri arasinda Cocuk
Hematoloji poliklinigimizde vitamin B12 eksikligi tanisi ile tedavi alan 0-18 yas arasindaki hastalar
dahil edildi. Vitamin B12 tedavisi intramuskuler yoldan ampul form, oral yoldan ampul form veya
tablet form seklinde uygulandi. Tedavi sonu serum B12 vitamin diizeyi >450pg/ml hedeflendi.
Tedavide B12 vitaminin ampul formu oral veya intramiskiiler olarak benzer semada kullanildi
(ilk hafta gln asir, ikinci hafta haftada bir, liclincii haftadan itibaren 5 hafta boyunca haftada
bir); tablet formu ise 30 glin boyunca her giin verildi. Tim formlarin icerigindeki B12 vitamini
1000 mcg'd1. Bir yas altindaki hastalara B12 vitamini dusuik doz olarak 100 mcg verildi. Hastalarin
dosyalari retrospektif olarak incelendi. Hastalarin yasi, cinsiyeti, sikayetleri, serum vitamin B12
dlizeyleri, tedavi sekillerine gore tedavi sonrasi serum vitamin B12 degerleri istatiksel olarak
karsilastirldi.

Bulgular: Calismamiza toplam 33 hasta dahil edildi. Erkek/kiz orani: 1.2/1 idi. Hastalarin 230
(%70) asemptomatik iken; goriilen semptomlar sirasiyla halsizlik(%12), istahsizlik(%6), bas
dénmesi(%3), denge kaybi (%3), unutkanlik(%3) ve ellerde titreme (%3) idi. Ortanca yas:28ay
(Min-maks:1-211ay). Ortalama serum vitamin B12 seviyeleri tedavi oncesinde; intramiskdler
grupta (162.5 £ 70.7 pg/ml; n = 15), tablet formu oral icen grupta (192.4 + 61 pg/ml; n = 5),
ampul formu oral icen grupta (161.1 + 48.4 pg/ml; n = 13) saptandi. Tedavi yanit degerlendirme
sresi ortalama 30-35 giindii. Tedavinin 35.glinlinde ortalama serum vitamin B12 seviyeleri,
intramskdler grupta (967 + 622.6 pg/ml), tablet formu oralicen grupta (561+ 354 pg/ml), ampul
formuoralicen grupta (529.6 + 246.5 pg/ml) saptandi. istatiksel olarak karsilastirildiginda vitamin
B12 degerlerindeki artis intramUskuiler grupta oral form kullanan gruplara gére daha yiiksekti
(p<0.001). Bununla beraber oral tedavi ile (ampul ya da tablet) vitamin B12 kan diizeylerinin
etkin sekilde yiikseldigi ve istenen hedeflere ulastigi goriildl. Oral veya intramdiskiiler vitamin
B12 replasmanlariile ilgili tedavi sirasinda herhangi bir yan etki kaydedilmedi.

Sonug: B12 vitamin eksikligi tedavisinde parenteral tedavi ile ulasilan serum B12 vitamin dlizeyleri
daha yUksek olmakla beraber, oral tedavi (ampul ya da tablet form) ile de istenen B12 vitamin

diizeylerine ulasilabilmektedir.

Anahtar Kelimeler: Vitamin B12, intramiiskiiler, Oral, Replasman
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S-052

Beyin Tiimorii Tanili Hastalarda Mental Durumun Degerlendirilmesi

Emre Oztiirk*, Gokce Pinar Reis?, Erol Erduran’, Aysenur Bahadir?

'Karadeniz Teknik Universitesi, Trabzon

2KTU Tip Fakiiltesi, Cocuk Sagligi ve Hastaliklari, Trabzon

3KTUTipFakiiltesi, Cocuk Sagligive Hastaliklari ABD, Cocuk Hematolojive Onkoloji BD, Trabzon
*KTU Tip Fakiiltesi, Cocuk Sagligi ve Hastaliklari ABD, Trabzon

Giris: Beyin timorleri cocukluk caginda en sik goriilen solid tiimérlerdir. Tedaviyontemlerinde
yasanan gelismeler hastalarin noérobilissel gelecegini ve yasam kalitelerini sorgulamaya
yonlendirmistir. Calismamizda hastalara WISC-R zeka testi uygulayarak hastalik ve tedavinin
etkilerini belirlemeyi amacladik.

Materyal ve Metot: Bu calismayi beyin tiimorQ tanisi alan 6-16 yas grubundaki 20 hasta ile
yas ve cinsiyeti uyumlu 20 saglikli cocuk olusturdu. Bu iki gruba WiSC-R zeka testi uygulandi.
Hasta ve kontrol grubunun zeka testi puanlari ile hasta grubu icerisinde tani ve tedavi
acgisindan gruplandirma yapilan hastalarin puanlari karsilastirildi

Bulgular: Her iki grupta kadin ve erkek sayilariile yas araliklari esitti. Hastalarin en sik basvuru
semptomu bas agrisiydi. Hastalarin %10'nunda aile 6ykiisii vardi. En sik tani diffliz astrositik
ve oligodendroglial timorler iken, en sik yerlesim yeri posterior fossa idi. Calismaya katilan
hastalara ve kontrol grubuna uygulanan WiSC-R zeka testinin sézel, performans ve tim
puan sonuglari arasinda anlamli fark saptandi (sirasiyla p=0,025, p=0,001, p=0,002). Erkek
hasta ve kontrol grubu arasinda yapilan karsilastirmada da anlaml fark saptandi (sirasiyla
p=0,026, p=0,002, p=0,006). Tanidan bu yana gecen siireler de karsilastirildi ve siire arttik¢a
zeka puanlarinda duslklik saptandi (sirasiyla p=0,046, p=0,040, p=0,039).

Sonug: Calismamiz beyin timori tanisi alan hastalarin mental durumunu degerlendiren
literatiirdeki az sayida calismalardan biridir. Hastalarin zeka puanlarinin ayniyas grubundaki
kontrollere gore anlamli derecede diistligli ve siire arttikca daha da belirgin hale geldigi
saptandi. Bu bulgular pediatrik beyin tlimorlerinden iyilesenlerde norobilissel geg etkilerin
izlenmesinin 6nemini ortaya koymustur.

Anahtar Kelimeler: WiSC-R Zeka Testi, Beyin Timoru



% & 6 Tijr'kiyc Milli
- © Pediatri Konﬁrcsi

21 Mili Cocuk- Hemgireligi Kongresi

- e O 5-9 Ekim 2022
f‘ ) ¢ ]' n Elexus Resort Hotel Girne-KKTC
n

Tirkiye M|II| Pedlam Dernegi

S-053

DiGeorge Sendromu Tanisi Alan 36 Olgunun Klinik ve Laboratuar Ozellikleri: 20 Yiluk Tek
Merkez Deneyimi

Gokcan Oztiirk!, Sule Haskologlu?, Cansu Yéndem!, Kiibra Baskin?, Nazli Deveci?, Candan
islamoglu?, Sevgi Bal?, Hatice llgin Ruhi3, Figen Dogu?, Aydan ikinciogullari

'Ankara Universitesi Tip Fakiiltesi, Gocuk Sagligi ve Hastaliklari, Ankara

2Ankara Universitesi Tip Fakiiltesi, Cocuk Allerji immiinoloji Bilim Dali, Ankara

3Ankara Universitesi Tip Fakdiltesi, Tibbi Genetik Anabilim Dali, Ankara

Giris: 22q.11.2 Delesyon Sendromu (DiGeorge Sendromu), embriyogenezis sirasinda 22q11.2'de
yaklasik 3 megabaytlik bir bolgenin kaybi nedeni ile ortaya ¢ikan bir mikrodelesyon sendromudur.
Prevelansi 1/4000-1/6000 olarak bilinmekle beraber tanisi konmamis olgular da g6z 6niinde
bulun-duruldugunda yayginligin 1/2000 olabilecegi diistintilmektedir. Cok cesitli klinik tablolar
ile karsimiza gikabilen bu hastalarin major klinik bulgulari konjenital kalp defektleri (6zellikle
konotrunkal anomaliler), damak anomalileri, immin yetmezlik, karakteristik yliz gériinim
ve dgrenme giicliiglidir. isitme problemleri, bébrek, géz ve iskelet sistemi defektlerine daha az
rastlanir. Timus hipoplazisi/aplazisi nedeniyle T hiicre sayisinda azalma/fonksiyon kaybina bagli
hafiften agir kombine immiin yetmezlige kadar klinik spektrum goérilebilir. Tani FISH yontemi
ile 22. kromozomdaki delesyonun tespiti ile konur. Bu ¢alismada, 22q.11.2 delesyon sendromu ile
izledigimiz 36 hastanin klinik ve imminolojik 6zellikleri degerlendirerek sunulmaktadir.

Materyal ve Metot: Ankara Universitesi Tip Fakiiltesi Cocuk immunoloji ve Allerji Bilim Dali'nda
2002-2022 yillari arasinda 22q11.2 delesyonu saptanmis 36 olgunun klinik ve laboratuvar
oOzellikleri retrospektif olarak incelenmistir.

Bulgular: Hastalarin 22'i erkek, 14'G kizdi. Hastalarin ortalama tani yasi 3.5 yasti (0-19yas).
Kardiyolojik bulgular %36 (13/36), sik enfeksiyon gecirme %30,5 (11/36), hipokalsemik nobet
%16,6 (6/36) hastada erken bebeklik donemindeki ilk basvuru nedenleriydi. Dismorfik yiiz
bulgular %80,5(29/36), konjenital kalp hastaligi %69 (25/36), immiin yetmezlik %55 (20/36),
norolojik ve gelisimsel problemler (gelisim geriligi, otizim spektrum bozuklugu, 6grenme
glicligl, davranis sorunlari) %55 (20/36), hipoparatiroidi %39 (14/36), gastrointestinal bulgulari
ve gelisme geriligi %33 (12/36) hastada mevcuttu. Tani, tim hastalarda FISH yontemiyle 22q11.2
delesyonu gosterilerek dogrulandi. Hipogammaglobilinemi (12/36), lenfopeni (5/36) ve
CD3+T hiicre oraninda diisiikliik (12/36) en énemli immiinolojik bulgulardi. Ug hastada kronik
trombositopeni gozlendi.

Sonug: 22q11.2 DS'lu hastalar farkli kliniklere ve cesitli yakinmalarla basvurabilmektedir. Bu
hastalarda erken ve dogru tani hastaligin genis spektrumdaki bulgularinin iyi bilinmesi ile
mimkindir. Dogustan kalp hastaligi, sik enfeksiyon gecirme, hipokalsemi, yarik damak,
velofarengeal yetmezlik, dismorfik yliz goriinlim{i, gelisimsel sorunlari olan cocuklarda 22q11.2DS
akla gelmelidir.

Anahtar Kelimeler: Digeorge Sendromu, Primer immiin Yetmezlik, Velokardiyofasiyal Sendrom



o A Turkiye Milli
6 ® Pcclia’rrl}/Konarcsi

21 Mili Cocuk- Hemgireligi Kongresi
Ttrkiye Milli Pediatri Dernegi

1958 . e © 5-9 Ekim 2022
f‘ ) ¢ ]' n Elexus Resort Hotel Girne-KKTC
A

S-054
Recombinaz Aktive Eden Gen Defektlerinde Fenotipik Cesitlilik: Tiirkiye'den iki Merkez
Deneyimi

Yagmur Hazal Sadirvan Oguzkaya', Stikrii Cekic', Melek Yorgun?, Zuhal Karali', Elif Karakog
Aydiner?, Ahmet Ozen?, Safa Baris?, Sara Sebnem Kili¢'

"Uludag Universitesi Tip Fakiiltesi Cocuk Alerji ve immunoloji Bilim Dali, Bursa
2Marmara Universitesi Tip Fakiiltesi Cocuk Alerji ve immunoloji Bilim Dali, istanbul

Giris: Rekombinaz aktive edici gen (RAG) 1ve 2 mutasyonlari asemptomatikten agir kombine
immun yetmezlige uzanan genis bir klinik spektrumla iliskilidir. Mevcut calismada RAG
mutasyonu ile birlikte immiin yetmezlik goriilen vaka serisinin sunulmasi amaglanmistir.

Materyal ve Metot: Mevcut retrospektif kesitsel calisma iki merkezde yiritildi. Calismaya
RAG mutasyonu goriilen veimmiin yetmezlik tanili hastalar dahil edildi. Hasta dosyalarindan
demografik veriler elde olundu. Hastalarin klinik verileri, tedavi yontemleri, mutasyon tipleri,
labaratuvar bulgulari ve sagkalim oranlari analiz edildi.

Bulgular: Calismaya toplam 26 hasta dahil edildi (11 erkek, 16 kadin; ort. yas: 11.05 + 13.9).
Tani anindaki ort. yas 6.15+ 11.12 idi. Hastalarin 18’inde (%69.2) RAG 1, 8'inde (%30.8) RAG
2 mutasyonu izlendi. Alti hastada (%23) otoimmiin hastalik eslik ediyordu ve hastalarin
25'i (%96.1) IVIg tedavisi almaktaydi. Kemik iligi transplantasyonu yapilan 16 hastalarin
etiolojileri; 2 Omenn sendromu, 4 atipik agir kombine immiin yetmezlik ve 7 agir kombine
imminyetmezlik idi. Takip slresince 7 hasta (%26.9) 6lda.

Sonug: RAG mutasyonlarinin klinik seyri genis bir farklilik gostermektedir. Mevcut vaka serisi
RAG mutasyonlariile ilgili literatiirdeki en genis serilerden birisidir. Gelecekte diizenlenecek
daha genis seriler RAG ile iliskili immtinyetmezliklerin tani ve tedavisi ile daha kanit diizeyi
yliksek veriler sunacaktir.

Anahtar Kelimeler: RAG Mutasyonu, Agir Kombine immiin Yetmezlik
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S-055

Ugiincii Basmak bir Universite Hastanesinde Gocuk Hematoloji- Onkoloji Hastalarinda
Saglik bakimi ilisikili Enfeksiyon Mortalitesi : 4 Yillik Retrospektif degerlendirme
Zeynep Gizem Ergiin Ozdel', Solmaz Celebi?, Melike Sezgin Evim?, Adalet Meral Giines?, Betiil
Berrin Sevinir, Metin Demirkaya®, Birol Baytan®, Kenan K&se®, Taylan Celik’, Benhur Sirvan
Cetin?, Enes Sali’, Mustafa Kemal Hacimustafaoglu?

'Uludag Universitesi Tip Fakiiltesi, Cocuk Sagligi ve Hastaliklari A.B.D, Bursa

2Uludag Universitesi Tip Fakiiltesi, Cocuk Enfeksiyon Hastaliklari Bilim Dali, Bursa

3Uludag Universitesi Tip Fakiiltesi, Cocuk Hematoloji Bilim Dali, Bursa

*Uludag Universitesi Tip Fakiiltesi, Cocuk Onkoloji Bilim Dali, Bursa

5Biruni Universitesi Tip Fakiiltesi, Cocuk Onkoloji Bilim Dali, Bursa

¢Ankara Universitesi Tip Fakdltesi Biyoistatistik A.B.D, Ankara

718 Mart Universitesi Tip Fakiiltesi, Cocuk Enfeksiyon Hastaliklari Bilim Dali, Canakkale
8Erciyes Universitesi Tip Fakiiltesi, Cocuk Enfeksiyon Hastaliklari Bilim Dali, Kayseri
*Umraniye Egitim ve Arastirma Hastanesi, Cocuk Enfeksiyon Hastaliklari Bilim Dali, istanbul

Giris: immunsupresif pediatrik hematoloji ve onkoloji (PHO) hastalarinda Saglik Hizmeti
iliskili Enfeksiyon (SHIE) riski yiliksektir. SHIE’ ye bagli morbidite ve mortalite’de artis ve tedavi
maliyetlerini arttirmasi, enfeksiyon kontrol stratejilerinin uygulanmasini gerekli kilmistir.
invaziv tani ve tedavi prosediirlerinin yani sira total parenteral niitrisyon kullanimi, hastalik
siddeti, yogun bakim ihtiyaci, sik hastaneye yatis ve hastanede kalis strelerinin uzun olmasi
SBIE riskini artiran faktorler arasindadir. PHO hastalarinda SHIE, mortaliteyi biiyiik dlciide
arttiran bir sebep olmasina ragmen PHO béliimlerine yonelik SHIE geciren olgularin 8lim
oranlarini bildiren az sayida ¢alisma vardir. Atfedilen mortalite hesabina ¢ogu calismalarda
yer verilmemistir. Bildirilen &liimlerin dogrudan SHIE gelisimine mi yoksa hastaliga mi bagli
oldugunu belirlemek acisindan yetersizdir. Calismamizda Uludag Universitesi Hastanesi,
Cocuk Hematoloji Onkoloji (CHO) kliniginde 4 yil boyunca yatarak tedavi géren ve SHIE
tanisi konan olgularin, geriye doniik olarak mortaliteleri ve SBIE'ye atfedilen mortalitenin
degerlendirilmesi amaclandi.

Materyal ve Metot: SHIE olan ve olmayan tiim yatislar icin ortalama hastanede kalis,
mortalite giinleri, SHIE olan ve olmayan yatislardaki mortalite ve SHIE'ye yonelik kaba
atfedilebilir erken (<30 giin) ve gec (<90 giin) mortaliteler hesaplandi. SHIE tanilari Turkiye
Hastane Enfeksiyonlari Sirveyans Rehberi-2010 gore konuldu, calismamizda 2017 Ulusal
Saglik Hizmeti iliskili Enfeksiyon Siirveyans Rehberine gére giincellendi.
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Bulgular: Dort yillik stirede toplam 607 hastanin (%38.6 kadin, %61.4 erkek) 3069 yatisi
incelendi (hasta basina ortalama 5.05 yatis). 141 yatista 232 SBIE atag saptandi. Tim
yatislarda yatis siireleri ortalama 14,12 17,36 giin idi. Yatis siiresi SHIE olan yatislarda 48,3
+ 29,18 giin, SHIE saptanmayanlarda ise 12,46 + 14,70 giindii (p <0,001). Hasta sayisina gore
degerlendirildiginde, toplam mortalite orani %15,6 (95/607) olarak bulundu; en az bir SHIE
geciren olgularda oran %16,3 (16/123) iken, SHIE olmayan olgularda oran %13 (79/484) idi.
SHIE atak sayisina gore bakildiginda, mortalite orani %6,8 (16/232) olarak bulundu. Toplam
3069 yatista, SHIE olan ve olmayan olgularda <30 giin mortalite orani sirasiyla %4,3 (6/141)
ve %1,8 (53/2928) olarak bulundu (p = 0.051). Diger yandan, <90 giin mortalite degerleri
SHIE olan ve olmayan olgularda sirasiyla %11.3 (16/141) ve %2.7 (79/2928) idi (p <0.001).
SHIiE’ye atfedilen kaba mortalite oranlari <30 ve <90 giinler icin sirasiyla %2,5 ve %38,3
olarak hesaplandi.

Sonug: SHIE olan hastalarimiz SHIE olmayanlarla kiyaslandiginda mortalite oranlari,
dzellikle <90 giin kiyaslamalarinda, daha yiiksekti. Yatis siiresi de SHIE olan hastalarda
olmayanlara gére anlamli olarak daha uzundu. Bu veriler esiginde SHIE'ye atfedilen kaba
6lim oraninlarinin hastalarin klinik ydnetimlerine ve SHIE'ye bagli liimlerin engellenmesine
katkisi olabilecek dGnemli bir parametre oldugunu gostermektedir.

Anahtar Kelimeler: Pediatrik Hematoloji ve Onkoloji, Saglik Hizmeti iliskili Enfeksiyon,
Mortalite, Atfedilen mortalite
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S-056 SUNULMADI

Cocuklarda Santral Sinir Sistemi Enfeksiyonu Tanisinda Menenjit Ensefalit Paneli ile
Konvansiyonel Yontemlerin Karsilastirilmasi

Ezgi Baransel?, Yal¢in Kara', Mahmut Can Kizil', Ener Cagri Dinleyici®

'Eskisehir Osmangazi Universitesi Tip Fakiiltesi, Cocuk Enfeksiyon Hastaliklari, Eskisehir
2Eskisehir Osmangazi Universitesi Tip Fakiiltesi, Cocuk Sagligi ve Hastaliklari, Eskisehir
3Eskisehir Osmangazi Universitesi Tip Fakiiltesi, Cocuk Yogun Bakim, Eskisehir

Giris: Santral sinir sistemi enfeksiyonlari halen cocuklarda en o6nemli mortalite ve
morbidite nedenlerinden biridir. Tanida beyin omurilik sivisi direkt mikroskopik incelemesi,
biyokimyasal inceleme, kiiltir gibi klasik konvansiyonel yontemler ve menenjit ensefalit
paneli gibi molekdl testleri kullanilir. Bu calismada, menenjit ensefalit yontemi ile patojen
saptanan santral sinir sistemi enfeksiyonu olan ¢ocuk hastalarin klinik ve epidemiyolojik
ozelliklerinin degerlendirilmesi ve tanida konvansiyonel yontemler ile menenjit ensefalit
panelinin karsilastirilmasi amaglanmistir.

Materyal ve Metot: Calismaya 2018-2021 yillari arasinda Eskisehir Osmangazi Universitesi
Cocuk Sagligi ve Hastaliklari Anabilim Dali'nda santral sinir sistemi enfeksiyonu sebebiyle
takip edilen hastalar dahil edildi. Beyin omurilik sivisinda Menenjit/Ensefalit Paneli ve
konvansiyonel yontemlerle patojen saptanan olgularin epidemiyolojik ve klinik 6zellikleri
retrospektif olarak degerlendirildi

Bulgular: Calismaya SSS enfeksiyonu siiphesiyle, takip edilen 230 pediatrik olgu dahil
edildi.Olgularin yas ortalamasi 44 aydi(1-216) ve 122'si(%53) erkekti. En sik goriilen
semptomlar ates, beslenmede azalma, hipoaktivite, biling degisikligi, bas agrisi ve kusma
idi.En sik fizik muayene bulgulari ise sirasiyla ense sertligi, kerning brudeski pozitifligi ve
fontanel bombeligiydi.Olgularin 16'sinda(%?7) ventrikiilo-peritonel sant, 2'sinde(%0.9)
kohlear implant, 2'sinde(%0.9) kafa travma Oykisi mevcuttu.BOS bulgularinda; pleositoz
38(%16.5), notrofil yiiksekligi 29(%12.6), glukoz dusikligh 20(%8.7), protein yiksekligi
57(%24.8) olguda saptandi.BOS kiiltliriinde,Staphylococcus epidermidis(S.epidermidis)
2, S.pneumoniae 1, S.agalactia 1, Enterococcus faecium(E.faecium) 1, Pseudomonas
aeruginosa(P.aeruginosa) 1iremesi saptandi.MEP ile, 23 olguda viral etken (HHV-6),EVVZV)),
6 olguda bakteriyel etken (S.pneumoniae 4 , H.influenzae 1, S.agalactiae 1) saptandi. BOS
kaltur ile etken saptanmayan 27 olgunun, BOS PCR ile 23'linde viral etken, 4'inde bakteryel
etken (Streptococcus pneumoniae 3, , Haemophilus influenzae 1) saptandi.MEP ile etken
saptanmayan 5 olgunun, BOS kiiltiiriinde Gireme saptandi (5'i panel disi etken).iki olguda
ise hem MEP ile hem BOS kdiltir ile ayni etken saptandi (S.pneumoniae ve S.agalactiae).
Olgularin %23'l yogun bakimda yatarken, ortalama hastanede kalis siiresi 10.7 glind(i.En
stk kullanilan antimikrobiyal tedavi seftriakson/sefotaksim+vankomisin ve asiklovirdi.Sekiz
olguda ise ampirik baslanan antibiyotik tedavisi MEP sonucunda viral etken saptanmasi
izerine erken dénemde kesildi.Bes olguda ise komplikasyon olarak, hidrosefali ve subdural
eflizyon gelisti.



o A Turkiye Milli
6 ® Pcclia’rrl}/Konarcsi

21 Mili Cocuk- Hemgireligi Kongresi

Ttrkiye Milli Pediatri Dernegi .
1958 5-9 Ekim 2022

@ [ 4 . i .
x a ) ¢ ]' n Elexus Resort Hotel Girne-KKTC

Sonug: Sonug olarak, ¢ocuklarda santral sinir sistemi enfeksiyonlari yliksek mortalite ve
morbidite riski sebebiyle hizli ve glivenilir bir sekilde tani konmasi gereken hastaliklarin
basinda gelir. Menenjit ensefalit paneli gibi yeni gelisitirilen molekiiler yontemler; saatler
icinde hizli sonug verebilme, tek seferde bircok etkeni birlikte tarayabilme, antibiyotik
kullanimimdan etkilenmeme gibi avantajlari ile birlikte; panel disi etkenleri saptayamamasi,
pahali olmasi, latent ve aktif enfeksiyon ayrimini yapamamasi gibi dezavantajlari mevcuttur.
Bu sebeple santral sinir sistemi enfeksiyonu tanisinda, molekiler ve konvansiyonel
yontemler birlite kullanilmali ve tedavi karari alinirken olgularin klinik bulgulari ile birlikte

yorumlanmalidir.

Anahtar Kelimeler: Ensefalit, Menenjit, Multiplex PCR, Pediatrik
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Poster Bildiri Oturumu 1 (P00O1-P048)

Tarih: 6 Ekim 2022, Persembe

Saat: 12.30 - 13.30

Salon: E- Poster Alani

Baskanlar: Belgin Giilhan, Ozlem Teksam, Niikhet Aladag Giftdemir

Serkan Tursun, Meltem ileri Akcaboy, Nazmi Mutlu Karakas
Beril Aydin, Yasar Topal
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Tarih: 6 Ekim 2022, Persembe
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Baskanlar: Arzu Okur, Demet Soylu, 6zge Vural

Utku Karaarslan, Nurullah Celik, Mutlu Uysal Yazici
Kamil Yilmaz, Abit Demir, Suna Oguz, Pelin Ertan
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P-001 SUNULMADI
Infantlarda Nedeni Bilinmeyen Ates ve SARS-CoV2 Enfeksiyonu: 5 Olgu

Ezgi Dilan Yuksel'
'Mardin Kiziltepe Devlet Hastanesi, Mardin

P-002

Bir Egitim ve Arastirma Hastanesinde COVID-19 Pandemisi Sonbahar- Kis Dénemindeki
Akut Bronsiolit Olgularinin incelenmesi ve Karsilastirilmasi

Ozlem Uzim!, Giilberat ince'

'Cocuk Sagligi ve Hastaliklari, Tepecik Egitim ve Arastirma Hastanesi, izmir Saglik Bilimleri
Universitesi, izmir

P-003

COVID 19 Pandemisiyle Birlikte influenza Epidemiyolojisindeki Degisimin
Degerlendirilmesi

Mahmut Can Kizil!, Yalgin Kara', Gokce Altiparmak?

'Eskisehir Osmangazi Universitesi Tip Fakiiltesi, Cocuk Enfeksiyon Hastaliklari, Eskisehir
2Eskisehir Osmangazi Universitesi Tip Fakiiltesi, Cocuk Sagligi ve Hastaliklari, Eskisehir

P-004

Pnémokok Menenjitinde Hizli Tani ve Erken Tedavi icin BOS PCR>in Onemi

Mustafa Dogan Karabacak', Miray Yilmaz Celebi?, Mustafa Gllderen?, Ayblike Akaslan Kara?
1Saglik Bilimleri Universitesi Dr. Behcet Uz Cocuk Hastaliklari ve Cerrahisi Egitim Arastirma
Hastanesi, Cocuk Sagligi ve Hastaliklari, izmir

2Saglik Bilimleri Universitesi Dr. Behcet Uz Cocuk Hastaliklari ve Cerrahisi Egitim Arastirma
Hastanesi, Cocuk Enfeksiyon Hastaliklari Bilim Dali, izmir

P-005

ikinci Derece Yanik Sonrasi Hematojen Yolla Gelisen Septik Artrit ve Akila Antibiyotik
Kullanimi

Mehmet Ali Oktay', Selin Akyiiz Oktay?, Demet Kigiik?, Nursel Atay*

'Merzifon Kara Mustafa Pasa Devlet Hastanesi, Amasya

2Suluova Devlet Hastanesi, Amasya

30ndokuz Mayis Universitesi Tip Fakiiltesi Hastanesi, Samsun

*Gazi Universitesi Tip Fakiiltesi Hastanesi, Ankara

P-006

Saglikli 15 Yasinda Erkek Hastada Herpes Zoster Oftalmikus

Mehmet Ali Oktay', Selin Akyiiz Oktay?, Alper Can Yilmaz?

'Merzifon Kara Mustafa Pasa Devlet Hastanesi, Cocuk Sagligi ve Hastaliklari, Amasya
2Suluova Devlet Hastanesi, Cocuk Sagligi ve Hastaliklari, Amasya

3Merzifon Kara Mustafa Pasa Devlet Hastanesi, G6z Sagligi ve Hastaliklari, Amasya
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P-007 SUNULMADI

Yogun Bakim Yatisi Olan Cocuklarda Gelisen PRES

Yekbun Tiryaki', Ceren Tugrul!, Seving Kalin', Seher Erdogan’, Giirkan Atay’
'Umraniye Egitim ve Arastirma Hastanesi, istanbul

P-008 SUNULMADI

Gocuk Yogun Bakim Unitesinde Alt Solunum Yolu Enfeksiyonu Tanisiyla Yatan
Hastalarda Multipleks-PCR ile Saptanan Enfeksiy6z Etkenlerin Degerlendirilmesi
Gizem Aytugar', Ceren Tugrul, Seher Erdogan’, Glirkan Atay’

listanbul Umraniye Egitim ve Arastirma Hastanesi, istanbul

P-009 SUNULMADI

Cocuk Hastada Anatomik isaret ve Ultrason Esliginde Santral Venoz Kateter Takilma
Yontemlerinin Etkinliginin Karsilastirilmasi

Neslihan Zengin', Nahit Can Karaburun?, Gokhan Kaya?, Alkan Bal®

'Manisa Celal Bayar Universitesi Tip Fakiiltesi Cocuk Yogun Bakim Bilim Dali, Manisa
2ManisaCelalBayarUniversitesiTipFakiiltesiCocukSagligiveHastaliklari Anabilim Dali, Manisa
3Manisa Celal Bayar Universitesi Tip Fakiiltesi Cocuk Acil Bilim Dali, Manisa

P-010

Yenidoganda Kazara Sigil ilaci Auimina Bagli Oral Mukoza Yamig

Selin Akyliz Oktay', Mehmet Ali Oktay?, Merve Celenk?

'Suluova Devlet Hastanesi, Cocuk Sagligi ve Hastaliklari, Amasya

2Merzifon Karamustafa Pasa Devlet Hastanesi, Cocuk Sagligi ve Hastaliklari, Amasya
30ndokuz Mayis Universitesi Tip Fakiiltesi Hastanesi, Cocuk Cerrahi Anabilim Dali, Samsun

P-01

Sag Turnike Sendromu Olgu Sunumu

Merve Yenice Bal', Abdulrahman Ozel!, Meltem Erol'

1Saglik Bilimleri Universitesi Bagcilar Egitim ve Arastirma Hastanesi, Cocuk Klinigi, istanbul

P-012

Datura Stramonium (Boru Cicegi Otu) Zehirlenmesi: Olgu Sunumu

Yasemin Bozdag', Seide Bozkurt', Beyza Babayigit', Zeliha Nur Akcay', Meltem ileri', Nilden
Tuygun'

'SBU Dr. Sami Ulus Kadin Dogum, Cocuk Sagligi ve Hastaliklari Egitim ve Arastirma Hastanesi,
Pediatri Ana Bilim Dali, Ankara
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P-013

Hipertansiyonla Basvuran ikiz Kiz Kardeslerde Lenarduzzi Cacchi Ricci Hasraligi

Duygu Yilmaz', Beste Yiiksel Sacli', Esin Yencilek?, Kazim Oztarhan?, Ruhan Diisiinsel*
Yeditepe Universitesi Tip Fakiiltesi, Cocuk Sagligi ve Hastaliklari, istanbul

2Yeditepe Universitesi Tip Fakiiltesi, Radyoloji Anabilim Dali, istanbul

3Yeditepe Universitesi Tip Fakiiltesi, Cocuk Sagligi ve Hastaliklari, Cocuk Kardiyoloji B&limdi,
istanbul

*Yeditepe Universitesi Tip Fakiiltesi, Cocuk Sagligi ve Hastaliklari, Cocuk Nefroloji B&limdi,
Istanbul

P-014 SUNULMADI

idiopatik Asin Aktif Mesane Tanili Antikolinerjik ilag Kullanan Hastalardaki idrar Yolu
Enfeksiyonu Siklig

Necip Tolga Ozbay', Pelin Ertan?, Can Taneli?, Esra Nagehan Onder?

Yozgat Sehir Hastanesi, Yozgat

2Manisa Celal Bayar Universitesi Tip Fakiiltesi, Manisa

3Aksaray Egitim ve Arastirma Hastanesi, Aksaray

P-015 SUNULMADI

Bebek Beslenmesinde Sosyal Medyanin Yeri

Selen Simsek Pervane', Betll Ulukol?

'Ankara Yenimahalle Egitim ve Arastirma Hastanesi, Ankara
2Ankara Universitesi Tip Fakiiltesi, Ankara

P-016

Pediatrik Palyatif Bakim Merkezlerinde Tedavi Goren Hastalarin Ozellikleri ve Onlara
Bakim Veren Bireylerin Bakim Yiikleri ve Tiikenmislik Durumlari

Mehtap Akbulak’, Sanliay Sahin', Fatma Zehra Oztek Celebi', Emine Polat!, Hiisniye Yiicel,,
Esma Altinel Acoglu’, Melek Melahat Oguz', Meltem ileri'

'T.C. Saglik Bilimleri Universitesi Ankara Dr. Sami Ulus Kadin Dogum, Cocuk Sagligi ve
Hastaliklar Saglik Uygulama ve Arastirma Merkezi Cocuk Sagligi ve Hastaliklari Klinigi,
Ankara

P-018

Okskarbazepin Kullanimina Baghi Hiponatremi ile Basvuran Olgu

Tugba Erem’, Sule Pektas Leblebiciler?, Nuran Cetin?, Asli Kavaz Tufan?, Gokce Altiparmak’,
Ersin Yuksel3, Kirsat Bora Carman®

'Eskisehir Osmangazi Universitesi Tip Fakiiltesi Cocuk Sagligi ve Hastaliklari Anabilim Dali,
Eskisehir

2Eskisehir Osmangazi Universitesi Tip Fakiiltesi, Cocuk Nefroloji Bilim Dali, Eskisehir
3Eskisehir Osmangazi Universitesi Tip Fakiiltesi, Cocuk Néroloji Bilim Dali, Eskisehir
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P-019

Gelisimsel Pediatri Bilim Dalina Yonlendirilme Egilimlerinin incelenmesi ve Covid-19
Pandemisinin Etkisi

Emel Omercioglu’, Ayse Mete Yesil', Hanife Avc?, Elif Nursel Ozmert'

'Hacettepe Universitesi Tip Fakiiltesi Cocuk Sagligi ve Hastaliklari Ana Bilim Dali, Gelisimsel
Pediatri Bilim Dali, Ankara

2Hacettepe Universitesi Tip Fakiiltesi Biyoistatistik Ana Bilim Dali, Ankara

P-020

D Vitamini Eksikligi Olan Cocuklarda Retina Sinir Lifi Tabakasi Kalinliginin Optik
Koherens Tomografi ile Degerlendirilmesi ve D Vitamini Tedavisinin Bulgular Uzerine
Etkisi

Demet Soylu’, Filiz Simsek Orhon?, Pinar Ozer?, Serdar Umit Sarici', Ahmet Sengiin?

WUfuk Universitesi Tip Fakiiltesi Cocuk Saglig ve Hastaliklari Anabilim Dali, Ankara
2Ankara Universitesi Tip Fakiiltesi Cocuk Sagligi ve Hastaliklari Anabilim Dali Sosyal Pediatri
Bilim Dali, Ankara

3Ufuk Universitesi Tip Fakiiltesi G6z Hastaliklari Anabilim Dali, Ankara

P-022 SUNULMADI

Bir Yas Alti Saglikli Cocuklarda Serum Cinko, Folat ve Vitamin B12 Diizey Analizinin
Klinik Pratikte Yeri

Furkan Kalaycl', Metin Yigit!

'Ankara Sehir Hastanesi, Ankara

P-023

Ebeveynlerin Tuvalet Egitimi Konusundaki Tutumlari: Bir Anket Calismasi

Emel Isiyel', Seyma Erdem Torun', Oguzhan Serin?, Ayse Hiimeyra Ozdemir?, Ozlem Teksam'
'Hacettepe Universitesi ihsan Dogramaci Cocuk Hastanesi, Cocuk Sagligi ve Hastaliklar
Anabilim Dali, Ankara

2Ankara Egitim ve Arastirma Hastanesi, Cocuk Sagligi ve Hastaliklari Klinigi, Ankara

3Igdir Doktor Devruz Erez Devlet Hastanesi, Cocuk Sagligi ve Hastaliklari, 1§dir

P-024
Cocuklarin  Ekran Alskanliklarina Goére Ebeveynlerin Gelisimsel Durum
Degerlendirmeleri

Ebru Cihan Cam!, Elif Nursel Ozmert’

'Hacettepe Universitesi Cocuk sagligi ve Hastaliklari Ana Bilim Dali, Gelisimsel Pediatri Bilim
Dali, Ankara
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P-025 SUNULMADI

Tekrarlayan Ates ve Lenfadenopatinin Nadir Goriilen Bir Sebebi: Hiperimmiinglobulin
D Sendromu

Ozlemnur Cakir', Muhammet Ali Kanik?, Belde Kasap Demir?

Saglik Bilimleri Universitesi, Tepecik Egitim ve Arastirma Hastanesi, Cocuk Sagligi ve
Hastaliklari Klinigi, izmir

2jzmir Katip Celebi Universitesi Tip Fakiiltesi, Cocuk Sagligi ve Hastaliklari Ana Bilim Dali,
Izmir

3jzmir Katip Celebi Universitesi Tip Fakiiltesi, Cocuk Romatoloji Bilim Dali, izmir

P-026

Klinikten Taniya ADA2 Eksikligi

Merve Tellioglu Sariaslan’, Ceyda Arslanoglu?, Aysenur Pag Kilicarslan?, Hakan Poyrazoglu3
'Erciyes Universitesi Tip Fakiiltesi Pediatri Anabilim Dali, Kayseri

2Erciyes Universitesi Tip Fakiiltesi Pediatri Romatoloji Bilim Dali, Kayseri

3Erciyes Universitesi Tip Fakiiltesi Pediatri Nefroloji ve Romatoloji Bilim Dali, Kayseri

P-027

Karin Agrisi ile Basvuran Toluen Zehirlenmesi

Tugba Erem’, Sule Pektas Leblebiciler?, Nuran Cetin?, Asli Kavaz Tufan?, Gokce Altiparmak’
'Eskisehir Osmangazi Universitesi Tip Fakiiltesi, Cocuk Sagligi ve Hastaliklari Anabilim Dali,
Eskisehir

2Eskisehir Osmangazi Universitesi Tip Fakiiltesi, Cocuk Nefroloji Bilim Dali, Eskisehir

P-029 SUNULMADI

46,XY Cinsel Gelisim Bozukluguna Neden Olan HSD17B3 Gen Varyantlari

Fatih Girbiiz', ihsan Turan?, Bahar Ozcabi®, Can Celiloglu?, Leman Damla Kotan?, Giil
Yesiltepe Mutlu®, Heves Kirmizibekmez®, Mehmet Tastan?, Atil Bisgin®, Bilgin Yiksel?
'Ankara Yildirim Beyazit Universitesi, Tip Fakiiltesi Cocuk Endokrinoloji Bilim Dali, Ankara
2Cukurova Universitesi Tip Fakiiltesi Cocuk Endokrinolojisi Bilim Dali, Adana

3Saglik Bilimleri Universitesi Zeynep Kamil Kadin ve Cocuk Egitim ve Arastirma Hastanesi,
Cocuk Endokrinolojisi, istanbul

*Kog Universitesi Cocuk Endokrinolojisi Bilim Dall, istanbul

5Saglik Bilimleri Universitesi Umraniye Egitim ve Arastirma Hastanesi, istanbul

éCukurova Universitesi AGENTEM, Tip Fakiiltesi Tibbi Biyoloji Ana Bilim Dali, Adana
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P-030 SUNULMADI
Tip 1 Diyabetes Mellitus ve Hashimoto Tiroiditi Olgularinda Kronik Spontan Urtiker
Siklig

ibrahim Cemal Maslak’, Miige Atar?

'Stileyman Demirel Universitesi, Cocuk Sagligi ve Hastaliklari Anabilim Dali, Cocuk
immiinolojisi ve Alerji Bilim Dall, Isparta

Siileyman Demirel Universitesi, Cocuk Sagligi ve Hastaliklari Anabilim Dali, Cocuk
Endokrinolojisi Bilim Dali, Isparta

P-031 SUNULMADI
Bir Cocuk Endokrinolojisi Poliklinigine Erken Ergenlik Sikayeti ile Bagvuran Cocuklarin
Degerlendirme Sonuclar

Nurdan Ciftci'
Maltya Egitim ve Arastirma Hastanesi, Malatya

P-033

Yenidogan Sariligina Yaklasimda AAP 2004 ve 2022 Yili Kilavuzlarinin Karsilastirilmasi
Ferhan Tas', Hatice Biisra Kiitiikcii?, Yasemin Ezgi Kostekci’, Emel Okulu', Omer Erdeve',
Beglim Atasay’, Saadet Arsan’

'Ankara Universitesi Tip Fakiiltesi, Cocuk Sagligi ve Hastaliklari ABD, Neonatoloji BD, Ankara
2Ankara Universitesi Tip Fakdiltesi, Cocuk Sagligi ve Hastaliklari ABD, Ankara

P-035

Adet Kanamasi Olceginin Tiirk Kiz Cocuklarina Uyarlanmasi/Gecgerlilik-Giivenilirlik
Degerlendirmesi

Ayse Asik', Asan Onder Camas?, Hamdi Cihan Emeksiz2

'Goztepe Prof. Dr. Siileyman Yalgin Sehir Hastanesi, Cocuk Sagligi ve Hastaliklari Ana Bilim
Dali, istanbul

2Godztepe Prof. Dr. Siileyman Yalcin Sehir Hastanesi, Cocuk Endokrinoloji Bilim Dali, istanbul

P-036

Tekrarlayan Egzama Herpetikumlu Gocuk Hastada: interferon-Gama Tedavisine Yanit
Nazli Ercan’, Deniz Honamli', Buse Yilmaz'

Gilhane Egitim ve Arastirma Hastanesi, Ankara

P-037

Van ve Gevresindeki illerin Yeni Tani Alan Tip 1 Diyabetes Mellitus Hastalarinin
Ozelliklerinin Degerlendirilmesi

Zekiye Kiipci', Busra Bilim Tiirkcan', Aysenur Yegnidemir', Servet Yel'

1S.B.U. Van Egitim ve Arastirma Hastanesi, Van
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P-038

Pediatrik Atipik Pnomoni Olgularinin Klinik ve Epidemiyolojik Ozelliklerinin
Retrospektif Degerlendirilmesi

Yalcin Kara', Mahmut Can Kizil', Gokce Altiparmak?, Giirkan Bozan?, Eylem Kiral?, Ener Cagri
Dinleyici®

'Eskisehir Osmangazi Universitesi, Cocuk Enfeksiyon Hastaliklari, Eskisehir

2Eskisehir Osmangazi Universitesi, Cocuk Sagligi ve Hastaliklari, Eskisehir

3Eskisehir Osmangazi Universitesi, Cocuk Yogun Bakim, Eskisehir

P-039

Otoimmiin Hepatitli Cocuklarda Karaciger Fibrozisinin Degerlendirilmesi icin invazif ve
Non-invazif Yontemlerin Karsilastirilmasi

Anna Carina Ergani', Mehmet Oztiirk?, Meltem Giimiis', Muslu Kazim Kérez3, Halil Haldun
Emiroglu’

'Selcuk Universitesi Tip Fakiiltesi, Cocuk Gastroenterolojisi Bilim Dali, Konya

Selcuk Universitesi Tip Fakiiltesi, Radyoloji Ana Bilim Dali, Konya

3Selcuk Universitesi Tip Fakiiltesi, Biyoistatistik Anabilim Dali, Konya

P-040 SUNULMADI

Yedi Yilda Ne Degisti? 2015'ten 2022'ye Pediatri Asistanlarinin Sorunlari ve Coziim
Onerileri

Muhammed Furkan Bakkal

'SBU. Antalya Egitim ve Arastirma Hastanesi, Antalya
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P-041 SUNULMADI

Cocukluk Cagi Hashimoto Tiroiditinde Tedavinin Otoantikor Diizeylerine Etkisi

Basak Alan', Fatih Giirbiiz2, Mehmet Boyraz?

'Ankara Yildinm Beyazit Universitesi, Tip Fakiiltesi Cocuk Sagligi ve Hastaliklari Anabilim
Dali, Ankara

2Ankara Yildirim Beyazit Universitesi Tip Fakiiltesi Cocuk Endokrinolojisi Bilim Dali, Ankara

P-042 SUNULMADI

D Vitamini Yetersizligi Olan Obez Cocuk ve Adélesanlarda Probiyotik Kullaniminin D
Vitamini Diizeylerine Etkisi

Ayca Torel Erglr', Nihal Kocabiyik', Tugce Ataseven'

Ufuk Universitesi Tip Fakiiltesi, Ankara

P-043 SUNULMADI

Akut Pankreatit ve Akut Tekrarlayan Pankreatitli Cocuk Hastalarin Izlemi

Neslihan Eksi Bozbulut!, Didem Gilcii Tagkin?

'Hatay Egitim ve Arastirma Hastanesi Cocuk Gastroenteroloji Boliml, Hatay
2Adana Sehir Hastanesi Cocuk Gastroenteroloji, Adana

P-044

Farkl Klinik Bulgular ile Basvuran iki Klasik Homosistiniiri Vakasi

Mustafa Dogan Karabacak’, Pelin Teke Kisa?, Esra Er?, Fatih Mehmet Azik?, Tarik Kirkgoz®,
Behzat Ozkan*, Cahit Baris Erdur®, Sinan Genc®, Semiha Canverenler®

1S.B.U. izmir Dr. Behcet Uz Cocuk Hastaliklari ve Cerrahisi Egitim ve Arastirma Hastanesi,
Cocuk Sagligi ve Hastaliklari Klinigi, izmir

25.B.U. izmir Dr. Behcet Uz Cocuk Hastaliklari ve Cerrahisi Egitim ve Arastirma Hastanesi,
Cocuk Metabolizma Hastaliklari Klinigi, izmir

3Mugla Sitki Kocman Universitesi, Cocuk Hematoloji ve Onkoloji Bilim Dali, Mugla
4S.B.U. izmir Dr. Behcet Uz Cocuk Hastaliklari ve Cerrahisi Egitim ve Arastirma Hastanesi,
Cocuk Endokrinoloji Klinigi, izmir

55.B.U. izmir Dr. Behcet Uz Cocuk Hastaliklari ve Cerrahisi Egitim ve Arastirma Hastanesi,
Cocuk Gastroenteroloji Klinigi, izmir

¢5.B.U. izmir Dr. Behcet Uz Cocuk Hastaliklari ve Cerrahisi Egitim ve Arastirma Hastanesi,
Radyoloji Klinigi, izmir

P-045 SUNULMADI

Maternal Beslenmeye Eklenen Actulagularius Susunun infantil Kolik Semptomlarina ve
intestinal Mikrobiyal Profil Uzerine Etkisi: Tek Kér Randomize Kontrollii Bir Calisma
Aysu Yildiz Karaaahmet', Giilimser Dolgun?, Metehan Ozen?

'Hali¢ Universitesi, istanbul

%jstanbul Universitesi-Cerrahpasa, istanbul

3Acibadem Universitesi, istanbul
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P-046

Urik Asit Diisiikliigiiniin Tanisal Onemi: Molibden Kofaktor Eksikligi

Yakup Yaman', Pelin Teke Kisa?, Esra Er?, Nilglin Harputluoglu®, Tanju Celik?

1S.B.U. izmir Dr. Behcet Uz Cocuk Hastaliklari Egitim ve Arastirma Hastanesi, Cocuk Saglig
ve Hastaliklari Klinigi, izmir

25.B.U. izmir Dr. Behcet Uz Cocuk Hastaliklari Egitim ve Arastirma Hastanesi, Cocuk
Metabolizma Hastaliklari Klinigi, izmir

35.B.U. izmir Dr. Behget Uz Cocuk Hastaliklari Egitim ve Arastirma Hastanesi, Cocuk Palyatif
Bakim Merkezi, izmir

P-047 SUNULMADI

Ulkemizin Giineybati Bolgesinde Yasayan Cocuklarda D Vitamini Diizeyleri: Yas ve
Cinsiyet iliskisi

Glniz Yas6z', Riveyde Bundak’

Dr.Suat Giinsel Girne Universitesi Hastanesi, Girne

P-048

Erken Cocukluk Doneminde Bas Donmesi; Cocukluk Caginin Benign Paroksismal
Vertigosu

Selin Akyiiz Oktay', Mehmet Ali Oktay?, Pinar Ozbudak?

'Suluova Devlet Hastanesi, Cocuk Sagligi ve Hastaliklart, Amasya
’Merzifon Karamustafa Pasa Devlet Hastanesi, Cocuk Sagligi ve Hastaliklari, Amasya
3Samsun Egitim ve Arastirma Hastanesi, Cocuk Noroloji, Samsun

P-049 SUNULMADI

Demir Tedavisine Direncli Demir Eksikligi Anemisi

Gulay Kaya?, Aysenur Bahadir'

'Karadeniz Teknik Universitesi Tip Fakiiltesi Cocuk Hematoloji-Onkoloji, Trabzon
2Karadeniz Teknik Universitesi Tip Fakiiltesi Genel Pediatri, Trabzon

P-050 SUNULMADI

Gelismis Otomatik Kan Sayimi Cihazinin, Demir Refrakter Demir Eksikligi Anemisi ile
Demir Eksikligi Anemisi ve Talasemi Tasiyicisi Hastalari Ayirmadaki Rolii

Emine Yilmaz Orulluoglu’, Ziihre Kaya'

'Gazi Universitesi Tip Fakdltesi, Ankara

P-051 SUNULMADI

D Vitamini Yetersizligi Olan Obez Cocuk ve Adélesanlarda Probiyotik Kullaniminin D
Vitamini Diizeylerine Etkisi

Ayca Torel Erglr', Nihal Kocabiyik', Tugce Ataseven'

Ufuk Universitesi Tip Fakiiltesi, Ankara
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P-052 SUNULMADI
Boy Kisaliginin Nadir Bir Nedeni: Mikrosefalik Osteodisplastik Primordial Ciicelik
Olgusu

Gondl Buylkyilmaz', Keziban Toksoy Adiglizel', Refika Goren', Esra Kilig?, Fatih Glrbiiz3,
Mehmet Boyraz?

'Ankara Sehir Hastanesi Cocuk Endokrinolojisi Klinigi, Ankara

2Ankara Sehir Hastanesi Cocuk Genetik Klinigi, Ankara

3Ankara Yildirim Beyazit Universitesi Tip Fakiiltesi Cocuk Endokrinolojisi Bilim Dali, Ankara

P-053 SUNULMADI

Malign infantil Osteopetrozis Tanili Nadir Bir Olgu

Ayse Kandemir', Hiiseyin Gllen?

'Manisa Celal Bayar Universitesi Tip Fakiiltesi Pediatri A.B.D, Manisa

2Manis Celal Bayar Universitesi Tip Fakultesi Cocuk Hemotoloji ve Onkoloji A.B.D, Manisa

P-054 SUNULMADI

Bronsiolit Hastasinda Saptanan Selim Gegici Hiperfosfatazemi

Fatma Besiroglu Cetin’

'Giresun Kadin Dogum ve Cocuk Hastaliklari Egitim ve Arastirma Hastanesi Cocuk Klinigi,
Giresun

P-055

Minor Kafa Travmasi Sonrasi Ayaktan Basvuruda Saptanan Uygunsuz Adh Sendromu
Asli, Giirel Bedir', Asli Giirel Bedir', Asli Kadriye Cansu, Halil Girel Bedir, Sahin Saglam'
Bursa Uludag Universitesi Cocuk Sagligi Hastaliklari Ana Bilim Dali Bursa, Bursa Uludag
Universitesi Cocuk Endokrinolojisi Bilim Dali, Bursa

P-056 SUNULMADI

Hatirlayalim: Her Periferik Fasiyal Paralizi “Bell’s Paralizisi” Degildir

Filiz Keskin, ibrahim Halil Basaslan', Zafer Bicakg!', Halil Keskin'

'Atatiirk Universitesi Tip Fakiiltesi Cocuk Sagligi ve Hastaliklari Anabilim Dali, Erzurum
2Sehir Hastanesi Cocuk Néroloji Klinigi, Erzurum

P-057 SUNULMADI

Neonatal Dénemden itibaren Transfiizyonlarla izlenen Herediter Sferositoz Olgusu
Ersin Toret!, Zeynep Canan Ozdemir', Ozcan Bér', Meltem Onder’

' Eskisehir Osmangazi Universitesi, Eskisehir
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P-058

Pansitopeni ile Gelen iki Cocuk Hastada Farkli iki Tani: Myelofibrozis ile Seyreden AML
M-7 ve Aplastik Anemi

Tugce Coskun', Burak Batuhan Gok', Hazal Eryilmaz', Oguzhan Serin', Sercin Tasar', Rukiye
Sac’, Semih Sandal', Muzaffer Caydere', Emel Ozyiirek’, Muzaffer Biilent Alioglu’

1SBU Ankara Egitim ve Arastirma Hastanesi, Ankara

P-059

COViD-19 iliskili ADEM ve LETM Kliniginde Adenovirus Koenfeksiyonlu Bir Olgu

Emine Akkuzu', Mutlu Uysal Yazicl', Ebru Azapagas!', Tugba Hirfanoglu?, Emine Betiil
Derinkuyu®*, Hasan Tezer?, Ercan Demir?

'Gazi UniversitesiHastanesi, Cocuk Sagligive Hastaliklari ABD, Cocuk Yogun Bakim BD, Ankara
2Gazi Universitesi Hastanesi, Cocuk Saglig ve Hastaliklari ABD, Cocuk Néroloji BD, Ankara
3Gazi Universitesi Hastanesi, Cocuk Sagligi ve Hastaliklari ABD, Cocuk Enfeksiyon BD, Ankara
4Gazi Universitesi Hastanesi, Radyoloji ABD, Ankara

P-060 SUNULMADI

Mortal Seyreden Pediatrik Kirrm Kongo Hemorajik Atesi Olgusu

Bensu Kocyigitoglu', Serhat Emeksiz3, Aslinur Ozkaya Parlakay?, Oktay Perk?, Serhan Ozcan?,
Emel Uyar?, Esra Kogckuzu?

'Ankara Sehir Hastanesi Cocuk Sagligi ve Hastaliklari, Ankara

2Ankara Sehir Hastanesi Cocuk Enfeksiyon, Ankara

3Ankara Sehir Hastanesi Cocuk Yogun Bakim, Ankara

P-061

Klaritromisin iligkili Akut Kolsisin Zehirlenmesi

Shabnam Baghirll, Betiil Seda Bozkurt!, Umut Berk Mercan', Ozge Albayrak’, Selman Kesici'
lihsan Dogramaci Cocuk Hastanesi, Hacettepe Universitesi Tip Fakiiltesi, Ankara

P-062

Ekzojen Lipoid Pnémoni Olgusu

Nazli Secgen’, H. Ugur Ozcelik?, Selman Kesici?

Hacettepe Universitesi Tip Fakiiltesi Cocuk Sagligi ve Hastaliklari Ana Bilim Dali, Ankara
’Hacettepe  Universitesi Tip  Fakiiltesi Cocuk Gogis Bilim Dali,  Ankara
3Hacettepe Universitesi Tip Fakiiltesi Cocuk Yogun Bakim Bilim Dali, Ankara
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P-063

OEIS Kompleksi Tanisi ile izlenen Olgularimiz

Samira Bayramova', Yasemin Ezgi K&stekgi?, Ferhan Demirtas?, Firat Serttirk?, Ergun Erglin3,
Emel Okulu, Omer Erdeve?, Giilnur GolLi3, Aydin Yagmurlu?, Begiim Atasay?, Saadet Arsan?
'Ankara Universitesi Tip Fakiiltesi Cocuk Sagligi ve Hastaliklari AD, Ankara

2Ankara Universitesi Tip Fakiiltesi Cocuk Sagligi ve Hastaliklari AD, Neonataloji BD, Ankara
3Ankara Universitesi Tip Fakiiltesi Cocuk Cerrahisi AD, Ankara

P-064

Omfaloseli Olan Yenidoganda iyot Emdirilmis Cerrahi Ortiiye ikincil Gelisen
Hipotiroidizm

Ali Batuhan Yenigiin', Yasemin Ezgi Kostekci?, Ferhan Demirtas?, Ergun Erglin, Aysegul
Ceran*, Emel Okulu?, Giilnur Golli Bahadir}, Omer Erdeve?, Zeynep Siklar?, Begiim Atasay?,
Saadet Arsan?

'Ankara Universitesi Tip Fakiiltesi, Ankara

2Ankara Universitesi Tip Fakiiltesi, Cocuk Sagligi ve Hastaliklari ABD, Neonatoloji BD, Ankara
3Ankara Universitesi Tip Fakdltesi, Cocuk Cerrahisi ABD, Ankara

*Ankara Universitesi Tip Fakiiltesi, Cocuk Sagligi ve Hastaliklari ABD, Cocuk Endokrinolojisi
BD, Ankara

P-065 SUNULMADI

Hiperamonyemi Sebebiyle Umbilikal Siirekli Arteriyoven6z Hemofiltrasyon Uygulanan
Yenidogan Olgusu

Tuba Kasapbasi Gok', Fatma Narter', Bahtisen Topcu', Emel Altuncu'

listanbul Kartal Dr Liitfi Kirdar Sehir Hastanesi, istanbul

P-066

Coklu ilac Aim Siiphesiyle Cocuk Yogun Bakim Unitesinde Takip Edilen Direncli
Kardiyojenik Sok Olgusu

Ozgiir Uzun', Emine Akkuzu?, Akif Kavgaci?, Semiha Tokg6z2

'Gazi Universitesi Tip Fakiiltesi Cocuk Sagligi ve Hastaliklari Ana Bilim Dali, Ankara
2Gazi  Universitesi Tip  Fakiltesi Cocuk Kardiyoloji  Bilim Dali, Ankara
3Gazi Universitesi Tip Fakiiltesi Cocuk Yogun Bakim Bilim Dali, Ankara

P-067 SUNULMADI

Topikal Antibiyotik Uygulamasi Sonrasi Gelisen Bir Kontakt Dermatit Olgusu
Seyyidenur Erdem’, Cihang(l Bayhan?, Mutluay Arslan?, Erman Atas*

'Gilhane EAH, Cocuk Sagligi ve Hastaliklari ABD, Ankara

Giilhane EAH, Cocuk Sagligi ve Hastaliklari ABD, Cocuk Enfeksiyon, Ankara

3Gulhane EAH, Cocuk Sagligi ve Hastaliklar ABD, Cocuk Noéroloji, Ankara

“Gulhane EAH, Cocuk Sagligi ve Hastaliklart ABD, Cocuk Hematoloji ve Onkoloji, Ankara



2 % Turkiye Milli
- 6 ©) PcchaJrriYKonﬁrcsi

21 Mili Cocuk- Hemgireligi Kongresi

- e O 5-9 Ekim 2022
f‘ ) ¢ ]' n Elexus Resort Hotel Girne-KKTC
n

Tirkiye M|II| Pedlam Dernegi

P-068 SUNULMADI

Pediatrik Keratokonus Olgularinda Korneal Kollajen Gapraz Baglama isleminin Etkinlik
ve Giivenilirligi: Bir Yillik Takip Sonuclarn

Ata Baytaroglu', Ozlem Dikmetas?, Ali Biilent Cankaya?, Sibel Kocabeyoglu?

'Aydin Devlet Hastanesi, Aydin

?Hacettepe Universitesi Tip Fakiiltesi, Ankara

P-069

Rikets iliskili Dilate Kardiyomiyopati Olgusu

Melahat Melek Oguz', Biisra Sahiner Caliskaner’, Dingel Eren’

Dr. Sami Ulus Kadin Dogum, Cocuk Sagligi ve Hastaliklari Egitim Arastirma Merkezi, Ankara

P-070

COVID-19 iliskili Multisistemik inflamatuar Sendromda Nadir Bir Komplikasyon: Dalak
Enfarkti

Fatma Betiil Yildiz!, Recep Saglam’, Tekin Aksu?, Yasemin Ozsiirekci®

HUTF Cocuk Sagligi ve Hastaliklari Anabilim Dali, Ankara
2HUTF Cocuk Hematoloji Bilim Dali, Ankara
3HUTF Cocuk Enfeksiyon Bilim Dali, Ankara

P-071 SUNULMADI

Yasami Tehdit Eden Direncli Gastroenteropati ile Seyreden, Colyak Hastalig
Diisiiniilerek Takip Edilmis Bir immiin Yetmezlik Olgusu: IPEX Sendromu

Gizem Uslu', Ozlem Kalaycik?, Nurhan Kasap', Sinem Toprak Sevinc?, Leman Tuba Karakurt,
Fatma Bal', Hayrunnisa Bekis Bozkurt!, Ozlem Cavkaytar', Sebahat Cam?, Mustafa Arga'
listanbul Medeniyet Universitesi Tip Fakiiltesi Cocuk Alerji ve immiinoloji Bilim Dali, Gztepe
Prof. Dr Siileyman Yalgin Sehir Hastanesi istanbul

?jstanbul Medeniyet Universitesi Tip Fakiiltesi Cocuk Gastroenteroloji ve Hepatoloji Bilim
Dali, Géztepe Prof. Dr Siileyman Yal¢in Sehir Hastanesi istanbul

3jstanbul Medeniyet Universitesi Tip Fakiiltesi Cocuk Sagligi ve Hastaliklari Anabilim Dali,
Goztepe Prof. Dr Siileyman Yalcin Sehir Hastanesi istanbul

P-072

Ekstrahepatik Portal Hipertansiyonlu 3 Cocuk Hastada Parsiyel Splenik Arter
Embolizasyonu

Giinsel Kutluk', Mehmet Akif Géktas', Ozgiir Kilickesmez?, ilgin Ozden3

'Basaksehir Cam ve Sakura Sehir Hastanesi Cocuk Gastroenterolojisi, istanbul

’Basaksehir Cam ve Sakura Sehir Hastanesi Girisimsel Radyoloji ve Girisimsel Néroradyoloji,
istanbul

3Basaksehir Cam ve Sakura Sehir Hastanesi, Karaciger Nakli ve Hepatobiliyer Cerrahi Birimi,
Istanbul
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P-073 SUNULMADI

Akut Urtikerli Hastalarda Bagirsak Mikrobiyotasi
Naile Sultanova', Aysel Sixammadova'

'Azerbaycan Tip Universitesi, Azerbaycan

2|l Coguk Hastaliklari Anabilim Dali

P-074 SUNULMADI

Ebeveynlerin Korkulu Riiyasi: Ates

Ozhan Orhan', Hiiseyin Elci', Ezgi Dilan Yiiksel'

'Kiziltepe Devlet Hastanesi, Mardin

P-075

Pulmoner Hipertansiyonu Olan ve Olmayan Konjenital Kalp Hastalikli Cocuklarda
Ortalama Trombosit Hacmi Degerlerinin Karsilastirilmasi

Hatice Ece Canhilal Oziitok’, Demet Soylu', Berkay Ekici?, Serdar Umit Saricr’

WUfuk Universitesi Tip Fakiiltesi Cocuk Saglig ve Hastaliklari Anabilim Dali, Ankara
2Ufuk Universitesi Tip Fakiiltesi Kardiyoloji Anabilim Dali, Ankara

P-076 SUNULMADI

Propranolol ile Tedavi Edilen Yenidogan Mide Hemanjiomu

Fatma ilknur Varol', ismail Kiirsad Gokce?, Ramazan Ozdemir?, Meral Alagdz?, Hanim
Durmug?

linénii Universitesi Tip Fakiiltesi Cocuk Gastroenteroloji, Hepatoloji ve Beslenme BD. Malatya
2inénii Universitesi Tip Fakdiltesi Cocuk Neonatoloji BD. Malatya

3inénii Universitesi Tip Fakiiltesi Cocuk Sagligi ve Hastaliklari ABD. Malatya

P-077 SUNULMADI

Eisenmenger Sendromu ve Swyer-James-Macleod Sendromu birlikteligi: Vaka sunumu
Merve Oguz', Dolunay Giirses', Dogangtin Yiiksel?, Furkan Ufuk?, Miinevver Yilmaz'
'Pamukkale Universitesi Cocuk Sagligi ve Hastaliklari Ana Bilim Dali, Cocuk Kardiyoloji Bilim
Dali, Denizli

2Pamukkale Universitesi Niikleer Tip Ana Bilim Dali, Denizli

3Pamukkale Universitesi Radyoloji Ana Bilim Dali, Denizli

P-078

Kompleks Rejnonel Agri Sendromu:Olgu Sunumu

Tugce Coskun', Burak Batuhan Gok', Nihal Avcr', Arzu Yilmaz'
'SBU Ankara Egitim ve Arastirma Hastanesi
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P-079 SUNULMADI

Akut Otitis Media Komplikasyonu Olarak Mastoidit ve Epidural Abse

Bengisu Demirayak!, Omer Bayrak’, Aslihan Sahin?, Eda Karadag Oncel?, Ahu Kara Aksay?,
Dilek Yilmaz?

1SBU, izmir Tepecik Egitim ve Arastirma Hastanesi, Cocuk Sagligi ve Hastaliklari Klinigi, izmir
2izmir Tepecik Egitim ve Arastirma Hastanesi, Cocuk Enfeksiyon Hastaliklari Klinigi, izmir
3izmir Katip Celebi Universitesi, Cocuk Enfeksiyon Hastaliklari Bilim Dali, izmir

P-080

Sik Fakat Kolay Taninir Mi? Bir Vaka ile Biilléz impetigo

Fatma Betiil Yildiz', Sare ilbay?, Kiibra Ayka¢?, Mehmet Ceyhan?

'Hacettepe Universitesi Tip Fakiiltesi Cocuk Sagligi ve Hastaliklari Anabilim Dali, Ankara
?Hacettepe Universitesi Tip Fakiiltesi Cocuk Enfeksiyon Bilim Dali, Ankara

P-081

Gocuk istismarinin Farkl Bir Tiirii: Munchausen by Proxy

Minel Karaca', Kayi Eliacik', Mehmet Helvaci', Ozlem Uziim', Giilberat ince’, Ozlemnur Cakir',
Bilge Yildirim'

'SBU Tepecik Egitim ve Arastirma Hastanesi, Cocuk Sagligi ve Hastaliklari Klinigi, izmir

P-082 SUNULMADI

Primer Genital Herpes Enfeksiyonu: 14 Aylik Kiz Olgu
Betiil Oksel!, Ali Oksel?

'Samsun Terme ilce Devlet Hastanesi, Samsun

2Samsun Salipazari ilce Devlet Hastanesi, Samsun

P-083 SUNULMADI

Lober Pnémoni’de Atipik Klinik

Seyma Nil Aslan', Deniz Honaml', Mutluay Arslan’, Cihangtil Bayhan', Emre Alp', Banu Topgu
Cakar'

'Gllhane EAH, Ankara
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P-084 SUNULMADI

Hipohidrotik Ektodermal Displazi Olgu Sunumu

Ayse Nur Akce'!, Merve Selin Tasdemir', Semra Giirsoy?, Malik Ergin?, Nesrin Glilez*, Tanju
Celik®

1S.B.U. izmir Dr. Behcet Uz Cocuk Hastaliklari ve Cerrahisi Egitim Arastirma Hastanesi, Cocuk
Sagligi ve Hastaliklari Klinigi, izmir

25.B.U. izmir Dr. Behcet Uz Cocuk Hastaliklari ve Cerrahisi Egitim Arastirma Hastanesi, Cocuk
Genetik Klinigi, izmir

35.B.U. izmir Dr. Behcet Uz Cocuk Hastaliklari ve Cerrahisi Egitim Arastirma Hastanesi, Tibbi
Patoloji Klinigi, izmir

4S.B.U. izmir Dr. Behget Uz Cocuk Hastaliklari ve Cerrahisi Egitim Arastirma Hastanesi, Cocuk
immdinolojisi Klinigi

55.B.U. izmir Dr. Behcet Uz Cocuk Hastaliklari ve Cerrahisi Egitim Arastirma Hastanesi, Cocuk
Palyatif Bakim Merkezi, izmir

P-085

Transaminaz Yiiksekligi ile Prezente N6robruselloz
Naci Yilmaz', Giilsiim iclal Bayhan', Furkan Kalaycr'
'Ankara Sehir Hastanesi Cocuk Hastanesi

P-086

insan Ising1 Sonrasinda Eikenella Corrodens Absesi Gelisen Bir Olgu

Miikerrem Korol', Yildiz Ekemen Keles?, Eda Karadag Oncel?, Fadiye Gékmen Uyanik', Ahu
Kara Aksay?, Dilek Yilmaz3

'Saglik Bilimleri Universitesi Tepecik Egitim ve Arastirma Hastanesi Cocuk Sagligi ve
Hastaliklari Klinigi, izmir

2Saglik Bilimleri Universitesi Tepecik Egitim ve Arastirma Hastanesi Cocuk Enfeksiyon
Hastaliklari Klinigi, izmir

3izmir Katip Celebi Universitesi, Cocuk Enfeksiyon Hastaliklari Bilim Dali, izmir

P-087

Periferik Yerlesimli Santral Kateter iliskili Nadir Bir Komplikasyon: Perikardiyal
Tamponad

Saniye Mertek!, Yasemin Ezgi K&stekci?, Ozlem Bayram?, Jeyhun Bakhtiyarzada?, Alperen
Aydin3, Mehmet Mustafa Yilmaz3, Begim Murt?, Ferhan Demirtas?, Mehmet Gdkhan
Ramoglu?, Emel Okulu?, Omer Erdeve?, Tayfun Ucar?, Begiim Atasay?, Zeynep Eyileten*, Ercan
Tutar?, Saadet Arsan?

'Ankara Universitesi Tip Fakiiltesi, Cocuk Sagligi ve Hastaliklari AD, Ankara

2Ankara Universitesi Tip Fakiiltesi, Cocuk Sagligi ve Hastaliklari AD, Neonatoloji BD, Ankara
3Ankara Universitesi Tip Fakiiltesi, Cocuk Saglig ve Hastaliklari AD, Cocuk Kardiyolojisi BD,
Ankara

4Ankara Universitesi Tip Fakdltesi, Kardiyovaskiiler Cerrahi AD, Ankara
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P-088

Bilinen Fakat Unutulan Hastalik: On Yas Bir Skorbiit Olgusu

Ozlem Uziim', inci Tiirkan Yilmaz?, Ceyda Tanriverdi', Ceren Sarioglu?, Giilberat ince’, Belde
Kasap Demir?, Ali Kanik*

Saglik Bilimleri Universitesi, Tepecik Egitim ve Arastirma Hastanesi, Cocuk Sagligi ve
Hastaliklari, izmir

2Saglik Bilimleri Universitesi, Tepecik Egitim ve Arastirma Hastanesi, Cocuk Radyoloji, izmir
3jzmir Katip Celebi Universitesi, Tip Fakiiltesi Cocuk Romatoloji, izmir

*izmir Katip Celebi Universitesi, Tip Fakiiltesi Cocuk Sagligi ve Hastaliklari, izmir

P-089

CocuklukCagiSolid TiimorlerindeNiiks Eden Hastalarin Ozelliklerinin Degerlendirilmesi:
Tek Merkez Deneyimi

Biisra Fatma Beyter Ozel!, Begiim Sirin Ko¢, Selime Aydogdu’, Funda Tekkesin', Elif Ezgi
Haccacoglu', Suar Caki Kili¢!

1Saglik Bilimleri Universitesi Umraniye Egitim ve Arastirma Hastanesi, istanbul

P-090 SUNULMADI

Yiiriime Bozuklugu ve Tortikollis ile Basvuran Langerhans Hiicreli Histiyositoz Vakasi
Ozge Dogan’, Tezer Kutluk', Kader Karli Oguz?, Devrim Akinci?, Kemal Késemehmetoglu?,
Muharrem Yazici*

'Hacettepe Universitesi Tip Fakiiltesi Cocuk Sagligi ve Hastaliklari Anabilim Dali, Ankara
Hacettepe Universitesi Tip Fakiiltesi Radyoloji Anabilim Dali, Ankara

3Hacettepe Universitesi Tip Fakiiltesi Tibbi Patoloji Anabilim Dali, Ankara

*Hacettepe Universitesi Tip Fakiiltesi Ortopedi ve Travmatoloji Anabilim Dali, Ankara

P-092 SUNULMADI
Vena Cava Superior Sendromu ve Plevral Efiizyon ile Prezente Olan Bir Mediastinal Kitle
Olgusu

Hiimeyra Yaman', Alkan Bal?, Ali Aykan Ozgiiven?

'Manisa Celal Bayar Universitesi Pediatri A.B.D, Manisa

2Manisa Celal Bayar Universitesi Pediatrik Acil A.B.D, Manisa
3Manisa Celal Bayar Universitesi Pediatrik Onkoloji A.B.D, Manisa

P-093 SUNULMADI

Atopik Dermatit Zemininde Gelisen Ekzema Herpetikum Olgusu

Mustafa Beykan istanbullu’, Hikmet Tekin Nacaroglu'

"Medipol Universitesi Tip Fakiiltesi, Cocuk immiinolojisi ve Alerji Hastaliklari Bilim Dali,
Istanbul
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P-094 SUNULMADI

Yirmi Yasinda Ge¢ Di George Sendromu Tanisi Alan Hastanin Yonetimi: Olgu Sunumu
Cansu Yondem Deser', Aydan ikinciogullari?, Figen Dogu?, Sule Haskologlu?

'Ankara Universitesi, Tip Fakiiltesi, Cocuk Sagligi ve Hastaliklari Ana Bilim Dali, Ankara
2Ankara Universitesi Tip Fakiiltesi, Cocuk Alerji ve immiinoloji Bilim Dali, Ankara

P-095 SUNULMADI

Noroblastom Tanili Hastada Gelisen Tiimor Lizis Sendromu : Olgu Sunumu

Buse Yilmaz', Yasar Cihad Kiling', Erman Atas?

1Saglik Bilimleri Universitesi, Giilhane Tip Fakiiltesi, Cocuk Sagligi ve Hastaliklari ABD, Ankara
2Saglik Bilimleri Universitesi, Giilhane Tip Fakiiltesi, Cocuk Sagligi ve Hastaliklari ABD,
Pediatrik Onkoloji BD, Ankara

P-096 SUNULMADI

Suisid Amacli Kolsisin intoksikasyonuna Bagli Koagiilopati: Olgu Sunumu

Ecenur Sahin', Emel Eksi Alp?, Harun Kasapoglu'

'Marmara Universitesi, Tip Fakiiltesi, Cocuk Sagligi ve Hastaliklari ABD, istanbul
2Marmara Universitesi, Tip Fakiiltesi, Cocuk Sagligi ve Hastaliklari ABD, Cocuk Acil BD,
Istanbul

P-097 SUNULMADI

Eritema Nodozum’un Nadir Nedenlerinden Biri: idrar Yolu Enfeksiyonlari

Niyazi Onur Sapcl!, Yildiz Ekemen Keles?, Dilek Yilmaz?, Aysegiil Elvan Tiiz?, Eda Karadag
Oncel?, Ahu Kara Aksay?

'Saglik Bilimleri Universitesi Tepecik Egitim ve Arastirma Hastanesi Cocuk Sagligi ve
Hastaliklari Klinigi, izmir

2Saglik Bilimleri Universitesi Tepecik Egitim ve Arastirma Hastanesi Cocuk Enfeksiyon
Hastaliklari Klinigi, izmir

3izmir Katip Celebi Universitesi, Cocuk Enfeksiyon Hastaliklari Bilim Dali, izmir

P-098 SUNULMADI
Siikraz-izomaltaz Eksikligi Tanili Cocuk Hastada Helikobakter Pilori Enfeksiyonu:
Seving Garip'

'SBU Adana Egitim Arastirma Hastanesi Tip Fakiiltesi Cocuk Sagligi ve Hastaliklari, Cocuk
Gastroenteroloji Hepatoloji ve Beslenme Klinigi, Adana

P-099 SUNULMADI

Olgu Sunumu: Familyal Adenomat6z Polipozis Sendromu Saptanan Cocuk Hasta

Edibe G6zde Basaran', Coskun Firat Ozkececi', Melike Arslan’, Necati Balamtekin’

'SBU Giilhane Egitim ve Arastirma Hastanesi, Cocuk Gastroenteroloji, Hepatoloji ve
Beslenme Bilim Dali, Ankara
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P-100 SUNULMADI

Abdusens Sinir Paralizisi ile Bagvuran Hastada Psodotiimor Serebri Etiyolojisi
Arastinilirken Karsilasilan Nadir Bir Tani: Nérobruselloz

Buse Yilmaz', Deniz Honamli!, Cihangiil Bayhan?, ismail Zafer Ecevit?, Ayse Nur Coskun?,
Mutluay Arslan3, Biilent Unay?

1Saglik Bilimleri Universitesi, Giilhane Tip Fakiiltesi, Cocuk Sagligi ve Hastaliklari ABD, Ankara
2Saglik Bilimleri Universitesi, Glilhane Tip Fakiiltesi , Cocuk Sagligi ve Hastaliklari ABD, Cocuk
Enfeksiyon Hastaliklari BD, Ankara

3Saglik Bilimleri Universitesi, Glilhane Tip Fakiiltesi , Cocuk Sagligi ve Hastaliklari ABD, Cocuk
Norolojisi BD, Ankara

P-101

Atipik Prezentasyonlu Bir Eklem Tiiberkiilozu

Babek Abbasov', Benhur Sirvan Cetin?, Aysenur Pag Kisaarslan?

'Erciyes Universitesi Tip Fakiiltesi Cocuk Sagligi ve Hastaliklari Anabilim Dali, Kayseri
2Erciyes Universitesi Tip Fakiiltesi Cocuk Enfeksiyon Hastaliklari Bilim Dali, Kayseri
3Erciyes Universitesi Tip Fakiiltesi Cocuk Romatoloji Bilim Dali, Kayseri

P-102

MHC Sinif Il Eksikligi ve Otoimmiin Hemolitik Anemi Olgusu

Nazli Se¢gen’, Saliha Esenboga?, Deniz Cagdas Ayvaz?, Tekin Aksu?, Selman Kesici*
'Hacettepe Universitesi Tip Fakiiltesi Cocuk Sagligi ve Hastaliklari Ana Bilim Dali, Ankara
Hacettepe Universitesi Tip Fakiiltesi Cocuk Immiinoloji Bilim Dali, Ankara
3Hacettepe Universitesi Tip Fakiiltesi Cocuk Hematoloji Bilim Dali, Ankara
*Hacettepe Universitesi Tip Fakiiltesi Cocuk Yogun Bakim Bilim Dali, Ankara

P-103 SUNULMADI

SARS-CoV-2 (COVID-19) ile iliskili Karaciger Yetmezligi: Olgu Sunumu

Harun Kasapoglu', Emel Eksi Alp?, Ecenur Sahin'

'Marmara Universitesi, Tip Fakiiltesi, Cocuk Sagligi ve Hastaliklari ABD, istanbul
2Marmara Universitesi, Tip Fakiiltesi, Cocuk Sagligi ve Hastaliklari ABD, Cocuk Acil BD,
Istanbul

P-104 SUNULMADI

Kanli Diskilama Sikayeti ile Basvuran Caps Polip Olgu Sunumu

Aysenur Unli', Semih Sandal', Giilnur Gélld2, Ergun Ergiin?

'Ankara Egitim ve Arastirma Hastanesi Cocuk Sagligi ve Hastaliklari Klinigi, Ankara
2Ankara Universitesi Cocuk Cerrahi Ana Bilim Dali, Ankara
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P-105 SUNULMADI

Akrep Venomu ile Zehirlenme

Umut Berk Mercan’, Shabnam Baghirli', Ozge Albayrak’, ismail Bilgic!, Mustafa Oguz Kaynak’,
Ozlem Teksam'

lihsan Dogramaci Cocuk Hastanesi, Hacettepe Universitesi Tip Fakiiltesi, Cocuk Saglig ve
Hastaliklari, Ankara

P-106

Nadir Bir COVID-19 Bulgusu: Periorbital Seliilit

Meryem Betiil Demir!, Ozan Soyer', Ovgii Biike!, Abdulrahman Ozel!, Ozlem Bostan Gayret’,
Meltem Erol’

1Saglik Bilimleri Universitesi Bagcilar Egitim ve Arastirma Hastanesi, istanbul

P-107 SUNULMADI

Yenidoganda Dural Siniis Trombozu,Olgu Sunumu

Serap Sak Giiler, Tugba Erener Ercan’, ilhan Asya Tanju', Ferhan Karademir’
Maltepe Universitesi Tip Fakiiltesi Cocuk Sagligi ve Hastaliklari Klinigi, istanbul

P-108

Nadir Bir Vaka: Piyojenik Artrit, Piyoderma gangrenozum ve Akne sendromu (PAPA)
Gonca Hancioglu', Engin Altundag?, Alisan Yildiran'

'Ondokuz Mayis Universitesi, Cocuk immiinoloji ve Alerji Bilim dali, Samsun
20ndokuz Mayis Universitesi, Genetik Bilim Dali, Samsun

P-109 SUNULMADI

Yenidoganda Septik Artrit: Olgu Sunumu

Hilal Isik!, Betll Demirbas', Ali Ding Bozat? Deniz Yaprak? Erhan Calisici?, Belma Saygili
Karagol?

1Saglik Bilimleri Universitesi Giilhane Tip Fakiiltesi Cocuk Sagligi ve Hastaliklari AD, Ankara
2Saglik Bilimleri Universitesi Giilhane Tip Fakiiltesi Cocuk Sagligi ve Hastaliklari AD,
Yenidogan Bilim Dali, Ankara

P-110

Duodenal Darlik Tanili Hastaya Beslenme Yoniinden Yaklasim: Olgu Sunumu
Emine Niiket Unsal'

'Gulhane Egitim ve Arastirma Hastanesi, Ankara
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P-111 SUNULMADI

Tiirkiye'de Pediatrik Palyatif Bakim Hastalarinin Bakim Veren Ebeveynlerinde Kas-
Iskelet Agrisinin Bakim Yiikii ile Iligkisi

Nilgtin Harputluoglu', Duygu Cubukeu', Unsal Yilmaz', Tanju Celik!

1SBU izmir Dr Behget Uz Cocuk Hastaliklari ve Cerrahisi Egitim ve Arastirma Hastanesi,
Pediyatrik Palyatif Bakim Merkezi, izmir

2SBU izmir Dr Behcet Uz Cocuk Hastaliklari ve Cerrahisi Egitim ve Arastirma Hastanesi, Fizik
Tedavi ve Rehabilitasyon Unitesi, izmir

35BU izmir Dr Behcet Uz Cocuk Hastaliklari ve Cerrahisi Egitim ve Arastirma Hastanesi,
Cocuk Néroloji Klinigi, izmir

P-113 SUNULMADI

COVID-19 Pandemisi Cocuk Hastalarda HBoV Enfeksiyon Sikligini Artirdi mi? 4 Yiluk
Karsilastirilmali Calisma

Meltem Cetin', Ceren Yiirimez?, Caner Turan', Ali Yurtseven', Candan Cicek?, Eylem Ulas Saz'
'Ege Universitesi Tip Fakiiltesi, Cocuk Sagligi ve Hastaliklari Anabilim Dali, Cocuk Acil Bilim
Dali, izmir

2Cocuk Sagligi ve Hastaliklari Anabilim Dali

3Tibbi Mikrobiyoloji Anabilim Dali

P-114

Anorektal Malformasyonlu Hastalarda Yasam Kalitesinin Degerlendirilmesi

Volkan Altinok’, Zehra Giinyiiz Temur?, Ecem ipek Altinok’

'0Ordu Universitesi Egitim ve Arastirma Hastanesi, Ordu

2jzmir S.B.U. Dr. Behcet Uz Cocuk Hastaliklari ve Cerrahisi Egitim ve Arastirma Hastanesi,
Izmir

P-116

Cocuk Hastada Covid-19 Enfeksiyonu Sonrasi Pnémotoraks

Ali Zeki Bedir', Aslihan Dagdeviren Ercan’, Tuba Giray', Safak Karacay?
editepe Universitesi Cocuk Sagligi ve Hastaliklari ABD, izmir
2Yeditepe Universitesi Cocuk Cerrahisi ABD, izmir

P-117

Kabizlik ile Karisan Sigmoid Volvulus Olgusu

Mehmet Ali Oktay', Selin Akyliz Oktay?, Merve Celenk?, Demet Kigiik?
'Amasya Merzifon Kara Mustafa Pasa Devlet Hastanesi, Amasya
2Suluova Devlet Hastanesi, Amasya

30ndokuz Mayis Universitesi Tip Fakiiltesi Hastanesi, Samsun
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P-118
Giines Yanig1 Sonrasi Olusan Yaygin Cilt Alti Odem

Can Alp Gen¢'
'Kelkit Devlet Hastanesi, Giimlishane

P-119

Cocuklarda Intrakardiyak Tiimorler: Bir Olgu Esliginde G6zden Gegirme
Cemile Hilal Celik', Damla Geckalan', Gliven Erturun', Gizem Erturun'
'Kiitahya Saglik Bilimleri Universitesi Cocuk Sagligi ve Hastaliklari, Kiitahya

P-120

Eksplorasyonla Tani Alan Bir Meckel Divertikiilii Olgusu

Eda Délek Giivenkaya'!, Mustafa Oguz Kaynak?, Ozlem Bozbeyi Tiirer?, Emel Isiyel', Ozlem
Teksam?

'Hacettepe Universitesi Tip Fakiiltesi ihsan Dogramaci Cocuk Hastanesi Cocuk Sagligi ve
Hastaliklari Anabilim Dali, Ankara

2Hacettepe Universitesi Tip Fakiiltesi ihsan Dogramaci Cocuk Hastanesi Cocuk Acil Bilim
Dali, Ankara

3Hacettepe Universitesi Tip Fakiiltesi ihsan Dogramaci Cocuk Hastanesi Cocuk Cerrahisi
Anabilim Dali, Ankara

P-121 SUNULMADI
Gegici Prematiire Hipotiroksinemisi Olan Hastalarin Klinik Ozelliklerinin
Degerlendirilmesi

Arife Toks6z', Alper Aba'
'Hatay Egitim ve Arastirma Hastanesi, Cocuk Sagligi ve Hastaliklari Bolimii, Hatay

P-122 SUNULMADI

Yenidogan Yogun Bakim Unitesinde izlenen Konjenital Hava Yolu ve/veya Akciger
Hastaligi Olan Yenidoganlarin Degerlendirilmesi

Merve Pul Aybal', Beglim Atasay?

'Ankara Universitesi Tip Fakiiltesi Cocuk Sagligi ve Hastaliklari Anabilim Dali, Ankara
2Ankara Universitesi Tip Fakiiltesi Neonatoloji Bilim Dali, Ankara
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P-123

Cilt Bulgulari ile Tani Konulan Erken Konjenital Sifiliz Vakasi

Eda Délek Giivenkaya', irem lyigiin?, Sule Yigit?, Yasemin Ozsiirekci3

'Hacettepe Universitesi Tip Fakiiltesi ihsan Dogramaci Cocuk Hastanesi Cocuk Sagligi ve
Hastaliklari Anabilim Dali, Ankara

Hacettepe Universitesi Tip Fakiiltesi ihsan Dogramaci Cocuk Hastanesi Yenidogan Bilim Dali,
Ankara

3Hacettepe Universitesi Tip Fakiiltesi ihsan Dogramaci Cocuk Hastanesi Cocuk Enfeksiyon
Bilim Dali, Ankara

P-124 SUNULMADI

Konjenital Diyafragma Hernisi Siklig1 ve Deneyimimiz

Aydin Bozkaya', Mehmet Fatih Deveci'

'Sanliurfa Egitim ve Arastirma Hastanesi, Yenidogan Klinigi, Sanliurfa

P-125

Yenidogan Dénemi Konviilziyonlarinin Degerlendirilmesi: Tek Merkez Deneyimi

Fatih Bayer, Yasemin Ezgi Késtekci?, Ferhan Demirtas?, Mirag Yildirim?3, Emel Okulu?, Omer
Bektas?, Omer Erdeve?, Serap Teber?, Begiim Atasay?, Saadet Arsan?

'Ankara Universitesi Tip Fakiiltesi, Cocuk Sagligi ve Hastaliklari AD, Ankara
2Ankara Universitesi Tip Fakiiltesi, Cocuk Sagligi ve Hastaliklari AD, Neonatoloji BD, Ankara
3Ankara Universitesi Tip Fakiiltesi, Cocuk Sagligi ve Hastaliklari AD, Cocuk Nérolojisi BD,
Ankara

P-126

Yenidogan Sariligina Yaklasimda AAP 2004 ve 2022 Yili Kilavuzlarinin Karsilastirilmasi
Ferhan Tas', Hatice Biisra Kiitiikcii?, Yasemin Ezgi Kostekci’, Emel Okulu', Omer Erdeve',
Beglim Atasay’, Saadet Arsan’

'Ankara Universitesi Tip Fakiiltesi, Cocuk Sagligi ve Hastaliklari ABD, Neonatoloji BD, Ankara
2Ankara Universitesi Tip Fakdiltesi, Cocuk Sagligi ve Hastaliklari ABD, Ankara

P-127

M-RNA - Biontech Covid 19 Asisi Non-Sendromik izole Fokomeli Sebebi Olabilir mi?
Mehmet Ali Oktay', Selin Akyiliz Oktay?, Aslihan Sanri®

'Merzifon Kara Mustafa Pasa Devlet Hastanesi, Amasya

2Suluova Devlet Hastanesi, Amasya

3Samsun Egitim Arastirma Hastanesi, Samsun



2 % Turkiye Milli
- 6 ® Pcclia’rrl}/Konarcsi

21 Mili Cocuk- Hemgireligi Kongresi

- e & 5-9 Ekim 2022
f‘ ) ¢ ]' n Elexus Resort Hotel Girne-KKTC
=

Tirkiye M|II| Pedlaln Dernegi

P-128

Yenidogan Doneminde Solunum Sikintisi ile Prezente olan Hiperamonyemi; Karbomoil
Fosfat Sentaz 1 Eksikligi Olgu Sunumu

Damla Sel Coban’, Buse Soysal?, Oguz Han Kalkanliz, Senem Alkan Ozdemir?, Tiilin Gékmen
Yildirim?, Sebnem Calkavur?, Pelin Teke Kisa?

1Saglik Bilimleri Universitesi Dr. Behcet Uz Cocuk Hastaliklari ve Cerrahisi Egitim Arastirma
Hastanesi, Cocuk Sagligi ve Hastaliklari Klinigi, izmir

2Saglik Bilimleri Universitesi Dr. Behcet Uz Cocuk Hastaliklari ve Cerrahisi Egitim Arastirma
Hastanesi, Yenidogan Klinigi, izmir

3Saglik Bilimleri Universitesi Dr. Behcet Uz Cocuk Hastaliklari ve Cerrahisi Egitim Arastirma
Hastanesi, Cocuk Metabolizma Klinigi, izmir

P-129

Asin Diisiik Dogum Agirlikli Preterm Bebekte Konjenital Sitomegalovirus Olgusu
Merve Ayanoglu', Buse Soysal?, Senem Alkan Ozdemir?, Sebnem Calkavur?, Tiilin Gékmen
Yildirim?, ilker Devrim?, Unsal Yilmaz*

1Saglik Bilimleri Universitesi Dr. Behcet Uz Cocuk Hastaliklari ve Cerrahisi Egitim Arastirma
Hastanesi, Cocuk Sagligi ve Hastaliklari Klinigi, izmir

2Saglik Bilimleri Universitesi Dr. Behcet Uz Cocuk Hastaliklari ve Cerrahisi Egitim Arastirma
Hastanesi, Yenidogan Klinigi, izmir

35aglik Bilimleri Universitesi Dr. Behcet Uz Cocuk Hastaliklari ve Cerrahisi Egitim Arastirma
Hastanesi, Cocuk Enfeksiyon Hastaliklari Klinigi, izmir

*Saglik Bilimleri Universitesi Dr. Behcet Uz Cocuk Hastaliklari ve Cerrahisi Egitim Arastirma
Hastanesi, Cocuk Néroloji Klinigi, izmir

P-130 SUNULMADI

Mekonyum Cikisini Geciktiren Neden Olarak Kistik Fibrozis : Bir Yenidogan Olgusu
Buse Yilmaz', Tugce Topcu', Ali Ding Bozat?, Deniz Yaprak? Erhan Calisici?, Belma Saygili
Karagol?

'Saglik Bilimleri Universitesi Giilhane Tip Fakiiltesi Cocuk Sagligi ve Hastaliklari Anabilim
Dali, Ankara

2Saglik Bilimleri Universitesi Giilhane Tip Fakiiltesi Cocuk Sagligi ve Hastaliklari Anabilim
Dali, Yenidogan Bilim Dali, Ankara

P-131

Kiz Ergenlerde Nadir Karin Agrisi Nedeni: imperfore Himen

Ozlem Akbulut'

'Baskent Universitesi Tip Fakiiltesi, Ankara Hastanesi, Cocuk Sagligi ve Hastaliklari A.D.,
Ankara
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P-132

Tekrarlayan Pnémoninin Nadir Bir Nedeni Olarak Aberran Sag Subklavyen Arter: Olgu
Sunumu

Mustafa Nusret Alper', Deniz YildiZ'!, Beglim Turkmenoglu?, Serpil Kaya Celebi', Dilek Saricr’
'SBU Ankara Atatiirk Gégilis Hastaliklari ve G6giis Cerrahisi EAH, Cocuk Klinigi, Ankara

P-133

Otizm Tanisi ile izlenmis Geg Tani Fenilketoniiri Vakasi

Sibel inceoglu’, ibrahim Bagci', Ceren Melis Ozkan?, Elif Yiiksel Karatoprak?, ibrahim Tas?
listanbul Medeniyet Universitesi Tip Fakiiltesi Cocuk Sagligi ve Hastaliklari Anabilim Dali,
Goztepe Prof. Dr Siileyman Yalcin Sehir Hastanesi istanbul

%jstanbul Medeniyet Universitesi Tip Fakiiltesi Cocuk Néroloji Bilim Dali, Gdztepe Prof. Dr
Siileyman Yalcin Sehir Hastanesi istanbul

3Saglik Bilimleri Universitesi, Umraniye Egitim ve Arastirma Hastanesi, Cocuk Metabolizma
Bilim Dali istanbul

P-134

Cocukluk Caginda Anazarka Tarzi Odem: iki Farkli Gastrointestinal Hastalik

Rabia Sahin Ecer', Ali Kanik?, Masallah Baran3, Ozlem Uziim', Betiil Aksoy*, Sinem Kahveci?,
Burcu Kurt', Gizem Dogan®

'SBU Tepecik Egitim ve Arastirma Hastanesi, Cocuk Sagligi ve Hastaliklari Klinigi, izmir
2jzmir Katip Celebi Universitesi Tip Fakiiltesi, Cocuk Sagligi ve Hastaliklari ABD, izmir

3jzmir Katip Celebi Universitesi Tip Fakiiltesi, Cocuk Gastroenteroloji ,Hepatoloji ve Beslenme
ABD, izmir

4SBU Tepecik Egitim ve Arastirma Hastanesi, Cocuk Gastroenteroloji ,Hepatoloji ve Beslenme
Klinigi, izmir

Gaziantep Cocuk Hastanesi, Cocuk Sagligi ve Hastaliklari Klinigi, izmir

P-135

Norobrusellozun Nadir Bir Komplikasyonu: Optik Atrofi

Yasemin Bozdag', Fatma Feyza Yilmaz Cetinkaya', Zeynep Savas Sen?, Suna Ozdem?, Riiveyda
Giimiiser Cinni?, Riimeysa Yalginkaya?, Ayse Kaman?, Géniil Tanir?, Fatma Nur Oz

'Dr. Sami Ulus Kadin Dogum ve Cocuk Sagligi ve Hastaliklari Egitim Arastirma Hastanesi,
Cocuk Sagligi ve Hastaliklari Klinigi, Ankara

2Dr. Sami Ulus Kadin Dogum ve Cocuk Sagligi ve Hastaliklari Egitim Arastirma Hastanesi,
Cocuk Enfeksiyon Hastaliklari Klinigi, Ankara

P-136

Piruvat Dehidrogenaz E3 Eksikligi

Yunus Emre Tokdemir', Giilhan Karakaya Molla’, Ozlem Unal Uzun’
'Kocaeli Universitesi Tip Fakiiltesi Cocuk Sagligi ve Hastaliklari, Kocaeli
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P-137 SUNULMADI

Pediatristlerin Ouroboros'u; D vitamini intoksikasyonu
Gozde Atasever Yildirm', Asena Unal', Orkun Tolunay'
'SBU Adana Sehir Egitim ve Arastirma Hastanesi, Adana

P-138

Adolesanlarda Sekonder Amenore’nin Nadir bir Nedeni; Prematiire Overyan Yetmezlik
Aysegiil Sahiner, Seda Erisen Karaca?, Zehra Aycan’, Elif Ozsu?, Zeynep Siklar?, Merih
Berberoglu?

'Ankara UniversitesiTip Fakiiltesi, Cocuk Sagligive Hastaliklari, Ergen Sagligi Bilim Dali, Ankara
2Ankara Universitesi Tip Fakiiltesi, Cocuk Sagligi ve Hastaliklari, Cocuk Endokrinolojisi Bilim
Dali, Ankara

3Ankara Universitesi Tip Fakiiltesi, Cocuk Sagligi ve Hastaliklari, Cocuk Endokrinolojisi ve
Ergen Sagligi Bilim Dali, Ankara

P-139

Hiperfenilalaninemi Tanist ile izlenen bir Olgunun Uyku Sorunlarina Davranissal Cziim
Yaklasimi: Bir Tek Denekli Arastirma Modeli

Gokee Yilmaz Akdogan', Miirside Gl Yilmaz', Sebahattin Meri¢ Kémiirci'

'Dogu Akdeniz Universitesi, Kibris

P-140 SUNULMADI

Aldosteron Sentaz (P450c11AS) Eksikligi Tanili iki Kardes Olgu
Muammer Biiyiikinan', Ebru Marzioglu Ozdemir?

1Selcuk Universitesi Tip Fakdiltesi, Cocuk Endokrinolojisi, Konya
2Konya Sehir Hastanesi, Tibbi Genetik, Konya

P-141 SUNULMADI

Hipotalamik Hamartomlu Bir Olgu

Gondl Buylkyilmaz', Banu Turhan', Fatih Girbi{iz2, Mehmet Boyraz?

'Ankara Sehir Hastanesi Cocuk Endokrinolojisi Klinigi, Ankara

2Ankara Yildirim Beyazit Universitesi Tip Fakiiltesi Cocuk Endokrinolojisi Bilim Dali, Ankara

P-142
Cocukluk Caginda Hipoglisemi ile Tani Alan Biiyiime Eksikligi Olgusu
ilhan Hazer'

'Sivas Numune Hastanesi Cocuk Endokrinoloji Klinigi, Sivas
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P-143 SUNULMADI

Taburculuk Asamasindaki Hastada Son Fizik Muayenenin Onemi: Olgu Sunumu
Memduha Berna Ertekin’, Deniz Yildiz!, Zeynep Kundaktepe', ilhami Siirer?, Dilek Saricr’

SBU Ankara Atatiirk Gogiis Hastaliklari ve Goglis Cerrahisi EAH, Cocuk Klinigi, Ankara
2SBU Giilhane Egitim ve Arastirma Hastanesi, Cocuk Cerrahisi Klinigi, Ankara

P-144 SUNULMADI

Tekrarlayan Alt Solunum Yolu Enfeksiyonu Olan Cocukta Akilda Tutulmasi Gereken:
Yabanci Cisim Aspirasyonu

Ayca Nur Arslanpinar', Deniz Yildiz!, Burak Furkan Koc', Funda incekara?, Dilek Saricr’
Atatlirk Goglis Hastaliklari ve Goglis Cerrahisi Egitim ve Arastirma Hastanesi, Cocuk Klinigi,
Ankara

2Atatirk Gogls Hastaliklarn ve Gogus Cerrahisi Egitim ve Arastirma Hastanesi, Goglis
Cerrahisi, Ankara

P-145

Yenidoganda Kardiyak Rabdomyom ile Tuberoskleroz Birlikteligi

Merve Selin Tesdemir', Ayse Nur Akge', Eser Dogan?

1S.B.U. izmir Dr. Behcet Uz Cocuk Hastaliklari ve Cerrahisi Egitim Arastirma Hastanesi, Cocuk
Sagligi ve Hastaliklar Klinigi, izmir

25.B.U. izmir Dr. Behcet Uz Cocuk Hastaliklari ve Cerrahisi Egitim Arastirma Hastanesi, Cocuk
Kardiyolojisi Klinigi, izmir
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P-146 SUNULMADI

Pediyatrik inflamatuvar Bagirsak Hastaligi-Pyoderma Gangrenosum

Esra Polat!, Sirin Gliven?

Saglik Bilimleri Universitesi Sancaktepe Sehit Prof Dr ilhan Varank Egitim ve Arastirma
Hastanesi Pediyatrik Gastroenteroloji, istanbul

2Saglik Bilimleri Universitesi Sancaktepe Sehit Prof Dr ilhan Varank Egitim ve Arastirma
Hastanesi Pediyatri Klinigi, istanbul

P-147 SUNULMADI

Yirmi Yasinda Di George Sendromu Tanisi Alan Hastanin Yonetimi: Olgu Sunumu
Cansu Yondem Degser!

'Ankara Universitesi Tip Fakiiltesi Cocuk Sagligi ve Hastaliklari, Ankara

P-148

6-12 Ay Arasindaki Cocuklara Uygulanan Beslenme Tutumlarinin Cocuklarin Biiyiimesi
Uzerine Etkisi: izlem Galismasi

Deniz Ozbay', Oykii Ozbérii Askan?, Alev Bakir?, Gonca Keskindemirci?, Giilbin Gokcay?
listanbul Litfi Kirdar Sehir Hastanesi, Cocuk Sagligi ve Hastaliklari Klinigi, istanbul
%jstanbul Universitesi, Cocuk Sagligi Enstitiisii, Sosyal Pediatri Anabilim Dali, istanbul
3jstanbul Universitesi, istanbul Tip Fakiiltesi, Cocuk Sagligi ve Hastaliklari Anabilim Dali,
Istanbul

P-149

Bebeklik Déneminde Besin iliskili Alerji Tanisi Alan ve Tedavide Eliminasyon
Diyeti Uygulanan Cocuklarin Basvuru Aninda ve Takip Siiresi Sonunda Biiyiime ve
Gelismelerinin Degerlendirilmesi

Gokhan Birsen', Glnsel Kutluk?

1Saglik Bilimleri Universitesi, Kanuni Sultan Siileyman Egitim ve Arastirma Hastanesi, Cocuk
Klinigi, istanbul

2Saglik Bilimleri Universitesi, Basaksehir Cam ve Sakura Sehir Hastanesi, Cocuk
Gastroenteroloji Klinigi, istanbul

P-150 SUNULMADI

Cocuk Gastroenteroloji, Hepatoloji ve Beslenme Klinigi'ne Karaciger Enzim Yiiksekligi
Nedeni ile Basvuran Hastalarin Retrospektif Degerlendirilmesi

Onur Ceylan', Giinsel Kutluk?

1Saglik Bilimleri Universitesi, Kanuni Sultan Siileyman Egitim ve Arastirma Hastanesi, Cocuk
Klinigi, istanbul

2Saglik Bilimleri Universitesi, Basaksehir Cam ve Sakura Sehir Hastanesi, Cocuk
Gastroenteroloji Klinigi, istanbul
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P-151 SUNULMADI

Sik Rastlanmayan BirIsirik Sonrasi Kuduz Profilaksisi; At Isirigi Sonrasi Kuduz Proflaksisi
Yapilan Olgu

Go6zde Atasever Yildinm', Asena Unal', Orkun Tolunay'

SBU Adana Sehir Egitim ve Arastirma Hastanesi, Ankara

P-152 SUNULMADI

Tek Hastalikta Ug Farkli Klinik Tablo: Kistik Fibroz

Halil ibrahim Simsek’, Mehtap Ucum?, Giinsel Kutluk?

1Saglik Bilimleri Universitesi Basaksehir Cam ve Sakura Sehir Hastanesi, Cocuk Sagligi ve
Hastaliklari Klinigi, istanbul

2Saglik Bilimleri Universitesi Basaksehir Cam ve Sakura Sehir Hastanesi, Cocuk
Gastroenteroloji Klinigi, istanbul

P-153 SUNULMADI

Goclerle Artan Hastalik; HELLP Sendromu Olgu Sunumu

Suzan Meryem Ozdogan Gok’, ilknur Arslan’, Celal Sipal', Hasan Can Ozkara', Orkun Tolunay'
'SBU Adana Sehir Egitim ve Arastirma Hastanesi, Cocuk Sagligi ve Hastaliklari Klinigi, Adana

P-154 SUNULMADI

Cocuk Kardiyoloji ve Cocuk Acil Poliklinigine Senkop Nedeniyle Basvuran Olgularimizin
Ozellikleri

Miinevver Yilmaz', Dolunay Giirses', Merve Oguz!, ilayda Karaman?, Fatma Zeren?
'Pamukkale Universitesi Cocuk Sagligi ve Hastaliklari Ana Bilim Dali, Cocuk Kardiyoloji Bilim
Dali, Denizli

2Pamukkale Universitesi Cocuk Sagligi ve Hastaliklari Ana Bilim Dali, Denizli

P-155 SUNULMADI

Supraventrikiiler Tasikardi Tanisi ile izlenen Hastalarin Klinik Ozellikleri

Miinevver Yilmaz', Dolunay Giirses', Merve Oguz', Fatma Giil Ok?, Zeynephan Yurtsev?, Azize
Refianur Kirli?, Mert Bozdemir?

'Pamukkale Universitesi Tip Fakiiltesi, Cocuk Kardiyoloji Bilim Dali, Denizli

2Pamukkale Universitesi Tip Fakiiltesi, Denizli

P-156 SUNULMADI

Dokiintiilii Hastalik Ayirici Tanisinda Multisistem inflamatuar Sendrom

Miikerrem Korol!, Yildiz Ekemen Keles?, Ahu Kara Aksay?, Eda Karadag Oncel?, Dilek Yilmaz3
1Saglik Bilimleri Universitesi Tepecik Egitim ve Arastirma Hastanesi, Cocuk Sagligi ve
Hastaliklari Klinigi, izmir

2Saglik Bilimleri Universitesi Tepecik Egitim ve Arastirma Hastanesi Cocuk Enfeksiyon
Hastaliklari Klinigi, izmir

3izmir Katip Celebi Universitesi, Cocuk Enfeksiyon Hastaliklari Bilim Dali, izmir
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P-001 SUNULMADI

infantlarda Nedeni Bilinmeyen Ates ve SARS-CoV2 Enfeksiyonu: 5 Olgu

Ezgi Dilan Yuksel'

'Mardin Kiziltepe Devlet Hastanesi, Mardin

Giris: 2019'un sonunda baslayan ve hizla yayilarak global bir pandemiye neden olan Covid-19
enfeksiyonu, bagisiklama calismalarina ragmen, tiim diinyada oldugu gibi Ukemizde de
etkisini stirdirmektedir. Cesitli klinik tablolarla kendini gésterebilen Covid-19 enfeksiyonu,
cocuklarda izole atesle de karsimiza c¢ikabilmektedir. Burada izole ates yakinmasiyla
basvuran ve Covid-19 enfeksiyonu tanisi alan 5 olguyu sunmaktayiz.

Materyal ve Metot: Hastanemize 2022 temmuz ayinda ates yakinmasiyla basvuran
, yaslari 2 ay 15 giin ile 3 ay 25 gilin arasinda degisen 5 infantin timiinin atesleri aksiller
38.1°C'nin lizerindeydi. Tamami en az 2 glindlr devam eden ates yakinmasiyla getirilmisti
ve bazilarinin ayni sikayetle bir saglik merkezine ikinci basvurusuydu. Fizik muayenede atese
eslik eden huzursuzluk disinda bir bulguya rastlanmadi. Timiinde CRP negatifti. Notrofil/
lenfosit oranlari degismekle beraber total beyaz kiire sayilari 9000/microL'nin altindaydi,
trombosit sayilari normaldi, hemoglobin ve hematokrit degerleri yaslariyla uyumlu fizyolojik
anemi diizeyindeydi. Ayrintili biyokimya analizleri dogal saptandi. Tam idrar analizleri ve
akciger rontgenleri dogaldi. Ailede eriskinler veya diger cocuklar iginde tani almis Covid-19
enfeksiyonu veya enfeksiyon hastaligi belirtisi olabilecek yakinmasi olan yoktu. Belirgin
bir ates odagi olmayan hastalarin kan ve idrar kiltirleri alindi. Genel durumlari iyi olmasi
sebebiyle lomber ponksiyon dncelikli planlanmadi ve tiimiinden Covid-19 PCR testi alinarak
izole odalara yatislari yapildi. Destek hidrasyon ve antipiretik tedavileri baslandi. Hastalarin
izlemde parasetamole yanitli ates disinda semptomu olmadi. Timiiniin Covid-19 PCR sonucu
pozitif saptandi. Direngli ates nedeniyle iki hastada tekrar bakilan CRP degerleri negatif
bulundu. Kan ve idrar kiilturleri steril sonuclandi. Hastalarin timiinln atesi yatistan itibaren
5 glin icinde sonlandi ve sifayla taburcu edildiler (Tablo 1).

Bulgular: Ates yakinmasiyla basvuran infantlarin yaklasik yarisinda fizik muayenede belirgin
bir ates odag bulunmaktadir. Belirgin bir ates odagl saptanamayan ve genel durumu
iyi olan hastalarda, atesin nedeni kendini sinirlayan viral bir enfeksiyon olabilecegi gibi;
okdlt bir bakteriyel enfeksiyon da olabilir. Viral etkenlerin yol agtigi ates, genellikle nazal
konjesyon, oksuriik, dokiintl gibi eslik eden yakinmalarla taninmakta ve ates ¢cogunlukla 3
gln icinde kendini sinirlamaktadir. Vaktinde tespit edilip tedavi edilmeyen okiilt bakteriyel
enfeksiyonlarsa ilerleyici seyredebilir; ciddi morbidite, hatta mortaliteye yol acabilirler.
Olgularin atesinin 5 gline kadar veya daha uzun devam etmesi ve ates disinda semptom
bulunmamasi dikkat cekiciydi. Tumiinde bakteriyel enfeksiyon agisindan yiksek risk kabul
edilen belirtecler negatifti. PCR testiyle Covid-19 enfeksiyonu dogrulanan hastalar, agresif
antibiyotik tedavilerinden ve tetkiklerden korunmus oldu.
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Sonug: izole ates yakinmasiyla basvuran ve ates odagi belirlenemeyen pediyatrik olgularda
, Covid-19 enfeksiyonu akilda tutulmasi gereken bir etken olarak karsimiza ¢ikmaktadir.
Nedeni bilinmeyen ates ile basvuran pediyatrik olgularda Covid-19 enfeksiyonunu akilda
tutmak, gereksiz tetkik ve tedaviden korunmakta faydali olacaktir.

Anahtar Kelimeler: Ates, infant, Covid-19, izole, Enfeksiyon
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P-002

Bir Egitim ve Arastirma Hastanesinde COVID-19 Pandemisi Sonbahar- Kis Donemindeki Akut
Bronsiolit Olgulannin incelenmesi ve Karsilagtinlmasi

Ozlem Uziim', Guilberat ince'

'Cocuk Saglig ve Hastaliklari, Tepecik Egitim ve Arastirma Hastanesi, izmir Saglik Bilimleri Universitesi,
lzmir

Giris: Akut bronsiolit, ikiyasin altindakicocuklarda kiigiik havayoluinflamasyonuve 6demile seyreden bir
alt solunum yolu enfeksiyonudur. Ulkemizde ilk vakanin 11 Mart 2020'de gériildiigii COVID-19 pandemisi
nedeniyle uygulanan karantina yontemleri solunum yolu enfeksiyonlarinin yayilimini azaltmistir.
CGalismamizin amaci pandemi stirecinde ¢ocuk sagligl ve hastaliklar servisinde, SARS-CoV-2 disi viral
sebeplerle, akut bronsiolit tanisiyla izlenen olgularin demografik, laboratuvar ve tedavi yontemlerini
degerlendirmek ve verileri hastanemizde pandemi 6ncesi yapilan calisma ile karsilastirmaktir.

Materyal ve Metot: Materyal ve MetotCocuk sagligi ve hastaliklar servisine 2021-2022 sonbahar-kis
aylarinda, SARS-CoV-2 disiviral etkenlerle gelisen akut bronsiolit tanisiile yatirilan olgular calismaya dahil
edildi. Hastalarin demografik verileri, laboratuvar degerleri ve tedavi yontemleri kaydedildi. Olgularin
verileri, hastanemizde Mart 2015-Mart 2019 yillari arasinda, akut bronsiolit tanisi alan olgularda yapilan
calismaiile karsilastiritdi.

Bulgular: Cocuk sagligi ve hastaliklari servisinde 2021-2022 sonbahar-kis aylarinda, SARS-CoV-2 disi
akut bronsiolit tanisi ile izlenen 188 olgu calismaya alindi. Olgularin yas ortalamasi 7,6+5.9 aydi ve
%62,8'si erkekti. Olgularin icte birinde ates yakinmasi mevcuttu. Olgularin %21,3'inde kronik hastalik
bulunmaktaydi. Basvuru aylari degerlendirildiginde olgularin en sik kasim (%20,2) ve aralik (%20,7)
aylarinda basvurdugu goriildii. Olgularin %79,3'tinden solunum viral paneli alindig), %710,1 olguda
negatif saptandig goriildl. Solunum viral paneli pozitif olan olgularda ise en sik %47,7'sinde tek veya
coklu etken ile RSVA/B, ikinci siklikta %26,2'sinde rinoviris, sadece dort olguda coronaviriis saptandi.
Ortalama yatis sUresinin 4,5+2,6 giin oldugu gorildi. Olgularin %44,7'sinin oksijen desteginde
yiksek akisli nazal kandl tedavisi (YANKOT) aldig ve %29,8'inin yogun bakim Ginitesi ihtiyaci oldugu
goriildii ve mortalite saptanmadi. Hastanemizde akut bronsiolit klinik ve tedavi yaklasimlarini
degerlendirmek icin Mart 2015-Mart 2019 tarihlerinde yapilan ¢alisma ile karsilastirdigimizda erkek
ve kiz cinsiyet oranlarinin benzer oldugunu, yas ortalamasinin ise anlamli diizeyde arttig| saptandi.
YANKOT ihtiyacinin ve yogun bakim yatislarinin pandemi dénemi sonrasi anlamli olarak arttig
gorildu.

Sonug: Cinsiyet ve kronik hastalik varliginin klinik seyirle iliskili olmadig goriildu. Hastanemizde
pandemi Oncesi yapilan calisma ile karsilastirildiginda ise viral etken olarak en sik RSV saptandigy,
yas ortalamasinin geriledigi ve YANKOT ile yogun bakim ihtiyacinin arttigi gorildii. Sonug
olarak pandemide akut bronsiolitin cinsiyet ve kronik hastalik varliginda klinik seyir degisikligi
yapmadigl, ancak YANKOT ve yogun bakim ihtiyacinin daha ytiksek oldugu gorilmastdir.

Anahtar Kelimeler: Akut Bronsiolit, Pandemi, RSV
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P-003

COVID 19 Pandemisiyle Birlikte influenza Epidemiyolojisindeki Degisimin
Degerlendirilmesi

Mahmut Can Kizil!, Yalgin Kara', Gokce Altiparmak?

'Eskisehir Osmangazi Universitesi Tip Fakiiltesi, Cocuk Enfeksiyon Hastaliklari, Eskisehir
2Eskisehir Osmangazi Universitesi Tip Fakiiltesi, Cocuk Sagligi ve Hastaliklari, Eskisehir

Giris: Amag: Akut solunum yolu enfeksiyonlari ¢cocukluk ¢agi mortalite ve morbiditesinin
en 6nemli nedenleri arasindadir. En sik sebepler ise mevsimsel solunum yolu virisleridir.
COVID-19 pandemisi, solunum yolu virlslerinin epidemiyolojik dagiliminda ve klinik
Ozelliklerinde degisime sebep olmustur. Burada, pandemiyle birlikte, influenza viris
enfeksiyonlarindaki epidemiyolojik ve klinik degisimi arastirmayi amacladik.

Materyal ve Metot: Yontem: Aralik 2018-Subat 2022 tarihleri arasinda Eskisehir Osmangazi
Universitesi Tip Fakiiltesi Cocuk Hastaliklari Kliniginde solunum yolu enfeksiyonu tanisi ile
takip edilen nazofarengeal PCR &rneginde influenza virlis saptanan olgular retrospektif
olarak degerlendirildi. Olgular, pandemi 6ncesi (Mart 2020 6ncesi), kisitlamalarin devam
ettigi pandeminin 1. Yili (Mart 2020-Mart 2021) ve kisitlamalarin gevsetildigi pandeminin 2.
Yili( Mart 2021-Subat2022) olacak sekilde (i¢ gruba ayrildi.

Bulgular: Bulgular: Nazofarengeal PCR 6rnegindeinfluenzavirls saptanan 138 olgu calismaya
dahil edildi. Olgularin, %58'i erkek, %48'i kiz, yas ortalamasi 65 ay( 2-205) idi. En sik basvuru
semptomu sirasiyla, ates(%92), okstiriik (%60) ve kusma (%23) idi. En sik fizik muayene
bulgusu ise sirasiyla; ates (%89), orafarenks hiperemisi (%63) ve ral ( %18) idi. Olgularin
62'si (%45) influenza A(HIN1), 57'si (%41) influenza A(H3), 20'si (%14) influenza B idi.
Laboratuvar tetkiklerinde; ortalama lokosit sayisi 7890/mm3, lenfosit 2390/mm3, C-reaktif
protein: 26 idi. Olgularin 127'sine (%92) oseltamivir, 45'ine (%33) antibiyotik tedavisi verildi.
Ortalama yatis siiresi 5.6 glindii. Pandemi 6ncesi grupta 94 (%68), pandeminin kisitlama
doéneminde 4 (%3), pandeminin kisitlamanin gevsetildigi donemde 40 (%29) olgu mevcuttu.
Pandemi 6ncesi donemde influenza A(H1N1), kisitlamalarin gevsetildigi donemde ise A(H3)
alt gruba daha fazlayd. influenza siklig pandeminin kisitlama déneminde sadece 4 olgu
varken, kisitlamalarin gevsetilmesi ile birlikte tekrar artis saptanmistir.

Sonugc:TartismaveSonug: COVID-19 pandemisiilebirlikte, maskekullanimi, sosyalaktivitelerin
kisitlanmasi, okullarin kapatilmasi gibi énlemlerle influenza viriis enfeksiyonlarinda ciddi
bir azalma gorilmustur. Alinan 6nlemlerin gevsetilmesi ise, pandemi 6ncesi epidemiyolojik
ozelliklerine benzer sekilde tekrar sikliginda ve siddetinde artisa yol agmistir.

Anahtar Kelimeler: COVID-19, influenza, Pandemi
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P-004

Pnomokok Menenjitinde Hizli Tani ve Erken Tedavi icin BOS PCR’in Onemi

Mustafa Dogan Karabacak', Miray Yilmaz Celebi?, Mustafa Giilderen?, Aybiike Akaslan Kara?
Saglik Bilimleri Universitesi Dr. Behcet Uz Cocuk Hastaliklari ve Cerrahisi Egitim Arastirma
Hastanesi, Cocuk Sagligi ve Hastaliklari, izmir, TURKIYE

2Saglik Bilimleri Universitesi Dr. Behcet Uz Cocuk Hastaliklari ve Cerrahisi Egitim Arastirma
Hastanesi, Cocuk Enfeksiyon Hastaliklari Bilim Dali, izmir, TURKIYE

Girig: invaziv pndmokok enfeksiyonlari arasinda menenjit daha az gériilmekle birlikte vaka
Olim orani %6-54 gibi yiksek orandadir. Norolojik morbidite %0-50 arasinda degismektedir.
Basvuruda lokosit <5,000 olmasi, BOS'da glukoz konsantrasyonunun <111 mmol/L ve protein
konsantrasyonun >250 mg/dL olmasi k&tl prognostik faktorken, BOS'da l6kosit sayisi 1000/
mm3 olmasi yliksek mortalite ile iliskili bulunmustur. Bu olgu sunumunda BOS PCR ile kisa siirede
etkenin saptanmasiyla erken ve dogru tedavi uygulanan iki olgu sunulmaktadir.

Materyal ve Metot: Dr. Behcet Uz Cocuk Hastaliklari ve Cerrahisi Egitim Arastirma Hastanesi
Cocuk Enfeksiyon Hastaliklari Bilim Dali servisinde pndmokok menenjiti tanisiyla tedavi almis iki
olgu sunuldu.

Bulgular: Olgu 1: Bilinen hastaligi olmayan 4 yas kiz hasta ates, genel durum bozuklugu, uykuya
egilim sikayeti ile basvurdu. FM'de ense sertligi olmasi disinda patolojik bulgusu yoktu. Kraniyal
MRG gorintilemesi normal sinirlarda kontrastli gériintlileme seklinde yorumlandi. Menenjit 6n
tanisiyla izlenen hastanin koagllasyon parametrelerinde INR:2,03 (PT:23,9sn) saptanmasi (izerine
LP gerceklestirilemeden seftriakson (100mg/kg/g), vankomisin (60mg/kg/g) ve deksametazon
(4x0,15 mg/kg/doz, 2 glin) tedavilerine baslandi. Uygulanan K vit sonrasi koagiilasyon
parametlerinde dlizelme goriilen, genel durumu stabil olan hastaya LP yapildi. BOS biyokimyasinda
glukoz:31mg/dL, protein: 133mg/dL olarak saptandi. Takibinde BOS PCR 6rneginde Streptococcus
pneumoniae (+) saptanirken BOS kiiltiiriinde tireme olmadi. Olgu 2: Bilinen hastaligi olmayan 4 yas
erkek hasta acil servise 5 glindiir devam eden ates ve boyunda hareket kisitlligi nedeniyle basvurdu.
FM'de kernig (+), brundziski (+), ense sertligi (+) saptandi. Hastaya menenjit 6n tanisiyla yapilan
LP sonrasinda BOS direkt bakisinda silme l6kosit goriildi. BOS biyokimyasinda glukoz:<5mg/dL,
protein:280.1mg/dL BOS PCR'Inda Streptococcus pneumoniae (+) saptandi. Hastaya seftriakson
(100mg/kg/g), vankomisin (60mg/kg/g) ve deksametazon (4x0,15mg/kg/doz, 2 giin) tedavileri
baslandi. Hastanin takibinde BOS kiiltiiriinde Streptococcus pneumoniae liremesi gerceklesti.

Sonug: Antibiyotik 6ncesi yapilan LP'de kiiltlr ve mikroskopi %70 oraninda pozitif olup antibiyotik
alanlarda PCR daha degerli bir diagnostik test olarak goriilmekte ayrica pnémokok serotiplerini
belirleyebilmesi ikincil avantaji olarak kabul edilmektedir. BOS PCR sonuglariyla kisa stirede dogru
izolasyon yontemlerinin saglanmasi, tedaviye uygun antibiyotik veya antiviral ile devam edilmesiile
birlikte akilcr antibiyotik kullanimina katki saglanmaktadir.

Anahtar Kelimeler: Akilci Antibiyotik Kullanimi, BOS PCR, Erken Tani, Streptococcus Pneumoniae, Menenjit
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P-005

ikinci Derece Yanik Sonrasi Hematojen Yolla Gelisen Septik Artrit ve Akila Antibiyotik
Kullanimi

Mehmet Ali Oktay', Selin Akyiiz Oktay?, Demet Kigtik?, Nursel Atay*

'Merzifon Kara Mustafa Pasa Devlet Hastanesi, Amasya

2Suluova Devlet Hastanesi, Amasya

30ndokuz Mayis Universitesi Tip Fakiiltesi Hastanesi, Samsun

*Gazi Universitesi Tip Fakiiltesi Hastanesi, Ankara

Giris: Cocuklarda septik artrit (SA) insidansi gelismis (lkelerde 100.000'de 1 ila 5'tir. SA
tipik olarak monoartikiler olup en sik kalca ve diz eklemlerini tutar ve <5 yasta prevelansi
ylksektir. SA, patojenin kan yoluyla yayilmasi, komsuluk yoluyla yayilmasi veya enfeksiy6z
ajanin penetrasyonu olarak (¢ farkli mekanizma ile ortaya cikabilmektedir. itk mekanizma
cocuklarda en sik tanimlanan mekanizmadir. Burada ikinci derece yaniktan sonra kal¢ada
septik artrit gelisen olguyu sunduk.

Bulgular: 51aylik, meningomyelosel tanisiile takipli kiz hasta, poliklinige sol bacak bolgesini
kaloriferde yanmasi lizerine ve ates sikayeti ile basvurdu. Hastanin fizik muayenesinde sol
bacak lateral bélgesinde (¢ adet 2x5 cm genisliginde 2.derece yanik izi mevcuttu. Hastanin
tetkiklerinde yara yeri kiltiriinde metisiline hassas stafilokok aerus (MSSA) uredi. Hastaya
plastik cerrahisi tarafindan debridman uygulandi ve 80 mg/kg/giin oral amoksisilin-
klavulonat baslandi. Hasta antibiyotik tedavisinin 14. glininde ates, sol bacagini kalcadan
itibaren hareket ettirememe ve agri yakinmasi ile yeniden basvurdu. Sol kalcada eklem
hareket kisitllig1 vardi. Laboratuvar tetkiklerinde White Blood Cell 19.3 x10”3/ul, Notrofil
sayisi 13.6 x1073/ul, C-Reaktif Protein (CRP) 47 mg/l eritrosit sedimantasyon hizi (ESR) 41
mm/dk olarak saptandi. Direkt grafide sol femur disloke goriiniimdeydi (SEKIL 1). SA 6n
tanisi ile cekilen manyetik renozans goriintiilemede femur basiniin asetabulumdan disloke
oldugu, siiperior ve anteriora dogru yerlesim gosterdigi dikkati cekti (SEKIL 2). 6 saat sonra
tekrarlanan tetkiklerinde, akut faz reaktanlarinin iki katina ¢iktigi gorildi (CRP 84 mg/l
ESR 98 mm/dk.) Hasta ortopedi tarafindan opere edilip, eklem araligindan seropdriilan sivi
bosaltildi. Hastaya ampsilin -sulbaktam (SAM) 200 mg/kg'dan baslandi. Antibiyotik dncesi
gonderilen kan kiltiriinde ve eklem araligindan génderilen kiiltlirde MSSA gorildii ve SAM’a
duyarliydi. Antibiyotik tedavisini 14 gline tamamladiktan sonra CRP 3mg/L, ESR 7ITmm/dk’ya
geriledi. Hasta yliksek doz amoksisilin-klavunat tedavisi ile taburcu edildi. Hasta toplam 5
haftalik antibiyotik tedavisi aldi. Kontrol gériintiilemesinde tam iyilesme gorildi. Yaniklara
bagli nadir goriilen komplikasyonlardan biri olan SA, bu olguda karsimiza ¢cikmis ve SAM ile
tedavi edilmistir.
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Sonug: Yanik hastalarinda septik kalca artriti bildirilen az sayida olgu vardir. Bu olgular genis
ylizey yanik gelisimi sonrasi olusan olgular olup, bizim olgumuz distk ylizey alan yanigi
sonrasi SA gelisen ilk olgudur (Tablo 1). Yanik, hastalarda rolatif bir immiinosupresyon
durumu yaratmaktadir. SA'da, baslangi¢ antibiyotik tedavisinin, yas gruplarina goére bu
enfeksiyonlardan potansiyel olarak sorumlu patojenleri kapsayacak sekilde ampirik olarak
baslanmasi gerektigi kabul edilmektedir. Metisilin direncgli Staphylococcus aureus veya
yanik sonrasi Pseudomonas aeruginosa sliphesi olan olgularda genis spektrumlu ampirik
antibiyotik tedavisi 6nerilmektedir. Olgumuz, SAM'a yanit vererek tedavi olma o6zelligi
tasimaktadir. Antibiyotik seciminde direng gelismemesi adina akilcr antibiyotik yaklasimi
benimsenmelidir.

Anahtar Kelimeler: Septik Artrit, Yanik
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P-006

Saglikli 15 Yasinda Erkek Hastada Herpes Zoster Oftalmikus

Mehmet Ali Oktay', Selin Akyiiz Oktay?, Alper Can Yilmaz?

'Merzifon Kara Mustafa Pasa Devlet Hastanesi, Cocuk Sagligi ve Hastaliklari, Amasya
2Suluova Devlet Hastanesi, Cocuk Sagligi ve Hastaliklari, Amasya

3Merzifon Kara Mustafa Pasa Devlet Hastanesi, G6z Sagligi ve Hastaliklari, Amasya

Giris: Herpes zoster oftalmikus (HZO) cocukluk ¢caginda nadir goriilen bir viral enfeksiyondur.
Bildirilen vakalarin cogu, intrauterin veya yasamin ilk yilinda edinilen immiinosupresyon
veya varisella enfeksiyonu ile ilgilidir (1).

Materyal ve Metot: Bilgilerin paylasilmasinda hasta ve ebeveynlerinden onam alinmistir.

Bulgular: Daha 6ncesinden saglikli olan 15 yasinda erkek hasta, poliklinige 2 glindiir burun
ucu, burun Ust bolgesi, sag g6z ve burun birlesim bolgesinde ve alin sag tarafinda bir iki tane
olan vezikiiler dokiinti ile basvurdu (Sekil 1). sag gbzde kizariklik, batma ve sulanma sikayeti
vardi, baska sistemik bulgusu yoktu. Hastanin su ¢icegi gecirme, temas ve asi oykiisi yoktu.
Fizik muayenede trigeminal sinirin sag oftalmik dalinin (V-1) dagiliminda eritemli zemin
lizerinde vezikiiller mevcuttu. Herpetik lezyonlari burun ucuna kadar uzaniyordu (pozitif
Hutchinson belirtisi). Basvuru sirasinda atesi yoktu. Vezikiler sividan gonderilen varicella
zoster viral (VZV) PCR testi pozitif, Herpes simpleks tip | ve Il icin PCR testleri negatifti.
G6z hastaliklari tarafindan yapilan biyomikroskopik muayenede konjonktival hiperemi
mevcut olup, korneada karakteristik psédodendritik lezyon ya da 6n kamarada reaksiyon
izlenmedi. Fundoskopik muayene dogal izlendi. Hastaya intravendz asiklovir (3x10 mg/
kg/doz), antiinflamatuar baslandi. Sistemik tedaviye ek olarak gansiklovir jel, suni gbzyasi
ve sekonder bakteriyel enfeksiyonlara karsi topikal moksifloksasin tedavisi diizenlendi.
Takiplerinde tiveit reaksiyonu gézlenmesi lizerine topikal steroid tedavisi eklendi. intravenéz
tedavisi 7 gline tamamlandi. Oral asiklovir tedavisi ile taburcu edilip, toplam tedavisi 15
gline tamamlandi. 3 hafta sonra dokiintiiniin tamamen geriledigi gorildi. Hastanin gérme
keskinligi kontrollerde 20/20 olarak saptandi. Uveit acisindan takiplerine devam ediliyor.

Sonug: HZO, varicella-zoster virls, trigeminal sinirin oftalmik bolimiinde yeniden aktive
edildiginde ortaya c¢ikar. HZO olan hastalarin ¢cogu, etkilenen dermatoma gére dagilmis bir
periorbital vezikiler dokiinti ile basvurur. Hastalarin az bir kisminda konjonktivit, keratit,
Giveit ve okiiler kraniyal sinir felcleri de gelisebilir. Oftalmik zoster enfeksiyonunun kalici
sekelleri arasinda kronik okiiler inflamasyon ve gérme kaybi yer alir. Asiklovir, valasiklovir
ve famsiklovir gibi antiviral ilaglar tedavinin temelidir ve dokiinti baslangicindan sonra
ilk 72 saatte baslandiginda okiiler tutulumu énlemede en etkilidir (2). Hutchinson isareti,
g6z kapagini, burnu ve gozii innerve eden oftalmik sinirin bir dali olan nazosiliyer sinirin
tutulumunu goésterir ve HZO'nun okiiler komplikasyonlarinin glicli bir géstergesidir. HZO
saglikli cocuklarda iyi bir prognoza sahiptir; yine de bazi vakalarda gérme kaybina neden olan
ciddi géz komplikasyonlari olabildigi bildirilmistir. HZO’nun siddeti ve komplikasyonlari,
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hastanin immin yanitina ve antiviral tedaviye baglidir. Yiksek doz sistemik antiviral
kullaniminin hastalara faydali oldugu, HZO' da okdler inflamasyonun siddetini ve siresini

azalttig bildirilmistir (3). Bu olgu, saglikli cocuklarda HZO'nun komplikasyonlarinin hizli
teshisi ve yeterli tedavisinin 6nemini gostermektedir.

Anahtar Kelimeler: Varisella, Herpes Zoster Oftalmikus
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P-007 SUNULMADI

Yogun Bakim Yatisi Olan Cocuklarda Gelisen PRES

Yekbun Tiryaki', Ceren Tugrul!, Seving Kalin', Seher Erdogan’, Giirkan Atay’
'Umraniye Egitim ve Arastirma Hastanesi, istanbul

Giris: Posterior reversibl ensefalopati sendromu (PRES) , MRG anormallikleri ile birlikte
ndbet , bas agrisi , hipertansiyon , biling bulanikligl ve gérme bozuklugu semptomlari ile
ortaya cikan , degisken etiyolojilere sahip bir sendromdur. Bu yazinin amaci, Umraniye Egitim
ve Arastirma Hastanesi Cocuk Yogun Bakim Unitesinde takip edilen posterior reversibl
ensefalopati sendromu goriilen yedi hastanin etiyolojik nedenler, klinik bulgular ve radyolojik
ozelliklerinin degerlendirilmesidir.

Materyal ve Metot: Ekim 2014 -Subat 2022 tarihleri arasinda, ¢ocuk yogun bakim yatis
Oykisu olan ve PRES tanisi alan 7 hasta ¢alismaya dahil edildi. Hipertansiyon, ates, nébet ,
gorme bulanikligi, biling bozuklugu , bas agrisi, kusma semptomlari ; MR goriintileri, altta
yatan hastaliklar ve aldiklar tedaviler degerlendirildi.

Bulgular: PRES tanisi alan yedi hastada da hem radyolojik hem de klinik PRES 6zellikleri
goriildi. Hastalarin tani anindaki yas ortalamalari 136 aydi (11yil 4 ay ) . Tani alan hastalarin
cogunda hematolojik hastalik (%71.4) gorlilmekteydi. Bu hastaliklarin % 60’1 onkolojik
hematolojik hastalikti. PRES icin en dnemli risk faktorlerinden hipertansiyon vakalarin
cogunda (%85.7) , transplantasyon Oykisi %28.5 ‘inde , kemoterapi alma Oykisi ve
steroid alma Oykiisi %571 ‘inde goriilmekteydi. Hastalarin ¢ogunda semptom olarak
hipertansiyon ve biling bozuklugu gorillrken (yedi hastanin altisi) , nébet (yedi hastanin
dordii) , elektrolit bozuklugu ve sepsis de goriildi. Hastalarda goriilen elektrolit bozuklugu
ozellikle hipopotasemiydi (yedi hastanin besi) .Hastalarin bazilarinda hipokalsemi (%28.5)
, hipomagnezemi (%14.2) , hiponatremi (%14.2) goriildii. Hipertansiyon goériilen hastalarin
mevcut hipertansiyonun tedavisinde esmolol ( yedi hastanin {cl) , nifedipin (yedi hastanin
icti) , kaptopril ( yedi hastanin doérdl) , amlodipin (yedi hastanin ikisi) , nikardipin (yedi
hastanin biri) kullanildig1 gorildi. Tim hastalarda tani amaciyla MRG kullanildi. Hastalarin
hepsinde MR gorlntilemelerinde lezyon goriildi. Hastalarin MR goriintiilemelerinin
hepsinde parietal lobda lezyon goriildii. Bazi hastalarda occipital lobda (%85.7) , frontal
lobda (%42.8) , temporal lobda (%14.2) da lezyon gorildii.

Sonug: PRES ozellikle hipertansiyon ve biling bulanikligiyla ortaya cikan , cogunlukla
hematolojik hastaligi olan hastalarda bulgu veren bir sendromdur. Hipertansiyon ve akut

nérolojik semptomlari olan hastalarda PRES ayirici taniya mutlaka dahil edilmelidir.

Anahtar Kelimeler: Pres, Hipertansiyon, Nobet, Cocuk Yogun Bakim, Biling Bozuklugu
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P-008 SUNULMADI

Gocuk Yogun Bakim Unitesinde Alt Solunum Yolu Enfeksiyonu Tanisiyla Yatan
Hastalarda Multipleks-PCR ile Saptanan Enfeksiy6z Etkenlerin Degerlendirilmesi
Gizem Aytugar', Ceren Tugrul', Seher Erdogan’, Glirkan Atay’

listanbul Umraniye Egitim ve Arastirma Hastanesi, istanbul

Girig: Diinya genelinde viral enfeksiyonlar ¢ocukluk caginin 6nemli morbidite ve mortalite
sebebidir.Alt solunum yolu enfeksiyonunun en sik sebebi viral enfeksiyonlardir.Bu calismada
Cocuk Yogun Bakim Unitesinde , Alt Solunum Yolu Enfeksiyonu nedeniyle yatan hastalarda
multipleks-PCR ile saptanan enfeksiyoz etkenler ve bu etkenlerin klinik, radyolojik,
laboratuvar bulgulari arasindaki iliskinin belirlenmesi amaglanmistir.

Materyal ve Metot: Calismamizdaki olgulara; istanbul Umraniye Egitim ve Arastirma
Hastanesi Cocuk Yogun Bakim Unitesi'nde Ocak 2021-Aralik 2021 tarihleri arasindaki hastane
kayitlarinin incelenmesi sonucunda ulasildi.Multipleks-PCR gonderilen 62 hasta calismaya
dahil edildi.Multipleks-PCR panelinde 24 enfeksiyoz etken calisildi.Bu calismada klinik ve
laboratuar belirteclerin etken patojenin tiirl (virlis, bakteri) ile iliskisi, aylara gore etken
patojenlerin dagilimi incelendi.

Bulgular: Ocak 2021-Aralik 2021 tarihleri arasinda CYBU'ye 365 hasta yatirildi.Alt solunum
yolu enfeksiyonu tanisi alan 62 hastadan 6rnek alinarak multipleks-PCR ¢alisildi.Ortalama
yas 74,4+68,17 ay idi, hastalarin %43,5 (n:27) kiz, %56,5(n:35) erkekti.Calisma grubunda
31(%50) olguda 41 Multipleks-PCR pozitifligi saptandi.Hastlarin %25.8(n:8)'inde iki ya
da U¢ etken pozitifligi vardi.En fazla saptanan etken %383 ile viral etkenler olup, en fazla
saptanan viriisler %21.9(n:9) Parainfluenza-3 ve %21.9(n:9) Bocaviris, ikinci sirada %7(n:7)
ile RSV oldu.Bakteriler ise %17 oraninda saptanirken en fazla saptanan bakteri %9.7(n:4) ile
H.influenza, ikinci sirada %7.3(n:3) ile S.Pneumoniae oldu.En cok viral ve bakteriyel etken
pozitifligi saptanan ay Aralikti.Hastalarin %46(n:15)'sinda non-invaziv mekanik ventilator
uygulandi, %54(n:16)'l entlibe olarak izlendi.Entlibe olarak izlenen hastalarda en sik
Parainfluenza-3 pozitifti.Multiplex-PCR pozitif saptanan hastalarin medyan CRP degeri 51,71
, WBC degeri 10240 ,procalsitonin degeri 0,56 , notrofil degeri 6130, lenfosit degeri 2057,67
, noétrofil/lenfosit orani 2,8 olarak hesaplandi.Multiplex-PCR'1I negatif olan hastalarin
medyan CRP degeri 84,97 , WBC degeri 7380, prokalsitonin degeri 0,3, nétrofil degeri 5800,
lenfosit degeri 2040 , notrofil/lenfosit degeri 3,14 olarak hesaplandi.Ates ve akciger filminde
infiltrasyon olan olgularda daha ¢ok bakterilerin etken oldugu gorildi.

Sonug: Cocuk YBU'deki hastalarda viral enfeksiyonlar sik goriilmektedir.Altta yatan kronik
hastaligi olan veya ¢oklu etken pozitifligi olan hastalarda mortalite ve morbidite artmaktadir.
Multipleks-PCR ile viral enfeksiyonlarin saptanmasiyla gereksiz antibiyotik kullanimi dnlenir.

Anahtar Kelimeler: Multiplex-PCR, Alt Solunum Yolu Enfeksiyonu, Cocuk Yogun Bakim
Unitesi
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P-009 SUNULMADI

Cocuk Hastada Anatomik isaret ve Ultrason Esliginde Santral Venoz Kateter Takilma
Yontemlerinin Etkinliginin Karsilastirilmasi

Neslihan Zengin', Nahit Can Karaburun?, Gokhan Kaya?, Alkan Bal®

'Manisa Celal Bayar Universitesi Tip Fakiiltesi Cocuk Yogun Bakim Bilim Dali, Manisa
2ManisaCelalBayarUniversitesiTipFakiiltesiCocukSagligiveHastaliklari Anabilim Dali, Manisa
3Manisa Celal Bayar Universitesi Tip Fakiiltesi Cocuk Acil Bilim Dali, Manisa

Giris: Kritik cocuk hasta bakiminda damar yolu erisiminin santral venoz kateterler (SVK)
araciligiyla saglanmasinda ultrasonografi kilavuzluguyla yapilan girisimlerin geleneksel
anatomik isaretleme yontemine olan Ustlnliglni géstermek ve bunun yani sira kisa bir
egitim ile ultrasonografinin SVK islemi icin kullanilabilecegini gdstermek amaclanmistir.

Materyal ve Metot: Tek merkezli, prospektif randomize kontrol gruplu bir arastirma olarak
tasarlanan bu calismada Manisa Celal Bayar Universitesi Hastanesi Cocuk Acil Bilim Dali'na
ve Cocuk Yogun Bakim Bilim Dali'na10cak 2021ile 15 Haziran 2022 tarihleri arasinda basvuran
ya da yatinlan 1 ay -18 yas arasi 43 kritik cocuk hastaya kongrede 2 giinliik ultrasonografi
egitimi almis bir pediatri uzmanlik 6grencisinin yaptigi ultrasonografik isaretleme yontemi
ile bir cocuk yogun bakim uzmani tarafindan santral vendz kateter takildi. Ultrasonografinin
olmadigl donemde ayni ¢ocuk yogun bakim uzmaninin anatomik isaretleme yontemi ile
taktig 50 SVK olgusu da calismaya alindi. Hastalarin demografik bilgileri, girisim siireleri ve
komplikasyonlar ¢calisma formuna not edildi. SPSS yazilimiyla istatistiksel veri analizi yapild.

Bulgular: Calismadaki 93 olgunun 43'line USG ile, 50'sine anatomik isaretleme ile kateter
takildi. USG ile girisimlerin daha basarili oldugu saptandi (%95,3’e karsi %72). USG ile bir
hastaya birden daha fazla girisim girisim yapma ihtiyacinin daha az oldugu gorildi (%22'ye
kars1 %62,8). USG ile damarailk ponksiyon siirelerinin daha kisa oldugu (ortalama 10 sn'ye 45
sn) gorilda. USG ile islemin daha kisa slird(igii saptandi (ortalama 120 saniyeye 300 saniye).
Komplikasyonlar agisindan literatiriin aksine istatistiksel anlamda bir fark goriilmedi.

Sonug: Ultrasonografi ile girisim siiresinin kisaldigi, tekrar girisim ihtiyacinin azaldigi,
anatomik varyasyonlarin ve tromboze damarlarin goriintilenip kaginilabilecegi gorilmdistiir.
Kritik ¢ocuk hastalarla ilgilenen bitin hekimlerin kisa siireli bir egitim alarak glindelik
pratiklerinde ve girisimsel islemlerinde USG kullanmasini 6neriyoruz.

Anahtar Kelimeler: Ultrasonografi, Santral Ven6z Kateter, Cocuk, Femoral Ven, Juguler Ven
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Yenidoganda Kazara Sigil ilaci Auimina Bagli Oral Mukoza Yamig

Selin Akylz Oktay', Mehmet Ali Oktay? Merve Celenk®

'Suluova Devlet Hastanesi, Cocuk Sagligi ve Hastaliklart, Amasya
’Merzifon Karamustafa Pasa Devlet Hastanesi, Cocuk Sagligi ve Hastaliklari, Amasya
30ndokuz Mayis Universitesi Tip Fakiiltesi Hastanesi, Cocuk Cerrahi Anabilim Dali, Amasya

Giris: Kostik maddelerin alimi cocuklarda eriskinlere gore daha sik goriilmekte ve genellikle
kazara meydana gelmektedir. Ozellikle 5 yas ve altindaki cocuklar giivenli olmayan bir
cevrede bulunmalari halinde ¢ok daha blytik risk altindadir. Kostik madde alimi, 6zefageal,
laringeal, orofaringeal ve oral lezyonlarla sonuglanabilmektedir. Hafif mukozal hasardan,
ciddi 6zefageal hasara, hatta perforasyona ve 6lime sebep olabilmektedir. Bu yazida,
sik karsilasilan ev kazalarindan biri olan, hatali ilag kullanimi ve kostik madde maruziyeti
durumu bir yenidogan olgusu tizerinden tartisilmistir.

Materyal ve Metot: Hastanin ebeveynlerinden onam alinmistir.

Bulgular: 18 giinliik kiz bebek acil servise, D vitamini preparati yerine yanlistikla babasinin,
salisilik asit ve 5-florourasil icerikli sigil ilacindan agzina 3 damla damlatilmasi nedeni ile
basvurdu. Hastanin fizik muayenesinde dudakta, oral mukozada ve orofarenkste yogun
hiperemi ve erozyonlar izlendi (sekil 1) ve huzursuz oldugu gorildi. Hastanin orali kapatildi,
intravendz (i.v.) proton pompainhibitérii uygulandi, idame sivisii.v. olarak baslandi. Ozefagus
perforasyonunu degerlendirmek amaciyla direkt grafileri ¢ekildi, perforasyon lehine bulgu
izlenmedi. Laboratuvar tetkiklerinde patolojik bulguya rastlanmadi. Acil izleminde bir defa
kusmasi oldu. Cocuk cerrahisi tarafindan degerlendirilen hasta cerrahi servisine yatirildi.
Oral mukozada yaygin hasari olmasi nedeniyle endoskopik degerlendirme erken dénemde
planlanmadi. Hasta orali kapali olarak izlendi. ilk giin i.v. sivi destegi, 2 giin total parenteral
nutrisyon uygulandi. 3 glin 1 mg/kg/g dozdan prednol tedavisi verildi. 3. glin anne siiti ile
orali acilarak kademeli olarak artirildi. Yatisinin 7. Glinlinde 6zefagus mide duedonum grafisi
(OMD) cekildi; patolojik bulgu saptanmadi. Hasta sekelsiz iyilesmis olup halen takiptedir.
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Sonug: Kazara ilag alimi, kostik madde maruziyeti 6zellikle 5 yas ve altinda daha yaygin
olarak karsimiza ¢ikan bir durumdur. Topikal salisilik asitlere bagli koroziv hasarin maruziyet
sekli ve siiresi hasarin derecesini belirlemede 6nemlidir. Olgumuzun aldig salisilik asit
miktarinin az olmasinin hasarin oral ve orofaringeal mukoza ile sinirli kalmasini sagladigini
distinmekteyiz. Literatiirde koroziv madde alimi ile bildirilen olgular incelendiginde oldukca
az sayida yenidoganin etkilenmis oldugu; sigil ilacina bagli koroziv hasar gelisen en gencg
olgunun ise bizim olgumuz oldugu goriilmistir. Kortikosteroidlerin striktlr gelisiminden
koruyucu amagla kullanimi 6nerilen calismalar mevcut olup olgumuzda da ayni amacla 3
glin siire ile prednol tedavisi verilmistir. Ozefagoskopinin, literatiirde kostik hasarda ilk 48
saat icerisinde uygulandigl, ancak ciddi oral mukoza yanigi olan olgularda oral mukozanin
iyilesmesinin beklendigi belirtilmistir. Olgumuzun oral mukozadaki yaniginin belirgin olmasi
nedeniyle hastaya dzefagoskopi uygulanmamis; taburculuk éncesi OMD ile degerlendirme
yapilmistir. Koroziv madde alimi sikligi ve komplikasyonlari distinildigiinde énemli bir
halk sagligl sorunudur. Olgumuzda da gorildigi gibi yalnizca pediatrik hastalara regete
edilen ilaclar degil; evdeki diger bireylerin kullandigi ilaglar da 5 yas alti cocuklari olumsuz
etkileyebilmektedir.

Anahtar Kelimeler: Koroziv Madde, Sigil ilaci, Yenidogan
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Sac Turnike Sendromu Olgu Sunumu

Merve Yenice Bal', Abdulrahman Ozel', Meltem Erol'

'Saglik Bilimleri Universitesi Bagcilar Egitim ve Arastirma Hastanesi, Cocuk Klinigi, istanbul

Giris: Sac¢ turnike sendromu el ve ayak parmaklari, uvula, penis, klitoris gibi viicudun
uzuvlarinin bir sag veya iplikle sarilmasi ile karakterizedir. Aile cogu zaman huzursuzluk, aglama
ataklari sikayetleriyle bebegi getirmektedir. Klinik bulgular o bélgede sislik, 6dem, dolasim
bozuklugudur. Dikkatli fizik baki yapilmayip enfeksiyon gibi yanlis tanilar konulmasi hastanin
durumunun daha da kétiilesmesine neden olabilir. Etiyoloji, kazara miyoksa cocuk kaynakli mi
oldugu halen tartigmalidir. Fiziksel ve ruhsal ihmal olarak kéti hijyen tanimlanan en 6nemli
risk faktorlerinden biridir ve birden fazla sayida ve uzak bolgede diiglimlenme gorilmesi
durumunda ¢ocuk istismari da diistintlmelidir. Turnike hatti taninmaz; kisa siirede miidahale
edilmezse iskemi sonrasi nekroz gelisebilme nedeniyle, oldukca ciddi bir klinik tablodur . Bu
calismada nadir goruldigu icin gdzden kagabildigini diistindiglimiizden dolayi sag turnike
sendromu gelismis gilinlerdir devam eden huzursuzluk ve aglama sikayetiyle getirilen vakayi
sunmayi amacladik.

Bulgular: 2 ay 19 giinliik erkek bebek son 2 glindiir devam eden huzursuzluk ve aglama
sikayetlerinin olmasi nedeniyle ve ailenin sag ayak 3. Parmakta kizariklik farketmesi ile cocuk
acil servisimize getirildi. Oz ve soygecmisinde bir 6zellik yoktu. Oykiisiinde ¢ocuk istismarina
ait bulgu saptanmadi. Yapilan fizik bakisinda 6zellikle 3. parmak distalinde daha belirgin olmak
lizere 6dem, 1s1 artisi ve kizariklik saptandi ve ayak parmagina dolanmis olan sag teli fark edildi.
(Resim 1,2,3). Tam kan sayimi, akut faz reaktanlari ve koagiilasyon parametreleri normaldi .
Ortopedi ekibi ile birlikte dolasim saglanmasi amaciyla acil servis miidahale odasinda ilk
girisim yapilarak parmak serbestlestirildi. Sonrasinda hastaya lokal anestezi altinda cerrahi
olarak midahale edildi; etkilenen ayak veya parmaktaki kan dolasiminin takibi icin servise
yatirildi. Profilaktik antibiyotik tedavisi (sefazolin 50 mg/kg/giin) uygulandi. Yara bakimi icin
topikal antibiyotik kullanildi. Parmaktaki kapiller dolum dogal goriildii. iki giin serviste takip
edildikten sonra aile bilgilendirilerek; oral antibiyoterapi ve analjezik tedavisiyle taburcu edildi.
Bir hafta sonraki kontroliinde parmagin tamamen normale déndigi gorilda.

Sonug: Sag turnike sendromu acil bir durumdur ve sag veya ipligin ¢ikarilmasinin en kisa stirede
yapilmasi gerekir. Tani dogru ve zamaninda konuldugunda, tedavi basit ve etkilidir. Bebek
ve infantlarin huzursuzluk sikayetiyle getirildiginde tiim kiyafetlerin ¢ikariip ayrintili uzuv
kontrolleri 6nem tasimaktadir. Ayirici tanida seldlit, erizipel, bocek isiriklar ve travma yer
almaktadir. Etiyoloji cok tartismali olsa da, vakalarin cogunda tesadifi olarak rapor edilmistir.
Bebegin tekrarlayan corap veya eldivenlerdeki hareketleri sacin veya ipligin sarilmasina neden
olabilir. Yapilan ¢alismalar annenin postpartum hormonal degisiklikler nedeni ile artan sag
dokilmesinin dnemli bir risk olabilecegi diistindlirmektedir.

Anahtar Kelimeler: Sa¢ Turnike Sendromu, Bebek, Aglama, Huzursuzluk
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Datura Stramonium (Boru Cicegi Otu) Zehirlenmesi: Olgu Sunumu

Yasemin Bozdag', Seide Bozkurt', Beyza Babayigit', Zeliha Nur Akcay', Meltem ileri', Nilden Tuygun'
'SBU Dr. Sami Ulus Kadin Dogum, Cocuk Sagligi ve Hastaliklari Egitim ve Arastirma Hastanesi,
Pediatri Ana Bilim Dali, Ankara

Giris: Datura stramonium (Boru ¢icegi otu) Tirkiye'nin hemen her bolgesinde yetisen ve dogal
florada bulunan Solanaceae familyasindan, Belladona alkaloid ailesinin Uyesi olan yabani bir bitki
tlrGdar (Sekil 1). Atropin, L-hiyosiyamin ve skopolamin gibi cesitli toksik antikolinerjik alkaloidler
icerir. D. stramonium’un halusinatif ve &forik etkileri bulunmaktadir. Yiksek doz oral alinmasi
durumunda gorsel ve isitsel hallisinasyonlar, ajitasyon, deliryum, nébet ve koma gibi norolojik ve
psikojenik bulgulara neden olabilir.

Materyal ve Metot: Burada, antikolinerjik bulgularla bagvuran ve D. stramonium zehirlenmesi
tanisi konulan bir olgu sunulmaktadir.

Bulgular: Dort yasinda erkek hasta acil servisimize ani gelisen biling degisikligi, istemsiz hareketler,
anlamsiz konusmalar, olmayan insanlar gérme, yalanma, asir hareketlilik ve nébet yakinmalariyla
basvurdu. Hasta gorsel hallsinasyonlar gérmekte, heyecanli ve anlamsiz sesler ¢ikarmaktaydi.
Ozgecmis ve soy gecmisinde 6zellik yoktu. Fizik muayenesinde biling degisikligi olan hastada
(GKS 12) ayni zamanda deliryum tablosu vardi. Siniis tasikardisi (kalp tepe atimi 152/dk), takipnesi
(solunum sayisi 38/dk), yiizde flushing, agiz kurulugu ve midriyazis bulgular mevcuttu. Muayene
sirasinda myoklonik nébeti gézlendi. Tam kan sayimi, karaciger ve bobrek fonksiyon testleri, kan
gazl, koagtilasyon, kardiyak parametreleri ve idrar toksikoloji testi normaldi. Aileden alinan detayli
anamneze gore 6ncesinde saglikli olan hastanin daha 6nce nébet gecirmedigi, bilinen psikiyatrik
hastalik, travma ve stipheli ilag alimi 6ykistiniin olmadigl 6grenildi. Ancak komsularinin hastane
basvurusundan yaklasik 6 saat 6nce bahgede arkadaslari ile boru ¢icegi olarak bilinen bitkinin
beyaz renkli ciceklerinden cok sayida yedigini ilettigi 6grenildi. Hasta yatirilarak hidrasyon ve
monitdrizasyon ile yakin takibe alindi. Geg¢ basvuru nedeniyle gastrointestinal dekontaminasyon
yapilmadi. Hastanin klinik bulgulari alimdan 30 saat sonra diizeldi ve asemptomatik 36 saat izlem
sonrasi sifa ile taburcu edildi.

Sonug: Datura Stramonium Ulkemizde bahce, park ve oyun alanlarinda sik bulunmaktadir. Kolay
ulasilabilmesi nedeniyle de hem kazara hem de kasitli alimlari olabilmektedir. Yogun maruziyet,
hastalarda hayati tehlike yaratabilmektedir. Hekimlerin sik rastlanan spesifik ilag ve toksinlere
ait bazi semptom ve fizik muayene bulgularindan olusan toksidromlari bilmesi hastalarin hizli
tani ve tedavisinde yol gosterici olacaktir. Akut biling degisikligi, nébet ve antikolinerjik bulgular
varliginda D. stramonium (Boru cicegi otu) bitkisi ile zehirlenme akilda tutulmalidir. Tedavide
dekontaminasyon ve destek tedavilere ek olarak aritmi, malign hipertermi, agir solunum yetmezligi
ve koma gelismesi halinde antidot olarak fizostigmin kullanilir.

Anahtar Kelimeler: Zehirlenme, Antikolinerjik Sendrom, Nébet, Datura Stramonium, Boru Cicegi
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P-013

Hipertansiyonla Basvuran ikiz Kiz Kardeslerde Lenarduzzi Cacchi Ricci Hasraligi

Duygu Yilmaz', Ali Zeki Bedir' ,Beste Yiiksel Sacli!, Esin Yencilek?, Kazim Oztarhan3, Ruhan
DusUnsel*

Yeditepe Universitesi Tip Fakiiltesi, Cocuk Sagligi ve Hastaliklari, istanbul

2Yeditepe Universitesi Tip Fakiiltesi, Radyoloji Anabilim Dali, istanbul

3Yeditepe Universitesi Tip Fakiiltesi, Cocuk Sagligi ve Hastaliklari, Cocuk Kardiyoloji B&limdi,
istanbul

*Yeditepe Universitesi Tip Fakiiltesi, Cocuk Sagligi ve Hastaliklari, Cocuk Nefroloji B&limdi,
Istanbul

Giris: Lenarduzzi Cacchi Ricci Hastaligi diger adiyla Mediiller Siinger Bobrek (MSB),
toplayicr tibdllerin kistik dilatasyonuyla karakterize, bébreklerin konjenital gelisimsel bir
bozuklugudur. MSB siklig1 genel popiilasyonda %0.02-0.005'tir. Tekrarlayan nefrolitiazis,
nefrokalsinoz ve idrar yolu enfeksiyonlariyla karakterizedir. Genellikle sporadik olmakla
birlikte bazi ailelerde otozomal dominant gecis gosterdigi saptanmistir. Son zamanlarda,
MSB’nin primer aldosteronizm ve Beckwith Wiedemann gibi diger hastaliklarla birlikte
gorulebilecegi bildirilse de hipertansiyonla iliskili olup olmadigi bilinmemektedir.

Materyal ve Metot: Bu calismada nadir goriilmesi nedeniyle MSB disinda herhangi bir
etiyolojik faktér bulunmayan hipertansif adolesan ikiz kiz kardesler sunulmustur.

Bulgular: 15,5 yas ikiz kiz kardesler bas agrisi ve hipertansiyon nedeniyle cocuk nefroloji
bsliimiimiize basvurdu.ikisinin de 2 senedir basinin arka tarafinda agri sikayeti mevcuttu.
Dis merkezde iki yil 6nce yapilan fizik muayenelerinde kan basinci yiksekligi saptanip
etiyolojinin saptanmasi amaciyla kortizol metabolizma bozukluklari ve feokromasitoma
acgisindan degerlendirilmis fakat herhangi bir patoloji saptanmamisti.Cekilen tiim abdomen
ultrasonografi (USG) sonucunda herikihastada daTip Bmedullernefrokalsinozis saptanmisti.
Renal dopplerleri normaldi.Bir numarali ikizin ekosunda eksantrik sol ventrikiil hipertrofisi
saptanmisti,iki numarali ikizin de tiroid USG'sinde tiroidit saptanmisti.Bakilan tiroit
fonksiyon tetkikleri normaldi.Hastalarin bize basvurularinda yapilan fizik muayenelerinde
vicut kitle indeksleri normal araliktaydi.Kan basinglari 95 persentilin lzerinde saptandi.
Diger sistem muayeneleri normaldi.Her iki hastaya da gz muayenesi yaptirildi.Patoloji
saptanmadi.Yasam ic¢i kan basinci (ABPM) &lgiimleri sonucu hipertansiyon tanisi konuldu.
iki yiluk siirecte tedavi almayan hastalardan bir numarali ikizin ekosunda sol ventrikiil
hipertrofisinde gerileme saptanirken iki numarali ikizde ventrikiiler septum ve sol ventrikil
hipertrofisi saptandi.Enapril tedavisi baslanan hastalarin 2 aylik takiplerinde tansiyonlari
normal araliklarda seyretti.
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Sonug: MSB'nin hipertansiyona neden olabilecegini bildiren birka¢ olgu olmasina
karsin,sekonder hipertansiyon icin etiyolojik bir faktor olup olmadigi bilinmemektedir.1977'de
yayinlanan hipertansif MSB'li bir adolesanda beraberinde Beckwith Wiedemann Sendromu
saptanmistir. Michele ve arkadaslari tarafindan 2008'de yayinlanan baska bir hipertansif MSB
olgusunda sol bobrek atrofisi ve sol renal arter darligina bagli renovaskdler hipertansiyon
olarak degerlendirilmistir. Son yillarda yayinlanan bir baska hipertansif MSB olgusunda da
hipertansiyon,birlikte olan sekonder aldosteronizme baglanmistir. Hastalarimizda eslik
eden baska bir hastalik bulunmamaktaydi.MSB tanisi icin altin standart bulunmamaktadir.
En iyi intravendz Grografide goriilir. Ancak IV Girografinin yerini bliylik 6l¢lide kontrastli BT
almistir. Bu yontemler yerini rasyasyon maruziyeti nedeniyle glinlimiizde USG'ye birakmistir.
USG'de etkilenen bolgelerdeki kalsiyum ¢okiintiilerine bagli diizglin ekojenik kortikomediiller
baglantilar gorilmesi tipik tanimlayici bulgular olarak belirtilmistir. Hastamizda tani MSB'ye
ozgul tipik USG bulgulariyla konulmustur.Sonug olarak, bu olgu sunumunda mediiller
stinger bébregin hipertansiyonla iliskili olabilecegi gosterilmistir. Hipertansiyonla basvuran
hastalarda nadir bir sebep de olsa akla gelmeli ve detayli Giriner USG deneyimli radyologlar
tarafindan degerlendirilmelidir. Literatlirdeki diger vakalar da disinildigiinde etiyoloji
hakkinda daha ¢ok calismaya ihtiyag vardir.

Anahtar Kelimeler: Meddller Stinger Bobrek, Nefrokalsinozis, Hipertansiyon, Ultrasonografi
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P-014 SUNULMADI

idiopatik Asin Aktif Mesane Tanili Antikolinerjik ilag Kullanan Hastalardaki idrar Yolu
Enfeksiyonu Siklig

Necip Tolga Ozbay', Pelin Ertan?, Can Taneli?, Esra Nagehan Onder?

Yozgat Sehir Hastanesi, Yozgat

2Manisa Celal Bayar Universitesi Tip Fakiiltesi, Manisa

3Aksaray Egitim ve Arastirma Hastanesi, Aksaray

Giris: idiopatik asiri aktif mesane, iseme bozuklugu olan cocuklarda 5-7 yaslarinda insidansi
pik yapan yaygin bir patolojidir. Asiri aktif mesane (AAM)’de inhibe edilemeyen detrusor
kas kasilmalari gozlenir.Bu calismada, antikolinerjik ila¢ kullanimina bagli, muskarinik
reseptorler lizerinde istemsiz detrusor kas kasilmasinin énlenmesi ile olusabilecek idrar
retansiyonuna bagli gériilebilecek idrar yolu enfeksiyonunun sikligini belirlemeyi amagladik.

Materyal ve Metot: Arastirma Manisa ilinde bulunan Celal Bayar Universitesi Hafsa
Sultan Hastanesi’nde yapilmistir. Veriler cocuk nefroloji polikliniginden 2010-2020 yillari
arasinda takip edilen hastalarin dosyalar etik kurul onayi alindiktan sonra retrospektif
olarak taranarak toplanmistir. Uygun Orneklem buyikligi G Power v.3.1.9 yazilimi
kullanilarak hesaplanmistir. Bu hesaplama, calisma tasarimina goére kullanilacak uygun
analiz yontemi, bagimli degiskenin sayisal tlrde oldugu ve gerekli varsayimlarin saglandig
durumda “Wilcoxon testi” kullanilarak belirlenen birincil sonlanim 6l¢iitiine dayanmaktadir.
Calismamiz retrospektif bir calismadir. Calismamizda daha 6nce yapilmis calismalara
dayali olarak kontrol ve tedavi gruplarini karsilastirirken d = 0.30°luk bir etki blykligu
beklenmektedir. Bu nedenle, literatiirde ilgili parametrelerin elde edilmesi icin uygun
referans calismalar dikkate alindiginda calisma igin gerekli 6rneklem genisligi, wilcoxon testi
icin %30 etki genisligi (d=0.30) s6z konusu olmak tizere %95 giiven araliginda (o= 0.05) ve
olan 170 katilimci ile yapilan bu ¢alismada (her grupta 85) calismanin gilicii %96.7 olarak
tespit edilmistir.Arastirmada veri toplama araci olarak arastirmacilar tarafindan hazirlanan
“Hasta Bilgi Formu”, Mesane ve Barsak Giinliik ve “iseme Bozukluklari Semptom Skoru”
kullanilmistir.

Bulgular: Hastalarimizin antikolinerjik ilag kullanmadan 6nceki l¢ sene ve ilag kullandiktan
sonraki ti¢ sene icindeki idrar yolu enfeksiyonu sikligi incelendiginde hastalarin antikolinerjik
ilag sonrasinda 6ncesine gore hem kiz hastalarda hem de erkek hastalarda anlamli bir azalma
gorulmustlr. Farmakoterapi sonrasi g senelik siirecte erkek hastalarimizda idrar yolu
enfeksiyonu gorilmemistir. Antikolinerjik ilacin dogru kullanilmasiyla hem idiopatik asiri
aktif mesane tedavisine yarar saglamasi hem de idrar yolu enfeksiyonu sikliginda azalma
gorilmesi AAM olgularimizin klinik bulgularla taninin konulmasina ragmen hastalarin
uygun bir sekilde secildigini gostermistir.
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Sonug: idiopatik asiri aktif mesane tanili hastalarin tedavisinde dncelikle davranissal tedavi
yontemlerine oncelik vererek farmakolojik tedavi yan etkilerinden koruyabiliriz. Davranissal
tedaviler hastalara 6zenle anlatilarak bu tedavilerden hastalarin en iyi sekilde fayda gérmesi
amaclanmalidir. Serimizdeki asiri aktif mesane olgularinin farmakolojik tedavi sirasinda
idrar yolu enfeksiyonu ve rezidi idrar kontrollerinin yapilmasi sayesinde asiri aktif mesaneye
sik olarak eslik eden disfonksiyonel iseme ayrimi basarili bir sekilde gérilmustir. Asiri aktif
mesanenin farmakolojik tedavisi sirasinda olgularin tam idrar tetkiki ve rezidl idrar kalisi
agisindan monitorizasyonu onerilir.

Anahtar Kelimeler: Mesane, Antikolinerjik, idrar



% & 6 Tijr'kiyc Milli
- © Pediatri Konﬁrcsi

21 Mili Cocuk- Hemgireligi Kongresi

- e O 5-9 Ekim 2022
f‘ ) ¢ ]' n Elexus Resort Hotel Girne-KKTC
n

Tirkiye M|II| Pedlam Dernegi

P-015 SUNULMADI

Bebek Beslenmesinde Sosyal Medyanin Yeri

Selen Simsek Pervane', Betll Ulukol?

'Ankara Yenimahalle Egitim ve Arastirma Hastanesi, Ankara
2Ankara Universitesi Tip Fakiiltesi, Ankara

Girig: Emzirmenin anne ve bebek icin her gecen giin yeni bir faydasinin kanitlandig
glnimuzde, emzirme sikliginin arttirilmasi ve gereksiz mama kullaniminin 6nlenmesi
toplum sagligini korumada en 6nemli etkenlerden biridir. Teknolojinin gelismesiyle sosyal
medya artik daha buyik kitlelere ulasmakta, toplumun saglik konusundaki tercihlerini
belirlemektedir.Bunedenleannelerin takip ettigi sosyal medya hesaplarinin bebek beslenmesi
konusunda dogru mesajlar vermesi ve gereksiz mama kullanimina 6zendirmemesi 6nemlidir.
Bu calismada annelerin sosyal medya kullanimlarinin degerlendirilmesi, sosyal medyada
bebek beslenmesinin ne siklikta ve nasil yer aldiginin, annelere nasil mesajlar iletildiginin
incelenmesi hedeflenmistir. Bu dogrultuda alinabilecek 6nlemlerin belirlenmesiyle
emzirmeyi arttirma ¢abalarina katki saglamak amaglanmistir.

Materyal ve Metot: Mart 2020 ile Subat 2021 tarihleri arasinda Ankara Universitesi Tip
Fakiiltesi'nde takipli, gebe veya infant annesi olan toplam 444 kadina bebek bakiminda
faydalandiklari sosyal medya hesaplarinin sorgulandigi bir anket uygulanmistir. En az
iki katiimcinin takip ettigi hesaplar ‘sik takip edilenler’ olarak belirlenmis; toplamda 13
Instagram hesabi ve 7 Youtube kanali calismaya dahil edilmistir. Instagram hesaplarinin son
bir aydaki gonderileri, youtube kanallarinin ise son 50 paylasimi incelenmistir. Beslenme
konulu paylasimlarda anne siitl ve formiil gidalarin bahsedilme yiizdeleri, bebek beslenmesi
konusunda paylasilan yazi ve gorsellerin nitelikleri degerlendirilmistir.

Bulgular: Katiimcilarin %67,3'i bebek bakiminda sosyal medyadan faydalanmaktadir.
Bunlarin %47’si Instagram, %18'i Youtube kullandigini belirtmistir. Annenin egitim diizeyi
arttikga sosyal medya kullanim sikliginin arttigr goriilmektedir. Toplam 13 Instagram
hesabi en az iki katiimai tarafindan takip edildigi icin incelenmistir. Bunlarin takipgi sayilari
ortalama 410.888'dir ve %92,3'li sponsorludur. Beslenme konulu paylagimlar hesaplarin
7'sinde (%58) mevcuttur; bunlarin 2'si doktor, 4'li bagimsiz kisi, biri ise forml gida firmasi
tarafindan yonetilmektedir. Tim hesaplarin %42'sinde anne siitlin{ tesvik eden paylasimlar
mevcutken, yine %42'sinde bebek mamalarindan bahsedilmekte, %17'sinde ise mama
logolar gériinmektedir. % 33'linde emzik ve biberondan olumlu bahsedilen paylasimlar
mevcuttur. Youtube'da toplam 7 kanal incelenmistir, bunlarin %43'lG sponsorludur. Anne
stitli tesvikinin ve mama 6nerilerinin 2'ser kanalda yapildigi saptanmistir. Kanallarin birinde
formiil gida logolarinin gériindigi ve Mama Kodu’nun ihlal edildigi gérilmastdr.
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Sonug: Calismamizdaki annelerin takip ettigi sayfalarin biiylk kitlelere hitap ettigi ve bebek
beslenmesiyle ilgili gdnderilere sikca yer verdikleri goriilmustir. Sosyal medyada mamalarin
gorinlrliginin yluksek oldugu saptanmistir, bu durum emzirmeyi dogrudan ya da dolayli
olarak olumsuz etkileyebilir. Formil gidalar da ilaglar gibi yalnizca gerekli durumlarda
hasta 6zelinde konusulmali, topluma agik platformlarda yer almamalidir. Annelerin kolay
ulasabildikleri, licretsiz, ilgi cekici bir yer olmasi sosyal medyayi anne bebek sagliginda 6nemli
bir noktaya tasimaktadir. Sosyal medyada resmi kurum ve dernekler tarafindan ebeveynlere
yonelik tasarlanan, bebek beslenmesiyle ilgili dogru ve yalin bilgiler iceren egitici sayfalar
olusturulmasinin emzirme Gzerine olumlu etkiler saglayabilecegi dustintilmektedir.

Anahtar Kelimeler: sosyal medya, emzirme, mama, bebek beslenmesi, mama kodu
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P-016

Pediatrik Palyatif Bakim Merkezlerinde Tedavi Goren Hastalarin Ozellikleri ve Onlara
Bakim Veren Bireylerin Bakim Yiikleri ve Tiikenmislik Durumlari

Mehtap Akbulak’, Sanliay Sahin', Fatma Zehra Oztek Celebi', Emine Polat!, Hiisniye Yiicel,,
Esma Altinel Acoglu’, Melek Melahat Oguz', Meltem ileri'

'T.C. Saglik Bilimleri Universitesi Ankara Dr. Sami Ulus Kadin Dogum, Cocuk Sagligi ve
Hastaliklar Saglik Uygulama ve Arastirma Merkezi Cocuk Sagligi ve Hastaliklari Klinigi,
Ankara

Giris: Pediatrik palyatif bakim diinyada yeni gelisen bir uzmanlik alanidir. Hayati tehdit eden
hastaligl olan ¢ocuklarin sayisi glin gectikce artmaktadir Yatarak tedavi goren hastalara
bakim vermekle sorumlu bireylerin yasadiklari sorunlar hayatlarina negatif etkilemektedir.
Bakim veren bireylerin hasta bireylerle biitlin olarak degerlendirilmesi ve psikososyal destek
verilmesi, bakim yiki ve tlkenmislik duygusunun azaltilmasi kalitenin saglanmasi icin
gereklidir.

Materyal ve Metot: Bu calisma Sami Ulus Cocuk EAH Cocuk Palyatif Bakim Servisinde
yatmakta olan 3 ay-18 yas arasindaki hastalar ve primer bakim veren yakinlariyla 20 dklik
ylizylize goriismeyle yapildi. Hastalarin yasi, cinsiyeti, tanisi, hastalik stireleri, kullandiklari
ilaglar, kullanmak zorunda olduklari medikal aletler, sosyal glivenceleri, kardes sayilar gibi
demografikleri kaydedildi. Ayrica primer bakim veren yakinlarinin yasi, cinsiyeti, yakinlk
derecesi, egitim diizeyi, geliri, meslegi ve medeni durumu gibi 6zellikleri belirlenerek, bakim
ylki ve tikenmislik durumlar arasindaki iliski degerlendirildi. Bakim yukleri “Bakim Verme
Yiikii” Olgegi (Zarith Burden Interview) ve tiikenmislik diizeyleri icin,"Tiikenmislik Olcegi”
(Maslach Burnout Inventory) kullanildi.

Bulgular: Calismayal03 hasta dahil edildi.Bu hastalarin erkek (%53,4).kizdi (%46.6).
Hastalarin tani dagiliminda %40 ile birinci sirada néromuskiiler hastaliklar, ikinci sirada
%33 genetik hastaliklar goriildii.Hastalarin (%31.1) hastalik siiresi 12 ayin altindaydi.(%25.2)
12-24 ay arasinda hastalik siiresine sahipken, (%43.7) 2 yildan uzun siiredir hasta ve bakim
ihtiyaci oldugu, hastalarin (%70.9) kullandigi ilag sayisi 5'in altindayken, (%29.1) 5 ve
izerinde ilag kullanmaktaydi.Hastalarin (%90.2){ yataga bagimli, (%54) trakeostomisinin
bulundugu, (45.6) nazogastrik ihtiyaci oldugu, (%6.8) VP santinin oldugu saptanmistir.
Bakim verenlerin, (%88.3) kadin,(%11.7) erkek oldugu gorilda. Biylk ¢ogunlugu (%86)
cocugun annesiyken,(%9.7) babasi,(%3.9) diger yakiniydi.Bakim verenlerin (%9.7) herhangi
bir egitimi yokken, (%52.4) temel egitim seviyesindeydi.Egitim diizeyleri ile algiladiklar
bakim yiikli arasinda fark saptanmazken, egitim seviyesi yliksek olanlarin Maslach duygusal
tiikenmesinin ylksek oldugu ve tiikenmislik skorunun fazla oldugu gorilmistir.Bakim
verenlerin (%84.5) isinin olmadigl, (%15.5) calismak zorunda olduklari gérilmustir.Calisan
bireylerin bakim yiikiiniin arttig ve Ankara disindan gelenlerin tiikenmisliklerinin arttig
saptanmistir.Medikal aletlerden NG'nin, bakim yukini arttirdigl ve tikenmisligi artirdigi,
trakeostominin de bakim ylkini arttirdigl, ve VP santa sahiplerin ailelerinin tiikenmislik
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diizeylerinin arttigl saptanmistir.Medikal alet sayisi arttik¢a tiikenmisligin arttig), ilag sayisi
arttik¢a bakim yiikiiniin arttig gorilmustir.Hastalik stireleri arttikga bakim ytikiniin arttigy,
bakim ytikleri arttikca Maslach alt gruplari duygusal tiikenme, kisisel basarinin azalmasi ve
duyarsizlasma ve tiikenmisligin arttigl saptanmistir.

Sonug: Pediatrik palyatif bakim hastalarinin komplike bakim gereksinimi olmasi nedeni ile
bakim yiikii de artmaktadir. Bakim yiku arttikca tiikenmislik artmakta, tiikenmislik arttikca
bakima muhtag cocugun bakim kalitesi azalmaktadir ve bu ¢ocugu negatif etkilemektedir.
Kaliteyi artiracak multidisipliner ve profesyonel pediatrik palyatif bakim merkezlerinin
sayisinin arttirilmasi, hastalar yaninda bakim verenlerin gereksinimlerini karsilamaya yonelik
tibbi-sosyal hizmet planlamalarini arttirmaya yénelik calismalar yapilmasi gerekmektedir.

Anahtar Kelimeler: Cocuk, Pediatrik Palyatif Bakim, Bakim yukd, Tikenmislik
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P-018

Okskarbazepin Kullanimina Bagh Hiponatremi ile Basvuran Olgu

Tugba Erem’, Sule Pektas Leblebiciler?, Nuran Cetin?, Asli Kavaz Tufan?, Gokce Altiparmak’,
Ersin Yiksel3, Kirsat Bora Carman®

'Eskisehir Osmangazi Universitesi Tip Fakiiltesi Cocuk Sagligi ve Hastaliklari Anabilim Dali,
Eskisehir

2Eskisehir Osmangazi Universitesi Tip Fakiiltesi, Cocuk Nefroloji Bilim Dali, Eskisehir
3Eskisehir Osmangazi Universitesi Tip Fakiiltesi, Cocuk Néroloji Bilim Dali, Eskisehir

Giris: Cocuklarda fokal nobetlerde yeni jenerasyon ilaglardan, karbamazepinin ketoanalogu
olan okskarbazepin kullanilmaya baslanmistir. Parsiyel ve jeneralize tonik-klonik nobetlerde
kullanilir. Karbamazepine oranla iyi tolere edilir, farmakokinetik etkinligi daha fazladir.
Okskarbazepinle tedavi edilen hastalarda asemptomatik hiponatremi sik gortlirken
semptomatik hiponatremi nadirdir. Bu yazida atipik hemolitik Giremik sendrom ve epilepsi
tanilariyla takipli, okskarbazepin kullanimi sirasinda hiponatremi gelisen ve konviilziyon
geciren kiz hasta sunulmus ve okskarbazepin kullaniminda sodyum diizeyinin yakin takip
edilmesi gerekliligi vurgulanmistir.

Olgu: On bir yasinda kiz hasta gozlerini bir noktaya dikme, goziinii kirpma seklinde 10-15 sn
sliren nébet nedeniyle getirildi. Oykiisiinde 9 aylikken atipik hemolitik iremik sendrom tanisi
aldigy, 8 yildir ekulizumab kullandigi, nébetini 7 yil 6nce gegirdigi, 6 senedir okskarbazepin
(10 mg/kg/glin) tedavisi aldigi 6grenildi. Calisilan tetkiklerinde sodyum 125 mEq/L
(135-145mEq/L), kan (ire azotu 32,6 mg/dL, kreatinin 1,38 mg/dL, tam idrar tetkikinde ph 7,
dansite 1006, protein +3, spot protein/ kreatinin 3,5 mg/mg, saptandi. Serum osmolaritesi
265 mOsm, idrar osmolaritesi 180 mOsm, spot idrarda sodyum diizeyi 45 mmol/L (40-
120 mmol/L) oldugu gorildi. Elektroensefalografide; her iki parietookspital bolgede
aralikli zemin ritminde yavaslama goriildi. Kranial tomografisi normal olarak raporlandi.
Hiponatreminin ilaca bagli gelistigi distinlldi. Okskarbazepin kesilerek levetirasetam
baslandi. Sivi kisitlamasi yapildi, oral sodyum destegi verildi. Bir haftanin sonunda normal
sodyum diizeyiyle ayaktan izlem amaciyla taburcu edildi.
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Tartisma ve Sonug: ilaclara bagli hiponatremi sik karsilasilan durumlardan birisidir. Epilepsi
tedavisinde kullanilan ilaclar icinde hiponatremiye en ¢ok neden olanlar okskarbazepin ve
sodyum valproattir, levetirasetam ve pregabalin hiponatremi yapabilir. Hiponatremide
ayiricl tanida ilk yapilmasi gereken serum osmolalitesinin hesaplanmasidir. Osmolaliteyi
belirleyen temel faktér, serum sodyum konsantrasyonudur. Normal serum osmolalitesi
275-295 mOsm/L dir. Gergek hiponatremi serum osmolalitesinin diisiik oldugu hipotonik
hiponatremilerdir ve beyin 6demine yol acabilirler. Bizim hastamizda serum osmolalitesi
265 mOsm hesaplandi. Gergek hiponatremi olarak degerlendirildi. Hastanin ovolemik
olmasi, idrar Na diizeyinin >30 mmol/L olmasi, idrar voliiminiin normal olmasi uygunsuz
antiditretik hormon sendromu ile uyumlu bulundu. Okskarbazepine bagli hiponatremi
patofizyolojisi net olarak agiklanamamakla birlikte antiditiretik hormondan bagimsiz olarak
toplayici tiibul V2 reseptor-G protein kompleksini uyararak renal tiibtiler su absorpsiyonunun
artmasina neden oldugu disiinilmektedir. Uygunsuz antidiliretik hormon sendromunun
ozellikleri arasinda hiponatremiye uygun olmayan bicimde idrarda sodyum yogunlugunun
artmasi, yliksek yogunluklu idrar ve damar igi sivi hacminin normal veya hafif artmis olmasi
sayilabilir. Okskarbazepine bagli hiponatremi asemptomatik olabilecegi gibi, ndbet, biling
degisikligi, bas agrisi, géorme bozukluklar, koma gibi klinik semptomlara neden olabilir.
Calismalarda okskarbazepin tedavisi kesildiginde serum sodyum duzeylerinin normale
geldigi gorilmustir. Bu nedenle okskarbazepin kullanilan hastalarda aralikli olarak serum
sodyum diizeyine bakilmali ve nérolojik bulgular gelistiginde hiponatremi olabilecegi akilda
tutulmalidir.

Anahtar Kelimeler: Okskarbazepin, Hiponatremi, Epilepsi
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P-019

Gelisimsel Pediatri Bilim Dalina Yonlendirilme Egilimlerinin incelenmesi ve Covid-19
Pandemisinin Etkisi

Emel Omercioglu’, Ayse Mete Yesil', Hanife Avc?, Elif Nursel Ozmert'

'Hacettepe Universitesi Tip Fakiiltesi Cocuk Sagligi ve Hastaliklari Ana Bilim Dali, Gelisimsel
Pediatri Bilim Dali, Ankara

2Hacettepe Universitesi Tip Fakiiltesi Biyoistatistik Ana Bilim Dali, Ankara

Giris: Erken cocukluk doneminde gelisimin desteklenmesi, gelisimsel gligliklerin taninmasi,
erken mdudahale hizmetlerinin saglanmasi gelisimsel potansiyellerine ulasan nesiller
olusmasini saglar. Pediatride gelisimsel bakis agisinin mutlak gerekliligi ve gelisimsel
konularla ilgili cocuk sagligi hekimlerinin egitim ihtiyaci diistiniildiglinde yeni bir yandal
uzmanlik alani olan ‘Gelisimsel Pediatri’ nin taninmasi, amaglarinin, hizmetlerinin ve
oneminin anlasilmasi oldukca degerlidir. Olgunlasma slrecinde olan yeni yandallara
yonlendirme egilimlerinin zamanla degisiminin incelenmesi bolimiin taninma siireci ve
hasta yiikiiyle ilgili 6nemli bilgiler saglar. Calismamizda Hacettepe Universitesi Gelisimsel
Pediatri Bilim Dali'na kuruldugu tarihten itibaren yapilan yénlendirmeler ve kaynaklarinin
incelenmesi amaclanmaktadir. Ayrica COVID19 salginiyla birlikte olusan degisiklikler
degerlendirilecektir.

Materyal ve Metot: Calismaya Ocak 2014-Ekim 2021 tarihleri arasinda Hacettepe
Universitesi Gelisimsel Pediatri Poliklinigine konsiilte edilen 0-6 yas arasindaki hastalar
dahil edildi. Hastalarin yonlendirilme sebepleri, konslltasyon isteyen bélimlerin dagilimi ve
yillar icindeki degisimi,COVID19 pandemisinin etkileri incelendi. Tanimlayici istatistikler icin
Statistical Package for the Social Sciences (SPSS), ileri negatif binom regresyon analizleri igin
R 4.1.2 paket programi kullanildi.

Bulgular:Yaklasik 8 yillik siire boyuncatarafimiza 8412 hasta konsiilte edildi. Yonlendirmelerin
%380'den fazlasi genel cocuk poliklinigi(%31), yenidogan(%28.2), cocuk metabolizma(%?9.8),
cocuk genetik(%9.8) ve ¢cocuk ruh sagligi(%3.9) bolimlerinden yapildi. En sik yonlendirme
sebepleri perinatal-neonatal riskler(%33,5), konusma gecikmesi(%15,7), gelisimsel gecikme
riski(%14,1), metabolik hastaliklar ve genetik sendromlar(%?13,4), beslenme glicliikleri(%6,4)
seklinde siralandi. Konsiiltasyon sayilarinda pandeminin basladigi ve kapanmalarin oldugu
2020 yilinda kismi bir azalma goriilse de toplamda yillik 1,040(%95 giiven araligi:1,015-1,067)
kat artis gorildi. Covid-19 pandemisi 6ncesinde 1,070(1,033-1,110) kat, sonrasinda
1,077(0,933-1,24) kat artis mevcuttu. Pandemi sonrasi dénemde 6ncesine gore perinatal-
neonatal durumlar nedeni ile yonlendirilme riski 1,359 kat, otizm sliphesiyle yonlendirilme
riski ise 1.209 kat fazlaydi.
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Sonug: Ulkemizde ve diinyada giderek artan bir hasta popiilasyonuna hizmet veren Gelisimsel
Pediatri bolimunin cocuk sagligi hekimleri,pediatrik yandallar ve pediatri disi boéliimler
tarafindan bilinirliginin yillar icindeki artisi dikkat cekmektedir.Ozellikle yénlendirme egilimi
az olan boliimler ile disiplinler arasi isbirliklerini gelistirmek, klinik verimliligi artirmak adina
yeni stratejiler gelistirmek riskli cocuklarin vakit kaybetmemesi agisindan olduk¢a dnemlidir.
Pandemi slrecinde konsiiltasyon sayilarinin eski trendine ulasmasiyla birlikte perinatal
riskler ve otizm sliphesi ile yonlendirilme risklerinin artmis olmasi kapanma donemlerindeki
saglik haklarina ulasim engellerinin azaldigini disiindtiirmektedir.

Anahtar Kelimeler: Gelisimsel Pediatri, Konsiltasyon, Covid 19
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P-020

D Vitamini Eksikligi Olan Cocuklarda Retina Sinir Lifi Tabakasi Kalinliginin Optik
Koherens Tomografi ile Degerlendirilmesi ve D Vitamini Tedavisinin Bulgular Uzerine
Etkisi

Demet Soylu’, Filiz Simsek Orhon?, Pinar Ozer?, Serdar Umit Sarici', Ahmet Sengiin?

Ufuk Universitesi Tip Fakiiltesi Cocuk Sagligi ve Hastaliklari Anabilim Dali, Ankara

2Ankara Universitesi Tip Fakiiltesi Cocuk Sagligi ve Hastaliklari Anabilim Dali Sosyal Pediatri
Bilim Dali, Ankara

3Ufuk Universitesi Tip Fakiiltesi G6z Hastaliklari Anabilim Dali, Ankara

Girig: DVE'nin kemik mineralizasyon bozuklugu disinda diger biyolojik etkilesimleri
nedeniyle bircok hastalikla ve patogenezi ile iliskilendirildigi bilinmektedir. G6zuin yapisinin
ve gorme fonksiyonunun bu vitamin eksikligi nedeniyle etkilenebilecegi 6ne siriilmekte
olup g6z sagliginin idamesinde D vitamininin 6nemli olduguna dair kanitlar da giin gegtikce
artmaktadir. Serum 25(OH)D diizeyleri normal ve disiik olan ¢ocuklarda RSLT kalinliginin
optik koherens tomografi (OKT) ile degerlendirilmesi ve DVE olan ¢ocuklarda D vitamini
tedavisinin RSLT'de incelme Uzerine olan etkisinin saptanmasi amaglanmistir.

Materyal ve Metot: Randomize kontrolll prospektif bir calisma olup ¢ocukluk déneminde
DVE tanisi alan 60 cocuk ve ayni yas grubundan 60 saglikli cocuk olmak (lizere toplam 120
katiimci ile tamamlanmistir. 25(OH)D vitamini dizeyi <12 ng/mL olan ¢ocuklar DVE ve
12-20 ng/mL arasinda olanlar ise D vitamini yetersizligi tanisi konularak “hasta grubu”na
alinmistir. 2000 1U/glin D vitamini tedavisi 6 hafta siireyle uygulanmis ve tedavi sonrasi
600 IU/glin koruyucu dozda D vitaminine devam edilmistir. Tim katiimcilarin detayli
oftalmolojik muayenesi ve SD-OKT cihazi ile RSLT kalinliklarinin 6l¢lim gerceklestirilmistir.
D vitamini tedavisi baslanan hastalarin tedavi sonrasi 6. ayinin bitiminde serum 25(OH)D
vitamini diizeyi analiz edilmis, g6z muayeneleri ve RSLT kalinligi 6l¢timleri tekrar edilmistir.
OKT olgtimlerinde Cirrus HD-OKT (Carl Zeiss Meditec, Model 400, Dublin, USA, Software
8.1.0.117) cihazi kullanilarak ‘Optic Disc Cube 200x200" modunda oSlgiimler yapilmis ve RSLT
sonuclari degerlendirilmistir. istatistiksel analiz SPSS 22.0 ile yapilmistir.
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Bulgular: DVE grubunda en yliksek oranda hasta sayisini (%36,4) 12 yas Usti ¢ocuklarin
olusturdugu dikkati cekmektedir. Hem VKi hem de RVKi degerlerinin kontrol grubuna
gbre hasta grubunda daha yiiksek oldugu belirlenmistirTim olgularin 25(OH)D vitamini
diizeyi ile VKi arasinda anlamli ve diisiik derecede, 25(OH)D vitamini ile RVKi arasinda ise
anlamli ve orta derecede ters yonll korelasyon belirlenmistir. Tedavi 6ncesi serum 25(OH)
D diizeyi ortalamasi 10,93%3,6 ng/mL iken tedavi sonrasinda ortalama 23,78+2,7 ng/mL
bulunmustur. Hasta grubunun tedavi oncesi sag temporal RSLT kalinligl degeri kontrol
grubuna gore anlamli diizeyde diisiik bulunmustur. Kontrol grubundaki olgularin yaslari ile
sag gbz temporal, sag g6z nasal, sol goz temporal, sol géz nasal RSLT kalinliklari arasinda
disuk derecede; sag g6z averaj ve sol gbz averaj RSLT kalinliklari arasinda orta derecede ters
yonlu korelasyon bulunmaktadir. Hasta grubundaki olgularin yaslari ile sag g6z inferior RSLT
kalinliklari arasinda diistik derecede ters yonli korelasyon bulunmaktadir. Tedavi sonrasi sag
g0z averaj, sol gbz temporal, sol g6z nasal ve sol goz averaj RSLT kalinlig degerleri tedavi
oncesi degerlerine gore anlamli diizeyde ylksek bulunmustur. Hem DVE hem de D vitamini
yetersizligi olanlarin tedavi 6ncesi sag temporal RSLT kalinligi degeri kontrol grubuna gore
anlamli diizeyde dustk saptanmistir.

Anahtar Kelimeler: Cocuk, D Vitamini Eksikligi, Optik Koherans Tomografi, Retina Sinir Lifi
Tabakasi Kalinlig
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Bir Yas Alti Saglikli Cocuklarda Serum Cinko, Folat ve Vitamin B12 Diizey Analizinin
Klinik Pratikte Yeri

Furkan Kalaycl', Metin Yigit'

'Ankara Sehir Hastanesi, Ankara

Giris: Mikronitrient eksiklikleri glinimiizde hem gelismekte olan (ilkelerde hem de gelismis
Ulkelerde onemli bir sorundur. Cogu eksiklik klinik belirti vermedigi icin ge¢ donemde
fark edilmektedir. Bu nedenle mikronitrient eksikliklerinin erken dénemde fark edilip
destek tedavisinin verilebilmesi icin klinik pratikte hastanin herhangi bir sikayeti veya
bulgusu olmamasina ragmen klinisyenler tarafindan serum mikrobesin diizey 6l¢limlerine
basvurulmaktadir. Bu durum klinisyenlerin, hastalarin klinik 6zelliklerine bakmaksizin
asirlya kagan taramalarda bulunmasina sebep olmaktadir. Calismamizda 3-12 ay arasi saglikli
cocuklarin serum cinko, folat ve vitamin B12 diizeylerini retrospektif olarak degerlendirmeyi
amagladik.

Materyal ve Metot: Calismaya Ankara Sehir Hastanesi Cocuk Hastanesi’'nde Ocak 2020 ile
Temmuz 2022 arasinda muayene ve tetkik edilmis, basvuruda aktif sikayeti olmayan, rutin
kontrol icin basvurmus, kronik hastaligl olmayan 3-12 ay arasi ¢ocuklar dahil edildi. Serum
¢inko, folat veya vitamin B12 sonuglari eksik olan, boy ve agirlik persentilleri kaydedilmemis
olan hastalar ¢calismaya alinmadi.

Bulgular: Calismamiza alinan 495 hastanin 248'si (%50.1) kizdi. Hastalarin yas ortancasi
10 (7-12) aydi. Hastalarin boy ve agirlik persentil dagilimi Tablo 1'de g&sterilmistir. Serum
¢inko diizeyi ortancasi 88.44 (79-101,71) ug/dL olarak goriilirken 24 hastada (%4,8) eksiklik
saptandi. Serum folat diizeyi ortancasi 19 (16-22) ng/mL olarak goriillirken hicbir hastada
eksiklik saptanmadi. Serum vitamin B12 diizeyi ortancasi 326 (248-453) ng/mL olarak
goriliirken 49 hastada (%9,8) eksiklik saptandi. Hastalarin boy ve agirlik persentilleri ile
serum ¢inko, folat ve vitamin B12 dlizeyleri arasinda anlaml iliski saptanmadi (p>0.05, her
biri). Cinko eksikligi saptanan 24 hastanin ikisinin agirlik persentili <3, {icliniin boy persentili
<3 bulundu.Vitamin B12 eksikligi saptanan 49 hastanin ikisinin agirlik persentili <3, dordiintin
boy persentili <3 bulundu.

Sonug: Aktif sikayeti olmayan ve kronik hastaligi olmayan 12 ay alti cocuklarda serum
¢inko, folat ve vitamin B12 diizeylerinin rutin olarak tetkik edilmesini, gereksiz maliyetlere
neden olacagindan dolayr 6nermiyoruz. Mikronitrient eksikligi agisindan risk grubunda
olan ¢ocuklarda ve secilmis hasta gruplarinda serum ¢inko, folat ve vitamin B12 diizeylerinin
tetkik edilmesinin daha uygun bir klinik yaklasim oldugunu diistiniiyoruz.

Anahtar Kelimeler: Cinko, Folat, Vitamin B12, Cocuk
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Ebeveynlerin tuvalet egitimi konusundaki tutumlari: Bir anket calismasi

Emel Isiyel', Seyma Erdem Torun', Oguzhan Serin?, Ayse Hiimeyra Ozdemir?, Ozlem Teksam'
'Hacettepe Universitesi ihsan Dogramaci Cocuk Hastanesi, Cocuk Sagligi ve Hastaliklar
Anabilim Dali, Ankara

2Ankara Egitim ve Arastirma Hastanesi, Cocuk Sagligi ve Hastaliklari Klinigi, Ankara

3Igdir Doktor Devruz Erez Devlet Hastanesi, Cocuk Sagligi ve Hastaliklari, 1§dir

Giris: Tuvalet egitimi (TE), cocuk gelisiminde 6nemli basamaklardan biridir ve bircok
psikolojik, fizyolojik, sosyal ve kiiltiirel etmenden etkilenir. TE baslama ve tamamlanmasi
konusunda cinsiyet, Irk, kiiltlirel etmenler, anne-baba egitimi, ailede daha 6nce egitim
verilmis baska bir cocugun olmasi gibi faktorler 6nemli rollere sahiptir. Bu calisma ile 4-8
yas araliginda TE almis cocuklarda tuvalete baslama yasi, cinsiyet, ailelerin egitime baslama
acgisindan karar verici mekanizmalarinin neler oldugu, édiillendirme-cezalandirma uygulayip
uygulamadiklari, TE veren kisi ya da kisilerin egitim dulzeylerini bir anket araciligiyla
sorgulayarak TE baslama egilimlerinin degerlendirilmesi amacglanmistir.

Materyal ve Metot: Bu prospektif anket calismasi; Hacettepe Universitesi ihsan Dogramaci
Cocuk Hastanesi Genel Pediatri Poliklinigi'ne Aralik 2021 - Haziran 2022 tarihleri arasinda
basvuran 4-8yas araliginda daha 6nce TE almis, nérogelisimsel olarak normal olan ¢ocuklarin
calismaya katilmayi kabul eden anne-babalari ile yapilmistir. Anketteki sorular literatiirde
yapilmis calismalardan derlenerek arastirmacilar tarafindan hazirlanmistir.

Bulgular: Toplamda 330 katiimcinin %53,9 (n=178)'u erkek, %46,1(n=152)'i kiz ¢ocuga
sahipti. Yas ortalamasi 5.85 +1.34 yil idi. (minimum-maksimum:4-8 yas). Ebeveynlerin
%80.9'u (n=267) liniversite ve lise mezunu, %19.1'i(n=63) ilkokul ve/veya ortaokul mezunu
idi. Ortalama TE verilme yasi 2.48 +0.68 yil olarak saptandi. (minimum-maksimum 1-6 yas).
Ebeveynlerin TE baslamaya nasil karar verdigine iliskin yanitlar tablo 1'de sunulmustur.
Cocuklarin %96.3'tinlin (n=312) sadece anne tarafindan, %4'tniin (n=13) kreste, %15.4'tinln
(n=50) ise anne disinda bir bakici tarafindan tuvalet egitimi aldigi tespit edildi. Ebeveynlerin
egitim durumu ile iliskili olarak; Universite ve liseden mezun olanlarin %94.4'iG egitim
vermeden 6nce herhangi bir kaynaktan bilgi aldigini ifade ederken, ilk ve ortaokuldan mezun
olanlarinisesadece %5.6's1 herhangibir kaynaktan bilgi aldiklariniifade ettiler, buistatistiksel
olarak anlamli bulundu (p<0,001).Ebeveyn egitim durumu ile TE verilirken cezalandirma
uygulama oranlari ele alindiginda; (iniversite mezunlarinin % 61.3', lise mezunlarinin %20
i egitim sirasinda cezalandirma uygulamadigini, ilk ve ortaokul mezunlarinin ise %18.5'i
cezalandirma uygulamadigini bildirdi (p=0,013), bu istatistiksel olarak anlamli bulundu.
Tuvalet egitimine baslama yasi ile idrar kagirma orani arasinda istatistiksel olarak anlamli
fark saptanmadi (p=0.299), ancak TE baslama yasi ile kabizlik arasinda ise anlamli fark tespit
edildi (p=0,033). Kabizlik sikayeti olan ¢cocuklarin TE baslama yaslarinin daha disiik oldugu
saptandi.
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Sonugc: Cocuksagligiizlemisirasindaailevecocuk TE'nehazirolmaacisindandegerlendirilmeli,
aileler bu konuda bilgilendirilmeli, desteklenmeli, siirecin asamali oldugu ve ¢ocugun
cesaretlendirilmesinin, ondan alinacak sinyallerin, gelisim basamaklarinin, anne ve babanin
da bu konu da hazir olmalarinin egitim siirecinin dogru yonetilmesi ve tamamlanmasinda

o6nemli oldugu bilinmeli ve cocuk hekimleri saglam ¢ocuk ya da hastane ziyaretlerini bir firsat
olarak iyi degerlendirmeleri 6nemlidir.

Anahtar Kelimeler: Saglam Cocuk izlemi, Tuvalet Egitimi, Cocuk Sagligi
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P-024
Cocuklarin  Ekran Aliskanliklarina Goére Ebeveynlerin Gelisimsel Durum
Degerlendirmeleri

Ebru Cihan Cam!, Elif Nursel Ozmert’
'Hacettepe Universitesi Cocuk sagligi ve Hastaliklari Ana Bilim Dali, Gelisimsel Pediatri Bilim
Dali, Ankara

Giris: Ekran maruziyeti cesitli gelisim alanlarini olumsuz etkilemektedir. Bu etki dogrudan
olabildigi gibi, cocugun etkilesim icinde oldugu siireleri azaltarak da gerceklesebilmektedir.
Calismamizin amaci, ¢ocuklarin ekran siiresini etkileyen faktorlerle, ekran siiresi ve
aliskanlarinin ¢ocuklarin gelisimlerine etkisini saptamaktir.

Materyal ve Metot: Calismaya Samandag(HATAY)'daki kreslere giden ¢ocuklarla Samandag
Hastanesi Cocuk Poliklinigine basvuran herhangi bir hastaligi olmayan 2-5 yasindaki
cocuklar dahil edilmistir. Aileler; sosyodemografik 6zellikler, ebeveynlerin ve ¢ocuklarin
ekran sireleri, kitap okuma gibi aliskanliklarin sorgulandigi anket formu; ailenin gelisimsel
endisesi sorgulandigi Ebeveynin Gelisimsel Durumu Degerlendirmesi(EGDD-PEDS) formu ve
bulunduklari haftada ¢ocuklarinin ekran karsisinda gecirdikleri stireyi yazdiklari ekran siresi
gunligl doldurmuslardir.

Bulgular: Calismaya alinan 125 hastanin %58,4'ti(n=73) krese gidiyordu. Krese gidenlerde
ortalama ekran siiresi 2 saatken(1-2,71); gitmeyenlerde 2,71 saatti(1,66-4)(p<0,05). Anne-
babalarin giinlik ortanca ekran siireleri 2 saatti(Ceyrekler arasi aralik: annelerde: 1-3;
babalarda: 2-4). Baba ekran siiresi ile ¢cocuk tablet-bilgisayar siiresi arasinda anlamli iligki
saptandi(p<0,05). Ailelerin %63,2'sinin(n=79)ekran kullanimiyla ilgili ortak kurallari vardi,
%70,4'i(n=88) ekran siiresi icin sinir koyduklarini belirtti. Ortalama ekran siresi, ortak
kural olanlarda 2 saatken(1-3) olmayanlarda 2,5 saat(1,71-4); ekran siniri belirleyenlerde 2
saatken(1,21-3), belirlemeyenlerde 2,5 saatti(1,71-4)(p<0,05). Ortak kural olanlarda haftada
3 glin(0-5) kitap okunurken, digerlerinde haftada 1(0-3) glin okunuyordu(p<0,05).Cocuklarin
siklikla izledikleri seyler soruldugunda en sik ¢izgifilm(%90,4; n=113), sarki videolari(%45,6;
n=57), oyun videolari(%25,6 n=32) izledikleri goruldu. Cizgifilm, sarki videolari ve egitici
videolar yasa uygun; digerleriyse yasa uygun olmayan icerik olarak degerlendirildi. Televizyon
izlerken eslik edilen ¢ocuklarin %71,2'si(n=42); digerlerininse %48,5'i(n=32) yasina uygun
icerikizlemekteydi(p<0,05).Sosyal-duygusal gelisim alanindaki endiseyle yemek yerken ekran
izleme arasinda anlamli iliski bulundu: Endise olmayanlarin %37,3'i(n=38), endise olanlarin
%65,2'si yemek yerken ekran izliyordu(n=15)(p<0,05). Televizyon siiresi 6zbakim alaninda
endise duyulanlarda 1,54(1,29-2); digerlerinde 0,64 saatti(0-2)(p<0,05). Benzer sekilde okul
becerileri alaninda endise olanlarda hafta sonu ekran siiresi 4(2-6), olmayanlardaysa 2,38
saatti(1-3,75)(p<0,05).
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Sonug: Ekran siiresi cocugun krese gitme durumu, baba ekran siiresi ile iliski gostermektedir.
Ailedeekranlailgiliortak kurallarinve ekran siiresi limitinin belirlenmesi, bu slireyi azaltmanin
yaninda kitap okuma sikliginin artmasi ile iligkili bulunmustur. Cocugun izlediklerinin yasina
uygun olmasi ve bu farkindaligin saglanmasi cocuga ekran karsisinda eslik edilmesiyle
muimkindir. Yemek gibi etkilesim icin énemli zamanlarda ekran maruziyetinin yiksek
olmasi sosyal-duygusal gelisim acisindan risk olusturmakta, yine yliksek ekran suresi okul
becerileri ve 6zbakim gelisimini etkileyebilmektedir; bu nedenle cocugun saglikli gelisiminde
ekranla ilgili ortak kurallar ve sinir belirlenmesi, ebeveynlerin farkindaliginin artinlarak
bunlara uyumun saglanmasi biiylik 6neme sahiptir.

Anahtar Kelimeler: ekran siiresi, Ebeveynin Gelisimsel Durumu Degerlendirmesi (EGDD-
PEDS), gelisimsel degerlendirme
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P-025 SUNULMADI

Tekrarlayan Ates ve Lenfadenopatinin Nadir Goriilen Bir Sebebi: Hiperimmiinglobulin
D Sendromu

Ozlemnur Cakir', Muhammet Ali Kanik?, Belde Kasap Demir?

'Saglik Bilimleri UniversitesiTepecik Egitim ve Arastirma Hastanesi, Cocuk Sagligi ve
Hastaliklari Klinigi, izmir

2jzmir Katip Celebi Universitesi Tip Fakiiltesi, Cocuk Sagligi ve Hastaliklari Ana Bilim Dali, izmir
3jzmir Katip Celebi Universitesi Tip Fakiiltesi, Cocuk Romatoloji Bilim Dali, izmir

Girig: Ates cocukluk caginin 6nemli bir bulgusu olup atesin belirli zaman araliklaryla
tekrarladigl ve sebebinin anlasilamadigl durumlarda ‘periyodik ates sendromlar’ akla
gelmelidir. Hiperimmiinglobulin D Sendromunda (HIDS) tekrarlayan ates ataklari ve
sistemik enflamasyon ortaya cikar. Ates yiiksekligi 3-4 haftada bir tekrarlar, 3-5 giin devam
eder. Ates ataklarina en sik eslik eden semptomlar; servikal lenfadenopati, agrili oral ve
genital Glserler, bulanti, kusma, karin agrisi, ishal, poliartrit, splenomegali, hepatomegali ve
deri doklintisddr.

Materyal ve Metot: Bu yazida tekrarlayan ates ve lenfadenopati yakinmasi ile basvuran ve
HIDS tanisi alan bir olgu sunulmustur.

Bulgular: Dort yas alti aylik erkek olgu 1,5 yildir ayda bir tekrarlayan yaklasik 3-4 giin siiren
39 °C olan ates sikayeti ile basvurdu. Ek semptom tariflemeyen olgunun fizik muayenesinde
atesin yaninda sag servikalde 1.5 cm agrili lenf nodu (LAP) saptandi. Tonsilller olagandive agiz
icinde aft gériilmedi. Daha 6nceki ataklarinda ates sikayetine ek olarak siklikla boyunda sislik
oldugu, az siklikla karin agrisinin ve ishalin eslik ettigi, dokiintd, artrit gibi yakinmalarinin
olmadig belirtildi. 4 aylik, 3 yas ve 3,5 yasinda olmak lizere ates nedeni ile yatis 6yktistiniin
oldugu belirtildi. Basvuru esnasinda beyaz kiire sayisi 10.500/mm3, hemoglobin 8.5 gr/dl
trombosit 327.000/mm3, C-reaktif protein:136.6 mg/L, sedimantasyon 99 mm/saat, viral
markerlar negatif saptandi. Periyodik ates sendromlar icerinde diizenli ataklarla seyreden en
stk hastalik PFAPA oldugundan ve olguda ates ile birlikte lenfadenopati varligi oldugundan
Tmg/kg oral metilprednisolon verildi, fakat ates yaniti alinamadi. Daha 6nce de bir kez
steroid verildigi ve atesinin devam ettigi belirtildi. Bunun Gzerine ¢alisilan Periyodik ates
gen panelinde MVK geninde heterozigot mutasyon (p.Val377lle) saptandigi goriilerek olguya
HIDS tanisi koyuldu. Hastaya Anakinra 2 mg/kg/gin olacak sekilde tedavisi baslanarak
izleme alindi.

Sonug: HIDS klinik bulgular genellikle 1yas altinda baslamasina ragmen olguda da oldugu
gibi ileri yaslarda baslayabilir. Bu olgular genis bir sesmptom yelpazesi ile basvurabildiginden
diger klinik bulgularin belirgin olmadigl durumlarda periyodik ates ve agrili LAP varliginda da
ayirict tanida HIDS akilda tutulmalidir.

Anahtar Kelimeler: Tekrarlayan Ates, Lenfadenopati, Hiperimmiinglobulin D Sendromu
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P-026

Klinikten Taniya ADA2 Eksikligi

Merve Tellioglu Sariaslan', Ceyda Arslanoglu?, Aysenur Pag Kilicarslan?, Hakan Poyrazoglu3
'Erciyes Universitesi Tip Fakdiltesi Pediatri Anabilim Dali, Kayseri

2Erciyes Universitesi Tip Fakiiltesi Pediatri Romatoloji Bilim Dali, Kayseri

3Erciyes Universitesi Tip Fakiiltesi Pediatri Nefroloji ve Romatoloji Bilim Dali, Kayseri

Giris: ADA2 eksikligi (DADA2) molekiiler olarak tanimlanan ilk monogenik vaskiilit
sendromudur. DADA2'ye ADA2'deki bialelik hipomorfik mutasyonlar neden olur. DADA2'nin
klinik ozelliklerine livedo reticularis'ten poliarteritis nodosa’'ya (PAN) kadar degisen
vaskilopati ve yasami tehdit eden iskemik ve/veya hemorajik inme hakimdir. Vaskiilit
ve inflamasyon, bagirsak, hepatolojik ve bobrek belirtilerini agiklayan bircok organi
etkileyebilir. DADA2, pozitif aile 6ykiisii olmasa bile, erken baslangicli ates, dokiinti ve felg
olan hastalarda 6ncelikle diistintlmelidir.

Materyal ve Metot: Erciyes Universitesi Tip Fakiiltesi Pediatri Romatoloji bilim dalimizda
yaklasik 4 yildir takip edilerek DADA2'ye sahip oldugundan siiphelenilen hastadan
otoinflamatuar panel gonderildi.Sonucunda ADA2 geninde c¢.139G>A(Gly47Arg, G47R)
homozigot mutasyon saptandi.DADA2 tanisi gen analizi ile kesinlesti.

Bulgular: Dokuz yasinda baslayan yaklasik bir yil siiren artralji ve myalji sikayetleri sonrasi
el bilek ve metakarpal eklemlerde artrit tespit edilmesi (izerine JiA tanisi ile steroid ve
metoteraksat (MTX) tedavisi baslanan hastanin takibinde sikayetlerine ates, hipertansiyon
ve livedo retikilaris benzeri dokiinti eklenmesi tGizerine PAN tanisi ile siklofosfamid tedavisi
eklendi.Hastanin akut faz reaktanlari (AFR) ylksek, bobrek fonksiyonlari ve komplemanlar
normal olarak degerlendirildi. ANA, anti DsDNA, ANCA ve profil negatif idi. MEFV geninde
mutasyon saptanmadi. Toraks BT normal olarak degerlendirildi. MR anjiografisinde orta
ve blylk arterlerde patoloji tespit edilmedi. Hastanin tedavisi azatioprin ile degistirildi.
Takiplerinde dokiintl ve artriti tekrarladi. Cilt biyopsisinde retikiler dermiste postkapiller
vendllerde vaskilopatik degisiklikler tespit edildi, ancak fibrinoid nekroz izlenmedi. Hastada
tekrarlayan ates, doklntd, artrit ve eslik eden AFR yiiksekligi olmasi nedeniyle TRAPS ve MVK
ya yonelik genetik calisildi, ancak anlamli mutasyon saptanmadi. Takipteki 6 ay icerisinde
siddetli artralji, myalji, artrit ataklari ve AFR yuksekligi 4 kez tekrarladi. Hastamizda
tekrarlayan ates,artrit, livedo retikiilaris benzeri makulopapiiler dokiintl, hipertansiyon,
ulnar noropatisi olmasi sebebiyle PAN ve DADA2 6n tanisi ile etanercept tedavisi baslandi.
DADA?2 icin otoinflamatuar panel gonderildi. Ancak teknik nedenlerle sonug alinamadi.
Etanercept (ETA) tedavisi ile ataklar durdu. Hastanin tedavinin yaklasik 4. yilinda tekrar
gonderilebilen otoinflamatuar panel sonucunda ADA2 geninde c.139G>A(Gly47Arg, G47R)
homozigot mutasyon saptandi. DADA2 tanisi kesinlesen hastanin etanercept tedavisine
devam edilmektedir.
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Sonug: Adenozin deaminaz 2 (DADA2) eksikligi, sistemik inflamasyon, vaskulit, erken
baslangicli inme, sitopeniler ve immin yetmezlik ile karakterize, nadir goriilen, resesif
gecisli bir otoinflamatuar hastaliktir.Genetik testlerin ulasilabilirligi zaman ve kosullar ile
degismektedir. Otoinflamatuar hastaliklarin klinik értiismeleri de tani koymada zorluklara
neden olmaktadir. Ancak hastalarimizi takip ederken tespit edecegimiz ayrintilar en azindan
bir 6n tani ile tedavi secimi yapmamizi saglayabilir.

Anahtar Kelimeler: ADA2 Eksikligi, DADA2, Vaskiilit, Etanercept
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P-027

Karin Agrisi ile Basvuran Toluen Zehirlenmesi

Tugba Erem’, Sule Pektas Leblebiciler?, Nuran Cetin?, Asli Kavaz Tufan?, Gokce Altiparmak’
'Eskisehir Osmangazi Universitesi Tip Fakiiltesi, Cocuk Sagligi ve Hastaliklari Anabilim Dali,
Eskisehir

2Eskisehir Osmangazi Universitesi Tip Fakiiltesi, Cocuk Nefroloji Bilim Dali, Eskisehir

Giris: Sanayide, temizlik maddelerinde sik kullanilan toluene inhalasyon yoluyla uzun siire
maruz kalindiginda zehirlenme tablosuyla karsilasilabilir. Hizli etki etmesi, kolay ulasilabilir
olmasi, yoksunluk belirtilerinin olmamasi, 6fori etkileri nedeniyle 6zellikle genclerin sik
kullandigi ve sik karsilasilan intoksikasyonlardan biridir. Bu olgu karin agrisi ile basvurup
anamnezinde istemli olarak toluen maruziyeti oldugu 6grenilen bir hastayi anlatmaktadir.

Olgu: On alt1 yasindaki erkek hasta 3 glindiir ates, kusma, karin agrisi olmasi sikayetleriyle
getirildi. Bir glin 6nce baska bir saglik kurulusuna basvurdugu, tetkiklerinde bobrek
fonksiyon testlerindeki bozukluk nedeniyle tarafimiza yénlendirildigi, (i¢ glin dnce istemli
olarak yaklasik 30 dakika yapistirici madde inhale ettigi 6grenildi. Tetkiklerinde BUN 27 mg/
dL, kreatinin 1.85 mg/dL, tam idrar tetkikinde l6kosit esteraz eser, kan +3, l6kosit 31, eritrosit
21, spot idrarda protein/kreatinin 8 mg/mg ve idrar sodyumu 27 mEq/L idi. Abdominal
ultrasonografisinde her iki bébrek parankim ekojenitesinin grade 2 arttigi gorildi. Ulusal
Zehir Danisma (114) ile gorisildl; antidotu olmadigl, alimdan sonraki iki giin semptomlara
gore tedavi diizenlenmesi, vital takibi, kan gazi ve EKG takibi yapilmasi 6nerildi. Toluen
intoksikasyonunda goriilebilecek bulgular olan parestezi, polinéropati, bas ddénmesi,
yutma glicliigli, kusma, karin agrisi ve kimyasal pnémoni agisindan takip edildi. Aile kabul
etmediginden dis laboratuvara toluen diizeyi ve metaboliti idrar hipplrik asit diizeyi icin
tetkik gonderilemedi. Ellerde uyusma tarifleyen hastanin EMG'sinde patoloji saptanmadi.
intoksikasyona bagli serebellar alanda birikim olabilecegi icin cekilen kranial MR'da patoloji
saptanmad.. Sikayetleri gerileyen, bobrek fonksiyon degerleri gerileme egiliminde olan hasta
yatisinin dordiincli glinlinde ayaktan takip amaciyla taburcu edildi.
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Tartisma ve Sonug: Toluen; cogunlukla norotoksik etki yapar. Yagda emilen maddeler tim
viicuda yayilarak diger organlarda da hasara neden olur. Kan toluen diizeyi >2.5 mcg/mL
oldugunda belirtiler baslar. inhale edilen toluen benzoik aside oksitlenerek glisinle konjuge
edilip hippurik asit seklinde idrarla atilir. intoksikasyon siddeti idrardaki hippurik asitle
belirlenebilir. Doza bagli olarak siklikla karin agrisi, bas agrisi, bas donmesi, irritabilite,
parestezi, konflizyon, deliryum, koma, serebellar fonksiyon kaybi, nérojenik mesane,
demans meydana gelebilir. Kranial gorlntilemelerde beyin sapi, bazal ganglionlarda,
serebral ve serebellar hemisferde atrofi gosterilmistir. Toluene kronik olarak maruz kalan
iscilerle yapilan calismalarda, idrarda albimin atiiminin arttigl, kronik glomerilonefriti
olan hastalarda son dénem bébrek hastaligina ilerleme riskinin arttigi bulunmustur. Ayrica
akut tlbiler nekrozun indiiksiyonu ve akut oliglirik bobrek yetmezligi ile iligkilendirilmistir.
Kusma, dehidratasyon, tiibiiler yaralanma ve rabdomiyoliz, toluen intoksikasyonunda akut
bobrek yetmezliginin olasi nedenleridir. inhaler madde kullaniminin cocuk ve genclerde
sikligr artmakta olup toplum sorunlarinin basinda gelmektedir. Bu nedenle acil servise karin
agrisiile getirilen ve akut bobrek hasari saptanan ¢ocuklarda intoksikasyon olabilecegi akilda
tutulmali, toluen iceren inhaler madde kullanimi agisindan sorgulanmalidir.

Anahtar Kelimeler: intoksikasyon, toluen, karin agrisi, akut bobrek yetmezligi
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P-029 SUNULMADI

46, XY Cinsel Gelisim Bozukluguna neden olan HSD17B3 gen varyantlari

Fatih Girbiiz', ihsan Turan?, Bahar Ozcabi®, Can Celiloglu?, Leman Damla Kotan?, Giil
Yesiltepe Mutlu®, Heves Kirmizibekmez®, Mehmet Tastan?, Atil Bisgin®, Bilgin Yiksel?
'Ankara Yildirim Beyazit Universitesi, Tip Fakiiltesi Cocuk Endokrinoloji Bilim Dali, Ankara
2Cukurova Universitesi Tip Fakiiltesi Cocuk Endokrinolojisi Bilim Dali, Adana

3Saglik Bilimleri Universitesi Zeynep Kamil Kadin ve Cocuk Egitim ve Arastirma Hastanesi,
Cocuk Endokrinolojisi, istanbul, istanbul

*Kog Universitesi Cocuk Endokrinolojisi Bilim Dall, istanbul

5Saglik Bilimleri Universitesi Umraniye Egitim ve Arastirma Hastanesi, istanbul

éCukurova Universitesi AGENTEM, Tip Fakiiltesi Tibbi Biyoloji Ana Bilim Dali, Adana

Giris: Testosteron sentez bozuklugunun en sik nedeni olan, 17-beta hidroksisteroid
dehidrojenaz 3 enzimini kodlayan HSD17B3 genindeki mutasyonlar, testosteron yetmezligine
neden olarak XY cinsiyet gelisim bozukluklarina (CGB) yol acar. Bu ¢alismada 6 farkli ailede
46,XY CGB klinigine sahip toplam dokuz hastanin klinik 6zellikleri ve genetik varyantlari
bildirilmektedir.

Materyal ve Metot: 46,XY CGB'na sahip, klinik ve laboratuvar bulgularindan 17-beta
hidroksisteroid dehidrojenaz 3 tanisi disintlen birbirinden iliskisiz 6 ailede EDTA'LI tlipe
alinan periferik kanlarindan yeni nesil dizi analizi ile HSD17B3 gen mutasyonu arastirildi.

Bulgular: CGB klinigi olan 46,XY kromozom yapisina sahip toplam dokuz hastada HSD17B3
geninde daha 6nce tanimlanmamis 4 homozigot varyant ve bir delesyon (p.Pro193Ser,
p.Asn157Lys, p.Ala203Val, p.Thr81Met ve Ekzon 4-5 homozigot delesyon) saptandi.
Saptanan yenivaryantlar in-siliko analizlerde patojenik olarak degerlendirilmistir. Hastalarin
genitoliriner sistem muayeneleri degerlendirildiginde, Prader evre 1-3 arasinda olup, 9
hastanin 7'sinde gonadlar inguinal kanalde, diger 2 kardeste bifid goriinimdeki skrotum
icerisindeydi. Hastalarin tiimiinde Total Testosteron/Delta Androstenadion oranlari <0,85
olarak bulundu. Olgularin hi¢birinde miillerian yapilar mevcut degildi.

Sonug: 46,XY CGB’na sahip bireylerde farkli fenotiplerde dahi olsa 6zellikle laboratuvar
verilerinde total testosteron degerlerinin dlisiik saptandigl ve ozellikle testosteron/
androstenadion oranlarinin <0,8 olan vakalarda mutlaka 17-beta hidroksisteroid
dehidrojenaz 3 akla gelmeli ve bu agidan HSD17B3 geni varyant analizi yapilmalidir.

Anahtar Kelimeler: Yetersiz Virilizasyon, XY Cinsel Gelisim Bozuklugu, HSD17B3 Geni
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P-030 SUNULMADI
Tip 1 Diyabetes Mellitus ve Hashimoto Tiroiditi Olgularinda Kronik Spontan Urtiker
Siklig

ibrahim Cemal Maslak’, Miige Atar?

'Stileyman Demirel Universitesi, Cocuk Sagligi ve Hastaliklari Anabilim Dali, Cocuk
immiinolojisi ve Alerji Bilim Dall, Isparta

Siileyman Demirel Universitesi, Cocuk Sagligi ve Hastaliklari Anabilim Dali, Cocuk
Endokrinolojisi Bilim Dali, Isparta

Giris: Urtiker; dermisin (ist tabakalarini tutan deriden kabarik, basmakla solan, pembe veya
kirmizi renkte, sinirlari belirgin, genellikle cevresinde eritem halkasi bulunan 6édematdz
papul/plaklarla karakterize lezyonlardir. Viicudun her yerinde ortaya cikabilen lezyonlar
cesitli sekil ve buyuklikte olabilir. Tipik olarak ¢ok kasintilidir, kasinti geceleri ve stresle
artis gosterir. Lezyonlarin 24 saatten kisa slirede iz birakmadan kaybolmasi en dnemli
ayiricl 6zelliklerinden biridir. Derinin alt tabakalarini, ciltalti dokuyu ve mukozalari tutan
formu ise anjioddem (AQ) olarak isimlendirilir. Patogenezinde cok cesitli mekanizmalar
one surilmektedir. Kronik spontan trtikerli olgularin yaklasik yarisinda otoimmiinitenin
patogenezde rol oynadigini destekleyen otoantikorlar saptanmistir. Bunlardan en sik
gorileni, bazofil ve mast hiicre ylizeylerindeki yiiksek affiniteli IgE reseptoriiniin alfa zincirine
(FceR1a) karsi olusan otoantikordur. ikincisi ve daha nadir gériilen IgE antikorunun kendisine
karsi gelisen anti-IgE otoantikorudur. Alti haftadan (< 6 hafta) kisa stiren klinik tablo “akut
trtiker” (AU), alti haftadan (= 6 hafta) daha uzun siiren ve hemen hemen her giin ortaya
cikan klinik tablo ise “kronik Urtiker” (KU) olarak adlandirilmistir. Belirlenebilir fiziksel ve/
veya diger uyaran(lar) varliginda ortaya cikan klinik tablo “uyarilabilir Grtiker”, bir uyaranin
saptanmadig klinik tablo ise “spontan Urtiker” olarak siniflandirilir.

Materyal ve Metot: Siileyman Demirel Universitesi Cocuk Endokrinoloji Bilim Dalinda Tip 1
Diyabetes Mellitus (TIDM) ve Hashimoto tiroiditi tanisi ile takipli olan hastalar alerji hekimi
tarafindan degerlendirilerek kronik spontan irtiker varligi arastirilmistir.

Bulgular: Calismaya yaslari 2 ila 18 arasinda degisen 86's1 erkek 184’0 kiz olmak lizere toplam
270 hasta dahil edildi. TIDM grubunun %2 (n=4)" sinde, Hashimoto tiroiditi grubunun ise
%11 (n=14) ‘sinde kronik spontan urtiker tanisi oldugu gériilmustir. Hashimoto tiroiditi olan
olgularda kronik spontan trtiker sikliginin TIDM grubuna gére daha fazla oldugu saptandi
(p<0.05). Hashimoto tiroiditi olan kronik spontan Urtiker olgularina komorbid hastalik
olarak en sik mevsimsel alerjik rinitin eslik ettigi gortildi. TIDM grubunda 1 hastada kronik
uyarilabilir Grtiker (kolinerjik tirtiker) ve Hashimoto tiroiditi grubunda da 1 hastada kronik
uyarilabilir Grtiker (dermografizm) komorbiditesi saptandi.
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Sonug: Eriskinlerde oldugu gibi cocuklarda da kronik spontan Urtiker ve otoimmiin
hastalik iliskisi bildirilmistir. Gerek TIDM gerekse otoimmuin tiroidit hastalarinda akut ve
kronik Urtiker sikliginin arttig1 prospektif, retrospektif calismalarda ve vaka sunumlarinda
gosterilmistir. Calismamizda Hashimoto tiroiditinde kronik spontan trtiker sikliginin TIDM’
ye gbre daha ylksek oldugunu saptadik. Bu durum; mast hiicre ve bazofillerde bulunan
ylksek afiniteli IgE reseptoriine ve/veya IgE antikorunun bizzat kendisine karsi gelistirilen
otoantikorlarin otoimmiin tiroiditte, TIDM’ ye gbre daha sik veya daha yliksek miktarda
oldugunu diistindiirmektedir.

Anahtar Kelimeler: Tip 1 Diyabetes Mellitus, Hashimoto Tiroiditi, Kronik Spontan Urtiker
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P-031 SUNULMADI
Bir Cocuk Endokrinolojisi Poliklinigine Erken Ergenlik Sikayeti ile Bagvuran Cocuklarin
Degerlendirme Sonuclar

Nurdan Ciftci'
Maltya Egitim ve Arastirma Hastanesi, Malatya

Giris: Bu calismada ergenlik bulgularinin baslamasi sikayeti ile ilk kez bir cocuk endokrinoloji
poliklinigine basvuran kiz hastalarin etiyolojik nedenlere goére degerlendirilmesi, gercek
erken ergenlik tanisi alan olgularin basvuru anindaki antropometrik ol¢timleri ve laboratuar
sonuglarinin literatir esliginde tartisilmasi amaglanmistir.

Materyal ve Metot: Uc aylik siire icerisinde, Cocuk Endokrinolojisi poliklinigine pubertal
bulgularin baslamasi sikayeti ile basvuran 88 kiz hasta calismaya dahil edildi. Hastalarin
antropometrik Ol¢iimleri, puberte durumlari degerlendirildi. Erken puberte sliphesi
olan hastalarin degerlendirilmesinde folikiil stimile edici hormon (FSH), liteinize
edici hormon (LH), estradiol (E2), dehidroepiandrosteron silfat (DHEA-SO4) degerleri,
gonadotropin salgilatici hormon (GnRH) uyari testi sonuglari kullanildi. Yapilan kemik yasi
degerlendirilmeleri, pelvik ultrasonografi sonuglari kaydedildi.

Bulgular: Hastalarin yas ortalamasi 8,48 + 1,22 yildi. Hastalarin % 13,6'si puberte prekoks, %
8'i prematiire telars, % 31,8'i prematiire pubars, % 1,1'i premattiire menars, % 4,5'i puberte
prekoks veya hizli progresif puberte grubunda idi. Yasina uygun pubertal bulgulari olanlarin
orani %37,5 iken, hastalarin %3,4'l prepubertaldi. Puberte prekokslu hastalarin basvuru
anindaki boy-SDS'si, kemik yasi/takvim yasi orani, bazal FSH, LH, Estradiol seviyeleri ve
pubertal degerlendirilen pelvik ultrasonografi oranlari normalin varyanti pubertal gelisim
gosterenlere gore istatistiksel anlamli olarak yiiksekti.

Sonugc: Erken ergenlik sikayeti ile hastanelere basvuru orani son yillarda belirgin artis
gostermektedir. Basvurularin ¢ogunu ise yasina uygun pubertal bulgulara sahip olgular
olusturmaktadir. Erken ergenlik sliphesi ile basvuran hastalarin boy-SDS ve kemik yasi/
takvim yasi orani yiiksek ise ayrintili endokrinolojik degerlendirme gereklidir. Bu ¢calismanin
hastalarin tani asamasinda daha iyi degerlendirilmesine katki sunacagini diistinliyoruz.

Anahtar Kelimeler: Erken Ergenlik, Cocuk Endokrinoloji, Kemik Yasi
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P-033

Yenidogan Sariligina Yaklasimda AAP 2004 ve 2022 Yili Kilavuzlarinin Karsilastirilmasi
Ferhan Tas', Hatice Biisra Kiitiikcii?, Yasemin Ezgi Kostekci’, Emel Okulu', Omer Erdeve',
Beglim Atasay’, Saadet Arsan’

'Ankara Universitesi Tip Fakiiltesi, Cocuk Sagligi ve Hastaliklari ABD, Neonatoloji BD, Ankara
2Ankara Universitesi Tip Fakdiltesi, Cocuk Sagligi ve Hastaliklari ABD, Ankara

Giris: Yenidogan sariligl, total serum bilirubin (TSB) dizeylerinin yilikselmesi sonucu cilt,
sklera ve mukozalarda sari renk degisikligiyle kendini gosterir. Term bebeklerin %601 ve
prematirelerin %80’'inde dogumdan sonraki ilk hafta icinde klinik sarilik gelismekte,
olgularin yaklasik %10'u fototerapi tedavisine ihtiya¢ duymaktadir. Yiiksek TSB duzeyleri
akut bilirubin ensefalopatisi ve kernikterusa neden olabileceginden, tim yenidoganlarin
sarilik agisindan dikkatle izlenmesi ve uygun tedavilerin uygulanmasi 6nemlidir. Dliinyada
ve Ulkemizde yenidogan sariligina yaklasimda Amerikan Pediatri Akademisi'nin (AAP)
yayinladigl kilavuzlar yaygin olarak kullanilmaktadir. Son olarak 2004 yilinda yayinlanan
kilavuz, 2022 yili Agustos ayinda glincellenmistir. Calismamizda, yenidogan sariligi nedeniyle
AAP 2004 yili kilavuzuna gore fototerapi tedavisi amaciyla yatirilmis olan bebeklerin yeni
2022 yili kilavuzuna gore tedavi gereksinimini degerlendirmeyi amacladik.

Materyal ve Metot: Ankara Universitesi Yenidogan Yogun Bakim Unitesi'ne yenidogan
sariligi nedeniyle 1 Ocak 2022-31Temmuz 2022 tarihleri arasinda AAP 2004 kilavuzuna goére
fototerapi tedavisi icin yatirilmis olan 52 bebegin verileri, yeni AAP 2022 kilavuzuna gore
retrospektif olarak degerlendirildi. Olgularin yatis TSB dilizeyleri ve risk faktorlerine gére
fototerapi tedavi karari ve hastane yatis oranlari AAP 2004 ve 2022 yili kilavuzlarina gore
karsilastirildi.

Bulgular: Calismamiza dahil edilen AAP 2004 kilavuzuna gore fototerapi tedavisi icin
yatirilan 52 hastanin 29'u (%56) erkek, 23'l (%44) kiz idi; 5'i (%10) <36 hafta, 11'i (%21)
<37 hafta, 8'i (%15) <38 hafta, 16'si (%31) <39 hafta, 12'si (%23) >39 haftada dogmustu.
Hastalarin ortalama yatis TSB diizeyi 18,6 mg/dL iken 8'inde (%15) ABO uygunsuzlugu,
Tinde (%2) Rh uyusmazligi, 1inde (%2) ABO uygunzsuzlugu+Rh uyusmazligi mevcuttu.
Hastalarin 6si (%11) rebound hiperbilirubinemi nedeniyle tekrar fototerapi icin yatirildi. Yeni
AAP 2022 kilavuzuna gore fototerapi tedavisi icin yatirilmis olan olgularin 28'inin (%54) yatis
gereksiniminin olmadig saptandi. AAP 2022 kilavuzuna gore fototerapi tedavisi icin yatis
endikasyonu olan 24 olgunun ortalama TSB diizeyi 20,4 mg/dL olarak belirlendi. Gebelik
haftasi dagiimina bakildiginda, yatis gereksinimi azalan olgularin en ¢ok 37-38 gebelik
haftasi araliginda dogdugu gozlendi. Rebound hiperbilirubinemi nedeni ile yatirilmis olan
6 hastanin 3'inde yeni AAP 2022 kilavuzuna gore yatis gereksiniminin olmadigi saptandi.
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Sonug: Yeni yayinlanan AAP 2022 kilavuzu ile 6nceki 2004 yili kilavuzuna gore, hastalarin
sarilik nedeniyle tedavi ve hastaneye yatis gerekliligi oraninin anlamli dlizeyde azaldigini
saptadik. Akut bilirubin ensefalopati ve kernikterus riskini artirmadan, aile ile bebegin yatis
nedeniyle ayrilmasini ve hastane yatis maliyeti ylkini azaltmayr amaglayan yeni kilavuzun
kullaniminin yayginlasmasi, ancak sarilik agisindan risk faktorlerinin dogum oncesi ve
sonrasinda degerlendirilerek dikkatli takip planinin yapilmasinin gerektigini diisinmekteyiz.

Anahtar Kelimeler: 2022 Kilavuz, Sarilik, Yenidogan
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P-035

Adet Kanamasi Olceginin Tiirk Kiz Cocuklarina Uyarlanmasi/Gecgerlilik-Giivenilirlik
Degerlendirmesi

Ayse Asik', Asan Onder Camas?, Hamdi Cihan Emeksiz2

'Goztepe Prof. Dr. Siileyman Yalgin Sehir Hastanesi, Cocuk Sagligi ve Hastaliklari Ana Bilim
Dali, istanbul

2Godztepe Prof. Dr. Siileyman Yalcin Sehir Hastanesi, Cocuk Endokrinoloji Bilim Dali, istanbul

Giris: Menstrual Bleeding Questionnaire (MBQ), agir adet kanamali kadinlari saptamak
amaci ile gelistirilmis bir 6lcektir. Calismamizda bu 6lcegin Tirkce gegerlilik /gtvenilirliginin
degerlendirilmesi amaglanmistir.

Materyal ve Metot: MBQ'in Tirkce'ye cevirilip, adolesan yas grubuna uyarlanmasi
(Adet Kanamasi Anketi/AKA) tamamlandi. Tirkce Olcek taslagi pilot adolesan grubuna
uygulanarak goriinim gecerliligi saglandi Es zamanli gecerliligin saglanmasi icin tim
hasta grubunda ilk AKA uygulamasi Tiirkce gegerlilik ve glivenilirligi olan SF-36 ile birlikte
uygulandi. Sonrasinda her iki anket 251 adolesan kiza uygulandi ve 63 adolesan kiza retest
uygulanarak olcegin glvenilirliginin 6l¢limi degerlendirildi. Veriler IBM SPSS Statistics 25.0
(IBM Corp. SPSS Statistics for Windows, Armonk, NY) programi kullanilarak Kolmogorov-
Smirnov testi, Pearson korelasyon analizi, Cronbach Alfa katsayisi, ROC analizi yontemleri
ile analiz edildi.

Bulgular: Pilot uygulama medyan yasi 14,5(13-16) olan on adolesan kiz lizerinde uygulandi.
Verilerin analizi sonucunda ilk AKA ile ikinci AKA uygulamasi arasinda giiclii bir korelasyon
oldugu tespit edildi, tim alt boyutlarda p<0,05 idi. SF 36 genel saglik algisi puaninin hem
AKA alt boyut puanlari hem de SF 36 alt boyut puanlari ile anlamli korelasyon gosterdigi
saptandi. Hem SF 36 (0,889) hem de AKA'nin(0,763-0,835) givenilirlik katsayilari kabul
edilebilecek sinirin (0,70) Ustiinde idi. Adet kanamasi anketi ilk uygulama icin Kaiser-
Meyer-Olkin 6rnekleme yeterliligi iyi seviyenin Ustiinde (KMO= 0,831, p<0,001) bulundu.
Dort faktorde %48,73 eigenvalue degerine ulasildigl saptandi. AKA ilk uygulmasinin desen
matrisi incelendiginde maddelerin dagiliminin genel olarak diizenli oldugu tespit edildi. AKA
degerlerinin ROC analizi yapildiginda belirti etkisi (0,882), belirti (0,884) ve siddet (0,903) alt
boyut degerlerinin egri altinda kalan alanlarinin oldukga yiiksek oldugu tespit edildi. Youden
indeksine gore yapilan hesaplamalarda anormal uterin kanamayi 6ngérmede bu (¢ alt boyut
icin kesme degerleri sirasiyla; 14,5 (duyarlilik: %78,9 ve 6zgulliik: %92,6), 18,5 (duyarlilik:
%384,2 ve 6zgiillik: %93,9) ve 10,5 (duyarlilik: %84,2 ve 6zguillik: %93,4) olarak saptandi.
Anket degerlendirmelerinde 11/251 (%4,3) olguda anormal uterin kanama oldugu gorildi.
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Sonug: Anketin Tiurkge uyarlamasi iyi diizeyde i¢ tutarlilik, yiksek glivenilirlik ve kabul
edilebilir gegerlilik gostermistir. Adet Kanamasi Anketi'nin llkemizde adolesan kizlarda
uygulanmasi, anormal uterin kanama iliskili durumlarin incelenmesine katkida bulunacaktir.
Bu calisma, Ulkemizde adolesan kiz ¢ocuklarinda adet kanamasinin agirigini 6lgmek
icin planlanan ilk calismadir. AKA'nin kullanildigl, hastalarin cesitli klinik ve laboratuvar
bulgularini degerlendiren ¢alismalar planlanabilir.

Anahtar Kelimeler: Ergen, Adélesan, Agir Adet Kanamasi, Anormal Uterin Kanama, Anket
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P-036

Tekrarlayan Egzama Herpetikumlu Cocuk Hastada: interferon-Gama Tedavisine Yanit
Nazli Ercan’, Deniz Honamll', Buse Yilmaz'

'Giilhane Egitim ve Arastirma Hastanesi, Ankara

Giris: Ciddi atopik dermatit tedavisinde, interferon gama (IFN-y) kullanimi geliskili yanitlarla
sonuglanmistir. Tekrarlayan egzama herpetikum, ciddi atopik dermatitin, terapotik agidan
zorlayict bir komplikasyonudur. Dogrulanmis egzama herpetikumlu bireylerde IFN-y ve
diger sitokin yolaklarinda kusurlar tanimlanmistir. Buradan yola ¢ikarak, IFN-y tedavisi az
sayida egzama herpetikumlu olguda farkli doz ve siirelerde uygulanmis ve farkli yanitlarla
sonug¢lanmistir. Calismamizda, tekrarlayan egzamali herpetikumlu ¢ocuk olguda IFN-y tedavi
modalitemizi sunmaktayiz.

Bulgular: Dért yasinda kiz hasta basvurudan 3 ay dnce baslayan giderek artan bas parmaginda
yogun olmak Uzere ellerinde, yliziinde, dudaklarinda, sirtinda, kalca ve bacaklarinda eritemli
zeminde, sulu-kasintili lezyonlari nedeniyle Dermatolojiye basvurmus. Topikal steroid ve oral
antibiyotik tedavisine cevap alinamamasi (izerine hastanemiz Cocuk immiinoloji ve Alerji
bslimiine yénlendirilmis. ilk degerlendirilmesinde patolojik olarak agiz cevresinde, her iki kol
ve bacakta, el-ayak parmaklarinda, gévde ve sirtta, enfekte gériiniimde paplilovezikiiler tarzda
lezyonlar saptandi. Ozgecmisinde atopik dermatit tanisi vardi. Enfekte egzama herpetikum 6n
tanisiyla servise yatirilan hastaya intravendz (iv) asiklovir (7 glin), topikal ve oral metiprednizolon
(5 gtlin), oral amoksisilin+ klavunat (7 giin), camasir sulu banyo ve topikal nemlendirici uyguland.
Tzanck testi + idi. Periferik yaymasinda %é,7 eozinofili saptandi. Akut faz reaktanlari yliksekti.
Herpes simpleks tip Tve tip 2 IgM, Ig G ve PCR negatif idi. Varisella zoster virlisti (VZV) Ig M negatif,
1gG 2.9 (pozitif) idi. Cilt bakimi ve oral asiklovir (40 mg/kg/gtin, 2 haftalik) tedavisi ile taburcu
edildi. Kontrollerinde herpetik lezyonlarinda yaygin aktiflesme saptanan hastaya tekrar 1 hafta
iv asiklovir tedavisi uygulandi. Yiiksek doz oral asiklovir (80mg/kg/giin), topikal asiklovir ve
antihistaminik tedavisi ile taburcu edildi. Yiiksek doz (80mg/kg/gtin, 9 ay) asiklovir tedavisine
ragmen tam remisyon saglanamamasi ve sik sik yaygin dagiliml relapslarin olmasi nedeniyle
hastada &ncelikle immiin yetmezlik ekarte edildi. immiinolojik tiim tetkikleri ve WES analizi
normal olarak saptandi. Yiiksek doz asiklovir tedavisine IFN-y 50ug/m2 subkutan haftada 5
glin olacak sekilde 6 ay boyunca eklendi. Enjeksiyonlar, dnemli yan etkiler olmaksizin iyi tolere
edildi. IFN-y tedavisinin {clincli ayinda lezyonlarda tam remisyon saglandi. Asiklovir dozu
kademeli diisiilerek IFN-y tedavisinin dérdiinci ayinda tamamen kesildi. IFN-y tedavisi alti aya
tamamlanan hastada tam remisyon saglandi. Alti aylik takiplerinde heniiz relaps saptanmadi.

Sonug: Dogrulanmis egzama herpetikumlu ¢ocuklarda dogustan gelen ve adaptif bagisikligin
bozulduguna dair kanitlar bulunmaktadir. Olgumuzda sagladigimiz uzun siireli remisyon basarisi
sonucunda, IFN-y ‘In tekrarlayan egzama herpeticumda add on bir tedavi secenegi olabilecegi
kanaatindeyiz.

Anahtar Kelimeler: Asiklovir, Egzema Herpetikum, interferon Gama
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P-037

Van ve Gevresindeki illerin Yeni Tani Alan Tip 1 Diyabetes Mellitus Hastalarinin
Ozelliklerinin Degerlendirilmesi

Zekiye Kiipci', Busra Bilim Tiirkcan', Aysenur Yegnidemir', Servet Yel'

'S.B.U.Van E.AH., Van

Giris: Tip 1 diabetes mellitus (TIDM), cocukluk ve adolesan dénemde en sik goriilen kronik
endokrin-metabolik hastaliklardan biridir ve cocuklarda goriilen en yaygin diyabet tipidir.
Kiz ve erkekleri esit oranda etkilemektedir. Literatir, artan yasla birlikte TIDM insidansinda
bir artisin varligini desteklemektedir. Bununla birlikte, literatlirde 6zellikle gen¢ yaslarda
diinya capinda artan TIDM insidansi bildirilmektedir. Avrupa’da ise TIDM insidans orani son
zamanlarda 0-4 yas grubunda daha yiiksek bulunmustur. Diinya Saglik Orgiitii’'niin Cocukluk
Cagi Diyabetiicin Cok Uluslu Projesi, yillik ortalama %3 civarinda bir artis tahmin etmektedir.

Materyal ve Metot: Calismamizin amaci, Van ve cevre illerdeki yeni tani alan TIDM
hastalarina genel bir bakis saglamaktir. Van ve cevre illerden Agustos 2021 ve Agustos
2022 tarihleri arasinda S.B.U. Van E.A.H. Cocuk Sagligi ve Hastaliklari Cocuk Endokrinoloji
Poliklinigi ve Acil Poliklinigi'ne basvuran ve yeni TIDM tanisi alan, 0-18 yas arasinda 101 hasta
retrospektif olarak tarandi ve calismaya dahil edildi. Basvuru esnasinda diyabetik ketoasidoz
(DKA) tanisi ve siniflandirilmasi ISPAD kilavuzu temel alinarak yapildi. Calismanin verileri
SPSS programi ile analiz edildi.

Bulgular: Calismamiza 101 yeni tani almis tip 1 dm hastasi dahil edildi. Hastalarin %64.9'u
Van'dayasiyordu. Hastalarin %61.4'l (n:62) erkek ve %38.6's1 (n:39) kizdi. Hastalarin %31.7'si
kis ve %29.7'si yaz mevsiminde tani aldi. Genel ortalama TIDM baslangic yasi 9.22+4.27
yasti. Hastalarin %712.9'u 0-4 yas, %39.6'si 5-9 yas, %32.7'si 10-14 yas ve %14.9'u 15-18 yas
arasindaydi. Hastalarda en sik goriilen semptomlar politiri ve polidipsiydi. Hastalarin %53.5i
hiperglisemi, %14.9'u hafif DKA, %713.9'u orta DKA ve %17.8'i i agir DKA tablosunda tani
aldi. Hastalarin 6'si semptom olmadan raslantisal tani aldi. Tani aninda ortalama kan sekeri
486 mg/dl idi. Hastalarin 37’si yogun bakimda izlendi, yogun bakima yatan hastalarin 17 si
erkek ve 20'si kizdi. Yogun bakimda kalis stiresi ortalama 26.7 saatti. Tani aninda ortalama
HbA1c:13.2+2.57 ve ortalama C-peptid diizeyi 0,408 ng/ml (IQR:0,424). Tani aninda hastalarin
4’ Hashimoto Tiroiditi tanisi da aldi. Ortamala hastanede kalis stiresi 8.77+2.43 glindi.
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Sonug: Literatire bakildiginda Tip 1 diyabetes mellitus kiz ve erkeklerde esit olarak
goriilmektedir, calismamizda ise erkek hastalarin %61.4 ile daha fazla oldugu gorilmektedir.
Calismamizda T1IDM'larin ikinci siklikta yaz aylarinda tani almis olmasi dikkat cekiciydi.
Arastirmalar, TIDM insidansinin pubertede zirve yaptigini géstermis olsa da ¢alismamizda
en sik yeni tani 5-9 yas araliginda saptandi. ISPAD, DKA'un yeni tani alan TIDM'in en yaygin
komplikasyon oldugunu belirtmistir, ancak calismamizda en sik goériilen komplikasyon
%53.5 ile hiperglisemidir ve bu oran gelismis lilkelerdekine benzemektedir. Calismamiz Van
ve cevre illerindeki yeni tani TIDM'un sikliginin belirlenmesi ve demografik 6zelliklerinin
anlasilmasi agisindan degerlidir.

Anahtar Kelimeler: Tip 1 Diyabetes Mellitus, Pediatrik, Yeni Tani, Ketoasidoz
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P-038

Pediatrik Atipik Pnomoni Olgularinin Klinik ve Epidemiyolojik Ozelliklerinin
Retrospektif Degerlendirilmesi

Yalcin Kara', Mahmut Can Kizil', Gokce Altiparmak?, Giirkan Bozan?, Eylem Kiral?, Ener Cagri
Dinleyici®

'Eskisehir Osmangazi Universitesi, Cocuk Enfeksiyon Hastaliklari, Eskisehir

2Eskisehir Osmangazi Universitesi, Cocuk Sagligi ve Hastaliklari, Eskisehir

3Eskisehir Osmangazi Universitesi, Cocuk Yogun Bakim, Eskisehir

Giris: Atipik pnémoniler siklikla Mycoplasma pnomoniae,Chlamidia pnomoniae,Legionella
pnomoniae gibi atipik bakterilerin yol actigi cogunlukla okul cagi cocuklarini etkileyen akciger
enfeksiyonlaridir.Atipik pnomoniler basta norolojik bulgular olmak Gzere solunum sistemi
disinda pek cok sistem tutulumu ile prezente olur.Bu calismada atipik pndmoni sebebiyle
takip edilen olgularin klinik ve epidemiyolojik 6zelliklerinin degerlendirilmesi amaglanmistir.

Materyal ve Metot: Bu calismaya Eskisehir Osmangazi Universitesi Cocuk Sagligi ve
Hastaliklar Kliniginde Ocak 2018-Ocak 2021 tarihleri arasinda takip edilen; Nazofaringeal
PCR (NFPCR) ve alt solunum yolu PCR &rneklerinde Mycoplasma pnomoniae,Chlamidia
pnomoniaeve Legionellapnomoniaesaptananolgulardahiledildi.Olgularinyas,cinsiyet,altta
yatan kronik hastalik,semptom, laboratuar,akciger bulgulari, hastane yatis slreleri ve
tedavileri retrospektif olarak degerlendirildi.

Bulgular: Nazofarengeal PCR &rneklerinde atipik etken saptanan toplam 18 olgu calismaya
dahil edildi.Olgularin 6 tanesi kiz (%34),12 tanesi (%66) erkektiYas ortalamasi 140 ay(1-288) idi.
Olgularin 8'inde(%44) altta yatan kronik hastalik(nérojik 4,kardiyak 3,metabolik 1) mevcuttu.
Olgularin  16'sinda(%88)Mycoplasma pnomoniae,T'inde (%5) Chlamidia pnomoniae ve
1'inde (%5) Legionella pnomoniae etken olarak saptandi.En sik bagvuru semptomu, sirasiyla,
Oksurik (%100), myalji ve halsizlik (%94), ates (%88), solunum sikintisi (%70) iken olgularin
%27'sinde nobet,%11'inde gbglis agrisi,%5'inde biling degisikligi gibi atipik semptomlar
mevcuttu.Olgularin fizik muayenesinde %383'linde bilateral krepitan ral,%22'sinde ekspiryum
uzunlugu ve ronkiis,%11'inde ise akcigerde havalanma farkliligi mevcuttu. Laboratuar
bulgularinda:Hemoglobin 11,8 g/dL,l6kosit 11120 (1029 u/L),CRP ortalama 25 mg/dL olarak
saptandi. %16 olguda nétropeni, %50 olguda nétrofili, %22 olguda lenfopeni ve %22 olguda
lenfositoz mevcuttu.Akciger grafileri kiyaslandiginda 1olguda fissiirit,2 olguda plevral efflizyon,2
olguda lober pnémoni ve 16 olguda bilateral yaygin pnémonik infiltrasyon mevcuttu. iki
olguya toraks bilgisayarli tomografi cekildi; birinde plevral efflizyon, digerlerinde pnémonik
konsolidasyon saptandi (Resim 1, 2). Olgularin 6'si (%33) ¢ocuk yogun bakimda,12'si (%67)
serviste yatarak takip edildi.Ortalama yatis siireleri 6,5 glin olarak saptandi.Olgularin 11'ine(%61)
maske ile,3'line (%16) yiiksek akiml oksijen ile,2'sine (%11) non invazif ventilasyon ile ve 2'ine
(%11) mekanik ventilator ile oksijen destegi verildi. Olgularin 15'ine (%83) klaritromisin, 1'ine
(%5) azitromisin antibiyoterapisi baslandi. Antiviral tedavilerden Oseltamavir kullanan hasta
sayisl %26 olarak saptanirken hastalarin %17'inin steroid tedavisi aldig) tespit edildi (Tablo-1).
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Sonug: Cocukluk caginda atipik pnéomoni etkenleri hafif solunum yolu bulgularindan
ciddi solunum yetmezligine kadar cesitli klinik bulgulara yol acabilir.Ozellikle solunum
bulgularinin yaninda basta noérolojik semptomlar olmak Uzere atipik bulgularla gelen
olgularda Mycoplasma pnomoniae,Chlamidia pnomoniae,Legionella pnomoniae gibi
etkenler akla gelmeli ve bu etkenlere yonelik spesifik tedavi diizenlenmelidir.

Anahtar Kelimeler: Atipik Pnémoni, Cocuk, Epidemiyoloji, Klinik, Mycoplasma
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P-039

Otoimmiin Hepatitli Cocuklarda Karaciger Fibrozisinin Degerlendirilmesi icin invazif ve
Non-invazif Yontemlerin Karsilastirilmasi

Anna Carina Ergani', Mehmet Oztiirk?, Meltem Giimiis', Muslu Kazim Kérez3, Halil Haldun
Emiroglu’

'Selcuk Universitesi Tip Fakiiltesi, Cocuk Gastroenterolojisi Bilim Dali, Konya

Selcuk Universitesi Tip Fakiiltesi, Radyoloji Ana Bilim Dali, Konya

3Selcuk Universitesi Tip Fakiiltesi, Biyoistatistik Anabilim Dali, Konya

Girig: Shear wave elastografi (SWE), cocuklarda daha az calisilmis olmasina ragmen,
kilopaskal veya metre/saniye (m/s) olarak 6lglilen dokunun elastikiyetini degerlendirmek icin
kolaylikla temin edilebilen, invaziv olmayan bir ultrason teknigidir. Aspartat transaminaz-
trombosit oran indeksi(APRI) ve 4 faktore dayali fibrozis indeksi(FIB-4) dahil olmak (izere
noninvaziv fibrozis skorlari, standart laboratuvar tetkikleri ile saptanabilmektedir. SWE,
Otoimmiin hepatitli (OiH) eriskin popiilasyonlarda incelenmis ve karaciger fibrozunu
evrelemede altin standart olan karaciger biyopsisinin yerini alma potansiyeli oldugu
goriilmiis.Bizde calismamizda SWE, FiB4 ve APRI gibi noninvazif fibrosiz skorlamalarinin
OiH'li cocuk hastalarda karaciger fibrosiz evrelemesindeki etkinligini arastirmayi amacladik.

Materyal ve Metot: Calisma Oncesi fakiiltemiz yerel etik kurulundan onay alindi. Kesitsel
calismamizda Selcuk Universitesi Tip Fakiiltesi Cocuk Gastroenterolojisi Bilim Dali
tarafindan 1 Eyliil 2020-1 Temmuz 2022 tarihleri arasinda tani konulan 10 adet OiH tanili olgu
vaka grubunu olusturdu. Cocuklara OiH tanisinin konulmasinda uluslararasi OiH calisma
grubunun onerdigi ESPCHAN kriterleri kullanildi. Tim istatistiksel analizler, R siiriim 3.6.0
(The R Foundation for Statistical Computing, Viyana, Avusturya; https://www.r-project.
org) kullanilarak yapildi. Sayisal degiskenler ceyrekler arasi aralikta (25.persentil - 75.
persentil) ortanca, kategorik degiskenler ise sayi(n) ve ylizde(%) olarak ifade edildi. APRI,
FIB-4 ve 2-D SWE skorlarina gore patolojik taniya gore fibrozis evreleri arasinda istatistiksel
olarak anlamli fark olup olmadigini belirlemek icin Mann-Whitney U testi yapildi. Ayrica,
bu asamalar ile APRI, FIB-4 ve 2-DSWE puanlari arasindaki iliskiyi incelemek icin Fisher’s
exact testi de kullanildi. APRI, FIB-4 ve 2-D SWE skorlarinin ilerlemis fibrozis ve siroz tanisina
yonelik tanisal performansi, ROC (alici calisma 6zellikleri) egrisi altindaki alan degerleri ve
%95 gliven araliklari hesaplanarak degerlendirildi. %5'ten kiiglik bir p degeri istatistiksel
olarak anlamli kabul edildi.



% & 6 T&rkiyc Milli
- © Pediatri Konﬁrcsi

21 Mili Cocuk- Hemgireligi Kongresi

5-9 Ekim 2022

@ [ 4 . ‘ .
x ) @ § n Elexus Resort Hotel Girne-KKTC
N

Tirkiye M|II| Pedlam Dernegi

Bulgular: Alti hasta patolojik taniya gore ileri fibrozis ve siroz (F=3) olarak siniflandirildi.
Fibrozis evresi F<3 ve F=3 icin medyan APRI skoru sirasiyla 4.64 [IQR, 0.79 - 10.72] ve 4.69
[IQR, 3.01 - 6.42] idi. APRI skorlarinda fibrozis evreleri arasinda istatistiksel olarak anlamli
fark yoktu (p=.762). Ayrica fibrozis evreleri ile APRI arasinda istatistiksel olarak anlamli bir
iliski yoktu (p=.133). APRI, FIB-4 ve 2-D SWE'nin fibrozis evresi F>3 tanisi icin AUC degerleri
0.583 (%95 GA=0.249 - 0.868, p=.743), 0.667 (%95 CA=0.318 - 0.916, p=.447) ve 0.708
(%95 GA=0.355-0.937, p=.286). Ancak bu skorlar ileri fibrozis ve siroz tanisinda istatistiksel
olarak anlamli degildi.

Sonug: Degerlendirilen parametrelerin istatistiksel olarak anlamli sonuclari olmamasina
ragmen OIH'li daha biiyiik bir cocuk kohortunda 2-D SWE, APRI ve FiB4 {in calisilmasi
fibrozisin belirli evrelerini 6ngérmek icin bilgi verebilir. OiH li cocuk hastalarda karaciger
fibrozunun 6ngorilmesi icin invaziv olmayan belirteclerin umut vaat ettigini dlstiniiyoruz.

Anahtar Kelimeler: Shear Wave Elastografi, Otoimmiin Hepatit, APRI
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P-040 SUNULMADI
Yedi Yilda ne Degisti? 2015’ten 2022'ye Pediatri Asistanlarinin Sorunlari ve Coéziim
Onerileri

Muhammed Furkan Bakkal'
'SBU. Antalya Egitim ve Arastirma Hastanesi, Antalya

Giris: 2015'ten 2022'ye gecen yedi senede basta pandemi, ilkedeki saglik calisanlarinin
kosullar ve (ilkenin sosyoekonomik durumu olmak lizere pek ¢ok degisiklik oldu. 2015'te
diizenlenen 59. Milli Pediatri Kongresi’nde Asistan Sorunlari ve C6ziim Onerileri Calistayi’na
asistan olarak katilan, 2016 Aralik’tan itibaren uzman olarak calisan, bir sene harig ( bir sene
ilcede zorunlu hizmet- bir sene sonunda ugranilan siddet sonucu asistanli klinige geri donus.
)strekli asistanli klinikte calisarak hem asistan hem uzman tarafindan bakabilen biri olarak
calistay raporunda belirtilen sorunlar ve ¢ézlimlerin buglinkii durumunu inceledim.

Materyal ve Metot: 2015'te diizenlenen 59. Milli Pediatri Kongresi'nde Asistan Sorunlari ve
C6ziim Onerileri Calistayi’nda belirtilen sorunlar listesi ve Egitim alaninda - Calisma kosullari
alaninda - Arastirma alaninda en sik ¢c6ziim 6nerileri Antalya Egitim ve Arastirma Hastanesi
Pediatri asitanlarina anket usulu ile tekrar soruldu. Ek olarak eklemek istedikleri yeni sikayet
ve ¢6zlim 6nerisi olup olmadigi soruldu.

Bulgular: Calisma sonucunda nobet sonrasi izin gibi bazi sorunlarin kismen azaldig ,
glivenlik gibi bazi sorunlarin ise artarak devam ettigi, egitim ile ilgili sikintilarin devam ettigi
ve yeni ¢c6zUim onerilerinin gerektigi gdzlenmistir.

Sonug: Yillar gegcse de calisma kosullarindaki bazi sorunlarin 6zellikle glivenlik gibi
sorunlarin artarak devam ettigi, kroniklesen sorunlarin gittikce ¢6ziminiin daha zor
olabilecegi gorilmustiir. Zamanla yeni sikintilarin ortaya ¢ikabilecegi ve yeni ¢6ziim 6nerileri
gerebilecegi unutulmamalidir. Sorun listesinde 2015'te ilk sirada bulunan nobet ertesi
izin sorununun kismen ¢6zllmiis olmasi ise sorunlarinin istenirse ¢oziilebilecegi inancini
gelecege tasimaktadir.Ek olarak bulgu olarak kanit diizeyi olmasa bile sahada asistan
arkadaslarin abileri ve hocalarimizin asistan arkadaslarla aralarindaki bir képri olarak
kisisel fikrimi ifade etmek isterim. Sikintilarin ¢6ziimindeki ilk sart bana gore sikintiyi tespit
edip iyi niyetle sikintiyi c6zmeye calismak olmali, asistan arkadaslar ise aceleci olmamali,
sikintilarin derhal ¢oziilemeyecegi ve kademe kademe coziilebilecegi, ancak sikintisi iyi
niyetle ¢ozlilmeye calisiliyor ise aceleci davranmayip kendisinden bliylik uzman ve hocalarina
glivenip sabretmeli.

Anahtar Kelimeler: Asistan Sorunlari, Pediatri, Calisma Kosullari, C6ziim Onerisi
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P-041 SUNULMADI

Cocukluk Cagi Hashimoto Tiroiditinde Tedavinin Otoantikor Diizeylerine Etkisi

Basak Alan', Fatih Giirbiiz2, Mehmet Boyraz?

'Ankara Yildinm Beyazit Universitesi, Tip Fakiiltesi Cocuk Sagligi ve Hastaliklari Anabilim
Dali, Ankara

2Ankara Yildirim Beyazit Universitesi Tip Fakiiltesi Cocuk Endokrinolojisi Bilim Dali, Ankara

Giris: Hashimoto tiroiditi (kronik otoimmiin tiroidit) iyot yetersizligi goriilmeyen
bélgelerdeki hipotiroidizmin en sik goriilen nedenidir. Hashimoto tiroiditinin karakteristik
ozelliklerinden olan tiroide karsi gelisen bu otoantikorlarin varligi sonucunda; tiroid spesifik
B ve T hiicrelerini de iceren tiroid bezinin yaygin lenfositik infiltrasyonu olusmaktadir. T ve
B lenfositlerin otoreaktivasyonu ile tiroid bezine infiltre olmasi ve &zellikle (i¢ ana tiroid
antijenine (tiroid peroksidaz-TPO, tiroglobulin- TG ve tiroid stimiilan hormon reseptéri-
TSHR) karsi antikor gelismesi hastaligin patogenezinde tanimlanan siirecler arasinda yer
almaktadir. Literatiirde eriskinlerde yapilan bazi calismalarda Hashimoto tiroiditinin tanili,
otroidik hastalarda da profilaktik levotroksin (LT4) tedavisi kullaniminin serolojik ya da
selltler markerlarin ve guatrin gerilemesine yardimci oldugu bildirilmistir.

Materyal ve Metot: Calismamizda hashimoto tiroiditi tanisi alip, tedavi baslanan ve
tedavisiz izlenen hastalarin otoantikor seviyelerini, tiroid ultrasonografik bulgularini, tiroid
hormon duzeylerini ve klinik bulgularinin degerlendirilmesi amaclandi. Boylelikle hormon
replasmaninin otoimmudinitenin bezde olusturdugu hasarda ve dolayisi ile hastanin klinik
seyrine etkisi degerlendirmek lizere hashimoto tiroditi tanisi ile izlenen toplam 249 hastanin
dosya verileri retrospektif olarak incelendi. Hashimoto tiroditi tanisi alip; TSH > 10 mIU/L ve
sT4 normal olan vakalara, TSH diizeyi yiiksek ve serbest T4 diizeyi diisiik (asikar hipotiroidi)
vakalara, TSH ve normal sT4 dlzeyleri normal olup, tiroid antikorlari (anti-TPO ve/veya anti-
TG) 1000 IU/ml Gzerinde yliksek pozitif olan hastalara ve HT klinik bulgulari ile birlikte guatr
varliginda hormon replasman tedavisi baslandi.

Bulgular: Calismaya dahil edilen 249 hastanin 116'si (%46,6) tedavi almayan, 133l (%53,4)
ise tedavi alan grupta yer aldi. Tedavi almayan grubun yas ortalamasi 15,1 (3,5-19,7) yil ve
tani yasi 12 (3-17) yil, tedavi alan grubun yas ortalamasi ise 14,7 (3,7-19,9) yil ve tani yasi 12
(1-17) yil olarak saptanmis olup, yas ve tani yasi bakimindan her iki grup benzerdi (p>0,05).
Baslangicta tedavisiz izlenen grubun, tedavi alan gruba gére TSH ve anti-TPO degerleri
anlamli olarak daha diisiik, sT4 degerlerinin ise anlamli olarak daha yuiksek oldugu saptandi
(p<0,05). Tedavi almayan hastalarda ilk dlgiilen ile 12. ayda 6lglilen anti-TPO degerlerinde
artis saptandi (p<0,05). Tedavi alan hastalarda da izlemde anti-TPO ve anti-TG degerlerinde
artis gozlenmis ancak bu artis istatistiki olarak anlaml bulunmamistir.
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Sonug: Sonug olarak hashimoto tiroiditinde otoimmiinitenin verdigi hasar géz 6niinde
bulundurularak hastalarin belirli periyotlarla takibi 6nem tasimaktadir. Calismamiza gore,
hormon replasman tedavisinin otoantikor artislarini zamanla yavaslatabilecegini, dolayisi
ile hastaligin progresyonunu olumlu yoénde etkileyebilecegini gozlemledik. Bu agidan
ozellikle anti-TPO diizeyleri basta olmak Uizere yiiksek otoantikor seviyeleri varliginda,
hafif diizeyde bile olsa yiiksek serum TSH dizeylerinin eslik ettigi durumlarda da hormon
replasman tedavisinin baslanilmasinin faydali olabilecegini bizlere diistiindiirmektedir. Bu
acidan destekleyici yeni calismalara da ihtiyag vardir.

Anahtar Kelimeler: Hashimoto Tiroiditi, Hormon Replasman Tedavisi
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D Vitamini Yetersizligi Olan Obez Cocuk ve Adélesanlarda Probiyotik Kullaniminin D
Vitamini Diizeylerine Etkisi

Prof. Dr. Ayca Torel Ergiir', Aras. Gor. Dr. Nihal Kocabiyik', Aras. Gor. Tugge Ataseven'

Ufuk Universitesi Tip Fakiiltesi, Ankara

Giris: Mikrobiyota, glikoz ve lipid homeostazinin modilasyon gibi bircok metabolik
fonksiyonda 6nemli bir rol oynar. Viicutta, gesitli biyokimyasal ve fizyolojik mekanizmalarin
diizenlenmesini saglar. Obezitede artan patojen mikroorganizmalarin lipopolisakkaritleri
endotel hasarinayol agarak endotoksemiveinflamatuar sitokinlerde artisayolagmaktadir. Bu
sekilde sizdiran bagirsak problemi ortaya ¢ikmakta ve enterositlerden emilim bozulmaktadir.
Bu durum obezlerde D vitamini yetersizliginin artis gostermesinde disbiyozisin etkili
olabilecegini disiindiirmektedir. Oteyandan bagirsak mikrobiotasi D vitamini diizeyi ve
vitamin D reseptor(VDR) diizeyinde etkili oldugu gibi D Vitamini diizeylerinin de bagirsak
mikrobiotasinda etkili oldugu bilinmektedir.Tim bunlar obezlerde D vitamini yetersizligi
tespit edildiginde, optimal D vitamini diizeylerine ulagmasini gliclestirmekte uzun ve direngli
bir tedavi periyodu gerektirmektedir.Bu ¢alismada D vitamini yetersizligi gosteren obez
cocuk ve addlesanlarda D vitamini replasman tedavisine probiyotik replasman tedavisinin
eklenmesinin D vitamini statusuna etkilerinin arastirilmasi amacglanmistir.

Materyal ve Metot: Pediatrik Endokrinoloji Poliklinigine basvuran 2-18 yas araliginda
42 obezitesi olan olgunun ayrintili 6ykl, antropometrik degerlendirme ve fizik muayene
yapildiktan sonra biyokimyasal ve D vitamini degerleri arastirildi. D vitamini yetersizligi
olan (250HD diizeyi;12-20ng/ml olan ve PTH artisi géstermeyen) 2-18 yas obez olgular
demografik 6zellikleri benzer olacak sekilde iki gruba ayrldi.Bir gruba D vitamini tedavisi
(Grupt;n:21olgu), diger gruba D vitamini tedavisine ek olarak 100 milyon aktif liyofilize
Lactobacillus reuteri kiiltiir( iceren oral probiyotik verildi (Grup2; n:23). 3 aylik tedavi sonrasi
her iki grubun D vitamini ve kemik parametre dlzeyleri istatistiksel olarak karsilastirildi.

Bulgular: D vitamini yetersizligi tespit edilen 2-18 yas obez olgularda D vitamini replasmanina
ek olarak 100 milyon aktif liyofilize Lactobacillus reuteri kiltiiri iceren oral probiyotik
verildiginde; sadece D vitamini verilen gruba gore istatistik olarak daha ylksek D vitamini
degerleri bulunmustur.
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Sonug: Calismamizin kaydadeger iki 6nemli sonucu oldugunu disintyoruz; birincisi
probiyotik ekli D vitamini replasmani bircok fizyolojik gdrevi olan D vitamini diizeylerinin daha
kisa slirede optimal diizeye gelmesini saglamasi, ikincisi ise niitrisyonel D vitamini eksikligine
bagli gelisebilecek riketsin 6niine gecilmesinde erken ve 6nemli bir adim olabilecegidir.
Boylece obez ¢ocuklarda sikca gbzlenen ortopedik problemler, doku yaralanmalari, fissur
ve fraktir gelisimlerininde azalmasi saglanabilir. Calismamizda saptanan D vitamini
emilim artisi ; probiyotik etkisiyle patojen mikroorganizma oraninin azalmasi, inflamatuar
yanit inhibisyonu, vitamin D reseptorlerinin (VDR) sayica artma mekanizmalarina bagli
olabilecegini diistindiirmektedir.

Anahtar Kelimeler: Cocukluk Cagi Obezitesi, D vitamini, Probiyotikler
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P-043 SUNULMADI

Akut Pankreatit ve Akut Tekrarlayan Pankreatitli Cocuk Hastalarin izlemi

Neslihan Eksi Bozbulut', Didem Giilcii Taskin?

'Hatay Egitim ve Arastirma Hastanesi Cocuk Gastroenteroloji Bolimi, Hatay
2Adana Sehir Hastanesi Cocuk Gastroenteroloji, Adana

Giris: Akut pankreatit (AP) siklg son yillarda giderek artmaktadir. Akut tekrarlayan
pankreatit, en az 2 ayri pankreatit atagi ile karakterizedir. AP geciren hastalarin ¢ogu sekelsiz
iyilesmekle birlikte, hastalarin bir kisminda akut tekrarlayan pankreatit veya kronik pankreatit
gelisebilmektedir. Cocuklarda etiyolojiler yasa gore degiskenlik gbstermektedir. Bu calismanin
amaci, AP ve akut tekrarlayan pankreatitle izlenen hastalarin yas gruplarina ve etiyolojilerine
gore ayrimlari yapilarak hastalarin klinik seyirleri hakkinda bilgi vermektir.

Materyal ve Metot: Agustos 2018- Nisan 2022 tarihleri arasinda, akut pankreatit nedeniyle
Cocuk Gastroenteroloji Bolimii'nde yatirilarak izlenen hastalarin medikal kayitlari retrospektif
olarak analiz edildi. Akut pankreatit tanisi Uluslararasi Pediatrik Calisma Grubu (INSPPIRE)
kriterlerine uygun olarak konuldu.

Bulgular: 42 hastanin toplam 59 atagi kaydedildi. Etiyolojileri, etiyolojilerine gére amilaz, lipaz
diizeyleri, l6kositoz varligl, CRPve 48. saat CRP degerleri, bilirubin yliksekligi, albumin diizeyleri,
radyolojik incelemeleri analiz edildi. Hastalarin yas ortalamasi 9,7 + 5,07 ( 0-17 yas) idi. 24'(
erkek, 18'i kiz idi. Hastalar yaslarina gore iki gruba ayrildi: 0-12 yas ve 13-18 yas. 29 hasta (%69)
0-12 yas grubunda iken, 13 hasta (%31) 13-18 yas grubunda idi. Kiiglik yas grubunda, 17 hasta 8
yasindan bulyUkti. En sik gorilen klinik semptom karin agrisi (%97,6) ve kusma (%73,8) idi. 7
(%16,7) hastanin izleminde ates semptomu eslik ediyordu. 15 hasta ( %35) akut tekrarlayan
pankreatit nedeniyle izlendi. idiyopatik etyoloji, tiim hastalarda en sik goriilen nedendi (n=19,
%45). 8 hastada (%19) ise biliyer nedenler mevcuttu. Kiiclik yas gurubunda en sik idiyopatik
nedenli (%48) AP izlenirken, bliyiik yas grubunda idiyopatik (%38) ile biliyer ve diger etiyolojik
nedenler (%30,8) benzer dagilim gosteriyordu. Akut tekrarlayan pankreatitlerde en sik etiyoloji
idiopatikti (%46,7). Ataklarin ortalama diizelme zamani 9,7+8 (2-25) giindii. Hastalarin
34'linde (%80) amilaz diizeyi normalin li¢ katindan daha fazlaydi, 11'inde (%26) amilaz dlizeyi
10 kati kadar yuksekti. Hastalarin etiyolojileri; amilaz, lipaz yiksekligi, lokositoz varligi ve CRP>
10 mg/l olmasi ve yas gruplari ile kiyaslandiginda anlamli fark bulunamadi(p> 0.05).

Sonug: Son yillarda pankreatit sikliginda artis gorilmektedir, ancak hastalarin ¢ogunda
etiyolojik neden bulunamamaktadir. Artan farkindalik nedeniyle, uygun hidrasyon, agr
tedavisi ve uygun beslenme destegi ile hastalarin geneli komplikasyonsuz izlenmektedir.
Calismamizda literattirle uyumlu olarak cogu hastanin etiyolojisi idiyopatik nedenli olup, bu
hastalarin tanilarini saptayabilmek igin, 6zellikle kiiclik yas grubunda etiyolojik sebeplerin iyi
arastirilmasi ve genetik incelemelerle desteklenmesi tanida yardimci olabilir.

Anahtar Kelimeler: Akut Pankreatit, Cocuk, Etiyoloji, izlem
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P-044

Farkl Klinik Bulgular ile Basvuran iki Klasik Homosistiniiri Vakasi

Mustafa Dogan Karabacak’, Pelin Teke Kisa?, Esra Er?, Fatih Mehmet Azik?, Tarik Kirkgoz®,
Behzat Ozkan*, Cahit Baris Erdur®, Sinan Genc®, Semiha Canverenler®

1S.B.U. izmir Dr. Behcet Uz Cocuk Hastaliklari ve Cerrahisi Egitim ve Arastirma Hastanesi,
Cocuk Sagligi ve Hastaliklari Klinigi, izmir

25.B.U. izmir Dr. Behcet Uz Cocuk Hastaliklari ve Cerrahisi Egitim ve Arastirma Hastanesi,
Cocuk Metabolizma Hastaliklari Klinigi, izmir

3Mugla Sitki Kogman Universitesi, Cocuk Hematoloji ve Onkoloji Bilim Dali, Mugla

4S.B.U. izmir Dr. Behcet Uz Cocuk Hastaliklari ve Cerrahisi Egitim ve Arastirma Hastanesi,
Cocuk Endokrinoloji Klinigi, izmir

55.B.U. izmir Dr. Behcet Uz Cocuk Hastaliklari ve Cerrahisi Egitim ve Arastirma Hastanesi,
Cocuk Gastroenteroloji Klinigi, izmir

¢5.B.U. izmir Dr. Behcet Uz Cocuk Hastaliklari ve Cerrahisi Egitim ve Arastirma Hastanesi,
Radyoloji Klinigi, izmir

Giris: Klasik homosistinuri, diinyada 1/200000 siklikla goriilen, otozomal resesif gegisli bir
stilfiir metabolizma bozuklugudur. CBS geni tarafindan kodlanan, Sistatyonin B-sentazenzim
aktivitesinde dusiiklik homosistein ve metionin konsantrasyonlarinda belirgin artisa neden
olur. Klinik bulgular genellikle yasamin ilk ve ikinci dekadinda ortaya ¢ikar. Hastalik 6zellikle
dort ana sistem tutulumu gosterir; géz (ektopia lentis, siddetli miyopi), iskelet sistemi (uzun
boy, skolyoz ve pektus ekskavatum), kardiyovaskiiler sistem (tromboembolizm), ve santral
sinir sistemi (gelisim geriligi/entelektiiel yetersizlik). Dort sistemi bir arada tutabilecegi gibi
yalnizca tek sistem tutulumu da gorilebilir. Klinik ekspresivitenin gesitliligini vurgulamak
amaci ile bu calismada iki farkli klasik homosistinuri hastasinin klinik bulgulari sunulacaktir.

Materyal ve Metot: Bu calismada acil servise afebril konvilziyon nedeniyle sevk edilen 17
yasinda erkek hasta ile; karin agrisi sikayeti ile acil poliklinigine basvuran ve akut portal ven
trombozu, sliperior mezenterik ven trombozu, pulmoner tromboemboli saptanan sekiz
yasinda kiz hasta; iki homosistuniiri vakasi sunuldu.

Bulgular: Olgu 1: Tip 1 diyabetes mellitus tanisi ile takip edilen 8 yasinda kiz hasta, siddetli
karin agnisi ile acil poliklinigine basvurdu. Fizik muayenesinde hepatomegali saptandi.
Laboratuvar tetkiklerinde hemoglobin 2.7 g/dL olmasi izerine eritrosit transflizyon ihtiyaci
nedeniile yatis verildi. Karin agrisi nedeniyle ¢ekilen abdominal USG'de portal ven trombozu
saptanmasilizerineyapilanileriincelemelerde akut portalven trombozu, stiperior mezenterik
ven trombozu ve pulmoner tromboemboli saptandi (Ek 2). Gelisim geriligi, gecirilmis goz
ameliyati, akrabalik 6ykisi olmasi nedeni ile ¢ocuk metabolizma bélimiine danisildi.
Metabolik tarama testlerinde Homosistein:189 umol/L (3.7-13.9umol/L), Metiyonin: 823
pmol/L saptandi. Olgu 2: 17 yasinda erkek hasta yaklasik iki dakika stiren jeneralize tonik
ndbet, sik nefes alip verme sikayeti ile acile basvurdu. Hastaya fenitoin, levetirasetam
tedavisine baslanilmisti. Yapilan tetkiklerinde EEG normal sinirlarda degerlendirilmis. Fizik
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muayenesinde orantisiz boy uzunlugundan dolayl govde fleksiyonda yuriyor, bilateral
hamstringler gergin, bilateral 6n kol fleksiyon-ekstansiyonu kisitliydi. Hastada araknodaktili
ve dolikostenomeli mevcuttu (Ek 1). Cok hareketlilik ve davranis sorunlari mevcuttu.
Laboratuvar testlerinde plazma Homosistein:268 umol/L (3.7-13.9umol/L), Metiyonin:
560.72umol/L (12-40 umol/L) sonuglandi.

Klasik homosistiniri tanisiile iki hastaya da dustik proteinli diyet, betain, pridoksin tedavileri
baslandi. Molekiiler analizinde CBS geninde varyant tespit edilerek tani konfirme edildi.

Sonug: Klasik homosistiniri hastaliginda, erken tani konmasi ve tedaviye baslanmasi
prognozda belirgin iyilesme saglamaktadir. Bu nedenle, bircok {ilkede yenidogan doneminde
taranmaktadir. Ulkemizde ise heniiz Neonatal Tarama Programinda bulunmamaktadir.
Farkli klinik bulgular ile basvurularin olmasi nedeni ile hem pediatri hekimlerinin hem de
farkli pediatri yan dal uzmanlarinin homosistinuri hakkinda farkindalik diizeyini artirmak bu
hastalara erken tani imkani saglayabilir.

Anahtar Kelimeler: Homosistiniiri, Konviilziyon, Erken Tani, Tromboemboli, Neonatal
Tarama Programi
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Maternal Beslenmeye Eklenen Actulagularius Susunun infantil Kolik Semptomlarina ve
intestinal Mikrobiyal Profil Uzerine Etkisi: Tek Kér Randomize Kontrollii Bir Calisma
Aysu Yildiz Karaaahmet', Giiliimser Dolgun?, Metehan Ozen?

'Hali¢ Universitesi, istanbul

%jstanbul Universitesi-Cerrahpasa, istanbul

3Acibadem Universitesi, istanbul

Giris: Bu calisma, infantil kolik tanisi alan bebeklere sahip annelerin diyetine eklenen
probiyotigin (Actilegularius (5 x 108)) infantil kolik semptomlari ve yenidogan bagirsak
mikrobiyota icerigine etkisini degerlendirmek amaciyla tek kér randomize kontrolli bir
calisma olarak yapildi.

Materyal ve Metot: Rastgele 31 anne ve bebek iki gruba rondomize edildi. Vaginal dogum
yapan, 37<GH<42 haftalar arasinda dogan, glinde en az %50 (gilinde 6-8 kez) anne siitl
alan bebekler dahil edilirken, gastrointestinal sorunu ve kronik saglik sikintisi olan bebekler
dislandi. Ayni zamanda probiyotik Griini pes pese 2gilin kullanmamak, gaita numunesinin
alinamamasi ve emzirmeyi birakma ya da %50'den az emzirme ¢alismadan ¢ikarilma
kriterleri arasindaydi. Midahale, probiyotik grubunda yer alan annelerin beslenmesine
15 ardisik glin boyunca giinde 1 kez Actilegularius (5 x 108) probiyotik susunun yer aldig
probiyotik icecegi eklenmesiyken, kontrol grubuna kurumun rutin politikasi uygulandi.
Arastirma verilerinin elde edilmesinde “Veri Toplama Formu-A,B,C,D” , “Beck Depresyon
Envanteri”, “Dogum Sonu Yasam Kalitesi Olcegi”, “Maternal Baglanma Olcegi” olmak {izere
4 veri toplama araci kullanildi. Her bebekten O.ve 15. glinde olmak tizere toplam iki kez gaita
numunesi toplandi ve mikrobiyota analizi (16s rRNA gen sekanslama ve bilesimsel analiz)
yapildi. Bebeklerin aglama sikligi ve siddeti takibi arastirmacilar tarafindan olusturulan
ginliik form ile 15 giin boyunca anneler tarafindan degerlendirildi. Calismanin protokolu
ClinicalTrials.gov veritabanina NCT04374955 numarasi ile kaydedildi.

Bulgular: Calisma bulgulart 15 glin boyunca anneleri Actilegularius ile takviye edilen
bebeklerin aglama sikligi (p =,000) ve siddeti (p<0,001) azaldi. Probiyotik ve kontrol gruplari
arasindaki gaita numunelerinde bulunan bakterilerin tiir ¢esitliligi 0. glinde gruplar arasinda
farkllik gostermezken (Shannon, p = 0,30; Simpson, p = 0,63; Chao, p=0,45; Observed,
p=0,45; Pielao, p=0,45; Fisher, p=0,47), 15. glinde onemli farklilk gorildi. Gruplar
arasindaki cesitliligin degerlendirildigi biitlin indekslerde 6zellikle de Shannon ve Simpson
cesitlilik indeksleri, 15.glinde deney grubunda kontrol grubuna kiyasla onemli 6l¢lide
farkliydi (Shannon, p =,0043; Simpson, p = ,0017). Bununla birlikte, tiir bazinda en biyiik
cesitlilik deney grupta gorilirken, en dislk cesitlilik kontrol grubunda bulundu (Shannon,
p=0,0043; Simpson, p= 0,0017; Chao, p= 0,084; Observed, p= 0,84; Pielao, p=0,063; Fisher,
p=0,84; Sekil 4-3). Gruplarin 0. ve 15. glindeki beta ¢esitliligine baktigimizda, Beta cesitliligi,
probiyotik tlriinden iyi derecede etkilendigi gorildi (p = 0,037; r 2 = 0,009). Kontrol
grubunun ise kendi icerisinde bir yayilim gosterdigini gériinmektedir.
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Sonug¢: Calisma sonucu maternal diyete 15 glin boyunca eklenen Actilegularius ile tedavi
edilen bebeklerde; aglama siklik ve siddetinde azalma, bakteri gesitliliginde ve yogunlugunda

artma goriildi. Ancak, bu sonuglari dogrulamak icin daha biytik 6rneklemli ¢ift kor, plasebo
kontrolli calismalar gereklidir.

Anahtar Kelimeler: infantil Kolik, Aglama, Probiyotik, Anne Beslenmesi, Mikrobiyota
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P-046

Urik Asit Diisiikliigiiniin Tanisal Onemi: Molibden Kofaktor Eksikligi

Yakup Yaman', Pelin Teke Kisa?, Esra Er?, Nilglin Harputluoglu®, Tanju Celik?

1S.B.U. izmir Dr. Behcet Uz Cocuk Hastaliklari Egitim ve Arastirma Hastanesi, Cocuk Saglig
ve Hastaliklari Klinigi, izmir

25.B.U. izmir Dr. Behcet Uz Cocuk Hastaliklari Egitim ve Arastirma Hastanesi, Cocuk
Metabolizma Hastaliklari Klinigi, izmir

35.B.U. izmir Dr. Behget Uz Cocuk Hastaliklari Egitim ve Arastirma Hastanesi, Cocuk Palyatif
Bakim Merkezi, izmir

Giris: Molibden kofaktor eksikligi (MoKE), otozomal resesif gecisli, ultra nadir gorilen bir
kalitsal metabolizma hastaligidir. Molibden kofaktor, diistik molekil agirlikli bir grup olup
insanlarda bulunan siilfit oksidaz, ksantin dehidrogenaz ve aldehit oksidaz enzimlerinin
fonksiyonuicin gereklidir. Etkilenen olgularda en sik gozlenen bulgular; yenidogan déneminde
konvulzyon, opistotonus, beslenme glicliigli, mikrosefali ve fasiyal dismorfizmdir. Bu
calismada Ug¢ aylik iken solunum sikintisi nedeni ile basvuran, takibinde coronovirus 19
enfeksiyonu saptanarak tetkik edilen ve daha sonra MoKE tanisi alan bir olgu sunulmustur.

Materyal ve Metot: Bu ¢alismada solunum sikintisi ve beslenme gliclligii ile acile basvuran
takibinde mikrosefali, gelisme geriligi saptanan; MoKE tanisi alan Uig aylik vaka sunuldu.

Bulgular: 2 ay 23 giinlik kiz hasta ates, kusma (beslenme glicligl) sikayetleri ile acile
basvurdu, tetkiklerinde coronovirus 19 saptanarak hastaneye yatirildi. Fizik muayenesinde;
alin dar, mikrosefali, aksiyal hipotoni, speriferik spastisite saptandi. Bas Cevresi: 36 cm (<-
2sds) idi Yapilan laboratuvar tetkiklerinde Grik asit diistiklikleri (<0.20 mg/dl )saptanmasi
ve fizik muayenedeki bulgular sebebiyle molibden kofaktér eksikliginden siphelenilip
tetkikleri génderildi. idrar siilfit tesi 35 mg/dl ( <10mg/dl), serum S-sulfocysteine 31,17 Um
olarak saptandi. Kranial Manyetik Rezonans Spektroskopik 6l¢limlerde n-asetil aspartat
diizeylerinde belirgin azalma mevcut olup yer yer kolin diizeylerinde artislar ve lipid laktat
pikleri izlendi. MoKE tanisi ile hastaya tiamin, diyet tedavisi baslandi.

Sonugc: Son zamanlarda yapilan ¢alismalarda Fatal bir hastalik olan MoKE; siklik piranopterin
monofosfat tedavisinin faydalari gdzlenmistir. Ozellikle erken dénemde tani konulan
hastalarda noérolojik komplikasyonlara bagli 6lim oraninda belirgin azalma vardir. Bu
nedenle acile herhangi bir nedenile basvuran hastalarda Urik asit disiikligi saptandiginda bu
hastalik distintilerek mutlaka ¢cocuk metabolizma uzmanlarina sevk edilmesi gerekmektedir.

Anahtar Kelimeler: Metabolizma, Urik Asit Diisiikligli, Molibden Kofaktdr, Beslenme
Yetersizligi
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P-047 SUNULMADI

Ulkemizin Giineybati Bolgesinde Yasayan Cocuklarda D vitamini Diizeyleri: Yas ve
Cinsiyet iliskisi

Glniz Yas6z', Riveyde Bundak’

Dr.Suat Giinsel Girne Universitesi Hastanesi, Girne, KKTC

Giris: D vitamini eksikligi ve yetersizligi diinyada kiiresel bir saglik sorunudur. Ozellikle
Coronavirus hastaligi-2019 (COVID-19) pandemisindeki kisitlamalara bagli olarak, eksiklik
dahadaderinlesmisve bunun sonucu olarak son birkagyilda artan birilgi gormdstur. Diinyada
D vitamini eksikligi prevalansi 1 milyara yaklasmistir. Yakin zamanda yapilan bir calismada
Avrupa’da D vitamini yetersizligi orani yaklasik %40 ve eksikligi %713 olarak bulunmustur.
Ulkemizin giineybatisinda yer alan Mugla ilinde yasayan cocuklarda D vitamini eksiklik ve
yetersizligi oldukca sik goriilmektedir. Bu ¢alismada, Mugla ilinin Ortaca il¢esindeki ¢cocuk
hastalarda yasa ve cinsiyete gore D vitamini eksiklik ve yetersizligini arastirmayi amagladik.

Materyal ve Metot: Calismamiza, Ekim 2021 ve Nisan 2022 tarihleri arasinda Ortaca Devlet
Hastanesi ¢cocuk sagligi ve hastaliklari poliklinigine herhangi bir nedenle basvuran ve 25-
OH D vitamin dlizeyi bakilan 0-18 yas arasi 615 ¢cocuk hasta retrospektif olarak dahil edildi.
Hastanenin yazilim sisteminden geriye dontiik olarak hasta dosyalari tarandi.Calismaya dahil
edilen 0-18 yas arasi tiim ¢ocuk hastalar alt gruplara ayrildi; 0-2 yas stt cocuklugu donemi,
2-6 yas okul 6ncesi donem, 6-12 yas ergenlik donemi, 12-18 yas adélesan donemi.Serum 25-OH
D 6l¢iimu kemilliminesans yontemi ile biyokimya laboratuvarinda calisildi. 25-OH D diizeyi
<12ng/mL ise eksiklik, 12-20ng/mL ise yetersizlik, 20 ng/mL ise normal D vitamini diizeyi
olarak tanimlandi.Calisma grubunu istatistiksel analiz icin SPSS 21 programi kullanildi.

Bulgular: Calismamizda 615 hastanin %52.7'si (n=324) kiz, %47.3'G (n=291) erkekti.
Hastalarin %?26'sinda (n=159) D vitamini eksikligi (<12ng/ml), %36.9'unda (n=230) D
vitamini yetersizligi (12-20ng/ml) saptandi. D vitamini eksikliginin en fazla gorildigl yas
araligl 12-18 yas iken, D vitamini yetersizligi 6-12 yas arali§inda izlendi. 0-2 yas sUt ¢ocuklugu
déneminde hastalarin %75.9'unda ise D vitamini diizeyleri normaldi (Tablo 1). D vitamini
eksikligi ve yetersizligi kizlarda (%68.2) erkeklere gore (%57.1) istatistiksel olarak daha
yliksekti (p<0.05) (Tablo 2).
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Sonug: Ekim-Nisan aylar arasinda Ortaca ilcesinde hastaneye basvuran 0-18 yas grubu
tiim ¢ocuk hastalarda D vitamini eksiklik ve yetersizlik orani (<20ng/mL) %62.9 idi. Saglik
Bakanligi tarafindan uygulanan ilk 1 yasa kadar verilen D vitamini profilaksi programinin
etkisiyle ilk 2 yasta D vitamini diizeyleri normal bulundu. 6-12 yas arasi D vitamini yetersizligi
daha fazla gorilirken, 6zellikle 12-18 yas grubunda D vitamini eksikligi daha fazlayd:.
Calismamizda 6zellikle kiz ¢ocuklarinda, puberte ve hizli blyiime déneminde (12-18 yas)
D vitamini eksikliginin derinlestigi izlendi. Calismamizda 0-2 yasta eksikligin gortilmemis
olmasinda ulusal profilaksi programinin etkisi oldugu, bu nedenle ihtiyacin da arttigi 12-
18 yas grubu tim cocuklar icin D vitamini ulusal tarama programi gerekliliginin uygun
olabilecegi diisiiniilmistir. Sonug olarak ulusal profilaksi ve tarama programlari igcin daha
kapsamli calismalar gerekmektedir.

Anahtar Kelimeler: D Vitamini Eksikligi, D Vitamini Yetersizligi, Cocuk Hastalar, Pandemi,
Yas Ve Cinsiyet
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P-048

Erken Cocukluk Doneminde Bas Donmesi; Cocukluk Caginin Benign Paroksismal
Vertigosu

Selin Akyiiz Oktay', Mehmet Ali Oktay?, Pinar Ozbudak?

'Suluova Devlet Hastanesi, Cocuk Sagligi ve Hastaliklari, Amasya

2Merzifon Karamustafa Pasa Devlet Hastanesi, Cocuk Sagligi ve Hastaliklari, Amasya
3Samsun Egitim ve Arastirma Hastanesi, Cocuk Noroloji, Samsun

Giris: Cocuklarda bas donmesi, hem merkezi hem periferik vestibiiler sistemlere bagli
olarak meydana gelen nadir bir durumdur. Cocuklarda bas donmesi degerlendirilirken
detayli 6yki alinmasi, kulak muayenesi ve norolojik muayeneyi de iceren tam fizik muayene
yapilmasi tani koymanin en 6énemli kismini olusturur. Cocuklar bas dénmesini tam
olarak tarifleyemeyeceginden, ebeveynlerinin tarifledigi denge kaybi, ylriime bozuklugu,
sendeleme vb. durumlar dikkate alinmalidir. Oykii ve fizik muayenenin ardindan taniya
ulasmak icin odyolojik degerlendirme, vestibiiler degerlendirme, laboratuvar tetkikleri,
elektroensefalografi ve uygun goriintiileme tetkikleri uygulanmalidir. Cocukluk caginin
benign paroksismal vertigosu; dncesinde saglikli cocuklarda aniden ortaya ¢ikan, siklikla
kisa siiren ve kendiliginden gerileyen bas donmesi ataklar ve ek olarak nistagmus, ataksi,
bulanti, kusma, solukluk ve korku hissi bulgularindan en az birinin eslik etmesiyle taninir.
Baslangic yasi siklikla 2-5 yas arasindadir. Bu hastalik ayni zamanda migren 6nciilii olarak
kabul edilir. Bu yazida bas dénmesi nedeniyle bagvurup ¢ocukluk ¢caginin benign paroksismal
vertigosu teshisi alan olgu sunulmustur.

Materyal ve Metot: Bu olgunun sunulmasi icin hastanin ebeveynlerinden onam alinmistir.

Bulgular: 2 yasinda kiz hasta pediatri poliklinigine bir ay icerisinde (i¢ defa olan bas donmesi
sikayetiyle basvurdu. Bas dénmesi esnasinda yanindaki kisiye tutundugu, sendeledigi ve
gozlerinde atim oldugu &grenildi. Ates, travma, enfeksiyon Oykisiniin ve ek nérolojik
semptomu olmadig égrenildi. Ozgecmisinde ozellik olmayan hastanin soygecmisinde
annesinde migren tanisi oldugu 6grenildi. Fizik incelemede vital bulgularinin, sistemik ve
norolojik muayenelerinin normal oldugu goériildi. Hastanin laboratuvar tetkiklerinde tam
kan sayimi, demir parametreleri, tiroid fonksiyon testlerinin ve biyokimyanin normal, B12
vitamini degerinin disiik oldugu goérildi. B12 vitamini eksikligi tedavi edildi. Kulak burun
bogaz hastaliklari muayenesinde isitme ve vestibiiler sistem ile ilgili patolojik bulgu olmadigi
goruldi. Hastaya beyin manyetik rezonans goriintiilemesi ve olasi epileptik ndbetlerin
dislanmasi agisindan elektroensefalografi uygulandi, her ikisi de normal saptandi. Hasta
cocuk noroloji ile beraber degerlendirilerek, diger olasi tanilarin dislanmasi ve atak videosu
gorulmesiyle, cocukluk caginin benign pozisyonel paroksismal vertigosu tanisi aldi.
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Sonugc: Cocukluk caginda vertigoya sebep olan hastaliklar arasinda en sik goriileni cocukluk
caginin benign paroksismal vertigosudur. Cocukluk ¢caginin benign paroksismal vertigosu
tanisinin bir dislama tanisi oldugu unutulmamalidir. Bas donmesine sebep olabilecek
durumlar arasinda poterior fossa tiimorleri, travmatik beyin hasari, epileptik nébetler,
migren, merkezi sinir sistemi enfeksiyonlari, otit, labirentit, vestibiiler hastaliklar, g6z
hastaliklari yer almaktadir. Bas donmesi yakinmasi ile basvuran bir cocuk hasta 6zenle
degerlendirilmeli, detayli dykiisi alinmali ve fizik muayenesi dikkatli yapilmalidir. Uzun
donemde migren gelisimi riski oldugu unutulmamalidir. Bu yazi bas donmesi ile basvuran
pediatrik hastalarda 6n tani olarak akilda bulundurulmasi gereken, ¢ok da nadir gériilmeyen
bu hastaligin pediatri hekimleri tarafindan farkindaliginin artirilmasi amaciyla sunulmustur.

Anahtar Kelimeler: Vertigo, BPVC, Bas donmesi, Nistagmus
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Demir Tedavisine Direncli Demir Eksikligi Anemisi

Gulay Kaya?, Aysenur Bahadir'

'Karadeniz Teknik Universitesi Tip Fakiiltesi Cocuk Hematoloji-Onkoloji, Trabzon
2Karadeniz Teknik Universitesi Tip Fakiiltesi Genel Pediatri, Trabzon

Giris: Dlinya nifusunun %30-50'sinin demir eksikligi anemisine sahip oldugu ve bu
bireylerin cogunun gelismekte olan tlkelerde yasadigl tahmin edilmektedir. Demir eksikligi
anemisi ayirici tanisinda talasemi ve diger hemoglobinopatiler, gastrointestinal kanama,
intestinal malabsorbsiyonlar, kronik inflamatuar hastaliklar, kursun zehirlenmesi ve
sideroblastik anemi yer almaktadir. Ayirici tanilar dislandiktan sonra oral demir tedavisine
direncli seyreden ve/veya aile 6ykiist olan olgularda yapilan genetik calismalar TMPRSS6
genindeki mutasyonlarin bu tabloya sebep olabilecegini gdstermistir. TMPRSS6, karaciger
tarafindan eksprese edilen ve demir diizenleyici hormon hepsidin Gretimini dlizenleyen bir
transmembran serin proteaz olan matriptaz-2'yi kodlar. Bu tablo demir tedavisine direncli
demir eksikligi anemisi: IRIDA olarak isimlendirilmistir. Biz bu yazimizda oral demir tedavisine
direncli demir eksikligi anemisi olup IRIDA tanisi koydugumuz bir yas erkek hastada tani ve
tedavi yaklasimini tartistik.

Materyal ve Metot: 4 aylikken (st solunum yolu enfeksiyonu sikayeti ile bagvuran hastaya
demir eksikligi anemisi tanisi koyularak oral demir tedavisi baslanmis. Hastanin takibinde
oraldemir tedavisine direngli hipokrom mikrositer anemisi olmasi tizerine Cocuk Hematoloji-
Onkoloji poliklinigine yonlendirilmis.

Bulgular: 12 aylik olan hastanin yapilan degerlendirilmesinde; 6z ve soy gecmisinde 6zellik
yoktu, fizik muayenesi solukluk disinda normaldi. Hb:7.8 g/dl, Hct:%27.5, MCV:57,1 fl,
ferritin:33,4 ng/ml idi. Olguda yapilan tetkikler ile talasemi, gastrointestinal kanama,
malabsorbsiyon ve kronik hastalik anemisi tanilari dislandi. 15 aylik iken demir tedavisine
direncli demir eksikligi anemisi (IRIDA:lron refractory iron deficiency anemia) agisindan
IRIDA genetigi gonderilen hastada TMPRSS6 geninde c.1906 1907insCG(p.G636Afs*8)
(p.Gly636AlafsTer8) homozigot mutasyon saptandi. Anne ve baba heterozigot idi. Hastaya
intraven6z demir tedavisi baslandi. Hastamiz su anda 2 yasinda olup, intraven6z demir
tedavisi sonrasi Hb:11.3 g/dl, Hct: %33.4, MCV:86 fl'ya ylkseldi. Hastanin takip ve tedavisi
merkezimizde devam etmektedir.
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Sonug: IRIDA genellikle oral demir tedavisine yanit vermeyip parenteral demir tedavisine
kismi yanit gésteren hipokrom mikrositer anemi klinigi ile kendini gosterir. Nadir gortilen,
otozomal resesif gecisli bir hastaliktir. TMPRSS6 gen mutasyonunun bu klinik ile iliskili
oldugu gosterilmistir. IRIDA olgularinda; orta diizeyde bir anemi (Hb:6-9 g/dl), agir
mikrositoz (MCV:45-65), diistik ya da normal ferritin (genellikle demir eksikliginin derecesine
gore uygun olmayan sekilde yiiksek) ve yliksek hepsidin seviyeleri gériilmektedir. Oral demir
replasmanina ragmen diizelmeyen hipokrom mikrositer anemi ve demir eksikligi anemisi
parametreleri varliginda, diger sebepler dislandiysa IRIDA akilda tutulmali, hastalar genetik
incelemeye yonlendirilmelidir.

Anahtar Kelimeler: Anemi, Cocuk, Demir, IRIDA
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Gelismis Otomatik Kan Sayimi Cihazinin, Demir Refrakter Demir Eksikligi Anemisi ile
Demir Eksikligi Anemisi ve Talasemi Tasiyicisi Hastalari Ayirmadaki Rolii

Emine Yilmaz Orulluoglu’, Ziihre Kaya'

'Gazi Universitesi Tip Fakdltesi, Ankara

Girig: Demir refrakter demir eksikligi anemisi (IRIDA), demir eksikligi anemisi (DEA) ve
talasemi tasiyiciligl (TT) mikrostik aneminin en sik nedenleridir. Tam kan sayimi (TKS) ve
demir parametreleri ile DEA ve TT ayrim mimkiindir. Ancak TKS ve demir parametrelerine
bakarak IRIDA'y1 DEA ve TT'den ayirt etmek zordur.

Materyal ve Metot: Calismaya toplam 25 hasta dahil edildi [TT(n=10); DEA(n=10) ; IRIDA
(n=5)] Rutin (mean corpuscular volume (MCV), mean corpuscular hemoglobin (MCH),
mean corpuscular hemoglobin concentration (MCHC), red blood cell count (RBC), and red
cell distribution volume (%RDW)) ve yeni eritrosit parametreleri (percentage hypochromic
RBCs (%Hypo-He); percentage microcytic RBCs (%Micro-R)) demir parametreleri ile birlikte
Sysmex-XN®2000 cihazinda (Sysmex Corporation, Kobe, Japan) ile 6lglldi. Calismaya
katilan hastalar ferritin, hemoglobin (Hb) elektroforez ve TKS degerlerine gore kategorize
edildi.

Bulgular: IRIDA hastalari DEA hastalarina oranla istatistiksel anlamli olarak daha yuksek
seviyede ferritin, RBC, %Hypo-He ve %Micro-R degerlerine sahipken daha disiik seviyede
serum demir seviyesi, MCV, MCH ve MCHC degerlerine sahipti (p<0.05). IRIDA hastalan TT
hastalarina oranla istatistiksel anlamli olarak daha yiiksek seviyede ferritin, %Hypo-He ve
%RDW degerlerine sahipken daha diistik seviyede serum demir seviyesi ve MCH degerine
sahipti (p<0.05). IRIDA hastalarini DEA hastalarindan ayirt etmede kullanilan esik degerleri
RBC, Micro-R, Hypo-He, MCV ve MCH icin sirasiyla 4.9uL, %65, %55, 60fL ve 16.0pg'di. IRIDA
hastalarini TT hastalarindan ayirt etmede kullanilan esik degerleri RDW, Hypo-He ve MCH
icin sirasiyla %719, %30 ve 17.0pg'di.

Sonug: Bu onciil veriler IRIDA'LI hastalarda yeni kirmizi kan hiicre parametrelerinin faydasini
incelemistir. Bulgularimiz IRIDA'lI hastalarin yiksek RBC ve agir hipokromik mikrositer
eritrosit ile DEA'den ,yliksek RDW ve hipokromik mikrositer eritrosite sahip olan IRIDA'lI
hastalari TT'den ayirmada yol gosterici olacaktir.

Anahtar Kelimeler: Demir Eksikligi Anemisi, Talasemi Tasiyicisi, Yeni Nesil Eritrosit
Parametreleri, Demir Refrakter Demir Eksikligi Anemisi(IRIDA)
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P-051 SUNULMADI

D Vitamini Yetersizligi Olan Obez Cocuk ve Adédlesanlarda Probiyotik Kullaniminin D Vitamini
Diizeylerine Etkisi

Ayca Torel Ergiir', Nihal Kocabiyik', Tugce Ataseven’

Ufuk Universitesi Tip Fakiiltesi, Ankara

Girig: Mikrobiyota, glikoz ve lipid homeostazinin modiilasyon gibi bircok metabolik fonksiyonda
onemli bir rol oynar. Viicutta, cesitli biyokimyasal ve fizyolojik mekanizmalarin diizenlenmesini
saglar. Obezitede artan patojen mikroorganizmalarin lipopolisakkaritleri endotel hasarina yol
acarak endotoksemi ve inflamatuar sitokinlerde artisa yol agmaktadir. Bu sekilde sizdiran bagirsak
problemi ortaya ¢cikmakta ve enterositlerden emilim bozulmaktadir. Bu durum obezlerde D vitamini
yetersizliginin artis gdstermesinde disbiyozisin etkili olabilecegini diisiindiirmektedir. Oteyandan
bagirsak mikrobiotasi D vitamini diizeyi ve vitamin D reseptor(VDR) diizeyinde etkili oldugu gibi D
Vitamini diizeylerinin de bagirsak mikrobiotasinda etkili oldugu bilinmektedirTiim bunlar obezlerde
D vitamini yetersizligi tespit edildiginde, optimal D vitamini diizeylerine ulasmasini gliclestirmekte
uzun ve direncli bir tedavi periyodu gerektirmektedir.Bu calismada D vitamini yetersizligi gdsteren
obez cocuk ve addlesanlarda D vitamini replasman tedavisine probiyotik replasman tedavisinin
eklenmesinin D vitamini statusuna etkilerinin arastirilmasi amacglanmistir

Materyal ve Metot: Pediatrik Endokrinoloji Poliklinigine basvuran 2-18 yas araliginda 42 obezitesi
olan olgunun ayrintili éykd, antropometrik degerlendirme ve fizik muayene yapildiktan sonra
biyokimyasal ve D vitamini degerleri arastirildi. D vitamini yetersizligi olan (250HD diizeyi;12-20ng/
mlolanve PTH artisi gdstermeyen) 2-18 yas obez olgular demografik 6zellikleri benzer olacak sekilde
iki gruba ayrildi.Bir gruba D vitamini tedavisi (Grup1;n:21olgu), diger gruba D vitamini tedavisine ek
olarak 100 milyon aktif liyofilize Lactobacillus reuteri kiiltir(i iceren oral probiyotik verildi (Grup2;
n:23). 3 aylik tedavi sonrasi her iki grubun D vitamini ve kemik parametre diizeyleri istatistiksel
olarak karsilastirildi.

Bulgular: D vitamini yetersizligi tespit edilen 2-18 yas obez olgularda D vitamini replasmanina ek
olarak 100 milyon aktif liyofilize Lactobacillus reuteri kiltiirli iceren oral probiyotik verildiginde;
sadece D vitamini verilen gruba gore istatistik olarak daha yiiksek D vitamini degerleri bulunmustur

Sonug: Calismamizin kaydadeger iki 5Snemli sonucu oldugunu dustintiyoruz; birincisi probiyotik ekli
D vitamini replasmani bircok fizyolojik gérevi olan D vitamini diizeylerinin daha kisa stirede optimal
diizeye gelmesini saglamasi, ikincisi ise niitrisyonel D vitamini eksikligine bagli gelisebilecek riketsin
ontine gecilmesinde erken ve 6nemli bir adim olabilecegidir. Boylece obez cocuklarda sikga gbzlenen
ortopedik problemler, doku yaralanmalari, fissur ve fraktiir gelisimlerininde azalmasi saglanabilir.
Calismamizda saptanan D vitamini emilim artisi ; probiyotik etkisiyle patojen mikroorganizma
oraninin azalmasi, inflamatuar yanit inhibisyonu, vitamin D reseptorlerinin (VDR) sayica artma
mekanizmalarina bagli olabilecegini diistindiirmektedir.

Anahtar Kelimeler: Cocukluk Cagi obezitesi, D Vitamini, Probiyotikler
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P-052 SUNULMADI
Boy Kisaliginin Nadir Bir Nedeni: Mikrosefalik Osteodisplastik Primordial Ciicelik
Olgusu

Gondl Buylkyilmaz', Keziban Toksoy Adiglizel', Refika Goren', Esra Kilig?, Fatih Glrbiiz3,
Mehmet Boyraz?

'Ankara Sehir Hastanesi Cocuk Endokrinolojisi Klinigi, Ankara

2Ankara Sehir Hastanesi Cocuk Genetik Klinigi, Ankara

3Ankara Yildirim Beyazit Universitesi Tip Fakiiltesi Cocuk Endokrinolojisi Bilim Dali, Ankara

Giris: Mikrosefalik osteodisplastik primordial dwarfism tip 2 (MOPD2) kisa boy, mikrosefali
ve iskelet anomalileri ile karakterize nadir goriilen otozomal resesif bir durumdur.
Intrauterin blylime ve gelisme geriligi tipiktir. Hastaliga kronik bobrek hastaligi, kardiyak
malformasyonlar, insilin direnci/diabetes mellitus ve global vaskiiler hastalik eslik edebilir.
Pericentrin genindeki biallelik mutasyonlarin hastaliga neden oldugu kanitlanmistir. Burada
MOPD2'li bir hastayi rapor ediyoruz.

Materyal ve Metot: Boy kisaligl nedeni klinigimize basvuran 10 yasindaki erkek hastanin
takiplerinde klinik 6zellikleri, fizik muayenedeki malformasyonlari ve genetik inceleme
sonucu hastaya Mikrosefalik osteodisplastik primordial dwarfism tip 2 tanisi konulmustur.

Bulgular: Aralarinda birinci Derece akrabalik olan ¢iftin dordiincii gebeliginden dordiinci
yasayan olarak miadinda 1000 gr dogdugu, ailede boy kisaligi 6ykisi olmadigl 6grenildi.
Vicut agirligl 24,6 kg (-2.18 sds), boyul10,6 cm (-4,98 sds), bas cevresi 45,5 cm (-5,68
sds), kulag boyu 108 cm, kemik yasi 9'du. Kan basinci ve laboratuvar tetkikleri normaldi.
Blylime hormonu (BH) uyar testlerine bliyime hormonu pik yanitlari <1 ng/ml saptandi.
Hipofiz, beyin MRG normaldi. Blylime hormon tedavisi baslanan hastanin izleminde fizik
muayenesinde akantozis nigrikans, tetkiklerinde insilin direnci, anemi saptandi. Fanconi
anemisi 6n tanisiyla arastirmaya baslandigindan BH tedavisine 7 ay ara verildi. Tetkikleri
ve genetigi fanconi ile uyumlu gelmediginden BH tedavisi tekrar baslandi. Takibinin ikinci
yilinda jeneralize tonik-klonik nébet nedeniyle yapilan gériintiilemede beyin 6demive sol ICA
subklonoid segmentinde anevrizma saptandi. Bliyime hormon tedavisi kesildi. Tekrarlayan
nobetleri olan hastanin kontrol beyin tomografisinde anevrizma riptiri ile uyumlu kanama
alanlan tespit edildiginden opere edildi. Multiple anomalileri olmasi nedeniyle tim ekzon
analizi yapilan hastada pericentrin geninde homozigot patojenik mutasyon saptanarak
MOPD?2 tanisi kondu.

Sonug: MOPD?2 agir boy kisaligina global vaskiiler bozukluk, insiilin direnci, mikrosefalinin
eslik ettigi nadir bir hastalik olup bu hastalarin takip ve tedavisinde genetik taninin dnemini
vurgulamaktadir.

Anahtar Kelimeler: Mikrosefalik Osteodisplastik Primordial Dwarfism, Boy Kisaligi, Global
Vaskiiler Hastalik
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Malign infantil Osteopetrozis Tanili Nadir Bir Olgu

Ayse Kandemir', Hiiseyin Gllen?

'Manisa Celal Bayar Universitesi Tip Fakiiltesi Pediatri A.B.D, Manisa

2Manis Celal Bayar Universitesi Tip Fakiiltesi Cocuk Hemotoloji ve Onkoloji A.B.D, Manisa

Girig: Osteopetrozis osteoklastlarin kemik rezorbisyon fonksiyonlarindaki bozuklugu
sonucunda yapim ve yikim arasindaki dengenin bozulmasina bagli olarak gelisen
dogumsal bir hastaliktir. Sikligir 1/100 bin-500 bindir. Gelisme geriligi, burun tikanikligi,
hepatosplenomegali, pansitopeni ve kemik yogunlugunda artis ile karakterize nadir goriilen
bir hastaliktir.

Materyal ve Metot: 2 aylik erkek hasta solukluk ve halsizlik nedeniyle yénlendirildiginde; fizik
muayenesinde takipne, tasikardi, cutis marmaratus ve hepatomegali saptandi. Ozgecmisinde
ozellik yoktu. Soy gegmisinde anne baba akraba evliligi oldugu ve bir kardesinin osteopetrozis
nedeniyle 18 aylikken kaybedildigi 6grenildi. Laboratuvar incelemelerinde HGB:4,3 g/dl,
PLT:36000/mm3, WBC:31980/mm3, MCV:105 fL ANS:410, LDH:598 IU/dL, kalsiyum:7,9
mg/dl bulundu. Periferik yaymasinda anizositoz, makrositoz,trombositopeni mevcuttu.
Akciger ve kranial grafilerinde yaygin osteosklerotik goriinim izlendi. Klinik, laboratuvar
ve radyolojik bulgular ile “Malign infantil osteopetrozis (MiO)” diisiiniilen olgunun kemik
iligi biyopsisinde hematopoetik dokuya ait ¢ok az hiicre iceren yogun osseoz doku saptandi.
Malign infantil osteopetrozis tanisi konulan olguya kemik iligi transplantasyonu planlandi

Bulgular: 2 aylk erkek hasta solukluk ve halsizlik nedeniyle yonlendirildiginde; fizik
muayenesinde takipne, tasikardi, cutis marmaratusve hepatomegali saptandi. Ozgecmisinde
ozellik yoktu. Soy gegmisinde anne baba akraba evliligi oldugu ve bir kardesinin osteopetrozis
nedeniyle 18 aylikken kaybedildigi 6grenildi. Laboratuvar incelemelerinde HGB:4,3 g/dl,
PLT:36000/mm3, WBC:31980/mm3, MCV:105 fL ANS:410, LDH:598 IU/dL, kalsiyum:7,9
mg/dl bulundu. Periferik yaymasinda anizositoz, makrositoz, trombositopeni mevcuttu.
Akciger ve kranial grafilerinde yaygin osteosklerotik goriinim izlendi. Klinik, laboratuvar
ve radyolojik bulgular ile “Malign infantil osteopetrozis (MiO)” diisiiniilen olgunun kemik
iligi biyopsisinde hematopoetik dokuya ait ¢ok az hiicre iceren yogun osseoz doku saptandi.
Malign infantil osteopetrozis tanisi konulan olguya kemik iligi transplantasyonu planlandi.
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Sonug: Osteopetrozisin (ic klinik alt tipi bulunmaktadir; infantil malign tip, orta siddetteki
tip ve otozomal dominant eriskin tip. infantil tip otozomal resesif gecisli olup agir kemik
iligi yetmezligi ile karakterizedir. Yani sira hipokalsemi basta olmak Uzere kalsiyum diizeyi
anormallikleri MiO'da gerek yenidogan, gerekse infantil dénemde sik goriilmektedir.
Osteoklastik kemik rezorbsiyonundaki bozukluk nedeniyle artan kemik dokusu tarafindan
kemik iligi araliginin giderek daralmasi ile pansitopeni ve ekstramediiller hematopoez
sonucunda da hepatosplenomegali goriliir. Hastalik yasamin ilk iki yilinda yliksek mortalite
oranina sahiptir. Bircok sistemin etkilendigi MiO'da, multidisipliner yaklasim zorunludur.
Kan ve kan driinleri transfiizyonu, kalsiyum, kortikosteroidler, kalsitriol, IFN-y hastaligin
tedavisinde yardimci olsa da tek kiratif tedavi yontemi erken donemde allogeneik kemik iligi
transplantasyonudur. Cok nadir goriilmesi nedeniyle tani gecikmeleri yasanabilmektedir.
Erken taninin kit basarisini artirdigi géz o6nine alindiginda, infantil dénemde anemi,
hepatosplenomegali ve hipokalsemi varliginda MiO mutlaka ayirici tanilar arasinda yer
almalidir.

Anahtar Kelimeler: Malign infantil Osteopetrozis
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P-054 SUNULMADI

Bronsiolit Hastasinda Saptanan Selim Gegici Hiperfosfatazemi

Fatma Besiroglu Cetin’

Giresun Kadin Dogum ve Cocuk Hastaliklari Egitim ve Arastirma Hastanesi Cocuk Klinigi,
Giresun

Giris: Cocukluk ¢ag selim hiperfosfatazemi, genellikle bes yas altinda, nedeni tam olarak
bilinmeyen, etiyolojisinde viral enfeksiyonlarin olabilecegi disiiniilen, serum alkalen fosfataz
(ALP) dlizeyinin 3-50 kat yliksek seyrettigi klinik bir durumdur. Selim gegici hiperfosfatazemi
durumunda buna sebep olabilecek herhangi bir patoloji saptanmayan, laboratuvarda goriilen
bu yiiksekligin 1-6 ay icinde diizeldigi gorlilmektedir.

Materyal ve Metot: Bu bildiride akut bronsiolit tanisiyla izlenen ve tetkiklerinde rastlantisal
olarak belirgin ALP yiksekligi saptanip, selim gecici hiperfosfatazemi tanisi alan hasta
sunulmustur.

Bulgular: Onbiraylik erkek hasta okstirlik ve ates sikayetleriyle hastanemize basvurdu. Hastanin
vicut 1sisi: 37,6 C, kalp tepe atimi: 110/dk, tansiyon: 90/55 mmHg idi. Fizik muayenesinde
solunum sesleri bilateral esit, ekspiryum uzundu, her iki alt zonlarda ral mevcuttu, diger sistem
muayeneleri normaldi. Agirlik ve boy persentili 5-10p, néromotor gelisimi ayina uygundu.
Akut bronsiolit tanisiyla hastaneye yatirilan hastanin alinan tetkiklerinde serum ALP diizeyi
3115 U/L (normalin yedi kati) saptandi. Hastanin alinan laboratuvar tetkiklerinde hemoglobin
11,4 gr/dl, hematokrit %34,7, MCV 73,2 fl, lokosit sayisi 12570/mm3, trombosit sayisi 397000/
mm3, Ure: 7,7 mg/dL, kreatinin: 0,3 mg/dL, AST 45 IU/L, ALT 16 IU/L, GGT 4 IU/L, LDH 341 1U/L,
kalsiyum 10 mg/dl, fosfor 4,8 mg/dl olarak bulundu. Karaciger ve bébrek fonksiyonlari normal
olan hastanin kemik metabolizmasi agisindan bakilan tetkiklerinde parathormon dizeyi
normal saptanirken, sol el bilek grafisinde rasitizm bulgusuna rastlanmadi. Vitamin D diizeyi
10 ng/ml saptanan hastada D vitamini eksikligine yonelik tedavi baslandi. Bronsiolit tedavisi
diizenlenen hastanin izleminin Gglinct glintinde bakilan tetkiklerinde ALP diizeyinin 2548 U/L
olup geriledigi goriildi. ALP izoenzimlerinde kemik ve karaciger kdkenli izoenzimlerin dengeli
olarakyukseldigi goriildi. Hastamizin ALP diizeyinde daha 6nce ylikseklik olmadigi ve takibinde
azalma oldugu icin kronik idiopatik hiperfosfatazemi ve ailevi hiperfosfatazemi tanilarindan
uzaklasildi. Hasta bes glin yatarak izlendi, taburculuktan on glin sonra kontrole gelen hastanin
ALP diizeyinin 326 U/L saptanmasi nedeniyle hastada selim gegici hiperfosfatazemi diistintild.

Sonug: ALP diizeyinin ylksek olmasi karaciger, bobrek ve kemik metabolizmasiyla ilgili
hastaliklarda gorildigi icin endise verici olup, ayirici tanilara yonelik olarak tetkik etmeyi
gerektirmektedir. Oykii, fizik muayene ve rutin laboratuvar tetkiklerinde, karaciger ve kemik
patolojileri distiniilmeyen, daha 6nce ALP yiiksekligi olmayan, enfeksiyon tablosu sonrasi tek
basina ALP ylksekligi olan hastalarda selim gegici hiperfosfatazemi akla getirilmelidir.

Anahtar Kelimeler: Alkalen Fosfataz, Hiperfosfatazemi
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P-055

Min6r Kafa Travmasi Sonrasi Ayaktan Basvuruda Saptanan Uygunsuz Adh Sendromu
Asli Glrel Bedir', Kadriye Cansu’, Halil Glrel Bedir', Sahin Saglam’

Bursa Uludag Universitesi Cocuk Sagligi Hastaliklari Ana Bilim Dali Bursa, Bursa Uludag
Universitesi Cocuk Endokrinolojisi Bilim Dali, Bursa

Giris: Cocuklarda intrakranial timorler, enfeksiyonlar, cerrahi girisimler, kanamalar veya
travmalar gibi santral sinir sistemi problemleri sonrasi gelisen hiponatremi iyi bilinen bir
klinik tablodur. Agir hiponatremi veya serum sodyum diizeyinde hizli diistsler konfiizyon,
letarji, konviilziyon ve komaya yol acabilirken hiponatreminin hizli veya asir dizeltilmesi
pontin myelinozis ve 6liimle sonuglanabilmektedir. Hiponatreminin erken taninmasi ve uygun
tedavisi bu hasta grubunda hayati 6nem tasimaktadir.

Materyal ve Metot: 17 yasinda erkek hasta, basvurusundan bir hafta 6nce kasksiz sekilde
motosiklet kullanirken diisme 6ykisi olup dis merkez acil basvurusunda sag 6n kol cift kirig
tespit edilip alclya alinmis, sistemik muayenesi ve beyin tomografisi normal bulunarak taburcu
edilmis. Travmadan dort giin sonra baslayan bas donmesi, mide bulantisi, kusma ve higkirik
sikayetleriyle hasta acil servisimize basvurdu

Bulgular: Muayenesinde agirlig1 71 kg (SDS: 0,12) boyu 179 cm (SDS: 0,58) GKS:15, genel durum
orta ve normovolemik olan hastanin serum sodyumu 1177 mmol/L idrar dansitesi 1012 saptandi,
bobrek fonksiyon testleri normal olan hastada kafa travmasi sonrasi uygunsuz ADH sendromu
diistindild{, hasta yatirilarak sivi kisitlamasi ve hipertonik salin ile sodyum yukseltici tedavisi
baslandi. Kafa travmasinin geg etkileri agisindan kranial ve hipofiz MR ve EEG c¢ekildi, normal
saptandi. izlemde bulanti kusma hickirik yakinmalari hizla diizeldi. On hipofiz hormonlari
ve sabah aclik kortizol - ACTH incelemeleri normal bulundu. izleminin 2. giiniinde serum
sodyumu 133 mmol/L saptanarak hipertonik salin tedavisi kesildi, 2 mEq/kg/glin oral tuz
baslandi, glinliik 1000 cc'yi asmayacak sekilde sivi kisitlamasina devam edildi. Serum sodyumu
normal aralikta ve yakinmasi olmayan hasta izleminin 4. gliniinde taburcu edildi. Ayaktan
izleminde travma sonrasi 15. glinde oral tuz destegi kesildi, 20. glinde sodyum 141 mmol/L idrar
dansitesi 1021 saptanarak serbest sivi alimina gegildi, diyabetes insipidus gelismedi.

Sonug: Uygunsuz ADH sendromunda asiri ADH salgisi ile ekstraselliiler sivi volimi artar ve
diltisyonel hiponatremi ortaya ¢ikar. Hiponatreminin yaninda serum osmolalitesi duslk, idrar
osmolalitesiyliksek, idrar sodyum atilimi artmis, serum Ure ve Urik asit diizeyi diistik bulunmasi
ve tiroid, adrenal ve bbrek fonksiyonlarinin normal olmasi uygunsuz ADH tanisini koyduran
diger kriterlerdir. Tedavisinde primer probleme y&nelik girisimler yaninda sivi kisitlamasi,
sodyumdan konsantre sivi ve diliretik kullanilmaktadir. Kafa travmalari sonrasinda yogun
bakimizleminde sik karsilasilan uygunsuz ADH sendromunun ayaktan takibe alinan hastalarda
da gelisebilecegi akilda tutulmalidir.

Anahtar Kelimeler: Kafa Travmasi, Ayaktan Basvuru, Uygunsuz Adh Sendromu
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P-056 SUNULMADI

Hatirlayalim: Her Periferik Fasiyal Paralizi “Bell’s Paralizisi” Degildir

Filiz Keskin?, ibrahim Halil Basaslan', Zafer Bicakel', Halil Keskin'

'Atatiirk Universitesi Tip Fakiiltesi Cocuk Sagligi ve Hastaliklari Anabilim Dali / Erzurum
2Sehir Hastanesi Cocuk Noroloji Klinigi, Erzurum

Giris: Fasiyal sinir felci, dogustan veya edinsel olabilen ve ¢ocuklarda sik goriilen bir hastaliktir.
Tim arastirmalara ragmen altta yatan etiyoloji halen genellikle idiyopatiktir. 1830'da Sir Charles
Bell, ilk olarak fasiyal sinir disfonksiyonuna bagli olarak tek tarafli fasiyal zayifig tanimladi.
Edinilmis, idiyopatik yiiz felci tanimlamasi genellikle Bell’s paralizisi olarak adlandirilir. Etiyolojisi
belli olan fasiyal sinir paralizilerine siklikla enfeksiyonlar (akut otitis media, akut otitis eksterna,
lyme hastalig, bazi viral enfeksiyonlar) neden olmakla birlikte, l6semilerin de bu sekilde ortaya
¢ikabilecegi bilinmektedir. Bu nedenle ¢ocukluk caginda karsilasilan periferik fasiyal paralizilere
stphe ile yaklasmak gerekir. Bu calismada Bell's paralizisi 6n tanisi ile basvuran, sonrasinda
etiyolojik faktoriin Akut Miyeloid Lésemi oldugu anlasilan 23 aylik erkek olgu sunuldu.

Olgu: Dort glindiir asimetrik glilme sikeyeti olan 23 aylik erkek olgu, basvurdugu hekim
tarafindan Bell's paralizisi 6n tanisiyla pediatrik ndroloji poliklinigine yonlendirilmis. Hastanin
yapilan fizik muayenesinde; sol tarafta periferik fasiyal paralizi, bilateral submandibular bolgede
3x4 cm boyutlarinda sert ve fikse lenfadenopati, 3 cm hepatomegali, 4 cm splenomegali, kapali
traube alani saptandi. Tam kan sayiminda Hb: 8,6 g/dL, WBC: 119200/ mm3, Trombosit:102000/
mm3 olarak saptandi. Periferik yaymasinda %80 blast gorildi. Tetkikler sonrasinda hastaya
Akut Miyeloid Lésemi tanisi konuldu. Cocuk Hematoloji klinigi tarafindan tedavisi baslandi.

Tartisma ve Sonuc: Cocuklarda akut baslangicli fasiyal sinir paralizisinin en yaygin nedeni
gecirilmis akut otitis media olmustur. Bununla birlikte, Lyme hastaligi endemik bélgelerde
otitis mediadan daha yaygin bir neden olabilir. Akut otitis media, varicella, herpes zoster
ve coxsackievirus ise sik gorllen diger periferik fasiyal paralizi nedenleri arasindadir. Ancak
hastalarin 6nemli bir kisminda etiyolojik neden bulunamaz ve bu hastalar Bell's paralizisi tanisi
alirlar. Yilda 100000 kisiden 20 kisinin Bell's paralizisinden etkilendigi tahmin edilmektedir.
Daha ciddi hastaliklar olan akut l6semiler ve beyin tlimorleri akut periferik fasiyal paralizi
ile basvuran cocuklarda nadiren saptanmistir. Bu ciddi hastaliklar daha nadir gortldikleri
icin, fasiyal paralizi ile bagvuran cocuklar Bell's paralizisi gibi degerlendirilerek buna yonelik
tedavi baslanabilmektedir. Olgumuz da Bell's paralizisi 6n tanisi ile pediatrik néroloji hekimine
yonlendirilmis, yapilan muayene ve laboratuar tetkikleri sonrasinda Akut Miyeloid Lésemi tanisi
almistir. Sunmus oldugumuz bu olgu, akut periferik fasiyal paralizi ile basvuran ¢ocuk hastalarda
etiyolojinin aydinlatilmasi igin, ayrintili nérolojik muayenenin yaninda tam kan sayimi ve periferik
yaymanin yapilmasi gerektigine dikkat ¢ekmektedir. Boylece, periferik fasiyal paralizinin nadir
ama ciddi bir nedeni olan l6semi tanisinin erken konulmasi saglanarak morbidite ve mortalite
azalacaktir.

Anahtar Kelimeler: Bell's Paralizisi, Losemi
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P-057 SUNULMADI

Neonatal Dénemden itibaren Transfiizyonlarla izlenen Herediter Sferositoz Olgusu
Ersin Toret!, Zeynep Canan Ozdemir', Ozcan Bér', Meltem Onder’

'Eskisehir Osmangazi Universitesi, Eskisehir

Giris: Herediter Sferositoz (HS) dlinya (izerindeki en yaygin eritrosit membran bozuklugudur.
Asemptomatik olmalari nedeniyle tani alamayan olgularla sikligi daha fazla oldugu tahmin
edilmektedir.Eritrosit membraninin temel gorevi esnekligi ve osmolaritenin korunmasi
saglamaktir. Membran yapisinin bozulmasi hemolitik anemi, sarilik ve splenomegalinin
izlendigi klinik tabloya neden olur. Tani, klinik tablonun aile 6ykiisti ve laboratuvar verileriyle
desteklenmesiyle olusturulur. Herediter Sferositoz'a hiicre iskeletini ve transmembran
proteinlerini kodlayan bes gendeki varyantlar neden olmaktadir. Bu proteinler ve genler
ankyrin-1 protein (ANK1(8p11.21)), a ve B spektrin zincirler (SPTA1(1g21) ve SPTB1 (14923.3)),
band3anyontransport protein (SLC4A1(17g21.31)) ve membran protein 4.2 (EPB42(15q15-q21))
olarak siralanabilir (1-2).

Olgu: Dogum salonunda soluklugu fark edilen 38 hafta 3200 gr dogan erkek bebegin
hemoglobin 8 gr/dl gelmesi lizerine acil kan transfiizyonu yapilmak tizere Yenidogan Yogun
Bakim Unitesi'ne alinmis. Birinci derece akraba evliligi yapmis aslen Adana’li olan ailenin ilk
bebeginin tetkiklerinde non-immiin hemolitik anemi diistinilms, tetkik ve izlemi yapilmisti.
iki aylik oldugunda poliklinigimize ilk basvurusunu yapan olgunun o giine kadar bir aylikken
tekrar transflizyon yapildigl ailesinden &grenildi. Beraberlerinde getirdikleri tetkiklerinde
anne -bebek kan gruplar A Rh negatif, direk antiglobulin testi negatif (dogumda-1. ayda),
G6PD ve PK enzim diizeyleri ve osmotik frajilite normal sinirlarda saptanmisti. Hastanin
basvurusu periferik yaymasinda polikromazi, anizositoz, parcalanmis eritrositler ve nadir
sfer hiicresi izlendi. Hastada talasemi sendromlari agisindan anne-baba kan sayimlari ve
hemoglobin elektroforezleri planlandi. Non-immin hemolitik anemi tetkikleri tekrarlanarak
transfiizyon yapilmak (izere servise yatirildi. Olgunun izlem siirecinde aylik transflizyon
ihtiyaci devam etti. Hastanin alfa ve beta gen analizi normal sonuclandi. Aile kemik iligi
aspirasyonu yapilmasina onay vermemesi nedeniyle yapilamadi. Hasta sekiz aylik oldugunda
hemolitik anemi molekiiler panel ¢alisilan bir merkeze yonlendirilerek genetik test yapildi.
Olguda ANKT1 geni ekzon 12 Gizerinde c.1277G>A HS tip 1iliskili heterozigot varyant saptandi.

Tartisma ve Sonug: Tiirkiye'deki prevalansi bilinmeyen HS, yaklasik %10 olguda transflizyon
bagimli olarak izlenmektedir. Geleneksel osmotik frajilite testi ile tani konulmaya calisilsa
da bizim olgumuzda da oldugu Uzere farkli merkezlerde yapilan 3 farkli test normal
sonuclanabilir ve tani gecikebilir. Eozin-5-malemid testi maliyeti nedeniyle yaygin olarak
kullanilmamaktir. Bircok hastalikta oldugu hemoltik anemi genetik panel uygulamalari
tanisal zorluk yasanan tiim olgular icin gliclii bir umut olarak géziikmektedir.

Anahtar Kelimeler: Herediter Sferositoz, Neonatoloji, Transflizyon
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P-058

Pansitopeni ile Gelen iki Cocuk Hastada Farkli iki Tani: Myelofibrozis ile Seyreden AML
M-7 ve Aplastik Anemi

Tugce Coskun', Burak Batuhan Gok', Hazal Eryilmaz', Oguzhan Serin', Sercin Tasar', Rukiye
Sac’, Semih Sandal', Muzaffer Caydere', Emel Ozyiirek’, Muzaffer Biilent Alioglu’

'SBU Ankara Egitim ve Arastirma Hastanesi, Ankara

Giris: Pansitopeni ile gelen hastalarda farkli tanilar s6z konusu olabilir. Bu nedenlehastalarin
klinik ve laboratuvar bulgulari ile butlinclil olarak degerlendirilmesi gereklidir. Bu
calismamizda pansitopeni ile basvuran akut miyeloid [6semi (AML) M-7 ve aplastik anemi
tanisi alan iki cocuk hasta sunulmustur.

Olgu: OLGU I: 16 yasindaki kiz hasta halsizlik, yorgunluk ve son 1 ayda 6 kilogram kaybetme
yakinmasi ile getirildi. Ates ve gece terlemesi olmayan hastanin ilk fizik muayenesinde
organomegali saptanmadi, diger sistem muayeneleri dogaldi. Laboratuvarinda lokosit
sayisi 4140/mm3, hemoglobin 6.9 g/dL , trombosit sayisi 95.000/mm3, mutlak notrofil
sayisi 1220/mm3 saptandi. Periferik kan yaymasinda %24 monosit,/%24 parcali, %48
lenfosit ve %4 atipik hiicre gorildi. Trombositler dev kiimeli idi. Hastaya yapilan kemik iligi
aspirasyonu “dry tap” ile uyumlu oldugu icin yapilan kemik iligi biyopsisinin patolojisinde
retikllin artisi olan AML M-7 saptandi. OLGU II:6 yas erkek hasta gozlerde sararma, halsizlik
ve viicutta morarma sikayetleri olan hastanin, basvurusundan iki ay 6nce bogaz agrisi ve
halsizlik nedeniyle bakilan kan sayiminda transaminaz ve bilirubin degerlerinde yiikseklik
saptanmasi (izerine hastanemize getirildi. Hastanin basvuru fizik muayenesinde skleralari
subikterik, orofarinks hiperemikti, diger sistem muayene bulgulari dogaldi. Bakilan
laboratuvar tetkiklerinde hemogrami normal olan hastanin aspartat aminotransferaz:508
IU/L, alanin aminotransferaz, total bilirubin ve direkt bilirubin orani 3.19/2.98 mg/dl ,
gamaglutamil taransferaz:141 U/L, koagllasyon parametreleri normal saptanmasi Gzerine
gastroenterolojiye danisilan hastanin etyolojiye yonelik tetkiklerinde afa-1 antitripsin,
kreatin kinaz, antidoku transglutaminaz, viral markerlari ve tiim batin ultrasonografisinin
normal saptanmasi lizerine takibe alindi. Takiplerinde fizik muayenesinde 6n kolda, dirsekte
ve dizde kendiliginden olusan ekimozlar gorildu. Laboratuvar incelemesinde transaminaz ve
bilirubinve GCT degerlerinde gerileme olmasinaragmen tam kan sayimindahemoglobin:9.7g/
dL, l6kosit sayisi 1220/mm3, trombosit sayisi 19.000/mm3, mutlak nétrofil sayisi 640mm/3,
mutlak lenfosit sayisi 440/mm3 olarak saptanmasi lzerine hasta hematoloji bolimiine
konsiilte edildi. Pansitopeni etyolojisi amaciyla yapilan kemik iligi aspirasyonunda kemik iligi
hiposeldler, blast hiicresi ve aktif hemofagositoz yapan histiyositoz gériilmedi. AA 6n tanisi
ile yapilan kemik iligi biyopsisinde kemik iligi hiposeliiler, retikiilin artisi mevcuttu. Hastada
enfeksiyona sekonder olarak gelisen myelofibrozisile seyreden aplastik anemi tanisi konuldu.



o A Turkiye Milli
6 ©) PcchaJrrlYKonarcsi

21 Mili Cocuk- Hemgireligi Kongresi
Tirkiye Milli Pediatri Dernegi .
1958 - ® i 5-9 Ekim 2022
f‘ a ) @ § n Elexus Resort Hotel Girne-KKTC

Tartisma ve Sonug: Pansitopeni ile basvuran hastalarda, oncelikle kemik iligini tutan
hastaliklarin  distiniilmesi gerekmektedir. Klinikte organomegali, kemik agrisi ve
hassasiyetinin varlig gibi bulgular hematolojik malignanside ayirici tanida 6ne ¢ikmaktadir.
Pansitopeni ile gelen ¢ocuk hastalarda kemik iligi aspirasyonunun tani icin yeterli olmadigi,
hastalarimizda gorilen “dry-tap” ve kemik iligi yetmezligi dustiniilen durumlarda, kemik iligi
biyopsisi ile taniyi koymanin miimkin oldugunu belirtmek isteriz.

Anahtar Kelimeler: Pansitopeni, Aplastik Anemi, Aml, Dry Tap
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P-059

COVID-19 iliskili ADEM ve LETM Kliniginde Adenovirus Koenfeksiyonlu Bir Olgu

Emine Akkuzu', Mutlu Uysal Yazicl', Ebru Azapagas!', Tugba Hirfanoglu?, Emine Betiil
Derinkuyu®, Hasan Tezer?, Ercan Demir?

'Gazi UniversitesiHastanesi, Cocuk Sagligive Hastaliklari ABD, Cocuk Yogun Bakim BD, Ankara
2Gazi Universitesi Hastanesi, Cocuk Saglig ve Hastaliklari ABD, Cocuk Néroloji BD, Ankara
3Gazi Universitesi Hastanesi, Cocuk Sagligi ve Hastaliklari ABD, Cocuk Enfeksiyon BD, Ankara
4Gazi Universitesi Hastanesi, Radyoloji ABD, Ankara

Girig: Literatirde SARS-CoV-2 (COVID-19) enfeksiyonunu takiben gelisen norolojik
komplikasyonlar, akut dénemden haftalara kadar degisen siirelerde rapor edilmistir.
Akut dissemine ensefalomiyelit (ADEM), tipik olarak multifokal nérolojik semptomlar ve
ensefalopati ile bulgu veren merkezi sinir sisteminin demiyelinizan bir hastaligidir ve ¢ogu
viral enfeksiyonlari takiben gelisir. Literatiirde COViD-19 iliskili cocukluk cagi ADEM ile ilgili
az sayida olgu sunumu bulunmaktadir. Burada covid iliskili ADEM'e ilave olarak longitidunal
ekstensiv transfers miyelit (LETM) ve akut adenoviris birlikteligi olan 9 yasinda bir erkek
olgu sunduk.

Materyal ve Metot: Daha 6nce bilinen hastaligi olmayan 9 yas erkek hasta, 7 glindiir olan
aralikli ates, bulanti, kusma ve ishal 6ykusi ile dis merkez acil servise basvurmus. Basvuruda
bilinci kapali, Glasgow Koma Skalasi 8 (E:2, V:2, M:4), beyin bilgisayarli tomografisi
normalmis. Oykiiden 6 hafta dnce anne-babasinin COVID-19 testlerinin pozitif ciktigi ve
hastamizin PCR vermedigi ancak tat koku kaybi oldugu 6grenildi.

Bulgular: Hasta cocuk yogun bakim initemize (CYBU) kabul edildiginde bilinci kapali,
Glasgow Koma Skalasi 8-10, derin tendon refleksleri (DTR) negatif, Babinski refleksi bilateral
pozitifti. Nazal striintiide adenovirlis PCR pozitif saptandi. EEG'de delta koma mevcuttu.
Beyin ve tim omurilik MRG'si, agirlikli olarak omuriligin servikal ve dorsal bolgelerindeki
gri cevheri iceren, akut yaygin ensefalomiyelit (ADEM) ve akut longitidiinal ekstensiv
transvers miyelit distindlren T2'de hiperintensite gosterdi (Sekil 1). Baslangicta iki giin 1
g/kg intravendz imminoglobulin (IVIG) ve 5 giin 30 mg/kg intraven6z metilprednizolon
verdik. ilk tedavisinin ardindan semptomlarinda gerileme olmamasi nedeniyle {iciincii
glinde total plazma degisimine (TPE) basladik ve 7 seans yaptik. Yatisinin 5. gliniinde, hastayi
norojenik solunum yetmezligi nedeniyle entiibe ettik. Yatisinin 10. Giinlinde hasta entlibe,
4 ekstremite kas glicl 1/5, DTR negatif, Babinski pozitifti. Kontrol MRI yaptik ve lezyonlarin
genisledigini gordiik. Yatisinin 11. glininde rituksimab tedavisi basladik ve haftada bir olmak
lizere toplam 4 doz devam ettik. Hastayi yatisinin 14. glinlinde eksttibe ettik ve 38. glinlinde
taburcu edildi. Taburculuktaki muayenesinde 4 extremite kas kuvveti 5/5, DTR normoaktif,
yemek yiyip desteksiz ylirliyebiliyordu.
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Sonug: ADEM’in immiinopatogenezinde miyelin, néronlar, aksonlar ve oligodendrositleri
hedef alan karisik bir inflamatuar yanit ile monositler ve lenfositler tarafindan perivaskiiler
infiltrasyona bagli oldugu diisiiniilmektedir. ismail Il ve Salama S'in COVID-19 iliskili ADEM
ile ilgili literatlir taramasinda ortanca yasi 9 olan 12 erkek ve 8 kiz hasta degerlendirilmis, 5
hastada eslik eden TM saptanmistir ve bunlarin 4/5'i LETM karakterindeydi. 13/20 hastada
tama yakin iyilesme goriilmus. Rodriguez de Antonio et al. sadece 1/18 hastanin tamamen
iyilestigini gostermistir. Hastamiz ciddi nérolojik solunum yetmezligi, rekiiren entiibasyon
ve tetraplejik flask paralizisi olmasina ragmen taburculuk 6ncesi tamamen iyilesti.

Anahtar Kelimeler: COViD-19, ADEM, Cocuk Yogun Bakim, Rituksimab, Adenoviriis
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Mortal Seyreden Pediatrik Kirrm Kongo Hemorajik Atesi Olgusu

Bensu Kocyigitoglu', Serhat Emeksiz3, Aslinur Ozkaya Parlakay?, Oktay Perk?, Serhan Ozcan?,
Emel Uyar?, Esra Kogckuzu?

'Ankara Sehir Hastanesi Cocuk Sagligi ve Hastaliklari, Ankara

2Ankara Sehir Hastanesi Cocuk Enfeksiyon, Ankara

3Ankara Sehir Hastanesi Cocuk Yogun Bakim, Ankara

Giris: Kirnm Kongo Kanamali Atesi (KKKA), kene isirmasi ile bulasan zoonotik bir hastaliktir.
Etkeni Bunyaviridae ailesinin Nairovirus genusundan bir RNA virusudur. Vakalarin %95'i ic
Anadolu ve Dogu Anadolu Bolgesi olmak Uzere, 6zellikle Tokat, Corum, ve Erzurum’dan
gelmektedir. Saglik Bakanligi verilerine gore Mayis 2016’a kadar Tirkiye'de 9854 vaka
471 6liim gorilmistir. Son 1 yilda bildirilmis KKKA kaynakli 6liim sayisi 15'tir. Ulkemizde
vakalarin %4-5 olimle sonuglanmaktadir. Pediatrik yas grubunda daha az fatal seyrettigi
bilinmektedir.

Materyal ve Metot: Burada 14 yasinda erkek bir hastada mortal seyreden KKKA olgusu
sunulmustur.

Bulgular: Bilinen hastaligi olmayan, Cankiri'da yasayan, ¢obanlikla ugrasan erkek hasta,
5 glin Once baslayan ates-halsizlik, ishal ve kusma sikayetleri ile dis merkeze basvuruyor,
semptomatik tedavi uygulaniyor. Sikayetlerinin artmasi lizerine tekrarlayan bagvurusunda
5 glin 6nce koluna kene yapistigl ve kendisinin ¢ikardigi 6greniliyor. KKKA 6n tanisi ile dis
merkezden sevk ediliyor. Hastanin gelisinde genel durumu orta-koti, GKS:13-14, bilinci konfd,
diger sistem muayeneleri ve vital bulgulari normaldi. Hemodinamik ve solunumsal olarak
stabildi. Yatis kanlarinda WBC:5390x106/1, ALC:840x106/l, Hgb:12.5 g/dl, PLT:38000x106/,
Ure:64 mg/dl, Kreatinin:1.11 mg/dl, Na:138 mEq/dl, K:4.2 mEq/dl, AST:403, ALT:57, CK:2120
u/l, CRP: 65 mg/dl, INR:1,7, Fibrinojen: 1.05 g/, Ferritin > 16,5 mg/l saptanmasi tizerine KKKA
ve sekonder hemofagositik sendrom (HLH) distnildi. Seftriakson, Vankomisin, Ribavirin
tedavilerine baslandi. Genel durum bozuklugu devam eden, koagiilasyon bozuklugu ve
hemoglobin, platelet dlslisii devam eden hastaya destek tedavilerinin yani sira plazma
degisimi yapildi. IVIG (Img/kg) ve pulse steroid verildi. izlemde hematokezyasi gelisen
hastaya oktreotid inflizyonu baslandi. DIC gelisen hasta yatisinin ikinci gliniinde kaybedildi.
Hifzissihha Kurumu’na génderilen KKKA virus PCR pozitif gelmesiyle tanisi kesinlestirildi.
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Sonug: KKKA ciddi morbidite ve mortalite ile seyretmektedir. insanlara bulas Mayis-
Agustos arasi en sik gorilir. Enfekte kan ve salgilarla temas sonucu da insandan insana
bulas olabilmektedir. Yaklasik 2-9 giinliik inkiibasyon periyodundan sonra ates, bas
agnisi, kas, eklem agrilari; bulanti, kusma ve karin agrisi, atipik dokintd, burun, dis etleri,
gastrointestinal sistem, akcigerler ve genitoUriner sistem kanamalari gorilebilir. En sik 6lim
sebebi coklu organ yetmezligi, intrakranial kanama ve i¢ organlarda ciddi kanamalardir.
Genelde mortalite hastaligin 4-14'inct gilinlerinde goralir. En tipik laboratuvar bulgusu
trombositopenidir. Lokopeni, koagllasyonda bozukluk, KCFT, LDH, CK ve kreatinin
diizeylerinde artis goriilr. Distik trombosit ve yliksek KCFT degerleri kotli prognozla iliskili
bulunmustur. Viral yik arttikca mortalite artmaktadir. Tedavide etkinligi gosterilmis tek ilag
guanozin analogu olan ribavirindir. Henlz etkin bir asisi yoktur, birincil korunma énemlidir.
Stipheli vakalar 14 giin takip edilmelidir. Hastanin ilk basvuruda kene 6ykiisii vermemesi, gec
tani almasina ve viral yiikiin artmasina neden olmustur. Endemik bolgelerde riskli mevsimde
hastalarin anamnezinde kenenin sorgulanmasi hayat kurtarici olabilir.

Anahtar Kelimeler: kene, kirim kongo, kanama, ates, trombositopeni
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Klaritromisin iligkili Akut Kolsisin Zehirlenmesi

Shabnam Baghirll, Betiil Seda Bozkurt!, Umut Berk Mercan', Ozge Albayrak’, Selman Kesici'
lihsan Dogramaci Cocuk Hastanesi, Hacettepe Universitesi Tip Fakiiltesi, Ankara

Giris: Kolsisin ¢ogunlukla romatolojik hastaliklarin kronik tedavisi ve perikarditin akut
tedavisi icin kullanilan bir ilactir. Kolsisin zehirlenmesi sik goriilmemektedir, terapotik
dozlarda gastrointestinal yan etkiler disinda iyi tolere edilir. Yiiksek dozda kolsisin alimi(>0.5
mg/kg) ciddi toksisiteye yol acar ve kazara asiridoz alimiveya intihar girisimleri %30 oraninda
oliim ile sonuglanir. Ayni zamanda kolsisin terap6tik doz araliginda alinmasina ragmen ilag
etkilesimleri sonucunda zehirlenmeye sebep olabilir. Kolsisin zehirlenmesinin ilk belirtileri
ishal, kusma, karin agrisidir.Bu yazida perikardit, pndmoni nedeniyle pediatri servisinde takip
edilen ve pndmoni nedeniyle oral klaritromisin baslanmasi neticesinde kolsisin zehirlenmesi
gelisen bir hasta sunuldu.

Olgu: 14 yasinda, noonan-like sendrom tanili erkek hasta pediatri servisine perikardit
ve masif perikardiyal eflizyon nedeniyle kolsisin giinde iki kez oral 0.5mg(Kolsin draje) ve
ibuprofen, pnémoni nedeniyle seftriakson, klindamisin, vankomisin tedavilerini almak
amaciyla yatinldi.Tedavinin Gglincli glinlinde atipik bakteriyel etkenleri kapsamak amaciyla
cocuk enfeksiyon bilim dali 6nerisi ile klindamisin tedavisi kesilerek klaritromisin glinde iki
kez 250mg oral baslandi. Klaritromisin tedavisinin tglincii glintinde ishal ve kusma sikayeti
baslayan hastadan alinan tam kan sayiminda l6kositoz(12,2 x1073/uL) saptandi. Hastada
kolsisin zehirlenmesi diistinilerek kolsisin ve klaritromisin tedavileri kesildi. Hasta yakin fizik
muayene ve 12 saatte bir kan tetkikleri alinarak takip edildi. ilaclarin kesilmesinden 24 saat
sonra ishal, kusma sikayetleri gecen hastanin tam kan sayiminda lokosit degerleri normal
araliga(9,7 x1073/uL) dondd.

Tartisma ve Sonugc: Kolsisin llkemizde de endemik olarak gorilen ailevi akdeniz atesi
tedavisindeve bircok romatolojik hastalik tedavisindeilk secenekilag olarak kullanilmaktadir.
Kolsisin metabolizmasi CYP3A4 enzimlerive P-glikoproteine baglidir. Yaygin kullanilan bir¢cok
ilag CYP3A4 enzim inhibisyonu yaparak veya p-glikoprotein inhibisyonu yaparak serum
plazma kolsisin konsantrasyonunu arttirabilmektedir.Kolsisin, mikrotiibiil polimerizasyon,
fonksiyonunun potent bir inhibitoriidir, gliclii anti mitotik aktiviteye sahiptir, toksik dozda
kolsisin alimi, etkilenen organlarda hiicre boliinmesini engeller.Kolsisinin gastrointestinal
sistem ve kemik iligi gibi hiicre bélinmesinin hizli oldugu boélgelerin en fazla etkilendigi
diisiiniilmektedir. Kolsisin zehirlenmesinin klinik bulgulari {ic evreye ayrilabilir. ilk evrede
bulanti, kusma ve ishale laboratuvar bulgusu olarak l6kositoz eslik edebilir. ikinci evre,
alimdan yaklasik 24 saat sonra gelisir ve herhangi bir organ sistemindeki bozulmalari
icerebilir, alimdan sonraki 2-5. giinler arasinda pansitopeni gelisebilir. Uciincii evre, kolsisin
zehirlenmesinden iyilesen hastalarda gorulir, gegici alopesi, rebound l6kositoz ile kendini
gosterir. Kolsisin zehirlenmesinin tedavisi destekleyicidir, antidotu yoktur.
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Yuksek oranlardaki dokulara dagilim nedeniyle kolsisin zehirlenmelerinde hemodiyaliz
etkisizdir.Kolsisin kan hiicrelerinde 6zellikle okositlerde birikir,plazma yari émri kisa
olmasina ragmen, ilacin Olgllebilir seviyeleri, ilacin kesilmesinden 9 gilin sonra bile
6kositlerde gosterilmistir.Ayni zamanda kolsisin eritrositlerde depolanir. Yiiksek dozlarda
kolsisin intoksikasyonun yonetimi icin plazma degisimi yeterli olmayabilir,plazmafereze ek
olarak eritroforez ve l6koforez yapilarak tam kan degisimi saglanmalidir.

Anahtar Kelimeler: Kolsisin, Klaritromisin, intoksikasyon, Pediatri, CYP3A4
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P-062

Ekzojen Lipoid Pnémoni Olgusu

Nazli Secgen’, H. Ugur Ozcelik?, Selman Kesici?

'Hacettepe Universitesi Tip Fakiiltesi Cocuk Sagligi ve Hastaliklari Ana Bilim Dali, Ankara
2Hacettepe Universitesi Tip Fakiiltesi Cocuk Gégiis Bilim Dali, Ankara

3Hacettepe Universitesi Tip Fakiiltesi Cocuk Yogun Bakim Bilim Dali, Ankara

Giris: Ekzojen lipoid pnémoni, hidrokarbonlarin aspirasyonu sonucu gelisir. En sik gbzlenen
semptomlar akut baslangicli kuru 6ksiirik, goglis agrisi, dispne ve atestir. Cogu hastada 24
saat icinde tek tarafli veya iki tarafli buzlu cam opasiteleri ve siklikla orta lob veya alt loblari
iceren konsolidasyon alanlar gorilir. Akut solunum semptomlariyla gelen hastalarda
oykiiniin detayli sorgulanmasi ve nadir gorilmesine ragmen lipoid pnémoninin ayirici tanida
yer almasi gerektigini vurgulamak icin bu vakayi sunuyoruz.

Olgu: 17 aylik kiz hasta ani baslayan 6ksiirtiik ve morarma sikayetiyle dis merkeze bagvurmus.
Kan gazi pH:7,26 mmHg pCO2:53,5 mmHg HCO3:20,3 mmol/L olarak sonuglanmis,
akciger grafisi normal degerlendirilmis. Oykiisiinden dksiirmeye baslama éncesinde kiiciik
nesnelerle oynadigl 6grenilen hasta yabanci cisim aspirasyonu 6n tanisiyla tarafimiza sevk
edilmis. Hastanemizde oksijensiz satlirasyonu %76, solunumu diizensizdi, Glasgow koma
skoru 7 olarak degerlendirildi, bilateral akcigerlerde raller duyuldu, kan gazi pH:7,36 mmHg,
pCO2:41,8 mmHg, HCO3:22,9 mmol/Lolarak sonuglandi, akciger grafisibilateralinfiltrasyonla
uyumlu degerlendirildi, hasta entiibe edildi ve yogun bakim tnitesinde mekanik ventilatorde
izleme alindi. Oykii detaylandirildiginda hastanin oynadigi nesneler arasinda parafin icerikli
oda kokusu oldugu, fitilinin kayip oldugu 6grenildi. Oykii ve grafideki kétiilesme nedeniyle
lipoid pnémoni diistiniildi. intravendz antibiyotik ve deksametazon (0,2mg/kg, iv) baslandi.
Bronkoskopide her iki ana brons ve dallarinda grade 1 korozyon ile uyumlu goriiniim, fibrin
kapli ve serbest sivi mevcuttu, 6zofagusta korozyon saptanmadi. Uciincii giiniinde ekstiibe
edilen hasta, 11. glinlinde antibiyotik tedavisini tamamladi, taburcu edildi.

Tartisma ve Sonug: Lipoid pnémoni hastalarinin ¢cogunda haftalar iginde tam iyilesme
saglanir; fakat pnomatosel, bronkoplevral fistll, bakteriyel stperenfeksiyon gibi
komplikasyonlar gelisebilir. Tedavide standart bir yaklasim yoktur. Klinik, laboratuvar ve
radyolojik bulgular bakteriyel pnémonilerle karisabilir. ikincil enfeksiyonlarin dnlenmesi icin
antibiyotik tedavisi verilebilir. Sistemik kortikosteroid kullanimi tartismalidir, fakat siddetli
olgularda inflamatuar yaniti ve fibrozisi sinirlamak icin kullanilabilir. ideal doz ve tedavi
suresini belirlemek icin daha fazla calismaya ihtiyag vardir.

Anahtar Kelimeler: Ekzojen Lipoid Pnémoni, Parafin
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P-063

OEIS Kompleksi Tanist ile izlenen Olgularimiz

Samira Bayramova', Yasemin Ezgi Kostekgi?, Ferhan Demirtas?, Firat Serttirk?, Ergun Ergiin3,
Emel Okulu?, Omer Erdeve?, Giilnur GolLi3, Aydin Yagmurlu?, Begiim Atasay?, Saadet Arsan?
'Ankara  Universitesi Tip Fakiiltesi Cocuk Sagligi ve Hastalklari AD, Ankara
2Ankara Universitesi Tip Fakiiltesi Cocuk Saglig ve Hastaliklari AD, Neonataloji BD, Ankara
3Ankara Universitesi Tip Fakiiltesi Cocuk Cerrahisi AD, Ankara

Giris: OEIS kompleksi, omfalosel, mesane ekstrofisi, imperfore aniis ve spinal defektlerden
olusan konjenital malformasyondur. Siklig1 1/200,000-400,000 olarak bildirilen bu durumun
etiyolojisi tam olarak bilinmemektedir. Prenatal tani, anomalilerin ultrasonografik (US) olarak
gorintlilenmesi ile konulabilmektedir, ancak 6zellikle gebeligin erken doneminde tanisi
oldukga glictiir. Bu ¢coklu anomalilerle dogan bebekler icin uzun siireli tibbi bakim ve cerrahi
miidahale gerekmektedir. Burada prenatal OEiS kompleksi tanisi alan (¢ olgunun dogum
sonrasl tani, tedavi ve takip stireclerini sunmak istedik.

Olgu: Olgu 1: Antenatal US'de omfalosel, meningomiyelosel, sol ayakta pes ekinovarus
belirlenen bebek 38,1 haftalik iken 2670 g, sezaryen ile dogdu. Postnatal muayenesinde
omfalosel, mesane ekstrofisi, sakrokoksigeal bolgede 4x5 cm intakt meningomiyelosel kesesi,
ambiguous genitalya, pes ekinovarus, sol el flask olarak saptandi. Postnatal 2. gliniinde
omfalosel ve mesane ekstrofisi kapatilmasi ile ileostomi acilmasi, postnatal 14. gliniinde
ise meningomiyelosel onarimi yapildi. Kromozom analizi 46, XX olarak saptandi. Postnatal
24. glininde multidisipliner takip plani yapilarak taburcu edildi. Olgu 2: Antenatal US'da
omfalosel saptanan bebek 34. gebelik haftasinda, erken dogum eylemi nedeni ile sezaryen
ile 2100 g olarak dogdu. Muayenesinde omfalosel, mesane ekstrofisi ve anal atrezi saptandi.
Postnatal 3. glinde yapilan abdomen US’de bilateral renal ektopi, sol bobrek kalikslerinde
genisleme, sakral US'da filum terminalede kalinlik ve ekojenite artisi (lipom?) oldugu gorildi.
Hastaya postnatal 4. giinlinde omfalosel ve mesane ekstrofisi kapatilmasi, anal atrezi onarimi
yapildi, ileostomi acildi. Kromozom analizi 46, XY saptandi. Postnatal 24. gliniinde takip
plani yapilarak taburcu edildi. Olgu 3: Antenatal US'de omfalosel ve anorektal malformasyon
saptanan bebek, 31 haftalik, 1570 g olarak sezaryen ile dogdu. Muayenesinde omfalosel, anal
atrezi, mesane ekstrofisi, ambiguous genitalya, sol ayak deformitesi (yengeg ayak) saptandi.
Sakral US'de lumbosakral bolgede posterior flizyon defekti, lipomiyelomeningosel gorilda.
Kromozom analizi 46, XY saptandi. Postnatal 6. ayinda omfalosel ve mesane ekstrofisi onarim
operasyonu yapildi. Hasta postoperatif 1. glinde kaybedildi.

Tartisma ve Sonug: OEIS kompleksinin tani, tedavi ve yonetimi multidisipliner yaklasim ve
uzun donem takip gerektirmektedir. Hastalarda cerrahi onarim zamanlamasi gebelik haftasina
ve eslik eden sorunlara gore belirlenmektedir. Uzun dénemde hastalarin yasam kalitesinin
diisiik olmasi nedeniyle hem hasta hem ailesi icin psikososyal destek gerekmektedir.

Anahtar Kelimeler: OEiS Kompleksi, Konjenital Malformasyon
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P-064
Omfaloseli Olan Yenidoganda iyot Emdirilmis Cerrahi Ortiiye ikincil Gelisen
Hipotiroidizm

Ali Batuhan Yenigiin', Yasemin Ezgi Kostekci?, Ferhan Demirtas?, Ergun Erglin, Aysegul
Ceran*, Emel Okulu?, Giilnur Golli Bahadir?, Omer Erdeve?, Zeynep Siklar?, Begiim Atasay?,
Saadet Arsan?

'Ankara Universitesi Tip Fakiiltesi, Ankara

2Ankara Universitesi Tip Fakiiltesi, Cocuk Sagligi ve Hastaliklari ABD, Neonatoloji BD, Ankara
3Ankara Universitesi Tip Fakdltesi, Cocuk Cerrahisi ABD, Ankara

*Ankara Universitesi Tip Fakiiltesi, Cocuk Sagligi ve Hastaliklari ABD, Cocuk Endokrinolojisi
BD, Ankara

Giris: Yasamin erken donemlerinde ortaya cikan ve uygun sekilde tedavi edilmeyen
hipotiroidizm, nérogelisimsel sekeller gibi kalici tablolara yol agabilmektedir. Bu durumun
sebeplerinden biri asiri diizeyde iyot maruziyetine bagli tiroid hormonlarinin baskilanmasi
yani ‘Wolff-Chaikoff etkisi'dir. Yenidoganlarda iyot maruziyetinin 6nemli nedenlerinden biri
antiseptik olarak kullanilan povidon-iyot ¢ozeltileridir. Bu nedenle yenidogan bebeklerin
gobek bakimlarinda ve cerrahiislemlerinde miimkiin oldugunca iyot iceren antiseptiklerden
kaginilmasi 6nerilmektedir.Burada, OEIS kompleksi tanisiile izlenen ve omfalosel bakimi igin
iyot emdirilmis cerrahi 6rti kullanimina ikincil hipotiroidi gelisen bir olgu sunulmustur.

Olgu: Omfalosel, kloakal ekstrofi, imperfore aniis ve spina bifida (OEIS kompleksi) tanisi
alan 31. gebelik haftasinda 1570 g dogan bebegin, dogumsal defektinin primer onarimi igin
geciktirilmis cerrahi yapilmasina karar verildi. Postnatal 9. glinden itibaren skar olusumunu
uyarmak icin cerrahi ortl ile glnlik pansuman yapilmaya baslandi. Tarama amaciyla
postnatal 11 gilinliikken olclilen TSH ve sT4 degerleri normal sinirlardaydi. Bir aylikken
kas tonusunda azalma ve solunum cabasinda artis goriilen hastanin tekrarlanan tiroid
fonksiyon testlerinde yiiksek TSH 37.10 ulU/mL, diisiik sT4 8,56 pmol/L dlzeyleri saptandi.
LT4 ile replasman tedavisi 7 mcg/kg/g dozunda baslandi ve dozu 15 mcg/kg/g'e kadar
cikarildi. Hipotiridi nedeni arastirildiginda ise omfalosel pansumani icin kullanilan cerrahi
ortiniin iyot icerdigi saptandi ve ‘Wolff-Chaikoff etkisi’ olarak degerlendirildi. Postnatal 45.
glinden itibaren povidon iyot icermeyen cerrahi 6rti kullanilmaya baslandi. Takiplerinde ilk
kez postnatal 53. glinde 6tiroid degerler saptandi ve kademeli olarak ila¢ dozu azaltilarak
postnatal 78. glintinde LT4 tedavisi kesildi (Sekil 1).
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Tartisma ve Sonucg: Genis omfalosellerde gecikmis onarim, asamali onarima gore
mortaliteyi azaltmasi nedeniyle daha ¢ok tercih edilmektedir. Gegmisten bugiine kadar bu
surecte skarlasmay artiracak pek ¢ok topikal yaklasim denenmis, ancak en Ustiin yontemin
povidon iyot kullanimi oldugu bilinmektedir. Povidon iyot maruziyeti sonucu gelisebilecek
hipotiroidinin olumsuz norogelisimsel sonuglara yol actigl bilinmektedir. Bu nedenle ¢ok az
rastlanan olgumuza benzer hastalarda, iyot iceren cerrahi materyallerin kullanimi mutlaka
gerekli ise belirli araliklarla tiroid fonksiyon testlerinin monitorizasyonunun yapilmasi ve en
erken donemde tedavinin baslanmasi 6nemlidir.

Anahtar Kelimeler: Wolff-Chaikoff, Hipotiroidizm, Yenidogan
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P-065 SUNULMADI

Hiperamonyemi Sebebiyle Umbilikal Siirekli Arteriyoven6z Hemofiltrasyon Uygulanan
Yenidogan Olgusu

Tuba Kasapbasi Gok', Fatma Narter', Bahtisen Topcu', Emel Altuncu'

listanbul Kartal Dr Liitfi Kirdar Sehir Hastanesi, istanbul

Giris: Yenidogan metabolik acilleri multidisipliner yaklasimi gerektirir. Bu tedavi yonetimi
icin beslenme destegi ve farmasoétik ajanlarin kullanilmasi gerekmektedir. Medikal
tedaviye istenen yanitin alinmamasi durumunda noraltoksik metabolitlerin acil bir sekilde
uzaklastirilmasi i¢in renal replasman tedavileri yapilmaktadir. Yenidogan ddéneminde
periton diyalizi ve hemofiltrasyon tedavi secenekleri arasindadir. Yenidogan déneminde
diyaliz icin genelikle 2 liimenli kateter tercih edilirken, bu olgumuz postnatal 53. saatinde
erken tani konularak literatiirde ¢ok nadir uygulanan umbilikal yoldan suirekli arteriyoven6z
hemofiltrasyon yapilmasi nedeniyle sunulmustur.

Olgu: G4P4 bilinen hastaligl olmayan 39 yasinda anneden 3550 gr mikerrer sezaryen ile
Kartal Sehir Hastanesinde diinyaya gelen tek canli erkek bebegin postnatal 43. saatinde
% 8.4 tarti kaybi ve hipernatremi (150 mE/L )saptanmasi (zerine yatis 6nerildi ancak aile
kabul etmedi. Postnatal 58. saatinde emmeme, nefes alisinda degisme, tepki vermeme
sikayetleri ile 112 ¢agrilarak ¢ocuk acile getirilen hastanin acilde hipoglisemi (27 mg/dl) ,
beslenme bozuklugu nedeniyle yogun bakim Unitesine yatisi yapildi. Yatisinda kan gazinda
ph:6.94 pco2:76 lac:14,2 HCO3:9,3 mEq/L saptanan hastaya sodyum bikarbonat inflizyonu
baslandi. Genel durumu bozuk, akraba evliligi 6yklisi olmasi nedeni ile amonyak gonderildi.
Hiperamonyemi (605mikromol/L )saptandi ve metabolik hastalik tetkikleri alinarak sodyum
benzoat sodyum fenilasetat intravenoz yiiklemesi yapildi. Carboglu, arjinin ve karnitin,
biotin baslandi. Sodyum asetat ve sodyum fenilasetat inflizyonu devam edildi. Ancak kontrol
amonyak degerleri 702 mikromol/L saptanan hastaya gobek ven ve arter katateri takilarak
98. saatinde hemofiltrasyon baslandi. Hemofitrasyonun 12. Saatinde bakilan amonyak degeri
144 mikromol/L saptandiginda hemofiltrasyon sonlandirildi. Diger tedavilerine (Na benzoat,
arjinin, carboglu) devam edildi. iv sodyum benzoat tedavisi 48 saat daha devam edilerek
oral forma gecildi. Hastaya metabolizma ile gorisllerek UCD 2 Prima ve Basic P mama
ile beslenme dlizenlendi. Plazma aminoasitleri, idrar organik asitleri ve tandem sonuglari
iletire sikliis metabolizmasi bozuklugu “sitriilinemi” tanisi konuldu. Cocuk metabolizma ve
diyetisyeniile goriistilerek amonyak ve plazma aminoasit tetkikleri, hastanin protein miktari,
kalori ihtiyacina gore glinliik beslenme plani diizenlendi. Hasta postnatal 40. glintinde riskli
yenidogan ve ¢cocuk metabolizma polikliniklerinden takip edilmek {izere nérolojik muayenesi
normal olarak taburcu edildi.
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Tartisma ve Sonug: Ure dongiisii enzim eksiklikleri her yasta klinik bulgu verebilirler.
Neonatal baslangicli formda klinik tabloya hiperamonemi bulgulari hakimdir; beslenmenin
reddi, kusma, hizli soluk alip verme, ilerleyici letarji, tiz sesli aglama gibi 6zglin olmayan
bulgular gorulir. Dogumsal metabolik hastalik siiphesi veya tanisi olan yenidoganlarda
medikal tedaviler yaninda hemofiltrasyon tedavisi erken dénemde ve gecikmeden
uygulandiginda organ hasari, uzun dénemde nérolojik sekel riskini, mortalite ve morbiditeyi
azaltmaktadir. Umbilikal yoldan arteriyovendz hemofiltrasyon yenidoganlarda uygulanabilir
pratik bir yoldur.

Anahtar Kelimeler: Yenidogan, Arteriyoven6z Hemofiltrasyon, Metabolik Hastalik,
Hiperamonyemi, Sitrilinemi
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Coklu ilac Aim Siiphesiyle Cocuk Yogun Bakim Unitesinde Takip Edilen Direncli
Kardiyojenik Sok Olgusu

Ozgiir Uzun', Emine Akkuzu?, Akif Kavgaci?, Semiha Tokg6z2

Ozgir Uzun', g

'Gazi Universitesi Tip Fakiiltesi Cocuk Sagligi ve Hastaliklari Ana Bilim Dali, Ankara

2Gazi Universitesi Tip Fakiiltesi Cocuk Kardiyoloji Bilim Dali, Ankara

3Gazi Universitesi Tip Fakiiltesi Cocuk Yogun Bakim Bilim Dali, Ankara

Giris: Kalsiyum kanal bloker ve beta bloker ilag zehirlenmeleri, ciddi toksisiteye neden olurlar
ve mortalite hizlari oldukga yiiksektir. Kalsiyum kanal bloker (KKB) toksisitesinde bradikardi
ve vazodilatasyona bagli hipotansiyon geliserek yasami tehdit edebilecek metabolik asidoz
ve sok gibi klinik tablolar ortaya c¢ikabilmektedir. Beta bloker (BB) doz asiminda da en
yaygin bulgular bradikardi ve hipotansiyondur. Birlikte alimlarda mortalite daha da yiliksek
olabilmektedir. Olgumuzda bu ajanlarin birlikte ve yliksek doz alinimina ragmen takibinde
coklu tedavi modaliteleri uyguladigimiz ve sifa ile taburcu ettigimiz hasta deneyimimizi
anlattik.

Olgu: Daha 6nce bilinen hastaligi olmayan 16 yasinda kiz hasta, kendini kotli hissetmesi
nedeniyle dis merkez basvurusunda hipotansiyonu ve bradikardisi gozleniyor. Tekrarlayan sivi
ve introp tedavisi sonrasi bulgulari devam eden hasta Cocuk Yogun Bakim Unitesine kabul
edildi. Kabuliinde genel durumu kéti, biling konfii, GKS 10, kan basinci 70/40 mmHg, nabiz
50/dk, SPO2 %98, ates 36,6 OC olarak gortildii. Hastanin fizik muayenesinde pupilleri dilate
ve nabizlari filiformdu. Hastanin EKG'sinde atriyo-ventrikiler blok saptandi. Hastanin yasi ve
net olmayan 6yki nedeniyle KKB veya BB ajan toksisitesi diistinlilerek hastaya Ca-glukonat
ve glukagon uygulamalari yapildi, kan sekeri yiiksek olan hastaya insilin inflizyonu baslandi.
Hastanin inotrop ihtiyaci kademeli artti ve takiplerinde solunumu ylizeyellesen hasta entilibe
edildi, ardindan kardiyopulmoner arrest olan hastaya 5 dakika restistasyon uygulandi. Yiiksek
doz inotrop tedaviye ragmen hipotansiyon ve bradikardisi devam eden hastaya trans ven6z
pace yerlestirildi, uygun hizda ayarlandi ve ECMO hazirligi yapildi. islem sonrasi inotrop
ihtiyaci kademeli azaldi. idrar cikimi olmayan ve agir metabolik asidozu devam eden hastaya
ylksek volimli sirekli vend-venéz hemodiyafiltrasyon (CVVHDF) baslandi. Takibinde
inotrop ihtiyaci devam eden ve aile 6ykiistiinden c¢oklu ilag alim stiphesi bulunan hastaya
terapotik plazma degisimi (TPE) yapildi. Yatisinin 30. saatinde bulgulari diizelen hastanin
CVVHDEF tedavisi sonlandirildi, ekstiibe edildi ve pace ihtiyaci kalmadi. Hastanin taburculuk
oncesi sonuglanan numune analizlerinde Diltiazem 26278 pg/L, Metoprolol 821 ug/L olarak
saptandi. KKB ve BB ajanlarin birlikte alindig bir toksisite tablosu olarak kabul edildi.
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Tartisma ve Sonug: KKB ve BB birlikte alimi kardiyojenik sok ve martalite acisindan oldukga
risklidir. Olgumuzda literatlrdeki vakalara gore daha yliksek doz ve KKB -BB birlikte alimi
olmasina ragmen ECMO ihtiyaci olmadan sag kalim saglanmistir. Bulgular, diltiazem ve
metoprolol acisindan ekstrakopariyal tedavilerin etkinligi tartismali olsa da olgumuz
icin faydali olduklarini distindiirmektedir. KKB ve BB zehirlenmelerinde éyki net olmasa
bile kuvvetli siiphe durumunda medikal tedaviler ivedilikle baslanmali ve yetersiz kaldig
durumlarda ge¢ kalinmadan transven6z pace uygulanmalidir. Gerekli durumlarda CVVHDF
ve TPE tedaviye eklenmelidir ve ECMO hazirligi yapilmalidir.

Anahtar Kelimeler: Zehirlenme, Kalsiyum Kanal Bloker, Beta Bloker, Kardiyojenik Sok,
Gegici Kalp Pili
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P-067 SUNULMADI

Topikal Antibiyotik Uygulamasi Sonrasi Gelisen Bir Kontakt Dermatit Olgusu
Seyyidenur Erdem’, CihangUl Bayhan?, Mutluay Arslan?, Erman Atas*

'Gilhane EAH, Cocuk Sagligi ve Hastaliklari ABD, Ankara

Giilhane EAH, Cocuk Sagligi ve Hastaliklari ABD, Cocuk Enfeksiyon, Ankara

3Gulhane EAH, Cocuk Sagligi ve Hastaliklart ABD, Cocuk Noéroloji, Ankara

“Gulhane EAH, Cocuk Sagligi ve Hastaliklart ABD, Cocuk Hematoloji ve Onkoloji, Ankara

Giris: Kontakt dermatit, yabanci bir madde ile temastan sonra ortaya ¢ikan eritematd6z ve
kasintili cilt lezyonlari ile karakterize yaygin bir inflamatuar cilt hastaligidir. iki tiir kontakt
dermatit vardir: iritan ve alerjik. iritan kontakt dermatitte, derinin yabanci bir madde
karsilasmasi sonrasi immun sistem uyarilmadan cilt degisiklikleri ortaya cikmaktadir.
Alerjik kontakt dermatit, deri ile yabanci bir maddenin temasi sonrasi gecikmis bir asiri
duyarlilik reaksiyonudur; maddeye tekrar maruz kaldiktan sonra cilt degisiklikleri meydana
gelir. Hemen hemen her madde konsantrasyonuna, temas stiresine ve temas edilen derinin
durumuna bagli olarak deri reaksiyonunu uyarabilir. Olasi bir etken madde bilindiginde, taniyi
dogrulamanin ilk adimi, sorunun maddeden kacinilarak ¢oziiliip ¢6ziilmedigini belirlemektir.
Bu yontem basarisiz olursa veya spesifik alerjen bilinmiyorsa yama testi yapilmalidir.

Materyal ve Metot: 10 yas erkek hastanin bisikletten diisme sonrasi sol diz kapaginda
olusan agik ve kirli yaraya furacin® (nitrofurazon, polietilen glikol) iceren krem uygulanmaya
baslanmasindan 3 giin sonra bolgede kurutlu vesikiiler lezyon olusmustu. Lezyon
bélgesindeki kasinti hissine agri/aci eslik etmemisti. Hasta lezyon olmayan bélgede de
kremin temasi ile kurutlu vezikiiler lezyonlar olusmasi Ulzerine acil servis poliklinigimize
basvurdu. Sol diz patellar bolgeden laterallere uzanan eritamatoz cilt lizerinde vezikiler
lezyonu olan hastanin ileri tetkik ve tedavi amaciyla klinigimize yatisi yapild.

Bulgular: Hastanin bilinen hastalig, alerjisi, benzer 6ykide tibbi ge¢misi yoktu. Hastanin
tam kan sayimi, periferik yayma ve akut faz reaktanlarinda patolojik bulgu yoktu, lezyon
bélgesinden alinan yara suirlinti kiiltlriinde tireme olmadi. Hastaya klinigimize yatisi sonrasi
alt zeminde seliilit gelismis olmasi sebebiyle intravendz antibiyoterapi ve ciltteki lezyon
bélgesine yuiksek glicli steroidli merhem tedavisi baslandi. Takibinde lezyonlarinda belirgin
gerileme olan hastaya alerjik kontakt dermatit 6n tanisi ile tedavisinin devami planlandi.

Sonug: Lokalize akut alerjik kontakt dermatit lezyonlari orta veya yiksek glclii topikal
steroidlerle basarili bir sekilde tedavi edilebilir. Alerjik kontakt dermatit, ciltte genis bir ylizey
alanini kapliyorsa (ylizde 20'den fazla) genellikle sistemik steroid tedavisi gerekir ve 12-24
saat icinde rahatlama saglar.

Anahtar Kelimeler: Kontakt Dermatit, Furacin®, Nitrofurazon, Polietilen Glikol, Topikal
Steroid



2 % Turkiye Milli
- 6 ©) PcchaJrriYKonﬁrcsi

21 Mili Cocuk- Hemgireligi Kongresi

- e O 5-9 Ekim 2022
f‘ ) ¢ ]' n Elexus Resort Hotel Girne-KKTC
n

Tirkiye M|II| Pedlam Dernegi

P-068 SUNULMADI

Pediatrik Keratokonus Olgularinda Korneal Kolajen Gapraz Baglama isleminin Etkinlik
ve Giivenilirligi: Bir Yillik Takip Sonuclarn

Ata Baytaroglu', Ozlem Dikmetas?, Ali Biilent Cankaya?, Sibel Kocabeyoglu?

'Aydin Devlet Hastanesi, Aydin

?Hacettepe Universitesi Tip Fakiiltesi, Ankara

Giris: Cocukluk caginda saptanan keratokonus olgularinda progresyonu durdurmada erken
tani ve midahale 6nem tasimaktadir. Korneal kollajen ¢apraz baglama (KCB), ilerlemeyi
durdurdugu gosterilen en etkili tedavi yontemidir. Eriskin yas grubundaki kanitlanmis tedavi
algoritmalarinin aksine, pediatrik olgularda KCB agisindan ortaya konmus bir konsensus
bulunmamaktadir. Bu ¢alisma, keratokonuslu pediatrik yas grubundaki hastalarda standart
kornea KCB sonuglarini degerlendirmeyi amaclamaktadir.

Materyal ve Metot: Standart korneal KCB protokolii ile tedavi edilen pediatrik progresif
keratokonus olgularinin retrospektif incelemesi yapildi. En az 1 yil takip edilen 18 yasindan
kiicik 18 hastanin 18 gdzii incelendi. En iyi diizeltilmis gdrme keskinligi (EIDGK), kornea
topografisi (Sirius, Costruzione Strumenti Ophthalmici, Florence, italya), keratometri ve
pakimetri degerleri islem 6ncesi ve islemden sonraki ilk yil icinde kaydedildi. istatistiksel
analizde her hastanin sadece bir gozii degerlendirildive istatistiksel analizde t-testi kullanildi.

Bulgular: Yas ortalamasi 16.9+1.3 (13-18) olan 18 hastanin 18 gézii calismaya dahil edildi. ilk
EiDGK 0.4+0.3 logMAR iken, KCB ‘den sonra 0.3+0.2 logMAR (p = 0.01) olarak kaydedildi.
KCB ile iliskili gormeyi tehdit eden bir komplikasyon gériilmedi. Ameliyat &ncesi maksimum
keratometri (Kmax), K1ve K2 degerleri 55.4+3.4 (51.9-61.8), 46.5+3.2 (44-53.9), 50.5+2.8 (47-
55.9) iken, CXL sonrasi Kmax, K1 ve K2 degerleri sirasiyla 55.2 + 3.3 (49.9-61.8), 46.6 + 3.3
(41.6-54.7), 50.5+£2.9 (45.8-55.5) (p=0.384, p=0.579, p=0.766) olarak kaydedildi. Ortalama
santral kornea kalinliginda istatistiksel olarak anlamli bir degisiklik saptanmadi (p=0.037).

Sonug: Konvansiyonel korneal KCB, gorsel, refraktif, tomografik ve aberometrik etkinlik ile
uzun sureli takipte pediatrik yas gruplarinda keratokonusun ilerlemesini etkili bir sekilde
durdurmaktadir. Bu ¢alismada, ¢ocuk hastalarda kornea KCB tedavisi ile keratokonus
hastaliginin ilerlemesinin 6nlenebilecegi gosterilmistir. 1.yil sonunda elde edilen bu veriler
sirasinda herhangi bir komplikasyon veya advers etkilesimin saptanmamasi da yine bu
tedavi yonteminin glivenirliligini destekler niteliktedir. Literatiirde, tedavinin uygulandig
yasa (yetiskin veya pediatrik) gore incelendiginde konvansiyonel KCB ‘in sonuglari hakkinda
cok az bilgi mevcuttur. Bu calisma ile pediatrik yas grubunda keratokonus hastalarina erken
donemde dogru yaklasimin 6nemi vurgulanmaktadir.

Anahtar Kelimeler: Keratokonus, Kornea, Korneal Capraz Baglama, Refraktif, Keratometri
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P-069

Rikets iliskili Dilate Kardiyomiyopati Olgusu

Melahat Melek Oguz!, Biisra Sahiner Caliskaner’, Dincel Eren’, Esra Oztiirk', Kutay Sel®

Dr. Sami Ulus Kadin Dogum, Cocuk Sagligi ve Hastaliklari Egitim Arastirma Merkezi, Ankara
2Dr. Sami Ulus Kadin Dogum, Cocuk Sagligi ve Hastaliklari Egitim ve Arastirma Hastanesi,
Pediatri Anabilim Dali, Ankara

3Dr. Sami Ulus Kadin Dogum, Cocuk Sagligi ve Hastaliklari Egitim ve Arastirma Hastanesi,
Pediatrik Kardiyoloji Anabilim Dali, Ankara

Giris: Dilate kardiyomiyopati (DKMP), bir ya da iki ventrikiliin dilatasyonu ve sistolik
disfonksiyonu sonucu ortay ¢ikan durumdur. Sistolik disfonksiyon, ejeksiyon fraksiyonunun
(EF)<%50'nin altinda olmasi olarak tanimlanir. DKMP'nin en sik nedenleri idiyopatik,
familyal ve akut miyokardittir. Nadir bir nedeni ise riketstir. Rikets iligkili hipokalsemik
kardiyomiyopati; aritmi, kardiak yetmezlik ve hatta 6lime neden olabileceginden D vitamini
eksikliginin en ciddi komplikasyonudur.

Materyal ve Metot: Hipokalsemik ndbet ile prezente olan, beraberinde kalp yetmezligi ve
dilate kardiyomiyopati saptanan bir rikets olgusunu sunmak istedik.

Bulgular: 7 aylik erkek hasta ndébet ile acil servisimiz basvurdu. Bilinen hastaligi ve
kullandigi ila¢ olmayan hastanin 3 glindiir tekrarlayan kasilma seklinde nobetleri oldugu,
atesi ve enfeksiyon bulgusu olmadigi, 6ncesinde benzer sikayeti olmadigi 6grenildi. Fizik
muayenesinde; bilateral kostalarda rasitik rozariyler, frontoparietal bileskede bossing, Distal
radiusta diizlesme gorildi. Oskiltasyonla gallo ritmi duyuldu, karaciger kot alti 3 cm ele
geliyordu. Kan gazinda Ca++ (Kan gazi) - 0,77 mmol/L olmasi nedeni ile intraven6z kalsiyum
glukonat tedavisi ile nébeti durduruldu. Biyokimya tetkikinde Kalsiyum - 6,1 mg/dL, Fosfor
- 3,0 mg/dL, Alkalen Fosfataz - 917 IU/L, Magnezyum. - 0,65 mmol/L, Parathormon (PTH)
- 314,0 pg/ml olarak sonuglanan hastanin rikets iliskili hipokalsemik nébet tanisi ile yatisi
yapildi. Kalp yetmezligi bulgulari oldugu icin yapilan EKO'da: Sistemik fonksiyonlarda azalma
(EF: %35) ve dilate kardiyomiyopati saptandi. Hastaya D vitamini ve kalsiyumun yani sira
antikonjesif tedavi baslandi. Hastanin takibinde sistolik fonksiyonlarinda diizelme gorilda.
Hastanin tedavisi tamamlandiktan sonra takipleri poliklinigimizde devam etmektedir.
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Sonug: DKMP ve rikets birlikteligi distinlildiigii kadar nadir olmasa da 6zellikle infantlarda
rikets iliskili kemik deformitelerive diger fizik muayene bulgulari belirgin olmadigindan DKMP
mevcut olan hastalar solunum sikintisi, kalp yetmezligi vb. semptomlar ile basvurdugunda
rikets ile iligskilendirilemeyebilir. Ayni sekilde riketsin diger bulgulariile basvuran hastalar kalp
yetmezligi, aritmi ve diger DKMP bulgular agisindan incelenmeyi haketmektedir. Riketsin
en belirgin biyokimyasal 6zelligi hipokalsemidir ve mevcut kanitlar, kardiyomiyopatinin
en olasi nedeninin hipokalsemi oldugunu desteklemektedir. Rikets iliskili DKMP g&zden
kacgirilmadigi ve tedavi edildigi takdirde iyi bir prognoza sahiptir ve tam iyilesme gordlebilir.
Ozellikle infantlarda kardiyak fonksiyon bozuklugu nedenleri arasinda rasitizme bagli
siddetli hipokalsemi daima akilda tutulmalidir. Rasitizmi 6nleme projelerine ragmen rikets
iliskili DKMP olgularina tilkemizde hala rastlanmakta olup, bu durum risk faktorlerinin ve
takip stratejilerinin daha kapsamli bir sekilde ele alinmasi gerektigini gostermektedir.

Anahtar Kelimeler: Rikets, Dilate Kardiyomiyopati
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P-070

COVID-19 iliskili Multisistemik inflamatuar Sendromda Nadir Bir Komplikasyon: Dalak
Enfarkti

Fatma Betiil Yildiz!, Recep Saglam’, Tekin Aksu?, Yasemin Ozsiirekci®

'HUTF Cocuk Sagligi ve Hastaliklari Anabilim Dali, Ankara

2HUTF Cocuk Hematoloji Bilim Dali, Ankara

3HUTF Cocuk Enfeksiyon Bilim Dali, Ankara

Girig: Multisistem inflamatuar sendrom (MIS-C) cocuklarda hafif veya asemptomatik
COVID-19 enfeksiyonundan sonra ortaya ¢ikan morbiditelere yol agabilen ve erken tedavi
edilmediginde mortalite ile sonuglanabilen ciddi bir durumdur. Burada MIS-Cile iliskili dalak
enfarkti olan bir vaka sunulmustur.

Materyal ve Metot: OLCU: Bilinen bir hastaligi olmayan 13 yasindaki erkek hasta G¢ glindiir
devam eden ates ve boyunda sislik sikayetleri ile dis merkeze gotiirtilmus. Servikal lenfadenit
tanisi ile stilbaktam ampisilin tedavisi baslanilmis. Hastanin atesinin devam etmesi, yaygin
karin agrisi ve kusmasinin olmasi, solunum sikintisinin gelismesi, sirtinda ve kollarinda
basmakla solan hiperemik dokiintiilerinin olmasi, akut faz reaktanlarinda yiiksekligin devam
etmesi Gizerine MIS-C 6n tanisi ile hastanemize kabul edildi. Hastanin fizik muayenesinde
konjonktivalari hiperemik, boyun sol 6n servikalde 3 cm boyutunda agrili lenfadenopati, sag
hemitoraks bazalinde raller mevcuttu. Takipnesi (48/dk) olan hastanin oksijen satilirasyonu
%92 idi. Sag 6nkolda basmakla solan dokiintlsi vardi. Kan tetkiklerinde ; lenfositopeni,
trombositopeni, hiperferritinemi, hiperfibrinojenemi, d-dimer yiiksekligi, hipoalbuminemi;
karaciger fonksiyon testlerinde, akut faz reaktanlarinda ve laktat dehidrogenaz enziminde
ylkseklik saptandi. Yaklasik alti hafta 6nce ailesinin COVID-19 enfeksiyonu gegirdigi bilinen,
COVID antikoru pozitif olan hastaya MIS-C tanisi konularak intravendz seftriakson, amikasin,
favipravir, metilprednizolon 2xImg/kg/doz , immunglobulin tek doz 1gr/kg/gln ve subkutan
anakinra 2x2mg/kg/doz tedavileri baslanildi. Yaygin karin agrisi devam eden hastanin
cekilen kontrastli abdominal bilgisayarli tomografisinde; akciger bazallerinde fokal buzlu
cam alanlari, hepatomegali (karaciger vertikal boyutu: 174 mm) splenomegali (dalak vertikal
boyutu: 122 mm) perikolesistik alanda 6dem, dalak (st poliinde hipodens enfarkt alani,
intraabdominal serbest sivi gorilda. Portal ven, splenik arter ve ven doppler ultrasonografisi
normal olarak degerlendirildi. Mevcut tedavilere 2xImg/kg/doz enoksaparin sodyum
tedavisi eklendi. Kemik iligi aspirasyonunda malignite bulgusu yoktu, megakaryositlerde
artis goriildii. incelenen globulin elektroforezi, protein-c, protein-s, antitrombin-3 aktivitesi,
trombofili paneli, antifosfolipit antikorlari ve bazal romatolojik tetkikleri normal degerlerde
sonuclandi. izleminde BNP ve troponin degerlerinde yiikseklik saptanan, yiiklenme bulgusu
olmayan hastaya yapilan ekokardiyografi ve kardiyak MRG normal sinirlarda idi.
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Bulgular: Hasta invaziv olmayan solunum destegine, antibiyotik veimminsupresif tedavilere
yanit verdi. U¢ hafta sonra cekilen kontrastli abdomen MRG tetkikinde; dalaktaki enfarkt
gorinlimuniin geriledigi, minimal hepatomegali oldugu raporlandi. Hasta l¢ ay boyunca
enoksaparin sodyum tedavisine devam etti.

Sonug: Tartisma: Splenik enfarkt siklikla myeloproliferatif hastaliklar (KML, polisiyemi vera,
esansiyel trombositemi), hemoglobinopatiler veya hiperkoagulopati iliskili gériilmektedir.
MIS-C'de olusan sitokin firtinasi endotelyal disfonskiyona sebep olarak tromboza yatkinlik

yaptigl bilinmektedir. MIS-C'ye eslik eden dalak enfarkti hastalik seyrinde goriilebilir ve
klinigi agirlastirabilir.

Anahtar Kelimeler: MIS-C, Dalak Enfarkti
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P-071 SUNULMADI

Yasami Tehdit Eden Direncli Gastroenteropati ile Seyreden, Colyak Hastaligi Diisiiniilerek
Takip Edilmis Bir immiin Yetmezlik Olgusu: IPEX Sendromu

Gizem Uslu', Ozlem Kalaycik?, Nurhan Kasap', Sinem Toprak Seving?, Leman Tuba Karakurt!,
Fatma Bal', Hayrunnisa Bekis Bozkurt', Ozlem Cavkaytar', Sebahat Cam?, Mustafa Arga’
Yistanbul Medeniyet Universitesi Tip Fakiiltesi Cocuk Alerji ve immiinoloji Bilim Dali, Goztepe
Prof. Dr Siileyman Yalcin Sehir Hastanesi istanbul

2istanbul Medeniyet Universitesi Tip Fakiiltesi Cocuk Gastroenteroloji ve Hepatoloji Bilim Dali,
Goztepe Prof. Dr Siileyman Yalcin Sehir Hastanesi istanbul

Sistanbul Medeniyet Universitesi Tip Fakiiltesi Cocuk Sagligi ve Hastaliklari Anabilim Dali,
Goztepe Prof. Dr Siileyman Yalcin Sehir Hastanesi istanbul

Giris: IPEX (immunodisregiilasyon, Poliendokrinopati, Enteropati, X'e bagli), otoimmiinite
ve erken 6lim ile karakterize, nadir goriilen X'e bagli resesif kalitilan, yasami tehdit eden bir
hastaliktir.

Materyalve Metot: Ailesinde erken dénemde kaybedilen erkek bebek dykiisti olan ve tamamlayici
beslenmeye gecisten sonra baslayan kronik ishalile basvuran IPEX olgusu sunulmaktadir.

Bulgular: Bir yasinda erkek hasta, alti aylikken tamamlayici beslenmeye basladiktan sonra
gelisen glinde 15-20 kez sulu ishal ve karinda sislik sikayetleriyle basvurdu. Dis merkezde yapilan
list GIS endoskopisinde villéz atrofi sonucu Célyak tanisiyla gliitensiz diyet uygulanmasina
ragmen ishallerinin devam ettigi 6grenildi. Ozgecmis sorgulamasinda yenidogan déneminde 10
glin sepsis nedenli yatis, sik bez dermatiti ve atopik dermatit dykiisii mevcut. Soygecmisinde;
ebeveynler ayni kéyden ve annenin dort erkek kardesinin sebebi bilinmeyen 6lim Oykiileri oldugu
ogrenildi. Fizik muayenesinde kasektik, dehidrate goriinimdeki hastanin batininda distansiyon
mevcuttu. Laboratuvar tetkiklerinde agir metabolik asidoz, hipogammaglobulinemi ve
otoantikorlardan anti-GAD pozitif saptandi. immiinfenotiplemesi yasa gére uygun araliktaydi.
Takibinde kortikosteroid tedavisine direncli agir dermatiti gelisen ve gastroenteropatisi devam
eden hastadanimmundisregulasyon genetik panel analizi gonderildi, FOXP3 geninde c.816 +5G>A
mutasyonu saptandi. IPEX tanisi ile kemik iligi nakil (KiT) hazirliklar baslatilarak intravendz
immiinglobulin ile immunsupresif Sirolimus tedavisi baslandi. Ozellikle sirolimus tedavisinin
etkisiyle gastroenteropatisi kontrol altina hasta KiT merkezine yonlendirildi.

Sonug: IPEX Sendromunun nadir gorlilmesi ge¢ taniya ve dolayisiyla kesin tedavinin gecikmesine
yol agmaktadir. Hastaya tani konduktan sonra hedefe yonelik immunsupresif tedavi olan
Sirolimus ile semptomlarda gerileme olmustur ve hasta KiT'e yénlendirilmistir. Erken yasta
ortaya ¢ikan direncli ishal, agir dermatit ve otoimmdinite bulgularinda IPEX tanisi mutlaka akla
gelmelidir.

Anahtar Kelimeler: Direncli ishal, Kronik Dermatit
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P-072

Ekstrahepatik Portal Hipertansiyonlu 3 Cocuk Hastada Parsiyel Splenik Arter
Embolizasyonu

Giinsel Kutluk', Mehmet Akif Goktas', Ozgiir Kilickesmez?, ilgin Ozden?

'Basaksehir Cam ve Sakura Sehir Hastanesi Cocuk Gastroenterolojisi, istanbul

2Basaksehir Cam ve Sakura Sehir Hastanesi Girisimsel Radyoloji ve Girisimsel Nororadyoloji,
istanbul

3Basaksehir Cam ve Sakura Sehir Hastanesi, Karaciger Nakli ve Hepatobiliyer Cerrahi Birimi,
Istanbul

Giris: Amag: Portal hipertansiyon, sitopeni ve 6zofagial varis kanamalariyla cocukluk
yas grubunda hayati tehdit eden bir durumdur. Ekstrahepatik portal hipertansiyonu ve
tekrarlayan varis kanamalari olan {i¢ hastamizda cerrahi islemlere alternatif olarak glivenle
uygulan parsiyal splenik arter embolizasyon islemini ele aldik.

Materyal ve Metot: Olgular : 1- 8 aylikken ates, ishal,karinda sislik sikayetleriyle basvuran
hastanin oligohidramniyoz ve erken membran riptirli olan bir anneden 33. Gebelik
haftasinda 1800 gr agirliginda dogdugu, yenidogan yogun bakim (initesinde kirkbes
gin yatinldigi ve umblikal ven6z kateterizasyon hikayesi olduguégrenildi. Doppler
ultrasonografisinde karaciger parankiminde yaygin kalsifikasyonlar, periportal kavernéz
transformasyon ile uyumlu venoz kollateraller izlendi. Ekstrahepatik portal hipertansiyon
tanisi alan, tekrarlayan varis kanamalari nedeni ile ardisik band ligasyonu yapilan hastaya
dért yasinda splenik arter koil embolizasyon islemi uygulandi ( Sekil 1 a-b ). islem sonrasi
herhangi bir komplikasyon izlenmedi. 2- Karin agrisi nedeniyle tetkik edilirken saptanan
bisitopenisi ve splenomegalisi nedeniyle Cocuk Hematoloji bélimiince takip edilen on
yasindaki kiz hastanin portal doppler ultrasonografisinde parankimi hafif heterojen
goriinimde, konturleri ondiile bir karaciger ve portal dolasimda hepatofugal akim izlendi.
Karaciger biyopsisi yapilarak karaciger hastaligi dislanan hastanin varis kanamasi yoktu
ancak pansitopenisi ve band ligasyonu gerektiren 6zofagus varisleri mevcuttu. Etyolojiye
yonelik MTHFR C667T ve PAl 4G/5G heterozigot mutasyonlari saptanan hastaya on dort
yasinda proksimal splenik arter embolizasyonu gerceklestirildi. islem sonrasi komplikasyon
gozlenmedi.

Bulgular: 3- ikiyasindayken pansitopeni nedeniyle Cocuk Hematoloji bélimiince tetkik edilen
hastanin takibi sirasinda melenasinin izlenmesi (izerine yapilan doppler ultrasonografisinde
splenomegali ve splenik ven capinda artis saptandi. Endoskopisinde 6zofagusta band
ligasyonu gerektiren varisleri izlenen, trifazik BT anjiografisinde portal kavernomu goriilen
hastaya alti yasindayken proksimal splenik arter embolizasyon islemi gerceklestirildi. islem
sonrasi komplikasyon gelismedi.
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Sonug: Sonug: Portal hipertansiyon komplikasyonlariyla ¢ocuklarda ciddi morbidite ve
mortaliteye yol agabilen bir durumdur. Tedavide ardisik endoskopik varis ligasyonlari,
splenektomi, portosistemik sant ve karaciger nakli gibi islemlere alternatif olarak
uygulanan parsiyal splenik embolizasyon sadece hipersplenizm bulgularini diizeltmekle
kalmaz, varis kanama insidansinda da azalmaya yol acar. Parsiyel splenik embolizasyon,
ekstrahepatik portal hipertansiyonu ve varis kanamasi olan hastalarda gtlivenli ve etkin bir
profil cizmektedir. Tedavi kararinin alinmasinda her vaka icin ayrintili ve disiplinler arasi
degerlendirme yapilmalidir.

Anahtar Kelimeler: Parsiyal Splenik Embolizasyon, Portal Hipertansiyon, Cocuk
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Akut Urtikerli Hastalarda Bagirsak Mikrobiyotasi
Naile Sultanova', Aysel Sixammadova'

'Azerbaycan Tip Universitesi, Azerbaycan

2|l Coguk Hastaliklari Anabilim Dali

Giris: Uzun yillardir, akut Grtiker (AU), 6zellikle cocuklar arasinda alergolojide neredeyse en
ilgili sorun olarak kabul edilmistir. Cocuklarda bu patolojinin morbidite zirvesi, 14 ila 16 yaslari
arasinda meydana gelir, ancak son 5 yilda okul 6ncesi ve ilkokul cagindaki ¢ocuklar arasinda
daha yiiksek morbidite egilimi belirtilmekdedir. Mast hiicrelerinin ve bazofillerin anormal
aktivasyonu, AU'de kabarciklarin ve kasintilarin baslangicindaki temel patojenik siirectir.
Son calismalar, bagirsak mikrobiyota bilesimi ve ya aktivitesindeki (disbiyoz) bozukluklarin
alerjik hastaliklarin patogenezine katkida bulunabilecegini ortaya koymustur.

Materyal ve Metot: Calismsnin amaci akut Urtikerli hastalarda bagirsak mirobiyotlarindan
B.fragilis, E.Coli, Bifidobacterium, C.difficile, lactobacillus diizeyinin degerlendirilmesi ve
kontrol grupu ile karsilisdirilmasi. Azerbaycan Tip Universitesi Hastanesi ve 6 numarali
Cocuk Klinik Hastanesine bas vuran 80 akut rtiker tanisi koyulan ¢ocuk ve 20 cogukdan
olusan saglam grup ( kontrol grubu ) arasdirmaya dahil edilmisdir. AU’li 80 hastadan ve 20
saglam grupdan (kontrol grup) diski 6rnekleri alindi. Tim diski 6rnekleri Qiagen firmasinin
manuel izolasyon reaktifi ile gerceklestirildi. Amplifikasyon, CFX-96 cihazinda PCR yontemi
ile yapildi. iki grubun farkliliklarini test etmek icin Mann-Whitney U testi yapildi. istatistiksel
veriler SPSS-26 istatistik paketinde analiz edildi P -degerleri <0.05 anlamli kabul edildi.

Bulgular: Bu calismada, iki grup arasinda yas, cinsiyet orani agisindan anlamli fark
bulunmadi ( p > 0.05). 80 AU'li cocukdan %!1,3-de 6ksiiriik, %1,3-de alerjik rinit, %6,3-de
akut bronjit, %2,5-de anemi, %31,3 Quincke 6demi saptanmisdir. 100 denegin (80 AU hastasi
ve 20 kontrol grup) diski drnekleri karsilasirildi. iki gruptaki bakteri topluluklari ve nispi
bolluk, farkli taksonomik seviyelerde arastirildi. Filum diizeyinde, AU'li hastalarin bagirsak
mikrobiyotasindaki ana filum, kontrol grupuna benzerdi: (Firmicutes, Bacteroidetes,
Proteobacteria ve Actinobacteria). Cins diizeyinde AU’li hastalarda B.fragilis (p<0.05),
E.Coli (p<0.05), Bifidobacteriumun (p<0.05) nispi bollugunun arttigini gozlemledik.
Lactobacillusun (p>0.05) kontrol grupu ile kiyasladigimizda bu qrupda azalmisdir.
C.difficilenin (p>0.05) ise kontrol grupunda bulunmadigi halde, AU’li hastalarin % 7,5-de
saptanmisdir.

Sonug: Bu calisma, bagirsak mikrobiyomu bilesimindeki bozukluklarin ve bunlarin karismasi
veya etkilesiminin AU'in patogenezine katilabilecegini diisiindiirmektedir.

Anahtar Kelimeler: Akut Urtiker, Diski, Mikrobiyota, Allerji
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Ebeveynlerin Korkulu Riiyasi: Ates

Ozhan Orhan', Hiiseyin Elci', Ezgi Dilan Yiiksel'
'Kiziltepe Devlet Hastanesi, Mardin

Giris: Ates; vicut sicakliginin, 6lglldiigi yere gbre ortalamadan 1o C veya daha ylksek
olmasidir. Cogu zaman ciddi bir hastalik belirtisi olmamasina ragmen, aileleri kaygilandiran
ve hastaneye siklikla basvuruya neden olan bir yakinmadir. Bircok hastaligin 6nemli
semptomlarindan biri olan ates, 6zellikle cocuklarda, acil veya cocuk polikliniklerine gitmeyi
gerektiren en sik sikayettir. Ayni zamanda ates, iyilesmeyi kolaylastiran ve hizlandiran,
hastaliklara karsi gelisen normal bir fizyolojik yanittir. Atese bagli gecirilen nébetlerin
morbiditeyi arttiran faktorlerle iliskili olabilecegini diistinen ebeveynler ve saglik calisanlari,
siklikla korku ve endise yasarlar. Bu poster sunumumuzda atesli bir vaka takdimi ile ates
sikayetini irdelemek ve sebep oldugu endiseye dikkat cekmek istedik.

Materyal ve Metot: Hastanin dosyasindaki tim veriler toplanarak kaydedilmistir.

Bulgular: 3 yas erkek hasta 6ncesinde bilinen bir hastaligi yokken 6nceki glin giin iginde
fark edilen aniden yiikselen 39 0C'yi bulan atesi olmus. Hastanin baska bir sikayeti olmayip
ates duslricu ile atesinin dlismesi sonrasi 24 saat icinde 3-4 kez daha 39.6 OC'yi bulan ates
disuricuile disen atesleri olmus. Babasi saglik personeli olan hastanin gece boyunca takipte
oldugu, tiim ev ahalisinin gece boyunca uyumadig, iki kez ilik banyo, stirekli soguk uygulama
yaptiklari 6grenildi. Ailede febril konvulziyon hikayesinin olmadig fakat ailenin bu konuda
endiseli oldugu, tanidiklari hekimlere danistiklari ve internetten arama yaptiklari 6grenildi.
Hastanin geldikleri glin bir kez ishali oldugu, hi¢ kusmadigi 6grenildi. Yapilan muayenesinde
dzellik olmayip, hasta aktif, neseli ve hareketli idi. istenen tetkiklerinde [6kosit sayisi hafif
artmis, CRP Ust sinirin G¢ katinda, diger kan tetkikleri normaldi, gayta tetkikinde amip, rota
virlis, adeno viriis tespit edilmedi. idrar tetkiki normal olan hasta ayaktan takip edildi, bol
sivi alimi 6nerildi. Hastanin takibinde ertesi giin bir kez 38.2 OC atesi oldu daha sonra ates
veya baska bir sikayeti olmadi.

Sonug: Ates cocuklarinhastanebasvurusununensik sebeplerinden olup hastaneyebasvurana
kadar da evde miidahalelerin yapildigi bir durumdur. Atesli cocuklarin degerlendirilmesinde
ayrintili 6ykd alinmasi elzemdir. Hastanin takibinde hastanin gézlem altinda olmasi, belli
araliklarla viicut sicakliginin 6l¢lilmesi gereklidir. Ailelere atesin enfeksiyonlardaki roli, hafif
atesin tedavi gerektirmedigi, yliksek ateste bakim ve tedavi girisimleri, dogru ates dusurci
ilag dozu, febril konviilziyon ve atesin yonetimi konularinda egitim verilmelidir.

Anahtar Kelimeler: Ates, Ebeveyn
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Pulmoner Hipertansiyonu Olan ve Olmayan Konjenital Kalp Hastalikli Cocuklarda
Ortalama Trombosit Hacmi Degerlerinin Karsilastirilmasi

Hatice Ece Canhilal Oziitok’, Demet Soylu', Berkay Ekici?, Serdar Umit Saricr’

WUfuk Universitesi Tip Fakiiltesi Cocuk Saglig ve Hastaliklari Anabilim Dali, Ankara
2Ufuk Universitesi Tip Fakiiltesi Kardiyoloji Anabilim Dali, Ankara

Girig: Pulmoner arteriyel hipertansiyonu (PAH) olan ve olmayan konjenital kalp hastalig
(KKH) olan cocuklarda ortalama trombosit hacmi (“Mean Platelet Volume”, “MPV")
degerlerinin incelenmesi, PAH varliginin MPV degerlerinde bir etkilenmeye (azalma/artma)
yol acip agmadiginin arastirilmasi ve boylece MPV degerlerindeki bir sapmanin PAH varligini
ongodrmede kullanilabilecek bir parametre olup olmadiginin arastirilmasi amaglanmistir.

Materyal ve Metot: KKH tanisi ile kateter anjiografi yapilan hastalarin dosya taramalari
yapildi. Kateter anjiografi raporlari incelenerek pulmoner hipertansiyonu olan KKH tanili
hastalar Grup | ve pulmoner hipertansiyonu olmayan KKH tanili hastalar Grup Il olarak
tanimlandi. Calisma grubunun tiimiinde hastalarin geriye donlik tam kan sayimi sonuglari
incelenerek kateter anjiografinin hemen &ncesindeki sonuglari kaydedildi. Bu iki grup
demografik veriler ve laboratuvar ve kateter anjiografi parametreleri agisindan karsilastirildi.
KKH olan olgular icerisinden PAH'a sahip olanlari 5ngormede kullanilacak olan en ideal MPV
esik degeri (“cut-off” deger) belirlemek amaciyla “Receiver Operating Characteristic” (ROC)
egrisi analizi kullanild.

Bulgular: Calisma grubunun tiimiinde PAH siklig1 %44.1 olarak saptandi. MPV degerleri Grup
I'de Grup Il'ye gore istatistiksel olarak anlamli olacak sekilde daha yiiksek olarak bulundu (p=
0.017). ROC analizi sonucunda ise PAH'I 6ngérmede kullanilacak en ideal MPV esik degeri
(“cut-off” deger) 7.3 olarak saptandi.

Sonug: KKH'li hastalarda PAH varliginin MPV degerlerinde artisa yol actigi ve bu artisin PAH
varligini 6ngérmede kullanilabilecek bir parametre oldugu diistiniilmektedir. 7.3 Gizerindeki
MPV degerlerinin %93 sensitivite degeri ile PAH'I 6ngdrmede kullanilabilecegi sonucuna
varilmistir.

Anahtar Kelimeler: Konjenital Kalp Hastaligl, Pulmoner Hipertansiyon, Ortalama Trombosit
Hacmi
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Propranolol ile Tedavi Edilen Yenidogan Mide Hemanjiomu

Fatma ilknur Varol', ismail Kiirsad Gokce?, Ramazan Ozdemir?, Meral Alagdz?, Hanim
Durmug?

linénii Universitei Tip Fakiiltesi Cocuk Gastroenteroloji, Hepatoloji ve Beslenme BD. Malatya
2inénii Universitei Tip Fakiiltesi Cocuk Neonatoloji BD. Malatya

3inénii Universitei Tip Fakiiltesi Cocuk Sagligi ve Hastaliklari ABD. Malatya

Giris: Ciddi gastrointestinal sistem(GIS) kanamalarina neden olabilen gastrik hemanjiomlar,
nadir goriilen benign vaskiiler timorlerdir. GiS hemanjiyomlari gastrointestinal sistem
boyunca herhangi biryerde ortaya ¢ikabilmesine ragmen, genellikle ince bagirsakta, ardindan
kolon ve rektumda ortaya cikarlar. Midede GiS hemanjiomlari nadirdir. intrauterin gelisme
geriligi (IUGG) ve polihidramniy6z nedeniyle yatirilan yatisinin 2. glinlinde orogastrik tiipten
taze kanama ve melena goriilen ve 6zofagogastroduodenoskopik muayenesinde gastrik
hemanjiom saptanan yenidogan olgusunu sunduk.

Olgu: Gebeligin 37. haftasinda sezeryan ile 1980 gr agirliginda kiz bebek olarak diinyaya gelen
hasta IUGG ve polihidramniy6z nedeniyle yeni dogan yogum bakimda izlenir iken yatisinin
2. glinlinde orogastrik tlipten taze kanama ve melena gorildi ve destek tedavisi baslandi.
Fizik muayenede viicut agirligi 1980 gr (<3 persantil), boy 41 cm (<3 persantil), bas cevresi
35 cm (75-90 persentil) olarak saptandi. Hastanin aksiller viicut isisi 35.6°C, kan basinci
80/45 mmHg, nabiz 154 /dakika ve solunum 24/dakika idi. Sistem muayeneleri normaldi.
Laboratuvar sonuclarinda Hb:13,2 g/dL, BK: 7860/mm3, Trombosit: 252.000/mm3. Kanama
zamani, pihtilasma ve diger biyokimyasal test sonuclari normaldi. GiS kanamasi devam
etti ve somatostatin, omeprazol tedavileri baslandi. Enteral beslenmeye ara verildi ve
karin grafisi ve portal ven Doppler normal oalarak degerlendirildi. Takiplerinde abondan
kanamasi olmasi ve tasikardisinin gelismesi izerine hastaya bir kez eritrosit stispansiyonu
transfiizyonu verildi. Hastanin yatisinin 3. giinlinde 6zofagogastroduodenoskopi yapildi ve
korpus arka duvarda yaklasik 1x1cm ebadinda hemanjiomla uyumlu goériinti izlendi. Kutandz
hemanjiyom yoktu ve ultrasonografik incelemede karacigerde ve beyinde hemanjiom
saptanmadi. Hastaya mide hemanjiyomu tanisi konuldu ve propranolol tedavisine glinde 1
mg/kg ile G¢ doza bollinerek baslandi ve takiplerinde glinde 2 mg/kg’a arttirildi. Takiplerinde
kanamasi olmayan hastanin somatostatini 5. Glinden itibaren azaltilarak kesildi ve hastaya
entral beslenme baslandi. Hasta postnatal 25. glintinde probranolol ve anti asit tedavisi ile
taburcu edildi. Taburculuktan iki ay sonra yapilan kontrol 6zofagogastroduodenoskopisinde
lezyonun geriledigi gorildi. Proprnolol yari doza dustrtlerek klinik takibe alindi.
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Tartisma ve Sonuc: Mide hemanjiyomu tanisi konulduktan sonra yasami tehdit edebilecek
ciddi komplikasyonlari énlemek icin bir an énce uygun endoskopik ve/veya cerrahi tedavi
yapilmalidir. Propranolol gastrointestinal hemanjiyomlarin tedavisinde yaygin olarak
kullanilmaktadir. Ancak gastrik hemanjiomlarin cerrahi midahale disindaki yéntemlerle
tedavisini bildiren az sayida ¢alisma vardir ve bu vakalar genellikle cerrahi seceneklerin
sinirli oldugu coklu lezyonlardir. Bizim olgumuzda oldugu gibi GiS kanama kontrolii altinda
secilmis tekli hemanjiomu olan olgularda propranolol tedavisinin cerrahi girisim Oncesi
yapilmasi gerektigini diistinmekteyiz.

Anahtar Kelimeler: Hemanjiom, Probranolol, Yeni Dogan, Gastrointestinal Kanama
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Eisenmenger Sendromu ve Swyer-James-Macleod Sendromu Birlikteligi: Vaka sunumu
Merve Oguz', Dolunay Giirses', Dogangtin Yiiksel?, Furkan Ufuk?, Miinevver Yilmaz'
'Pamukkale Universitesi Cocuk Sagligi ve Hastaliklari Ana Bilim Dali, Cocuk Kardiyoloji Bilim
Dali, Denizli

2Pamukkale Universitesi Niikleer Tip Ana Bilim Dali, Denizli

3Pamukkale Universitesi Radyoloji Ana Bilim Dali, Denizli

Giris: Swyer-James-Macleod Sendromu, bronsiyal hava yolu tikanmasi olmadan tek akciger
lobunun havalanma fazlaligi ile hiperliisen gériinim ve azalmis vaskularite ile karakterize
radyolojik bir durumdur. Ventrikiiler septal defekt ¢cocuklukta en sik goriilen konjenital kalp
kusuru olup zamaninda tedavi edilmezse geri donlisii olmayan pulmoner hipertansiyona ve
Eisenmenger sendromuna neden olur. Bu vaka raporunda Swyer-James-Macleod sendromu
ve Eisenmenger sendromu birlikteligi olan 25 yasinda kiz hasta sunuldu.

Olgu: Klinigimize 25 yas kiz hasta bas agrisi nedeniyle basvurdu. Hastanin dykiistiinden
ventrikiler septal defekt ve Eisenmenger sendromu nedeniyle takip edildigi 6grenildi.
Fizik muayenede oksijen saturasyonu %85-88, kan basinci 150/100 mmHg, nabiz 55/dk ve
diizenli, ates 36.5 °C idi. Parmaklarda comaklasma, pulmoner odakta ikinci kalp sesinde
sertlesme, pulmoner odakta Gflirim mevcuttu. Bilateral solunum sesleri esit aliniyordu.
Kranial gorintiilemede frontal bdlgede beyin apsesi saptanan hasta operasyona alindi.
Operasyon sonrasi takiplerinde oksijen saturasyonu oda havasinda %75-80 olarak seyreden
hastada posteroanterior gogis filminde sag hemitoraksta belirgin hiperliisensi goriildi.
Toraks anjio bilgisayarli tomografide sol ana pulmoner arter ve sol akciger vaskilaritesi
normal goériiniimdeyken, sag ana pulmoner arter hipoplazik ve dallari normalden ince
goriinimdeydi. Akciger perflizyon sintigrafisi sag akcigerde aktivite dagiimi ileri derecede
azalmis, ventilasyon sintigrafisinde sagda tanimlanan yaygin hipoperfiize alanlar ventile
olmamisti, dolus gostermedi. Bronkoskopide endobronsiyal lezyon izlenmedi. Hastaya
mevcut bulgularla Eisenmenger sendromuna ek Swyer-James-Macleod sendromu tanisi
konuldu.



% & 6 T(Jr'kiyc Milli
- © Pediatri Konﬁrcsi

21 Mili Cocuk- Hemgireligi Kongresi

5-9 Ekim 2022

@ [ 4 . ‘ .
x a ) ¢ ]' n Elexus Resort Hotel Girne-KKTC

Tirkiye M|II| Pedlam Dernegi

Tartisma ve Sonucg: Swyer-James-Macleod sendromunun postinfeksiyoz bronsiolitis
obliterans ile iliskili oldugu distiniilmekte ve sendromun patogenezi ¢ocuklukta maruz
kalinan cesitli etkenlere baglanmaktadir. Gegirilen muhtemel viral etkenlere bagli akut
bronsiolitis sonucunda terminal ve respiratuar bronsiollerde hasar olusur ve alveoller normal
gelisimini tamamlayamaz. Alveoler hasara sekonder, pulmoner dolasim da bozulmaktadir.
Literatlirde pulmoner hipertansiyon ve Swyer-James-Macleod sendromu birlikteligi sunulan
az sayida vaka raporlari bulunmaktadir. Hastamiz ventrikiiler septal defekt, Eisenmenger
sendromu ve Swyer-James-Macleod Sendromu birlikteliginin goruldiigu literattrdeki ikinci
vakadir. Hastamizdaki pulmoner hipertansiyona en ¢ok hangi faktor katkida bulunmaktadir?
Tek basina gogus filmi ile Swyer-James-Macleod sendromunun tanisi atlanabilecegi icin
stphelenildiginde ileri tetkikler yapilmalidir. Atipik dagilimli pulmoner amfizemi, tek
tarafli hiperllsensisi olan olgularda Swyer-James-Macleod sendromunun ayirici tanida
disuinilmesi, erken tani ve uygunsuz tedavilerin engellenmesi agisindan 6nemlidir.

Anahtar Kelimeler: Swyer-James-Macleod, Eisenmenger, Ventrikiiler Septal Defekt
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Kompleks Rejnonel Agri Sendromu: Olgu Sunumu

Tugce Coskun', Burak Batuhan Gok', Nihal Avcr', Arzu Yilmaz'
'SBU Ankara Egitim ve Arastirma Hastanesi, Ankara

Giris: Cocuklarda eriskinlere oranladaha az goriilen fakat agrili sekilde seyreden mekanizmasi
tam olarak bilinmeyen bir hastalik olarak Kompleks rejyonel agri sendromu tanisi zor fakat
pediatrik vakalarda ylz glildUriici sonuglar alinan bir hastaliktir.

Olgu: 16 yas kiz hasta sag el ve avug icerisinde kizariklik agri ve isi artisi sikayeti ile basvurdu.
Basvurudan énce yaklasik (i ay kadar siiren sikayetleri mevcuttu. Oncesinde hastaya seliilit
on tanisi ile antibiyoterapi ve anti inflamatuar tedavi baslanmis fakat fayda gérmemisti.
Hasta cocuk noéroloji poliklinigine miyopati on tanisi ile yonlendirilmisti. Bilinen travma
Oykisl yoktu. Hastanin yapilan ayrintili fizik ve nérolojik muayenesinde herhangi ek bir
patoloji saptanmamisti. Hastadan polindropati ayirici tanisi icin sag el EMG testi istendi.
Polinéropati lehine bir elektrofizyolojik bulgu saptanmadi.Hastaya Sicak su testi yapildi.
Hasta 15 dk boyunca elinde agri olan kisimlarini da icerecek sekilde ellerini ve kollarini sicak
suyun icerisinde bekletti.Hastanin her iki eli de esit slirede suda kalmisti. Ancak sag elde
avuglarda ve parmak pililerinde belirginlik sol ele gére daha azdi. Hastanin semptomlarinin
oldugu elinde pililerde azalma s6z konusuydu. Hastaya bu bulgular ve budapeste kriterlerine
gore “Kompleks Rejyonel Agri Sendromu Tip | “tanisi konuldu.

Tartisma ve Sonug: Extremitelerde agri, otonomik disfonksiyon goriilen hastalarda akla
kompleks rejyonel agri sendromu tanisi gelmeli ve ¢ok pratik ve tanisal olan sicak su testi

hastalara yapilmalidir.

Anahtar Kelimeler: Elektromiyografi, Otonomik Disfonksiyon, Rejyonel, Agri
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P-079 SUNULMADI

Akut Otitis Media Komplikasyonu Olarak Mastoidit ve Epidural Abse

Bengisu Demirayak!, Omer Bayrak’, Aslihan Sahin?, Eda Karadag Oncel?, Ahu Kara Aksay?,
Dilek Yilmaz?

1SBU, izmir Tepecik Egitim ve Arastirma Hastanesi, Cocuk Saglig ve Hastaliklari Klinigi, izmir
2izmir Tepecik Egitim ve Arastirma Hastanesi, Cocuk Enfeksiyon Hastaliklari Klinigi, izmir
3izmir Katip Celebi Universitesi, Cocuk Enfeksiyon Hastaliklari Bilim Dali, izmir

Giris: Akut otitis media (AOM), cocuklarda Gist solunum yolu enfeksiyonlarindan sonra
en sik gorilen enfeksiyondur. En sik bakteriyel nedeni Streptococcus pneumonia’dir. AOM
saglikli cocuklarda kendini sinirlayan bir enfeksiyondur ancak intrakranial ciddi stpiratif
komplikasyonlar gelisebilir. Bu yazida AOM'ya bagli gelisen akut mastoidit ve epidural abse
olgusu sunulmustur.

Materyal ve Metot: Bu sunumda AOM ye bagli komplikasyon gelisen hastanin izlem ve
yonetimi verilmistir.

Bulgular: 4 yas kiz olgunun 6 glin 6nce baslayan ates yuksekligi, kulak agrisi sikayeti ile
dis merkeze basvurdugu, AOM olarak degerlendirilerek 4 giin uygun oral antibiyoterapi
kullanimina ragmen ates yiksekliginin devam etmesi ve kulak arkasinda sislik fark edilmesi
izerine olgunun tarafimiza basvurdugu 6grenilmisti. Olgunun 6zge¢misinde ciddi hastalik ve
hastaneye yatis 6ykulsi yoktu, asilarinin saglik bakanligi asi takvimine uygun olarak yapildig
ek olarak meningokok asilarinin da yapildigi asi kartinda gorildi. Fizik muayenesinde viicut
agirligr: 15 kg (10-25p), boy: 108 cm (50-75p), ates: 36,9 °C, nabiz: 116/dk, solunum sayisi: 24/
dk, Spo2: %98 (oda havasinda), biling agik, oryante, koopere olarak degerlendirildi, meninks
irritasyon bulgusu saptanmadi. Sol dis kulak yolu ve timpanik membranda hiperemi gorildd,
sol mastoid kemik Uzerine sislik, 1s1 artisi, hassasiyet ve sol kulak kepgesinde 6ne itilme
saptandi, norolojik muayene ve diger sistem muayeneleri olagandi. Alinan tetkiklerinde
WBC:13.700/mm3, ANS:8100/mm3, ALS:4900/mm3, Hb:10,5 mg/dL, PLT:797.000/mm3,
prokalsitonin: 0,02 pg/L, CRP:51,7 mg/L, ESR:118 mm/h, b&brek, karaciger fonksiyon testleri
ve elektrolitleri normaldi. Olguya sefotaksim ve vankomisin baslandi, gériintiilemesinde
solda mastoid kemigin posteromedialinde, sol serebeller hemisferin lateral komsulugunda
18x10 mm boyutta diflizyon kisitlanmasi gésteren epidural abse ile uyumlu lezyon izlendi
ve tedavisine metronidazol eklendi. Olguya beyin cerrahisi ve kulak burun bogaz tarafindan
sol basit mastoidektomi, sol ventilasyon tiipl takilmasi ve mastoid kaviteden subdural
apse drenaji operasyonu yapildi. Drene edilen materyalden kiltir ve PCR gonderildi.
Olgunun postoperatif izleminde komplikasyon gelismedi, kontrol goriintiilerinde apse
formasyonu izlenmedi, klinik kotlilesme goriilmedi. Apse materyalinden gonderilen PCR'da
Streptococcus pneumonia saptandi, kiiltiirde tireme olmadigindan serogrup calisilamadi.
PCR sonucu dogrultusunda metronidazol tedavisi kesildi, vankomisin ve sefotaksim tedavisi
28 gline tamamlandi ve hasta sifa ile taburcu edildi.
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Sonuc: Pndmokok bagisiklamasi rutin olarak tilkemizde yapiliyor olsa da halen pnémokoklar
AOM'nin 6nde gelen nedenlerindendir. Tedavi yanitsizigl durumunda mutlaka AOM
komplikasyonlariagisindanyakinizlemyapilmalidir. Tedaviyi planlamada mastoid absesinden
ornekleme yapilmali, elde edilen sonuglara gore tedavi rejimi ve stiresi planlanmalidir.

Anahtar Kelimeler: Akut Otitis Media, Pnédmokok, Komplikasyon, Mastoidit
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P-080

Sik Fakat Kolay Taninir mi? Bir Vaka ile Biill6z impetigo

Fatma Betiil Yildiz', Sare ilbay?, Kiibra Ayka¢?, Mehmet Ceyhan?

'Hacettepe Universitesi Tip Fakiiltesi Cocuk Sagligi ve Hastaliklari Anabilim Dali, Ankara
?Hacettepe Universitesi Tip Fakiiltesi Cocuk Enfeksiyon Bilim Dali, Ankara

Giris: impetigo cocuklarda en sik goriilen bakteriyel deri infeksiyonudur. Yiizeyel epidermisin
oldukga bulasici bir infeksiyonu olup siklikla 2-5 yas arasindaki ¢cocuklar etkiler. Bu olguda
lezyonlari yayginlasmis ve topikal tedavilerden fayda gérmemis bir vaka sunulmustur.

Materyal ve Metot: Olgu: Daha 6nce bilinen bir hastaligi olmayan 2 yas kiz cocuk son bir
aydir kollarinda ve bacaklarinda kasintili milimetrik papller dokintiler ve yaklasik bir
haftadir boyundan baslayip ylize , her iki kola, aksilar bolgeye, her iki omuza yayilan ve birkag
adet de Ust bacaklarda olusan, daha biiylk ve tzeri kabuklu dokiintiler sebebi ile getirildi.
Kasintili dokiintiiler disinda baska bir sikayeti yoktu. Hastanin bir ay dncesinde kirsalda
inek, kopek, tavuk temasi oldugu, 10 glin 6nce dis merkezde scabies tanisi ile permetrin
krem 12 saat ara ile iki kere kullandigi ve sonraki gtin kaplicaya gittigi, yeni lezyonlar ¢ikinca
topikal antibiyotik ve antihistaminik kullanildig1 6grenildi. Viicut isisi 36,5'C, nabzi: 110/dk ,
solunumu: 22/dk idi. Fizik muayenesinde yanaklarda, boyun sol lateralde, bilateral kollarda,
antekdibital ve asiller bolgede en biyigl 3 cm capinda birlesme egilimde anuler, kurutlu
bazilari sulantili makulopapliler lezyonlar mevcuttu. Diger sistem muayenelerinde patolojik
bulgu yoktu. Hastanin boyu 55p(0,14 SDS) agirligi ise <3p(-2,66 SDS) idi. Malnutrisyon
etyolojisi icin yapilan sistem sorgusunda ve 6ykiide spesifik bir hastalik distniilmedi.

Bulgular: Tam kan sayiminda beyaz kiire:11,8x10'3/uL, eozinofili (1,7x10*3/uL) ve anemi
bulgulari, ferritin ve B12 diistiklig ile hafif IgE ylksekligi mevcuttu. C-reaktif protein:0,1mg/
dL, sedimentasyon: 2 mm/saat idi. Malnutrisyona yonelik incelenen doku transglutaminaz
IgA, gaita parazit, tiroit -karaciger- bobrek fonksiyon testleri, anti-HIV, tam idrar tetkiki ve
bazal immunolojik tetkiklerinde bir patoloji saptanmadi. Hastaya intraven6z klindamisin
20mg/kg/giin, seftriakson 75mg/kg/glin baslanildi. Yara kiiltiriinden Metisiline duyarli
Staphylococcus aureus lremesi oldu. Tedavinin 4. glinlinde yaralarinda belirgin diizelme
olmasi lzerine diyet onerileri, 60 mg/kg/glin oral amoksisilin klavulonat ve b12, demir
tedavisi ile taburcu edildi. Toplam antibiyotik siiresi 10 gline tamamlandi ve kontrol
muayenede lezyonlarin tamamen geriledigi goriildi.
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Sonug: Tartisma: Biilloz impetigo gelisiminden stafilokoklarin epidermolitik toksinin
sorumlu oldugu gosterilmistir. Siklikla koltuk alti, kasik, boyun gibi nemli kivrim yerlerini
tutar. Non-Biilloz impetigo gibi kendini sinirlayici olup skar birakmaz. Stafilokoksik haslanmis
deri sendromunun lokalize formu olarak kabul edilir. Riiptiire lezyonlarda biil tavanini yaka
seklinde cevreleyen skuam tipiktir. Stiperinfeksiyon ve genis deskuamasyon alanlarinin
varligl hastane yatisi, yakin izlem ve parenteral antibiyoterapi gerektirir. Ayirici tanisinda
billoz eritema multiforme, biilléz pemfigoid, herpes infeksiyonlari, bécek isiriklari, termal
yaniklar akla gelmelidir.

Anahtar Kelimeler: Biilloz impetigo
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P-081

Gocuk istismarinin Farkli Bir Tiirii: Munchausen by Proxy

Minel Karaca', Kayi Eliacik’, Mehmet Helvacr', Ozlem Uziim', Giilberat ince’, Ozlemnur Cakir,
Bilge Yildinm'

'SBU Tepecik Egitim ve Arastirma Hastanesi,Cocuk Sagligi ve Hastaliklari Klinigi, izmir

Girig: Munchausen by proxy sendromu genellikle bakim veren bir erigkin tarafindan cocukta
yapay hastalik belirtilerinin olusturulmasi ile karakterize tanisi zor bir istismar tirGdur.
Cocugun benzer sikayet ile coklu hastane basvurusunun olmasi, bu sikayetlerin organik bir
patoloji icermemesi ile akla getirilmesi gereken bir tanidir. Hastaligin teshisi oldukca zordur
ve yakin takip gerekir. Bu yazida aile Uyelerinde de benzer yakinmalarla tekrarlayan acil
basvurulari olan Munchausen by proxy tanisi konan iki yas hasta sunulmustur.

Materyal ve Metot: Bu sunumda Munchausen by proxy tanisi alan olgu sunulmustur.

Bulgular: iki yas erkek ayni giin baslayan agiz, burun ve kulaktan kan gelme yakinmasi ile acil
servise basvurdu. Travma, farkli gida alimi, daha énce spontane viicutta morluk, durmayan
kanama oOykusi yoktu. Gozden kan gelme yakinmasi ile ¢oklu acil servis basvurusu vardi.
Acil serviste yapilan tetkikleri normal saptanan olgu kulak burun bogaz ve g6z hekimleri
tarafindan degerlendirildi. Patolojik bulgu saptanmadi. izlem amaci ile yatisi yapildi. Fizik
muayenesinde; VA: 9,5 kg (<3 p -2,77 SDS) BOY :82 cm (<3p -2,01 SDS) VKi: 14,1 BGA:%87
KN:85/dk SS:30/dk. SAT:%98. TA: 85/70mm/hg. Genel goriinimi iyi biling acik oryante
koopere . Dokiinti yok. Orofarenks, burun bakisi, timpanik membran, dis kulak yolu olagan.
Organomegali yok. Aktif kanama saptanmadi.Laboratuvar patolojisi izlenmedi. Cocuk
hematoloji degerlendirmesinde kanama bozuklugu saptanmadi.Servis izleminde aralikli
gozde kanama yakinmasinin devami Uzerine idiopatik hemolakria agisindan yeniden goz
hastaliklarina danisildi. Kanamanin seklinin hemolakriaya benzemedigi g6z yasi ile beraber
lakrimal kanaldan gelen kanamadansa, bulas seklinde pihtili kan olmasi nedeniyle farkli
oldugu disiniildi. Kulak ve burundaki kanmanin da benzer vasifli olmasi dikkat cekti.
Oykii derinlestirildiginde cocugun ayni yaslardaki ayni evde yasayan kuzenin ve annenin de
benzer yakinmalar ile ¢coklu acil servis basvurusunun oldugu altta yatan organik patolojinin
saptanmadigl goriildi. Anne cocuk iliskisinde cocugun annenin yaninda huzursuz olmasi,
annenin parmaklarinda igne deligi izlerinin goriilmesi Munchausen by proxy ihtimalini
dislindiirdi. Hastanin refakatgi degisikligi yapildi. Anneden ayrilan ¢ocukta kanama tekrar
goriilmedi. Olgunun anne refakatinde hastanede yattig slirecte evde bulunan kuzeninde
kanama gorilmedi. Anne cocuk iliskisi agisindan ¢ocuk psikiyatri takibine alindi. Annede
psikoz bulgularinin goriilmesi lizerine anneye psikiyatri degerlendirilmesi icin randevusu
alindi. Ancak aile takiplerine devam etmedi ve telefonlarina cevap vermemesi tizerine gocuk
istismarinin bir tirl olan bakim verenin yapay bozuklugu (Munchausen by proxy) hukuki
degerlendirmesi agisindan cumhuriyet bassavciligina bildirimde bulunuldu.
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Sonug: Tanisi zor vaka gruplarinda ayni anda baslayan, tekrarlayan, birden fazla olan organik
patolojinin dislandigl yapay bozukluk distiniilen olgularda munchausen by prokxy tanisinin
akilda tutulmasi gereklidir.Cocugun psikososyal gelisimi acisindan erken taninmasi blyuk
6nem arz etmektedir.

Anahtar Kelimeler: Munchausen By Proxy, idiopatik Hemolakria, istismar
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P-082 SUNULMADI

Primer Genital Herpes Enfeksiyonu: 14 Aylik Kiz Olgu
Betiil Oksel!, Ali Oksel?

'Samsun Terme ilce Devlet Hastanesi, Samsun

2Samsun Salipazari ilce Devlet Hastanesi, Samsun

Giris: Herpes simpleks virlisi (HSV), herpesviridae ailesinin bir Gyesidir. Antik Yunan
zamanlarindan beri taninan virus, siklikla insanlari enfekte ederek hafif mukokutanoéz
enfeksiyonlardan yasami tehdit eden cesitli hastaliklara neden olabilmektedir. Alt grubunda
tip 1 herpes simpleks virlisii (HSV 1) ve tip 2 herpes simpleks virtisii (HSV 2) bulunmaktadir.
Bilinen tek kaynagi insan olan viriis yakin kisisel temas ile bulasmaktadir. Genital herpeste
iki tipte etken olabilmektedir. Siklikla HSV 2'ye bagli oldugu bildirilse de HSV 1'in prevalansi
artmaktadir. HSV-1 tipik olarak yakin temas sirasinda enfekte oral sekresyonlar yoluyla
kisiden kisiye bulasir. ilk enfeksiyondan sonra, HSV-1duyusal ganglionlarda kronik enfeksiyon
olusturur ve mukoza ve deride yeniden etkinlesir. Primer HSV 1 enfeksiyonlarindan en sik
gingivostomatit gériilmekle birlikte cocuklarda genital herpes nadirdir. Yazimizda annesinde
ucuk Oykiisti olan 14 aylik primer genital herpes tanisi alan bir olgu sunulmustur.

Bulgular: On dort aylik kiz hasta, bez bolgesinde bir haftadir olan pisik yakinmasi ile
tarafimiza basvurdu. istahsizlik yakinmasi da mevcuttu. Oz gecmis ve soy gecmisinde dzellik
yoktu. Fizik muayenesinde viicut isisi 38°C, diger vital bulgulari normaldi. Anal ve genital
bolgede birlesme egiliminde vezikiiler kizarik doékiintller gorildi (Resim 1). Viicudunun
baska bolgesinde vezikller dokiintliye rastlanmadi. Diger sistem muayenesi normaldi.
Genital herpes diistintilen hastada cinsel istismari disiindiiren ek bulgu saptanmadi. Annede
dudak kenarinda kurutlu lezyon dikkati ¢ekti. Ancak lezyon aktif dénemde olmadig icin
ornek gonderilmedi. Anne sorgulandiginda tekrarlayan benzer lezyonlarin ciktigl 6grenildi.
Laboratuar bulgularinda; l6kosit: 15.400/mm3; Hb:11 g/dl; Hct:%32.5; trombosit sayisi:
451.000/mm3; CRP: 26mg/L (0-5); rutin biyokimya testleri AST: 34 U/L, ALT: 12 U/L normal
sinirlarda bulundu. immiinoglobulin profili yasina gére normal degerlerde saptandi. Vezikiil
orneginden HSV 1ve HSV 2 icin viral polimeraz zincirleme tepkimesi (PCR) galisilmak lzere
surlintli 6rnegi gonderildi. Hastaya 15 mg/kg/doz, glinde bes dozda oral asiklovir baslanarak,
%2 Goulard soliisyonu ile giinde iki kez i1slak pansuman 6nerildi. Bir hafta sonra yapilan
kontrolde dokintiinin iyilesmekte oldugu goriildi (Resim 2). Vezikil sivisi 6rneginden
PCR (Light Cycler 2.0-Roche) ile yapilan calismada HSV 1 DNA pozitif, HSV 2 DNA negatif
saptandi. Hastaya annenin temasi ile gecen primer HSV 1enfeksiyonu tanisi konularak takibe
alind.

Sonug: HSV enfeksiyonu yakin kisisel temas sonrasi bulasan bir hastalik olmasi nedeni ile
bulastan korunmak asil hedefimiz olmadir. HSV ile enfekte olan bakim veren kisilerin hijyen

kurallarina uymasi 6zellikle el yikama konusunda uyarilmalari biytik dnem tasimaktadir.

Anahtar Kelimeler: Genital Herpes, Herpes Simpleks Virls
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Lober Pnémoni’de Atipik Klinik

Seyma Nil Aslan', Deniz Honaml', Mutluay Arslan’, Cihangtil Bayhan', Emre Alp', Banu Topgu
Cakar'

'Gllhane EAH, Ankara

Giris: Karin agrisi cocuklarda acil servise bagvurularin sik sebeplerindendir fakat her zaman
gastrointestinal bir problem sebebiyle olusmaz. Cocuklarda Griner sistem enfeksiyonu,
pnémoni gibi hastaliklar karin agrisi ile acile basvurabildigi gibi akut koroner sendrom,
konjestif kalp yetmezligi, akut intermitan porfiri gibi gastrointestinal sebepler disindaki
nedenlerinde ayirici tanida mutlaka degerlendirilmesi ve dislanmasi gerekir. Pnémoni
hospitalizasyon gerektirebilen sik goriilen respiratuvar enfeksiyon sebebidir. Tipik olarak
oksurik, ploritik gogus agrisi, ates, yorgunluk, halsizlik, istah kaybi gibi semptomlar gosterse
de yaslilarda ve cocuklarda bas agrisi, bulanti, kusma, karin agrisi gibi semptomlarla da
gelebilir. Karin agrisi ile basvurularda ek olarak hasta da pndmoni de olabilecegini akilda
tutmamiz gerekir.

Bulgular: Olgu 1: A.C. 10 yas erkek hasta ates ve sag alt kadranda karin agrisi ile dis merkeze
basvurmasi sonrasi akut apadisitten siiphelenilmesi {izerine acil servisimize sevk edilmisti.
Hastanin acil servisteki ilk degerlendirmesinde Ust ve alt solunum yolu enfeksiyonu
distindiiren semptomu yoktu. Fizik muayenesinde sag alt lobda ral duyuldu. Ayrica hastanin
karinda sag (st ve alt kadranda hassasiyeti vardi. Beyaz kiire sayisi 35300 hiicre/ml, total
nétrofil sayisi 27500 hiicre/ml, lenfosit sayisi 3500 hiicre/ml, trombosit sayisi 382000 hiicre/
ml, hemogobin degeri 12.4 g/dL idi. Periferik yaymada % 78 nétrofil, % 10 lenfosit izlendi.
C-reaktif protein 103,98 mg/L, diger laboratuvar degerleri normal araliktaydi. Akut apendisiti
dislindiren klinigi olmasi sebebiyle batin ultrasonografi yapildi yeterli bilgi saglanamamasi
izerine bilgisayarli tomografi ile degerlendirildi. Sag akciger alt lob posterior segmentinde
konsolide opasifikasyon izlendi ve lober pnémoni lehine degerlendirildi. Postero-anterior
akciger grafisinde ise tutulum gorilmekteydi. Lober oldugu disiinildii.Olgu 2: Y.S.D. 17
yas erkek hasta, karin agrisi sikayeti ile dis merkeze basvurmasi sonrasi akut apadisitten
siiphelenilmesi (izerine acil servisimize sevk edilmisti. ilk degerlendirilmesinde hastanin
ist veya alt solunum yolu enfeksiyonu diisiindlrecek herhangi bir sikayeti yoktu. Hastanin
atesi yoktu. Fizik muayenesinde bilateral yaygin alt zonlarda yogun ral duyuldu. Ayrica
abdomende sag (st ve alt kadranda hassasiyeti ve sag alt kadranda defansi bulunmaktaydi.
Tam kan sayiminda beyaz kiire sayisi 18500 hiicre/ml, total notrofil sayisi 14900 hiicre/ml,
lenfosit sayisi 1300 hiicre/ml, trombosit sayisi 262000 hiicre/ml, hemogobin degeri 17.0 g/dL
idi. Periferik yaymada %81 notrofil, % 7 lenfosit izlendi. C-reaktif protein 132,65 mg/L, diger
laboratuvar degerleri normal araliktaydi. Abdomen ultrasonografiile yeterli degerlendirilme
saglanamamasi Uzerine bilgisayarli tomografi ile degerlendirilmesinde bilateral akciger alt
loblarinda tutulum gorildi. Akciger grafisinde de tutulum gorildi.
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Sonug: Bu durum atesli ya da atessiz karin agrisi ile gelen st veya alt solunum yolu

enfeksiyonu dislindiirecek sikayeti olmayan hastalarda da pnémoni olabilecegi noktasinda
dikkat edilmesi gerektigini géstermektedir.

Anahtar Kelimeler: Karin Agrisi, Pnémoni
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Hipohidrotik Ektodermal Displazi Olgu Sunumu

Ayse Nur Akce'!, Merve Selin Tasdemir', Semra Giirsoy?, Malik Ergin?, Nesrin Glilez*, Tanju
Celik®

1S.B.U. izmir Dr. Behcet Uz Cocuk Hastaliklari ve Cerrahisi Egitim Arastirma Hastanesi, Cocuk
Sagligi ve Hastaliklari Klinigi, izmir

25.B.U. izmir Dr. Behcet Uz Cocuk Hastaliklari ve Cerrahisi Egitim Arastirma Hastanesi, Cocuk
Genetik Klinigi, izmir

35.B.U. izmir Dr. Behcet Uz Cocuk Hastaliklari ve Cerrahisi Egitim Arastirma Hastanesi, Tibbi
Patoloji Klinigi, izmir

4S.B.U. izmir Dr. Behget Uz Cocuk Hastaliklari ve Cerrahisi Egitim Arastirma Hastanesi, Cocuk
immiinolojisi Klinigi, izmir

55.B.U. izmir Dr. Behcet Uz Cocuk Hastaliklari ve Cerrahisi Egitim Arastirma Hastanesi, Cocuk
Palyatif Bakim Merkezi, izmir

Giris: Ektodermal displazi ektodermden gelisen yapilarda bozukluklarla karakterize
heterojen kalitsal bir grup hastaliktir.Hipohidrotik ektodermal displazi en sik goriilen
ektodermal displazi tipidir. Genel olarak terleme kabiliyetinin azalmasi, anormal yapida dis
veya dis eksikligi, karakteristik ytiz 6zellikleri ve seyrek sag ile karakterizedir. Ektodermal
displazinin molekiiler patogenezi, ektodisplasin (EDA) basta olmak (izere ana gelisim
yollarinin anahtar proteinlerini kodlayan genlerin mutasyonlariniicerir.Otozomal dominant,
resesif ve X'e bagli olarak kalitilir.

Materyal ve Metot: Bu yazimizda, sebebi bilinmeyen ates yakinmasi ile basvuran ve fizik
muayenede saclarda azalma, atipik ylz goriinimu ve deride kuruluk fark edilmesi Gizerine
genetik olarak EDAR gen mutasyonu saptanarak hipohidrotik ektodermal displazi tanisi
alan bir olgu sunulmustur.
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Bulgular: 8 aylik erkek olgu 40 glin 6nce baslayan ates yliksekligi nedeniyle basvurdugu dis
merkezde oral antibiyotik kullanimi ve hastane yatis 6yklsi mevcut olup ates yiiksekliginin
devam etmesi nedeniyle tarafimiza basvurdu. Ozgecmisinde; dogumdan itibaren
terleyememe, yutma glicligli ve 2.5 aylikken viicutta dokiintl nedeni ile basvurdugu dis
merkezde yapilan tetkiklerinde ¢oklu besin alerjisi oldugu, 5 aylikken baslayan ve bir
haftadan uzun slren ates yiikseklikleri ile tekrarlayan doktor basvurularn bulundugu
belirtildi. Soy gecmisinde anne ve baba arasinda birinci derece kuzen evliligi vardi. Annesinde
Behcet hastaligl, astim, guatr hastaliklar, iki erkek kardeste ciltte kuruluk dykiistii mevcuttu.
Fizik muayenesinde ciltte yaygin kuruluk, kirilgan seyrek saclar, tim viicutta egzematoz
dokiintli bazi bélgelerde laserasyon, kepce kulak, mikrognati mevcuttu. izlemimizde her
gln tekrarlayan 38 derece ve Uizeri ates yuksekligi mevcuttu. Yapilan laboratuar tetkiklerinde
tam kan sayimi, karaciger ve bébrek fonksiyon testleri, elektrolitleri olagan sonuglandi.
Immunglobulin G -1 SDS, IgA ve IgM normal,total IgE:15 1u/ml, yumurta aki ve sarisi ¢ok
duslk pozitif saptandi. Lenfosit alt grup dagiimiyasina uygun sinirlarda idi. Sag el bilegindeki
lezyondan yapilan deri biyopsisinde ‘Pilosebase Uniteler ve ekrin glandlar goriilmemis olup
histopatolojik bulgular ektodermal displaziyi desteklemektedir.’ seklinde raporlandi. Yapilan
genetik testlerinde EDAR geninde homozigot varyant saptandi ve olasi patojenik olarak
degerlendirilmesi nedeniyle hipohidrotik ektodermal displazi tanisi aldi. Olgu takiplerine dis
merkezde devam etmektedir.

Sonug: Hipohidrotik ektodermal displazi nadir goriilen herediter bir hastalik olup
ektodermal yapilarda patoloji ile karakterizedir. Cocukluk c¢aginda tekrarlayan ates
ylksekligi, terlemede azalma ve dis anomalileri olan hastalarda ayirici tanida distinilmesi
gereken hastalik grubudur. Erken tani ile hastaliga bagli gelisebilecek klinik problemlerin
semptomatik iyilestirilmesi miimkin olacak, hastanin yasam siiresi ve kalitesi artacaktir.
Ayrica hipohidrotik ektodermal displazi durumunun altinda yatan molekiler kusurun tam
olarak belirlenmesi, erken teshis ve ortaya ¢ikabilecek komplikasyonlari ve bunlara yonelik
gelistirilen yeni nesil tedavilerin uygulanmasi icin hayati 6nem tasimaktadir.

Anahtar Kelimeler: Ektodermal Displazi, Hipohidroz, Ates
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Transaminaz Yiiksekligi ile Prezente N6robruselloz
Naci Yilmaz', Giilsiim iclal Bayhan', Furkan Kalaycr'
'Ankara Sehir Hastanesi Cocuk Hastanesi, Ankara

Giris: Bruselloz cesitli sistemleri tutabilen bir enfeksiyondur. Baslica bulas yollari olarak;
enfekte siit ve siit Urlnleri ile oral yoldan, enfekte hayvanin yasadigl ortamda ahir
tozlarinin solunmasi veya enfekte hayvan ve hayvan Uriinleri ile temas sonucu deri yoluyla
bildirilmektedir.

Materyal ve Metot: OLGUS aylik erkek hasta, karin cevresinde kizariklik olmasi nedeniyle
dis merkez bagvurusunda AST:893U/L ALT 1370U/L gelmesi lizerine tarafimiza sevk edilmis.
Hastanin alinan anamnezinde 1 hafta once karin gevresinde baslayan makilopapiiler
dokiintl sikayetinin oldugu, ates, ishal, kusma sikayetinin olmadigl 6grenildi.Hasta 3 aylik
oldugu zamanda da ailesinin Covid PCR Pozitif olarak tedavi aldigi, hastamizda semptom
olmamasi nedeniyle test alinmadigi 6grenildi. Anne stitli ve kegi siiti ile besleniyor.Hastanin
gelis muayenesinde, dalak 2cm, karaciger kot alti 1cm ele geliyor, viicutta makilopapiiler
dokiintli mevcut. Hastanin patolojik laboratuar tetkikleri AST: 686 U/L, ALT:1244 U/L, covid
seroloji pozitif olarak sonuclandi. T/D.bilirubin, Tamkan sayimi, Crp, il-6, prokalsitonin,
Koagtilasyon, Toxoplasmalgg/lgm, Cmvigg/Igm, Rubellalgg/Igmise normalolarak saptandi.
Hastanin servis yatisi yapidi. Takibinde, Abdomen USG, EKO normal olarak sonuglandi.
Hastanin atesinin olmamasi, Akut faz reaktanlarinin negatif olmasi, Abdomen Usg ve
EKO tetkiklerinin normal olmasi nedeniyle MIS-C tanisindan uzaklasildi. Kronik karaciger
ve metabolik tetkikleri gonderildi.Gonderilen tetkik sonuglarinda AFP, Alfa-1 antitripsin,
Pirlivat, Amonyak negatif; Kan-idrar aminoasitleri, Tandem normal olarak sonuglandi.
Hastanin CMV PCR <80 kopya pozitif olarak sonuglandi. Posterior Embriyotokson agisindan
yapilan g6z muayenesi normal olarak sonuclandi. Takibinde ANA, ASMA, AMA, ANTI-LKM1
tetkikleri normal olarak sonucglandi. Hastanin Karaciger biyopsisi normal olarak sonuglandi.
Hastanin servis takibinde ates sikayetinin baslamasi sonucunda yapilan kontrol tetkiklerinde
Crp 209mg/dl (0-5mg/dl) olarak sonuglandi. Alinan Kan Kiiltlriinde Brucella spp. Uredi.
Hastaya Rifampisin, Bactrim, Sefotaksim tedavisi baslandi.

Bulgular: Kranial MRG: “Nérohipofiz parlak sinyali ayirt edilememektedir. Goriiniim diabetes
insipitus ya da ndrohipofiz tutulumu yapan enfeksiydz-enflamatuar nedenlerden olabilir.”
olarak raporlandi. idrar dansitesi, sodyumu, plazma elektrolitleri, ACTH, Kortizol normal
olarak sonuclandi. Takiplerinde aldigi-cikardigl dengesi normal oldugu goriildi.Santral
Di diisiiniilmedi. Hastaya LP yapildi. Direkt bakida saha ici 1, saha disi 1 lenfosit saptandi.
BOS protein yiiksek, glukoz diisiik ve brucella rose bengal aglitinasyon titresi 1/1280 pozitif
saptandi. Hastanin Kranial MRI, Lomber ponksiyon ve Brucella gliitinasyon testi ile kesin
tanisi Nérobruselloz olarak konuldu.
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Sonug: Brucella spp. noral doku invazyonu yoluyla dogrudan hasar veya endotoksinlerin
neden oldugu dolayli hasar veya bakterilerin viicutta bulunmasiyla ortaya ¢ikan immiin
inflamatuar reaksiyonlar yoluyla merkezi sinir sistemi tutulumuna yol agabilir. Hastalar
norolojik ve psikiyatrik semptomlara ek olarak genel nonspesifik semptomlara sahip
olabilirler.Bu olguyu se¢me ve sunmamizin nedeni, noérobruselloz'un transaminaz
ylksekligine neden olarak da karsimiza ¢ikabilecegi, 6zellikle anamnezde siit ve sit
Urlnlerinin sorgulanmasinin ¢cok 6nemli oldugunu vurgulamaktir.

Anahtar Kelimeler: Norobruselloz, Hepatit, Transaminaz Yiksekligi
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insan Ising1 Sonrasinda Eikenella Corrodens Absesi Gelisen Bir Olgu

Miikerrem Korol', Yildiz Ekemen Keles?, Eda Karadag Oncel?, Fadiye Gékmen Uyanik', Ahu
Kara Aksay?, Dilek Yilmaz3

Saglik Bilimleri Universitesi Tepecik Egitim ve Arastirma Hastanesi Cocuk Sagligi ve
Hastaliklari Klinigi, izmir

2Saglik Bilimleri Universitesi Tepecik Egitim ve Arastirma Hastanesi Cocuk Enfeksiyon
Hastaliklari Klinigi, izmir

3izmir Katip Celebi Universitesi, Cocuk Enfeksiyon Hastaliklari Bilim Dali, izmir

Giris: Eikenella corrodens (E. corrodens), insan agzi, tst solunum yollari ve genitotriner
sistemde yaygin olarak bulunan, yavas biiyliyen, gram negatif ve anaerobik basildir. Ozellikle
insan 1singi enfeksiyonlarinda ve yetersiz agiz hijyenine bagli olarak enfeksiyon etkeni olarak
saptanabilir. Burada, arkadasi tarafindan elinden isirilan ve yara yeri kiltlriinde E. corrodens
liremesi saptanan olgu sunulmustur.

Materyal ve Metot: OlguOn yediyas kiz olgu, 3 glin 6nce arkadasinin sag el birinci parmagini
1sirdig1 ve ayni gin yapilan hastane basvurusunda lokal antibiyoterapi ile taburcu edildigi
ogrenildi. Olgu ates yuksekliginin baslamasi ve isirilan bolgede sislik, kotl kokulu akinti ve
eklem hareketlerinde kisitlilik gelismesi nedeniyle hastanemize basvurmustu. Ozgecmisinde
blyliime ve gelismesinin normal oldugu belirtildi. Soyge¢misinde 6zellik yoktu.Basvurusunda
fizik muayenede sag el birinci parmak distalinden itibaren tirnak dibine kadar sislik, kizariklik,
purilan kot kokulu akintisi mevcuttu. Vital bulgular stabil olan olgunun tirnak kapiller
dolumu olagan olarak degerlendirildi. Diger sistem muayenelerinde patolojik bulguya
rastlanmadi. Alinan laboratuvar tetkiklerinde; beyaz kiire sayisi 6000/mm3, notrofil sayisi
4500/mm3, lenfosit sayisi 1000/mm3, hemoglobin 11.6 gr/dl, trombosit sayisi 311000/uL,
C-reaktif protein 0,3 mg/L, prokalsitonin 0.01ug/l saptandi. Cekilen el grafisinde kemik
ve eklem patolojisi izlenmedi. Ortopedi klinigine danisilan olgunun tirnagi cikarildi ve
tirnak yatagina debritman uygulandi. Servis izlemine alinan olgunun tedavisi ampisilin-
sulbaktam (SAM) ve klindamisin olarak diizenlendi. Alinan yara yeri stiriinti kilturiinde E.
corrodens {iremesi olan olgunun tedavisi SAM olacak sekilde revize edildi. insan isirigi ile
bulasi olabilecek viral etkenler acisindan yapilan incelemede (Hepatit B ve C, insan bagisiklik
yetmezligi virlsl, Herpes Simpleks virlisi) patoloji saptanmadi. Hastanin takiplerinde
lezyon bdlgesine yonelik yapilan manyetik rezonans goériintiilemesinde kemik, eklem ve
tendonlarda patoloji saptanmadi. Tedavisi 12 gline tamamlanan olgu sifa ile taburcu edildi.
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Bulgular: Tartisma insan isirig, agiz florasi ve cilt florasinin icerdigi bakteriyel ve viral
hastaliklar igin buylk risk faktoridir. Eikenella corrodens, insanlarda bas ve boyun
enfeksiyonu, siniizit, akciger enfeksiyonu, artrit, endokardit, karin ici enfeksiyon, pankreas
apseleri, kafatasi enfeksiyonu, vertebral osteomiyelit ve insan isirigl yaralanmalarina ikincil
enfeksiyonlara yol acabilir. Nadiren ciddi enfeksiyonlar sonucunda 6liim bildirilmistir.
insan isinginda E. corrodens enfeksiyonu genellikle polimikrobiyaldir ve tedavide genellikle
antibiyotigin yaninda abse drenaji gerekir. Yapilan ¢alismalarda olgumuzda oldugu gibi
E. corrodens enfeksiyonu gelisen olgularda %90 oraninda cerrahi debritman gerektigi
bildirilmistir.

Sonug: insan oral florasinda bulunan E. corrodens nadir de olsa hayati ciddiyete sahip
enfeksiyonlara yol acabilir. Klinisyenler E. corrodens enfeksiyonlarinin ¢ogunlukla
polimikrobiyal olabilecegi ve abse drenaji gibi cerrahi prosediir ihtiyaci olabilecegini akilda
tutmalidir.

Anahtar Kelimeler: insan Isirigi, Eikenella Corrodens, Abse
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Periferik Yerlesimli Santral Kateter iliskili Nadir Bir Komplikasyon: Perikardiyal
Tamponad

Saniye Mertek!, Yasemin Ezgi K&stekci?, Ozlem Bayram?, Jeyhun Bakhtiyarzada?, Alperen
Aydin3, Mehmet Mustafa Yilmaz3, Begim Murt?, Ferhan Demirtas?, Mehmet Gdkhan
Ramoglu?, Emel Okulu?, Omer Erdeve?, Tayfun Ucar?, Begiim Atasay?, Zeynep Eyileten*, Ercan
Tutar?, Saadet Arsan?

'Ankara Universitesi Tip Fakiiltesi, Cocuk Sagligi ve Hastaliklari AD, Ankara
2Ankara Universitesi Tip Fakiiltesi, Cocuk Sagligi ve Hastaliklari AD, Neonatoloji BD, Ankara
3Ankara Universitesi Tip Fakiiltesi, Cocuk Saglig ve Hastaliklari AD, Cocuk Kardiyolojisi BD,
Ankara

‘Ankara UniversitesiTlp Fakultesi, Kardiyovaskiiler Cerrahi AD, Ankara

Giris: Perikardiyal eflizyon (PKE)/kardiyak tamponad (KT), pariyetal ve visseral perikard
arasinda anormal sivi birikimidir. Etiyolojisinde, enfeksiyonlar, konjenital anomaliler,
tiroid fonksiyon bozuklugu ve iatrojenik nedenler (postoperatif, santral venoz kateter) yer
almaktadir.Periferik bir damardan girilerek santral olarak yerlestirilen santral kateterler
(PYSK, PICC line) yenidogan yogun bakim (initelerinde (YYBU) siklikla kullanilan vaskiiler
yol alternatifleridir. Kateterlerin ucu genellikle stiperior vena kava, stiperior vena kava ile
sag atriyum bileskesinde ya da sag atriyuma yerlestirilmektedir. Kateter ucu sag atriyumda
oldugunda, mekanik strtiinmenin neden oldugu miyokardiyal hasar ve mikroperforasyon
sonucu nadir ancak ciddi komplikasyon olarak PKE/KT gelisebilmektedir. Risk faktorleri
arasinda kateter ucununyeri, katater kalis siiresi, kateter kaymasive hipertonik/hiperosmolar
siviinflizyonu yer almaktadir. PKE/KT asemptomatik olarak grafide saptabilecegi gibi dispne,
bradikardi, ani asistol ve hipotansiyon gibi cesitli ciddi klinik belirtilerle de ortaya cikabilir,
acil miidahale edilmezse mortalite ile sonuglanabilmektedir.Burada YYBU'de yatisi sirasinda
PICC line iliskili PKE/KT gelisen Ui¢ olgu sunulmaktadir.

Olgu: YYBU vyatisi sirasinda PICC line iliskili PKE/KT gelisen {i¢ hastanin timii prematiire
(<30 hafta) ve dogum agirliklari <1500 g idi. Hastalarin timine tani ekokardiyografik olarak
konuldu. PKE/KT, hastalardan birinde rastlantisal olarak, ikisinde ise hemodinamik bozulma
sonrasi saptandi. Tim hastalarin telekardiyografisinde kardiyomegali izlendi. Bir hastada
kateter malpozisyonuna sekonder KT gelismis, diger ikisinde kateter ucunun sag atriyumda
oldugu gorildi. Tum hastalarda perikard sivisi bosaltildiktan ve kateterler cekildikten sonra
efflizyon tekrarlamadi. PKE/KT iliskili 6lim gériilmedi. U¢ hastanin klinik 6zellikleri Tablo
1'de verilmistir.
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Tartisma ve Sonug: PICC line uygulamalari, YYBU'lerde son zamanlarda yaygin olarak
kullanilan, 6zellikle uzun sireli yatislarda, ilag ve parenteral beslenme icin damar yolu
gerekliligi durumlarinda yenidoganlar icin glivenle kullanilabilecek bir yoldur. Kateterin
uzun sureli kullanilabilmesi icin uygun yerlesim ile bakim ve sterilite kurallarina dikkat
edilmelidir. Literatlirde yer alan bazi vaka serilerinde atriyum duvari, endotel hiicreleri ve
endokard hasari nedeniyle bu kateterlerin sag atriyuma yerlestirilmesinin uygun olmadigi
bildirilmektedir. PICC line ile izlenen yenidoganlarda, aciklanamayan ve refrakter solunum
stkintisi, anormal kalp hizi ve kan basinci, metabolik asidoz varliginda PKE/KT mutlaka
akla getirilmelidir. Erken tani ve hizli perikardiyosentez, mortaliteyi azaltmak ve hastaligin
prognozunu iyilestirmek icin kritik 5neme sahiptir.

Anahtar Kelimeler: Periferik Yerlesimli Santral Katater, Perikardiyal Tamponad
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Bilinen Fakat Unutulan Hastalik: On Yas Bir Skorbiit Olgusu

Ozlem Uziim', inci Tiirkan Yilmaz?, Ceyda Tanriverdi', Ceren Sarioglu?, Giilberat ince’, Belde
Kasap Demir?, Ali Kanik*

Saglik Bilimleri Universitesi, Tepecik Egitim ve Arastirma Hastanesi, Cocuk Sagligi ve
Hastaliklari, izmir

2Saglik Bilimleri Universitesi, Tepecik Egitim ve Arastirma Hastanesi, Cocuk Radyoloji, izmir
3jzmir Katip Celebi Universitesi, Tip Fakiiltesi Cocuk Romatoloji, izmir

*izmir Katip Celebi Universitesi, Tip Fakiiltesi Cocuk Sagligi ve Hastaliklari, izmir

Girig: C vitamini yag asidi tasinmasinda, kollajen ve norotransmitter sentezinde,
prostoglandin metabolizmasinda ve nitrik oksit sentezinde yer alan glicli bir antioksidandir.
Cvitaminiviicutta depo halinde bulunmamakta, besinlerin glinlik alimiile karsilanmaktadir.
Bu olgu sunumunda serebral palsi tanisi olan on yas erkek olgunun yetersiz alima bagli C
vitamini eksikligi nedeniyle olusan semptomlari, tani ve tedavi stireci sunulmustur.

Olgu: Serebral palsi ve epilepsi tanisi olan on yas erkek olgu, li¢ haftadir devam eden sag ayak
bilegi ve sol dizde agri, sislik, Gzerine basamama sikayetiyle basvurdu. Fizik muayenesinde sol
diz ve sag ayak bileginde sislik, 6ddem mevcuttu, isi artisi ve kizariklik yoktu. Her iki baldirda
palpasyonlaagrisimevcuttu. Eklem disindaki muayenesindeise dis eti kanamasive hipertrofisi
oldugu gorildi. Yaklasik 1 senedir devam eden dis eti kanamalar ile ¢oklu dis doktoru
basvurular bulundugu 6grenildi. Ayrica her iki bacak lzerinde lokalize petesial lezyonlari
ve ekimozu mevcuttu. Laborotuvar tetkiklerinde beyaz kiire 9,7x103/uL, hemoglobin 7gr/dL,
MCV 66,4 fL, , trombosit 687 x103/uL, C-reaktif proteini 49,3 mg/l ve sedimentasyonu 79
mm/saat sinirlarda saptandi. Viral serolojileri, brucella testi negatif saptandi. Antiniikleer
antikoru negatif, kreatin kinaz ve romatoid faktor degerleri ise negatif saptandi. Artrit ayirici
tanisi yapilan olguya nonsteroidantiinflamatuvar tedavi baslandi, ancak eklem bulgularinda
gerileme gorilmedi. Sol diz grafileri ve sol diz manyetik rezonans goriintilemesi yapildi
ve epifizde skleroz artis saptandi. Olgunun goriintileme yontemlerinde tespit edilen
metafiz dlizensizligi bulgusu, miyaljisi, petesileri, demir tedavisine yanitsiz anemisi, diseti
hipertrofisi ve kanamalari degerlendirildiginde skorbiit hastaligi ile uyumlu oldugu gorilda.
Oykii derinlestirildiginde olgunun besin cesitliligini reddetmesi nedeni ile yaklasik dokuz
yildir protein agirlikli beslendigi, sebze-meyve tiiketmedigi, 6zellikle son iki yildir yalnizca
yumurta, peynir ve ekmek ile beslendigi 6grenildi. Skorbiit 6n tanisi ile gonderilen C vitamini
diizeyi <0,10 mg/dl (N:0,5-1.8) olarak saptandi. C vitamini tedavisi baslandi. izleminde
eklem ve bacak édemleri normale déndu, alt ekstremite petesi ve ekimozlari diizeldi, dis
eti hipertrofisi ve kanamalari sonlandi, hemoglobin degerleri ylikseldi. Tedavi ile birlikte
diyetisyene danisilarak anneye hastaya uygun besin dagilimini saglayan diyet planlandi.
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Tartisma ve Sonug: C vitamini eksikligi en sik alim eksikligine bagli gérilmektedir. Yetersiz
alim olmasi halinde belirtiler (i¢ ay sonra baslamakta ve en sik petesi, folikiiler hiperkeratoz,
perifollikiiler kanama, dis eti iltihabi, ekimoz, artralji, 6dem, anemi ve bozulmus yara
iyilesmesi gorlilmektedir. Gidaya kolay ulasim, saglikli beslenme bilgilerinin yayginligina
ragmen, olgumuzda oldugu gibi, secici beslenen otizm spekturum bozuklugu veya

norogelisimsel geriligi bulunan olgularda bu semptomlarin varliginda Skorbit hastaligi akla
gelmelidir.

Anahtar Kelimeler: C Vitamini, Cocuk, Metafiz Diizensizligi, Petesi
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P-090 SUNULMADI

Yiiriime Bozuklugu Ve Tortikollis ile Basvuran Langerhans Hiicreli Histiyositoz Vakasi
Ozge Dogan’, Tezer Kutluk', Kader Karli Oguz?, Devrim Akinci?, Kemal Késemehmetoglu?,
Muharrem Yazici*

'Hacettepe Universitesi Tip Fakiiltesi Cocuk Sagligi ve Hastaliklari Anabilim Dali, Ankara
Hacettepe Universitesi Tip Fakiiltesi Radyoloji Anabilim Dali, Ankara

3Hacettepe Universitesi Tip Fakiiltesi Tibbi Patoloji Anabilim Dali, Ankara

*Hacettepe Universitesi Tip Fakiiltesi Ortopedi ve Travmatoloji Anabilim Dali, Ankara

Giris: Yurliiyememe ve aksama yakinmasinin pediatrik yas grubunda insidansi %1.5-3.6
arasindadir (1). Ayrici tanida travma, enfeksiyon, inflamatuvar, nérolojik, metabolik,
hematolojik, onkolojik hastaliklar sayilabilir. Tortikollis ise konjenital ve edinsel olarak
meydana gelebilir. Baslica edinsel tortikolis nedenleri arasinda enfeksiyon, travma,
atlantoaksiyel dislokasyon, okiiler nedenler ve maligniteler sayilabilir. Lagerhans hicreli
histiyositoz (LHH) myeloid kokenli, 1-3 yas arasinda sik goriilen histiyositik bozukluktur (2).
Belirtiler tutulan organ sistemlerine gore degiskendir. En sik tutulan organlar; kemik (%80),
deri (%33), hipofiz (%25),hemopoetik sistem (%15), akcigerler( %15), lenf nodlari (%5-
10), SSS (%2-4), karaciger (%15), dalaktir (%15). Kemik tutulumlari en sik kafatasi (%40),
femur, kosta ve vertebralarda gozlenir. Vertebra tutulumlarinda vertebra plana gelisebilir.
Vertebra plananin farkli sebepleri olabilse de ¢cocuklarda en sik gériilen nedeni LHH'dir. Tani
da goriintileme ve biyopsinin kritik &nemi vardir. Risk organ tutulumunun varligi (karaciger,
dalak, kemik iligi) ve baslangic tedavisine verilen cevap prognozu belirler (3). Tedavide
hastaligin yayginligina gore izlem, cerrahi, radyoterapi, kemoterapi secenekleri kullanilir.

Bulgular: 21 aylik erkek ¢cocugun 15 aylikken baslayan yiirliiyememe, agri ve ates sikayeti ile
gorildigu, lenfoproliferatif hastaliklar, FMF agisindan incelendigi, kemik iligi aspirasyonu,
kalca grafileri, abdomen USG'nin normal yorumlandig, kolsisin baslandigi ve kismi yarar
gordiigii 6grenildi. Tibbi izlemi sirdiiriilen hasta, bes giin dnce aniden basini sola egik
tutmaya baslamasi ile basvurdu. Fizik muayenesinde bas 6ne, sola egik pozisyonda;
bacaklarda fleksiyon pozisyonunda ve hareketleri agriliydi. Spinal ve kraniyal MRG'de servikal,
torakal ve lomber vertebralarda yaygin vertebra plana gorinimd; oksipital ve paryetal
kemiklerde ekspansil karakterde heterojen kontrastlanan kemik lezyonlari; FDG PET-BT
degerlendirmesinde aksiyel ve apendikiler kemiklerde artmis FDG tutulumu goésteren yaygin
litik lezyonlar goruldi. Sol iliak kanattaki litik lezyondan tru-cut biyopsi ile alinan doku
orneginde CD1a pozitifligi vardi, langerhans hiicreli histiyositoz tanisi aldi. Multifokal iskelet
tutulumu olan, risk organ tutulumu olmayan grup olarak degerlendirilerek, Vinblastin ve
prednizolon’dan olusan kemoterapi protokolii baslandi.
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Sonug: Kemik tutulumu ve bununla iliskili agri LHH'de sik goriilen bir durum olmasina
ragmen, kilclk cocuklarda ylriyememe sikayetinin degerlendirilmesinde LHH akla
gelmeyebilir. Benzer sekilde daha 6nce yakinmasi olmayan bir cocukta ani baslayan tortikollis
varliginda SSS timorleri, yumusak doku tiimorleri, LHH gibi malign hastaliklar akilda
bulundurulmalidir. Yiiriime bozuklugu ile gelen vakalarda alt ekstremite goriintlilemeleri,
vertebra grafileri; tortikollis vakalarinda ise kraniyal goriintilemenin yeri kiymetlidir.
Detayli 6yki, fizik muayene ve uygun radyolojik gorintiilemelerin zamaninda yapilmasi
hastalarin yasamini, sekellerin dnlenmesini ve yasam kalitelerinin korunmasini saglar. Risk
organ tutulumu olmayan hastalarda bes yillik yasam oranlari %90-100 arasindadir. Birinci
basamakta ¢ocuk hekiminin ayirici tanida LHH'u akilda tutmasi tani ve tedavide gecikmeleri
onleyecek, hastayi kompliklasyonlardan koruyacaktir.

Anahtar Kelimeler: Yirliyememe, Tortikollis, LHH, Vertebra Plana
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P-092 SUNULMADI
Vena Cava Superior Sendromu ve Plevral Efiizyon ile Prezente Olan Bir Mediastinal Kitle
Olgusu

Hiimeyra Yaman', Alkan Bal?, Ali Aykan Ozgiiven?

'Celal Bayar Universitesi Pediatri A.B.D, Manisa

2Celal Bayar Universitesi Pediatrik Acil A.B.D, Manisa
3Celal Bayar Universitesi Pediatrik Onkoloji A.B.D, Manisa

Giris: Vena kava siiperior sendromu(vkss), tromboz, kitle basisi, direkt invazyon gibi
nedenlerle kanin sag atriuma dontstinde tikaniklik olmasi nedeniyle olusur. Malign plevral
eflizyon direkt plevral tutulum, pulmoner lenfatiklerin obstriiksiyonu ve duktus torasikus
obstriiksiyonu sonucu olusabilir. Burada Ust ekstremitede édem, dispne, 6ksuriik sikayeti
olan mediastinal kitle olgusu sunulmaktadir.

Materyal ve Metot: 12 yasinda erkek hasta 2 glindiir 6kslirlk, dispne ve 1 glindiir olan gogtis
agrisi yakinmasi ile basvurdu. 1 aydir st ekstremitede, yliz bolgesinde 6dem ile tekrarlayan
dis merkez basvurularinda anjiddem tedavisi uygulandigl Ogrenildi. Muayenede boyun
boélgesinde 6dem, sag supraklavikuler bolgede 2x1 cm boyutunda lenfadenopati saptandi.
Oskdiltasyonda sol akciger bazalinde solunum sesleri azalmisti. Laboratuvarinda LDH
ylksekligi saptandi. Akciger grafisinde sag kostofrenik siniis kapali oldugu goriildi. Toraks
ultrasonografisinde solda 65 mm plevral eflizyon saptanarak tiip torakostomi yapildi. Light
kriterlerine gore plevral eflizyonun eksuda vasfinda oldugu gorildi. Grafide mediasten
genisligi olan hastaya toraks bilgisayarli tomografisi(BT) cekildi. Toraks BT'de perikardiyal
sivi, sol juguler vende trombus, sagda supraklavikuler 21x177 mm boyutunda lenfadenopati
ve mediastende 64x109x115 mm kitle izlendi. Supraklavikuler lenf nodu eksizyonu ve plevral
sivi 6rnegi ile lenfoblastik tip nonhodgkin lenfoma tanisi koyuldu. Acil kemoterapi baslanan
hastanin 1ay sonra ¢ekilen BT'de kitlenin regrese oldugu gorildu.

Bulgular: 12 yasinda erkek hasta 2 glindlir 6ksiirlk, dispne ve 1 glindiir olan goglis agrisi
yakinmasi ile basvurdu. 1 aydir st ekstremitede, yliz bolgesinde 6dem ile tekrarlayan
dis merkez basvurularinda anjiddem tedavisi uygulandigl Ogrenildi. Muayenede boyun
bélgesinde 6dem, sag supraklavikuler bolgede 2x1 cm boyutunda lenfadenopati saptandi.
Oskdiltasyonda sol akciger bazalinde solunum sesleri azalmisti. Laboratuvarinda LDH
ylksekligi saptandi. Akciger grafisinde sag kostofrenik sinis kapali oldugu goriildi. Toraks
ultrasonografisinde solda 65 mm plevral eflizyon saptanarak tiip torakostomi yapildi. Light
kriterlerine gore plevral eflizyonun eksuda vasfinda oldugu gorildi. Grafide mediasten
genisligi olan hastaya toraks bilgisayarli tomografisi(BT) cekildi. Toraks BT'de perikardiyal
sivi, sol juguler vende trombus, sagda supraklavikuler 21x177 mm boyutunda lenfadenopati
ve mediastende 64x109x115 mm kitle izlendi. Supraklavikuler lenf nodu eksizyonu ve plevral
sivi 6rnegi ile lenfoblastik tip nonhodgkin lenfoma tanisi koyuldu. Acil kemoterapi baslanan
hastanin 1ay sonra ¢ekilen BT'de kitlenin regrese oldugu gorildu.
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Sonug: Vena cava superior sendromu erken taninmasi gereken onkolojik acildir. Periorbital
ve yliz 6demi goriilmesi anjiodem tanisiyla karisarak hastalarin ge¢ tani almasina neden
olmaktadir. Dikkatli muayene ve basit tetkikle tanisi koyulabilmektedir. LDH yuksekligi
olan ve dispne sikayeti ile gelen hastalarda mediastinal kitle akilda tutulmalidir. Ozellikle

pediatrik hastalarda plevral eflizyon ayirici tanisinda malignite olmalidir. Bu hastalarda
erken tani ve tedavi hayat kurtarici olmaktadir.

Anahtar Kelimeler: Vena Cava Siiperior Sendromu, Plevral Eflizyon
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P-093 SUNULMADI

Atopik Dermatit Zemininde Gelisen Ekzema Herpetikum Olgusu

Mustafa Beykan istanbullu’, Hikmet Tekin Nacaroglu'

"Medipol Universitesi Tip Fakiiltesi, Cocuk immiinolojisi ve Alerji Hastaliklari Bilim Dali,
Istanbul

Giris: Ekzema herpetikum var oldugu bilinen deri hastaligi zemininde gelisen yaygin herpes
simpleks viriisenfeksiyonudur. Ozellikle atopik dermatit varliginda sikigi artmaktadir. Bu
bildiride besin alerjisi olan ve atopikdermatit zemininde ekzema herpetikum gelisen bir siit
¢ocugu olgusu sunulmustur.

Materyal ve Metot: Olgu: 4 aylik kiz hasta, araliklarla govdede, daha sik yiiz, sa¢ bolgesinde
kasinti, kizariklik, sulu akintili lezyon,beslenememe sikayetleri ile basvurdu. 2 aylikken
baslayan ekzema sikayetlerinin oldugu, annenin son 3 haftadirsiit/sit Griinleri ve yumurta
diyeti yaptigi 6grenildi. Hastanin fizik muayenesinde, sacli deride ve ylizde yayginbirlesme
egiliminde, eritemli zeminde vezikiilopustuler yogun lezyonlar mevcut olup, diger sistem
muayeneleri olagandi (Resim 1). G6z muayenesi olagan olarak degerlendirildi.

Bulgular: Hastanin topikal kortikosteroid tedavisi altinda lezyonlari direncli seyretmesi ve
ekzema herpetikum (EH) tablosu ile uyumlu klinik bulgulari olmasi tizerine interne edildi.
EH tanisiyla parenteral asiklovir, sulbaktamampisilin, metilprednizolon tedavisi baslandi.
Topikal tedavi agisindan dermatoloji'ye konsiilte edildi, lokal Eau de Goulard, Fito Krem
(Triticum Vulgare), Fusidik asit tedavileri baslandi.Labaratuar incelemesinde; Lokosit
:15.690 mm3/L , No6trofil 1650 mm3/L, Absoli Lenfosit: 9030 mm3/L, Absolu Eosinofil:
4080 mm3,/L CRP:12 mg/L, Total IgE: 354 IU/ml, 1gG: 413 mg/dL, IgM: 57 mg/dL, IgA:13 mg/
dl olarak saptandi. Agir AD olmasi nedeniyle, eslik eden besin duyarliigi acisindan yapilan
Yumurta beyazi spesifik IgE>100 kU/L, Yumurta sarisi spesifik IgE: 67 kU/L, inek siit{i spIgE:
8.44 kU/L, Sigir eti <0.1 kU/L, Tavuk eti <0.1 kU/L, Badem splgE: <0.1 kU/L, Susam splgE < 0.1
kU/L, Yer fistigi splgE <0.1 kU/L, Kaju splgE <0.1 kU/L, Antep fistigi spIgE <0.1 kU/L, Bugday
splgE < 0.1 kU/L saptandi. Yasa gore 1gG, I1gM, IgA diizeyleri ve lenfosit subgruplari normal
olarak saptandi. Hastaya 7 glin boyunca parenteral asiklovir, sulbaktam-ampisilin uygulandi.
Lezyonlarda gerileme olan, oral alimi artan hasta, poliklinik kontroliine gelmek (izerelokal
tedavilerle taburcu edildi. Annenin siit, yumurta eliminasyon diyeti diyetisyenesliginde
planlandi. Anneye kalsiyum ve vitamin D destegi baslandi. Olgumuza ciltbakim dnlemleri
anlatildi ve ek gida dénemi beslenme plani diizenlenmesi agisindancocuk alerji poliklinigi
izlemine alindu.
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Sonug: Ekzema Herpetikum, siklikla atopik dermatit zemininde gelisen derinin akut
dissemine herpes virlisenfeksiyonudur. AD’li cocuklarda EH insidansi %5 siklikta
bildirilmektedir. Tani klinik olarak konulur. EH'daddkintiiler epidermal bariyerin bozuk
oldugu her yerde gorilebilecegi gibi en sik yiiz, boyun ve goévdede gorilir.EH tedavi
edilmediginde veya komplike oldugunda hayati tehdit eden sepsise ilerleyebilir. Mortalite

oranlari %1-9arasindadir. Antiviral tedavinin hizlica baslanmasiyla hastaliga dair morbidite
ve mortalite 6nlenebilir

Anahtar Kelimeler: Atopik Dermatit, Besin Alerjisi, Ekzema Herpeticum
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P-094 SUNULMADI

Yirmi Yasinda Ge¢ Di George Sendromu Tanisi Alan Hastanin Yonetimi: Olgu Sunumu
Cansu Yondem Deser', Aydan ikinciogullari?, Figen Dogu?, Sule Haskologlu?

'Ankara Universitesi, Tip Fakiiltesi, Cocuk Sagligi ve Hastaliklari Ana Bilim Dali, Ankara
2Ankara Universitesi Tip Fakiiltesi, Cocuk Alerji ve immiinoloji Bilim Dali, Ankara

Giris: DiGeorge sendromu, en sik goriilen mikrodelesyon sendromudur. Cogu DiGeorge
Sendromu’nda 22q11.2 kromozom delesyonu goriilmektedir. Prevelansi 1/4000-1/6000
arasinda degismektedir. Klasik triyadi, paratiroid bezlerin hipoplazisine bagli gelisen
hipokalsemi, timus hipoplazisi ve konotrunkal kardiyak anomalilerdir. Hastalar genellikle
stit cocuklugu doneminde semptomatik hipokalsemi, fenotipik bulgular, ciddi enfeksiyonlar
ve kardiyak semptomlar ile tani almaktadirlar.

Materyal ve Metot: Yirmi yasindaki erkek hastanin, 1yasindan itibaren her ay antibiyotik
kullanimi gerektiren otit, bronsiolit, pndmoni dykiisii mevcutmus, 8 yasindayken eritema
nodozum nedeniyle izlenmis ve igA ve igM diisiikligli saptanmis. 9 yasindayken burun
kanamasi ve vicutta petesi nedeniyle yapilan tetkiklerinde idiyopatik trombositopenik
purpura (ITP) tanisi almis (PLT:5.000 /mm3), intraven6z immiinoglobulin (iViG) ile klinik
diizelmis. Nisan 2022'de 2. iTP atagi sonrasinda intravenéz immiinoglobulin (iViG) tedavisi
verilen hastanin muayenesinde organomegali ve lenfadenopatileri farkedilmesi lzerine
cekilen boyun ultrasonda bilateral postero lateral servikal zincirde, sol supraklavikular
fossada lenfoadenopatileri oldugu saptanmis. Toraks ve abdomen bilgisayarli tomografide
submental, sol ve sag aksiller, sol ve sag supraklavikular bolgede lenfadenopati saptanmis.

Bulgular: Tarafimiza immiin yetmezlik arastirilmasi icin yonlendirilen hastanin fizik
muayenesinde retromikrognati, skin tag, yapisik kulak kepgesi, genis burun kok,
hepatosplenomegali, hallus valgus ve sol ayakta keratederma saptandi. Ge¢mise yonelik
laboratuar bulgulan degerlendirildiginde hastanin 9 yasindan itibaren lenfosit ve notrofil
degerlerinin alt sinirda oldugu, progresif hipogamaglobulinemisinin oldugu goérildi.
Hastadan lenfosit altgruplari, aktivasyon paneli, FOXP3 gonderildi. Tekrarlayan enfeksiyon,
iTP, eritema nodozum, dismorfik yiiz goriiniimii, hipogamaglobulinemi, sinirda lenfopeni
ve notropeni, organomegali ve lenfadenopatileri olan hastanin immiinolojik tetkiklerinde
hafif B hiicre diistikliigi, aktive B hiicre yiiksekligi, CD4+CD45RA+ ¢ok diistik oldugu, FOXP3
hafif diistikliigii oldugu saptandi. On planda immiin disregiilasyon ve lenfoproliferasyon
ile seyreden immun yetmezlikler agisindan degerlendirilirken hastanin 22q11.2 delesyonu
saptanan hasta DiGeorge Sendromu tanisi almistir.
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Sonug: DiGeorge sendromunda goriilebilen semptomatik hipokalsemi, fenotipik 6zellikler
ve kardiyak defektlerin bulunmasi erken dénemde tani konulmasini kolaylastirmaktadir
ancak bu hastalarin tipik bulgular olmaksizin da karsimiza cikabilecegi unutulmamalidir.
Klasik triyad haricinde DGS'de timus hipoplazisi nedeniyle ¢ocukken zayif bagisiklik
fonksiyonuna sahip kisilerde, romatoid artrit veya Graves hastaligi gibi otoimmin hastalik
riskinde artis oldugu gibi bu hastalarda kisa boy, gelisme geriligi ve hafif ila orta derecede
o6grenme gligliklerinin yaygin oldugu unutulmamalidir. Ayni zamanda biyiik ¢ocuklarda
fenotipik olarak tipik olan mikrognati, kisa filtrum, dustk kulakdan ziyade bulbéz burun,
kare burun ucu ve nazal konusma olabildigi de gézardi edilmemelidir.

Anahtar Kelimeler: DiGeorge Sendromu, Velokardiyofasiyal Sendrom, Olgu Sunumu
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Noroblastom Tanili Hastada Geligsen Tiimor Lizis Sendromu: Olgu Sunumu

Buse Yilmaz', Yasar Cihad Kiling’, Erman Atas?

1Saglik Bilimleri Universitesi, Giilhane Tip Fakiiltesi, Cocuk Sagligi ve Hastaliklari ABD, Ankara
2Saglik Bilimleri Universitesi, Giilhane Tip Fakiiltesi, Cocuk Sagligi ve Hastaliklari ABD, Pediatrik
Onkoloji BD, Ankara

Girig: Tumor lizis sendromu (TLS) ; siklikla hematolojik malignitelerde gorilen ancak timor
ylki fazla, proliferasyon hizi yiiksek, kemoterapiye sensivitesi yliksek solid tiimérlerde de
nadiren karsimiza cikabilen onkolojik bir acildir.

Olgu: Noroblastom tanili 5 yasinda kiz hasta, gérme kaybi, oturamama, alt ekstremitelerde
o6dem ve siddetli agri sikayetleri ile getirildi. Hastanin muayenesinde; sol gbz protruzyonu,
sol gozde gorme kaybl, ‘rakun goz' gorinimi, sternum ({izerinde yaklasik 5 cm capli kitle,
batin distansiyonu ve matite, sakral bélgede kitleye bagli sislik ve 6dem mevcuttu. Karaciger
parankiminde multipl sayida buyGgu 25x20 mm metastaz ile uyumlu kitle, sol stirrenal
glandda multipl sayida biiyigli 25x24 mm ebatli kitle, paraaortik en biiy(igli 15x1T mm multiple
lezyonlar goriildl. Sag orbita inferolateral duvarinda 55x42 mm ebatlarinda kitle, ayrica frontal
kemikte 17x17.5 mm kitle izlendi. Sag 5, 7. ve 8. kotlarda bliyligl 23x10 mm ebatli, solda ise 5,
6, 7. ve 8. kotlarda buyligli 22x10 mm kitle, orta hatta sternumda destriiksyona neden olan
timusla sinirlari segilemeyen 49x41 mm kitle gortldi. Yaygin tutulumu olan hasta Evre 4 olarak
degerlendirildi. Daha 6nce aldigl tedaviler géz 6ntine alinarak kullanilmayan Bevacizumab -
irinotekan - Temozolamid protokolii baslandi. Hastaya profilaktik olarak eszamanli 3000 cc/
m2 alkali hidrasyon ve allopiirinol baslandi, monitérize takip edildi. ilk kiir sonrasi takiplerinde
oligtiri gelisen ve obstruktif Gropati dislanan hastanin hidrasyonu arttirildi, allopirinole devam
edildi ve furosemid tedavisi baslandi. Ancak hastanin progrese olmasi nedeni ile sonraki
kirl degistirildi. Hastaya TPOG Noroblastom A9 protokoli verildi. Genel durumunda ani
kotilesme, desaturasyon, anuri gelisti. Hastanin kan tetkiklerinde potasyum 8 mmol/L , {ire
49 mg/dL, fosfor 11,15 mg/dL , irik asit 5,9 mg/dL‘ye ylkseldi Timor yiiki yiiksek olan hasta;
sitotoksik tedaviye cevaben, Cairo-Bishop TLS siniflamasina gére hem klinik hem de en az bir
adet laboratuvar parametresi anormalligi gortilmesi Gzerine klinik TLS olarak degerlendirildi.
Diyaliz agisindan degerlendirilirken solunum sikintisinin artmasi Gizerine entibe edildi. Ancak
TLS’e yonelik rasburikaz tedavisi planlanirken gelisen kardiyak arrest sonucu exitus gerceklesti.

Tartisma ve Sonug: Timor lizis sendromu (TLS), hiperiirisemi, hiperfosfatemi, hiperkalemi ve
hipokalsemiile karakterize olup, 6zellikle kemoterapiye baslangicinilk birkag glinlinde daha ¢ok
hematolojik maligniteli hastalarda veya yliksek turnovera sahip tiimorlere bagli spontan olarak
ortaya cikabilir. Hastalarin risk diizeylerine gore profilaktik tedavi baslanmasi, laboratuvar ve
fizik muayene takiplerinin 6zellikle yeni tani hastalarda dikkatli degerlendirilmesi nemlidir.

Anahtar Kelimeler: Tumor Lizis Sendromu, Néroblastom
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Suisid Amacli Kolsisin intoksikasyonuna Bagli Koagiilopati: Olgu Sunumu

Ecenur Sahin’, Emel Eksi Alp?, Harun Kasapoglu'

'Marmara Universitesi, Tip Fakiiltesi, Cocuk Sagligi ve Hastaliklari ABD, istanbul
2Marmara Universitesi, Tip Fakiiltesi, Cocuk Sagligi ve Hastaliklari ABD, Cocuk Acil BD,
Istanbul

Giris: Kolsisin; Ailevi Akdeniz Atesi, Behcet hastaligi, gut gibi hastaliklarda kullanilan
anti-inflamatuvar bir ilactir. Terapotik doz araligi dar olmakla birlikte akut kolsisin
intoksikasyonunda ilk 24 saatte hipovolemi, hipotansiyon, gastrointestinal semptomlar
ve l6kositoz goriilebilirken, 1-7. glinler arasinda hayati tehdit edebilen kardiyak aritmiler,
kardiyovaskiiler kollaps, solunum depresyonu, miyeloslipresyon ve kanama gibi ciddi
morbidite ve mortaliteye sahip ¢oklu organ tutulumu eslik edebilir. Bu nedenle hastalarin
yakin vital ve hemodinami takibi, b&brek ve karaciger fonksiyon takibi, gerekirse yogun bakim
kosullarinda izlenmesi gerekmektedir. Biz de kolsisin intoksikasyonuna bagli gelisebilecek
oliimcll komplikasyonlari vurgulamak amaciyla suisid amacli kolsisin alimi sonrasinda
kanama bozuklugu gelisen adolesan bir olgumuzu sunduk.

Olgu: 17 yas 11 aylik kiz hasta 14 saat once suisid amacli 20 adet kolsisin 0,5 mg tablet
(Colchium Dispert) icme sonrasi (0,17mg/kg) 5. saatte baslayan kusma, bas dénmesi ve
ishal sikayetleriyle cocuk acil poliklinigimize basvurdu. Basvurusunda genel durumu orta,
GKS:15, vitalleri stabildi. Fizik muayenesinde batinda yaygin hassasiyet saptandi. Diger
sistem muayeneleri normaldi. 6 ay dnce de suisid amacli ilag icme Oykiisii mevcut oldugu
icin Cocuk Psikiyatri Anabilim Dali (AD) tarafindan ilagsiz takip edilmekteydi. Hasta acil
gozlem odasina alinip monitdrize edildi. Tetkiklerinde vendz kan gazi degerleri, kan sayimi,
biyokimya ve koagiilasyon parametreleri (PT:16,6 sn INR:1,27) normal aralikta, EKG'si
sinUs ritmindeydi. Kreatin kinaz ve troponin normaldi. Hastaya 1g/kg aktif komir verildi.
Bulantisi olmasi (izerine ondansetron uygulandi. Pediatrik YBU, Cocuk Psikiyatri AD ve
Sosyal Hizmetler Birimiyle hasta konsiilte edildi. ilac aliminin 20. saatinde INR:1,51 PT:19,7
sn saptanan hastaya IV 10 mg K vitamini uygulandi. 24 saat sonra K vitamini tekrarlandi.
53. saatinde PT:21,7 sn INR:1,73 saptanan hastaya 15 ml/kg taze donmus plazma verildi.
Takiplerinde kan gazi, kan sayimi, biyokimyasal parametreleri ve kardiyak enzimlerinde bir
patolojiye rastlanmadi. Ritm bozuklugu goriilmedi. 72. saatinde INR: 1,07 PT:14 sn'ye geriledi.
Gastrointestinal sistem bulgulari devam ettigi icin pediatri servisimizde 1 hafta boyunca
takibi yapildi. Hemodinamisi stabil seyretti ve makroskopik kanamasi olmadi. Sikayetleri
gerileyen ve gbzlem siresini dolduran hasta genel pediatri ve cocuk psikiyatri poliklinik
kontrollerine ¢agrilarak taburcu edildi.
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Tartisma ve Sonug: Kolsisin terapotik araligl dar ve antidotu bulunmayan bir ilactir.
Bu sebeple suisid amagli kullanimlarda mortalitesi yiksektir. 0,5 mg/kg doz altinda
gastrointestinal semptomlar gordlebilirken, 0,5-0,8 mg/kg araliginda miyelosiipresyon,
kardiyovaskiiler kollaps ve ¢oklu organ yetmezligi gordilebilir. 0,8mg/kg lizeri ise letal doz
kabul edilir. intoksikasyon tedavisi destekleyici tedavidir. Yakin vital takibi, tim sistemlerin
monitdrizasyonu, biyokimya, EKG ve koagtilasyon takipleriyapilarak yogun bakim sartlarinda
takip ve plazmaferez, renal replasman tedavileri g6z 6nlinde bulundurulmalidir.

Anahtar Kelimeler: Kolsisin intoksikasyonu, Adolesan, Suisid
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Eritema Nodozum’un Nadir Nedenlerinden Biri: idrar Yolu Enfeksiyonlari

Niyazi Onur Sapcl!, Yildiz Ekemen Keles?, Dilek Yilmaz?, Aysegiil Elvan Tiiz?, Eda Karadag
Oncel?, Ahu Kara Aksay?

Saglik Bilimleri Universitesi Tepecik Egitim ve Arastirma Hastanesi Cocuk Sagligi ve
Hastaliklari Klinigi, izmir

2Saglik Bilimleri Universitesi Tepecik Egitim ve Arastirma Hastanesi Cocuk Enfeksiyon
Hastaliklari Klinigi, izmir

3izmir Katip Celebi Universitesi, Cocuk Enfeksiyon Hastaliklari Bilim Dali, izmir

Giris: Giris: Eritema nodozum (EN) sik gortilen ve en iyi bilinen pannikiilit cesididir. Herhangi
bir yasta gortilebilse de en sik ikinci ile dordiincl dekadlar arasinda gorilir. Kadinlarda
erkeklerden 3-6 kat daha sik goriildiigu bildirilmistir. Bakteri, virls ve kimyasal maddeler gibi
antijenik uyaranlara karsi gecikmis bir hipersensitivite reaksiyonu oldugu kabul edilmektedir.
Etiyolojide genellikle idiopatik olmakla beraber enfeksiyonlar, ilaglar, maligniteler, sistemik
inflamatuvar hastaliklar ve gebeligin oldugu oldukga genis bir spektrum vardir. Burada EN
klinigi ile prezente olan idrar yolu enfeksiyonu olgusu sunulmustur.

Olgu: Olgu: 17 yasinda kiz hasta, bir hafta 6nce baslayan bacaklarda agri, ylriime giigligu
ve ates sikayetlerine 5 glin 6nce eklenen ve 6zellikle bacaklarin 6n yuziinde baslayan
dokinti sikayeti ile basvurdu. Hastanin 6zge¢misinde ve soyge¢cmisinde 6zellik yoktu. Fizik
muayenesinde her iki bacak ekstansor ylizde belirgin olmak Uzere yaklasik 1-2 cm ¢apinda
coklu hiperemik, 6demat6z agrili nodiiller mevcuttu. Diger sistem muayeneleri olagandi.
Laboratuvar tetkiklerinde beyaz kiire: 18700 hiicre/mm 3 nétrofil: 13100 hiicre/mm 3 iken
diger hemogram parametreleri olagandi. C- reaktif protein diizeyi: 20 mg/dL, sedimentasyon
hiz1117 mm/saat, bobrek ve karaciger fonksiyon testleri, kan elektrolitleri olagan idi. Tamidrar
tetkikinde l6kosit ve nitrit pozitif saptandi. Etiyolojik arastirma icin bakilan akciger grafisi,
tiberkdlin deri testi, viral seroloji paneli, ASO, ANA, RF, ekokardiyografi tetkiklerinde 6zellik
saptanmadi. Bogaz kiiltlirli ve kan kiltiriinde Greme saptanmayan olgunun idrar kiiltiriinde
mililitrede 100.000 koloni Escherichia coli Giremesi oldu, antibiyogramda seftriakson duyarli
saptanmasi Uzerinde seftriakson ve ibuprofen tedavileri ile izlenen olgunun sikayetleri bir
hafta icinde diizelerek olgu taburcu edildi.
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Tartisma ve Sonugc: Tartisma: Cocuklarda eritema nodozum en sik A grubu beta hemolitik
streptokok (AGBHS) enfeksiyonu sonrasinda gériilmektedir. idrar yolu enfeksiyonu nadir
de olsa etiyolojide yer almaktadir. Yapilan bir ¢calismada, eritema nodozumlu 10 ¢ocugun
%30'unda etken AGBHS enfeksiyonu ve %20'sinde tiiberkiiloz saptanmistir. Olgularin diger
yarisinda ise neden bulunamamistir. Baska bir ¢calismada ise eritema nodozumlu 14 ¢ocuk
olguda en sik neden tularemi (%28,5), tiiberklloz (%21,4) ve AGBHS enfeksiyonu (%14,2)
bildirilmistir. Bunun yaninda baska bir calismada ise 81 olgunun yalnizca 3'linde etken
olarak idrar yolu enfeksiyonu olarak bildirilmistir. Olgumuzun pyelonefrit tanisi ile tedavi
sonrasinda lezyonlar hizlica gerilemis ve tekrari goriilmemistir. Olgumuzun ergen olmasi
nedeniyle olasi etkenlerden inflamatuvar barsak hastaligi klinik 6zelliklerinin uymamasi
nedeniyle dislanmistir.Sonug: Cocuklarda nadirde olsa idrar yolu enfeksiyonlarinin eritema
nodozuma yol acabilecegi klinisyenler tarafindan goz ardi edilmemeli ve ayirici tanida akilda
tutulmalidir.

Anahtar Kelimeler: Eritema Nodusum, Cocuk, Nedenleri, idrar Yolu Enfeksiyonu, Nadir
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Siikraz-izomaltaz Eksikligi Tanili Cocuk Hastada Helikobakter Pilori Enfeksiyonu:
Seving Garip'

Seving Garip SBU Adana Egitim Arastirma Hastanesi Tip Fakiiltesi Cocuk Sagligi ve
Hastaliklari, Cocuk Gastroenteroloji Hepatoloji ve Beslenme Klinigi, Adana

Giris: Konjenital slkraz-izomaltaz eksikligi(CSID), ince bagirsaktaki fircamsi kenar hiicre
membraninda yer alan sukraz izomaltaz enzim kompleksinin eksikligi ile karakterize
otozomal resesif gecisli bir genetik hastaliktir. Hastaligin prevalansi net olarak bilinmese de
mukozal biyopsi 0rneklerinde %9.3" e kadar ¢ikmaktadir. Klinik bulgular enzimde eksiklik
dlizeyine gore degismektedir. En sik ishal, karin sisligi, karin agrisi ve pisik gortlirken agir
vakalarda kronik ishal ve blylime gelisme geriligi gorilmektedir. Genellikle bebeklik ve
erken cocukluk doneminde tani alirken bazen semptomlar hafif seyreder tani gecikir ve bir
¢oguu yanlis tanilarla izlenebilirler. Tani ince bagirsak biyopsisinde disakkaridaz aktivitesine
bakilarak konulur. Ancak yapilmasi cok zordur. Daha kolay tani yéntemi ise genetik testlerdir.
Genetik testlerde klnik olarak agir seyreden homozigot mutasyonlu vakalarin yaninda
heterozigot mutasyonlarin da hastalikla iliskili oldugu gosterilmistir. Tedavide hastanin
kliniginin agriligina gore siikroz ve nisasta kisitli diyet yasam boyu uygulanmaktadir. Diyete
yanit vermeyen ya da agir vakalarda sakrosidaz enzimi replasman tedavisinin ¢ok daha
etkili oldugu bilinmektedir. Tedaviyle hastalarin yasam ve beslenme kalitesinin dlizeldigi
gbzlenmistir. Helikobakterpilori; ¢ocukluk ¢aginda edinilen, sik rastlanan bir enfeksiyon
etkenidir. Bulas insandan insana; oral-oral, gastrik-oral veya fekal-oral yollarla olabilir.
Helikobakterpilori gastriti cocuklarda genellikle asemptomatiktir. Gastritis, tekrarlayan karin
agrisi ve nonlilser dispepsiye neden olabilicegi gibi demir eksikligi anemisi ve bliyime geriligi
gibi ekstraintestinal bulgularada neden olabilir. Helikobakterpilori; enfeksiyonu tanisinda
artik invaziv yontemler daha gulvenilirdir. Cocuklarda peptik Ulser ve Helikobakterpilori
pozitifligi saptandiginda genis spektrumlu ikili antibiyotik ve proton pompasi inhibitorlerinin
2 hafta tedavi 6nerilmektedir.

Olgu: 4 yasinda erkek hasta blylime geriligi sikayeti ile poliklinigine basvurdu. Alinan
oykisiinde cabuk doyma, bulanti, ozellikle belirli gidalari yeme reddi oldugu 6grenildi.
Ozgecmis ve soygemis normal olan hastanin boy ve viicut agirligi SDS<-22di, diger muayene
bulgulari normaldi. Labaratuvarda ¢élyak serolojisi negatif ve diger biyokimyasal belirtegleri
normaldi. Endokrin, metabolik ve allerjik hastalik saptanmadi. Hastanin eozinofilik 6zofajit,
eozinofilik GiS hastaligi gibi tanilara yonelik yapilan iist gastrointestinal sistem endoskopisi
normal saptanmasi {izerine siikroz ve nisasta iceren gidalari yeme reddi oldugu icin CSID
genetik test gonderildi. Literatlirde hastalik ile iliskilendirilmis mutasyon saptanmasi
lizerine diyetleenzim replasman tedavisi baslandi. Histopatolojik incelemede Helikobakter
pilori saptandi,literatlre uygun olarak ikili antibiyotik ve proton pompa inhibitori tedavisi
baslandi. Hasta ¢ok nadir goriilmesi nedeniyle farkindaligi artirmak amaciyla sunuldu.
Ayni zamanda yapilan endoskopik biyopsisinde saptanan helikobakter pilori enfeksiyonu
birlikteligi literatlirde ilk kez bildirilmektedir.
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Tartisma ve Sonug: Blyiime geriligi ile gelen nedeni bulunamayan cocuklarda 6zellikle
beslenme oykdsi dikkatli alinarak CSID hatirlanmalidir. Genetik test ¢alisan merkez sayisinin
artmasi ile tani alan hasta sayisi artacak boylece hastaligin bilinmeyen bircok yonu netlik
kazanacaktir. Bu nedenle daha genis cok merkezli calismalara ihtiyag vardir.

Anahtar Kelimeler: Cocuk, CSID, Konjenital Siikraz izomaltaz Eksikligi, Helikobakter Pilori,
Blylime Geriligi
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Olgu Sunumu: Familyal Adenomat6z Polipozis Sendromu Saptanan Cocuk Hasta

Edibe G6zde Basaran', Coskun Firat Ozkececi', Melike Arslan’, Necati Balamtekin’

'SBU Giilhane Egitim ve Arastirma Hastanesi, Cocuk Gastroenteroloji, Hepatoloji ve
Beslenme Bilim Dali, Ankara

Giris: Ailesel adenomatéz polipozis (FAP), kolorektumda cocuklar ve ergenlerde etkileri olan
ylzila binlerce adenom gelisimi ile gortilen, premalign, otozomal dominant bir sendromdur.

Olgu: 14 yasinda kiz hasta halsizlik ve kilo aliminda duraklama yakinmasiyla getirildi.
Ozgecmisinde anemi etiyolojisine yonelik tetkikleri sirasinda gaitada gizli kan pozitifligi
oldugu 6grenildi. Soygecmisinde 6zellik yoktu. Akrabalik Oykisi yoktu. Dedede kolon
kanseri mevcuttu. Fizik muayenesinde vicut agirigr 37 kg (<3 persentil) boy 147 kg (<3
persentil) olarak belirgin buylime geriligi mevcuttu, prepubertaldi, diger sistem muayene
bulgulari dogaldi. Laboratuvar incelemelerinde hemoglobin 8,7 mg/dl, beyaz kire 13.800/
mm3, trombosit 636.000/mm3 idi. Biyokimyasal belirtegleri, tiroid fonksiyon testleri normal
idi. Hastanin endoskopisinde; duodenumda ¢ok sayida en buyliglu 6-7 mm boyutlarinda
polipler (Resim 1), kolonoskopisinde tiim kolon boyunca ¢ok sayida farkli boyutlarda
polipler mevcuttu (Resim 2) Hastanin bu siirecte polipozis sendromlarina eslik edebilecek
ekstraintestinal manifestasyonlar agisindan incelemelerinde patoloji saptanmadi. Genetik
tetkiklerinde APC heterozigot frameshift mutasyonu saptandi. Hastanin histopatolojik
incelemesinde kolonda duiistik diizeyde displazi ve tiibiiler adenom ve duodenumda diistik
dereceli displaziizlenen intestinal tip adenom saptandi. FAP tanisi olan hasta ¢ocuk cerrahisi
béliimiince kolektomi gerekliligi agisindan konsiilte edildi. Malntitrisyon nedeniyle enteral
irtin, mikronttrient destekleri ve oral demir replasmanina devam edildi.
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Tartisma ve Sonug: Juvenil polipozis sendromlari, gastrointestinal sistem boyunca yaygin
poliplerle ortaya ¢ikan otozomal dominant premalign sendromlardir. Polipozis sendromlari
rektal kanama ve ekstra gastrointestinal belirtilerle bulgu verebilmektedir. Polipozis
sendromlarinda goriilen polipler; hamartamatéz ya da adenomatdz yapida olabilirler.
Adenomatoz polipler; FAP, Turcot Sendromu ya da Gardner Sendromu olarak gériilmektedir.
Bu hastalarda hastaligin seyri boyunca kolektomi gerekliligi nedeniyle uygun izlem oldukga
onemlidir. Kolektomi sonrasi yasam boyu duodenal polip gelisme riski nedeniyle Ust
gastrointestinal sistem endoskopisi takibine devam edilmelidir. Olgumuzda da oldukga
erken yasta baslangi¢ gbstermis olan duodenal polipler ve displazi mevcuttu. Ayrica hastalar
ekstraintestinal bulgular olarak; konjenital retinal pigment epitheli hipertrofisi varlig
acgisindan goz degerlendirmesi, hepatoblastom taramasi icin AFP ve batin ultrasonografisi,
ayrica desmoid tlimor, osteomlar, ekzositozlar dis anomalileri, intraabdominal adezyonlar,
fibromalar, tiroid bezi ve adrenal kanser taramalari yapilmalidir. Hastalarda ¢ok sayida >10
mm adenom, >2 mm >500 polip veya kolonunun hali gibi poliplerle kapli olmasi durumunda
kolektomi 6nerilmektedir. Kolektomi gereken hastalarda ileorektal anastomoz ya da ileal
pouch-anal anastomoz uygulamasi yapilmaktadir. Sonug olarak; olgumuzda erken dénemde
rektal kanama ve gelisme geriligi ile bulgu veren FAP saptadigimiz ¢ocuk hastayi sunduk.
FAP rektal kanama, blylime gelisme geriligi ile bulgu verebilen ¢ocukluk yas grubunda
da gortilebilen bir sendromdur. Eslik edebilecek ekstraintestinal bulgular acisindan
multidisipliner yaklasim ve kolektomi i¢in uygun zamanin saptanmasi bu hastalarin seyrinde
hayati 6nem tasimaktadir.

Anahtar Kelimeler: Adenom, Kolon, Polip
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Abdusens Sinir Paralizisi ile Bagvuran Hastada Psodotiimor Serebri Etiyolojisi
Arastinilirken Karsilasilan Nadir Bir Tani: Nérobruselloz

Buse Yilmaz', Deniz Honamli!, Cihangiil Bayhan?, ismail Zafer Ecevit?, Ayse Nur Coskun?,
Mutluay Arslan3, Biilent Unay?

1Saglik Bilimleri Universitesi, Giilhane Tip Fakiiltesi, Cocuk Sagligi ve Hastaliklari ABD, Ankara
2Saglik Bilimleri Universitesi, Giilhane Tip Fakiiltesi, Cocuk Sagligi ve Hastaliklari ABD, Cocuk
Enfeksiyon Hastaliklari BD, Ankara

3Saglik Bilimleri Universitesi, Giilhane Tip Fakiiltesi, Cocuk Sagligi ve Hastaliklari ABD, Cocuk
Norolojisi BD, Ankara

Giris: Bruselloz, diinyada en sik karsilasilan zoonotik enfeksiyon olup tlkemizdeki insidansi
12-50 /100.000'dir. Bircok farkli klinik tablo ile karsimiza gikabilen brusellozun sinir sistemi
tutulumu olan formunoérobruselloz olarak adlandirilmakta olup oldukga nadir olarak gorliir.
Bu yazida hastanemize sag abducens (VI) sinir felci ile bagvuran ve psédotiimor serebri 6n
tanisi ile tetkikleri yapilirken nérobruselloz tanisi konulan 3 yas kiz hasta sunulmustur.

Olgu: 3 yas kiz hasta li¢ glin 6nce aniden baslayan sasilik yakinmasi ile basvurdu. Ek yakinmasi
olmayan hastanin 6zge¢misve soygecmisinde 6zellik yoktu. Vitalbulgulariyas araligina uygun
degerlerdeydi, muayenesinde sag VI. kraniyal sinir paralizisi mevcuttu, g6z dibi muayenesi ve
diger sistem muayeneleri dogaldi. Hastanin dis merkezde yapilan kraniyal manyetik rezonans
incelemesi, bilateral serebellar tonsillerde 2 milimetrelik minimal ektopi, gérintiileme
intrakraniyal hipertansiyon ile uyumlu olarak degerlendirildi. Hastaya psodotimor serebri
on tanisiyla lomber ponksiyon ve etiyolojiye yonelik diger tetkikler planlandi. Beyin omurilik
sivisi (BOS) basinci 25 cmH20 olarak 6lglldii. BOS glukozu 43 mg/dL, es zamanli kapiller kan
sekeri 108 mg/dL , BOS proteini 25 mg/dL olarak sonuglandi. Alinan BOS kiiltiiriinde tireme
olmadi. Etiyolojiye yonelik alinan biyokimya ve viral belirtegleri normal sinirlar icindeydi,
ancak serum Brucella IgG 12,01 (pozitif), Brucella IgM 4,17 (pozitif) olarak, BOS Brucella IgG
12,41 (pozitif) Brucella IgM 5,99 (pozitif) olarak sonuglandi. Hastaya nérobruselloz tanisiyla
rifampisin ve trimetoprim-sulfometoksazol tedavileri baslandi, tedavinin birinci ayindan
itibaren gdzdeki kaymada diizelme gdzlendi. izlemde hastanin sasiligl tamamen diizeldi.
Tedavi alti aya tamamlanarak sonlandirildi.

Tartisma ve Sonug: Bruselloz olgularinin yaklasik %10 unda nérolojik bulgular
gorulebilmektedir. Norobruselloz olgularinda basvuruda genellikle menenjit tablosu ile
goriilmektedir ancak kraniyal ve periferik norit, abse, ensefalit ve myelit olarak da karsimiza
cikabilir. Bu olgu kraniyal sinir paralizisi ile prezente olan bir nérobruselloz olgusu olarak
onem tasimaktadir.

Anahtar Kelimeler: Norobruselloz, Kraniyal Sinir Paralizisi, Psodotiimor Serebri
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P-101

Atipik Prezentasyonlu Bir Eklem Tiiberkiilozu

Babek Abbasov', Benhur Sirvan Cetin?, Aysenur Pag Kisaarslan3

'Erciyes Universitesi Tip Fakiiltesi Cocuk Sagligi ve Hastaliklari Anabilim Dali, Kayseri
2Erciyes Universitesi Tip Fakiiltesi Cocuk Enfeksiyon Hastaliklari Bilim Dali, Kayseri
3Erciyes Universitesi Tip Fakiiltesi Cocuk Romatoloji Bilim Dali, Kayseri

Giris: Juvenil idiopatik artrit (JiA)gibi otoinflamatuar hastaliklarda kullanilan ve TNF
inhibitora gibi sitokin hedeflerine yonelik tedaviler tiiberklloz enfeksiyonu ve hastaligi riskini
arttirmaktadir. Vakalarin ¢cogunda tlberkiiloz hastalig gizli enfeksiyonun reaktivasyonu ile
ortaya ¢ikar.

Olgu: Bir yildir ara ara ortaya ¢ikan sol diz ekleminde sislik, isi artisi ve agri nedeniyle pediatri
romatolojiye ydnlendirilen hastaya tetkikler sonrasinda Oligo Jia 6n tanisiyla NSAi baslanmis
. Daha sonra devam eden dénemlerinde hastanin belirgin fayda gérmesi olmamasi tizerine
kademeli olarak sirasiyla steroid tedavisi, metotreksat tedavisi, 2.kez steroid tedavisi,
etanersept tedavisi, 3.kez prednol tedavisi ve adalimumab tedavileri verilmis. Bu donemlerde
diz sikayetleri gerilemese de belirgin harici bir bozuklugu olmayan hastanin takiplerinin
13. ayindan itibaren 6nce karaciger fonksiyon bozukluklari sonrasinda da oksiiriik bogaz
agrisi agiz ici yaralar seklinde baslayip kusma ve karin agrilarinin da eslik ettigi 20 glinlik
periyodu baslamis, bu donemde gece terlemesi yokmus ancak hizla kilo veriyormus son 3
ayda 6-8 kg kadar kilo vermis. Hastanin ileri tani ve tedavi icin yatirildigi intaniye servisinde
ayirici tani igin yapilan tetkiklerde: akciger grafisinde miliyer gériiniim vardi. Toraks BT'de
her iki akcigerde yaygin difliz alveolar tarzda infiltratif dansite artislari ile her iki akciger
alt lob superior segment ve posterobazal segmentlerde subplevral fokal yama tarzinda
infiltratif dansite artislar gorildl, PPD 12mm olarak geldi. Hepatomegalisi olan hastanin
karaciger parankimde ince grandiler tutulum, periportal ekojenite artisi gorilda. Eklem sivisi
aspirasyonu cerrahiyikamada Mycobacterium tuberculosis complex (Mycobacterium bovis).
Bronkoskopiden alinan 6rnekte Mycobacterium tuberculosis complex ve Stafilococcus
aureus Uredi. Karaciger biyopsisinde raporu “Dev Hiicre Olusumlu Graniilomatdz iltihap”
olarak sonuclandi. Hastaya tiiberkiiloz tanisi konuldu. JiA tedavisi kesildi. Hastaya anti
tiiberkiiloz tedavisi baslandi. Tekrardan alinan anamnezde ailenin hayvancilikla ugrastig
ve ara ara akcigerleri hasta hayvanlari yediklerini 6grenildi. Etambutol + moksifloksasin +
rifampisin tedavisini 1yil aldi. Tedavisi kesildikten 4 ay sonra bisikletten diisme sonrasinda
femur distal epifizinde kirlk meydana gelmis, atele alinmis ve bir ay sonrasinda yara yerinde
akinti olmasi {izerine tekrardan servisimize yatirilmis. intravendz tedaviye ragmen devam
eden akinti olmasi Gzerine yapilan tetkiklerinde MR goriiniimii osteomiyelitle uyumlu geldi,
yara ortopedi tarafindan debride edildi, yara yerinden gonderilen akintida tliberkiiloz PCR
pozitif geldi. Hastaya izoniazid, rifampisin , etambutol ve amikasin(21 giin sonra kesildi)
tedavisi baslandi. Uclii tedavi 13 ay sonra kesildi. Tam kiir saglandi, hastanin takipleri devam
etmektedir.
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Tartisma ve Sonug: Direncli JiA gibi otoinflamatuar hastaliklarda ayirici tanida mutlaka
tiberkiloz dustiniilmelidir. Bu hastalarda aile anamnezi alinmasi, 6zellikle hayvancilikla

ugrasan ailelerde tiberkiiloz ile uyumlu akcigeri olan hayvanlarla temas o&ykdusi
sorgulanmalidir.

Anahtar Kelimeler: Osteomyelit, Tiiberkiiloz, Mycobacterium Bovis
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P-102

MHC Sinif Il Eksikligi ve Otoimmiin Hemolitik Anemi Olgusu

Nazli Secgen’, Saliha Esenboga?, Deniz Cagdas Ayvaz?, Tekin Aksu?, Selman Kesici*
Hacettepe Universitesi Tip Fakiiltesi Cocuk Sagligi ve Hastaliklari Ana Bilim Dali, Ankara
Hacettepe Universitesi Tip Fakiiltesi Cocuk immiinoloji Bilim Dali, Ankara

3Hacettepe Universitesi Tip Fakiiltesi Cocuk Hematoloji Bilim Dali, Ankara

*Hacettepe Universitesi Tip Fakiiltesi Cocuk Yogun Bakim Bilim Dali, Ankara

Girig: Major histokompatibilite kompleksi (MHC) sinif Il genleri, 6. kromozom (Uzerinde
bulunur. MHC sinif Il molekdilleri, timik epitel hiicreleri, dendritik hiicreler, makrofajlar ve
B-lenfositler lizerinde eksprese olurlar ve CD4+ T lenfositlerin gelisimi ve fonksiyonu icin
gereklidir. MHC sinif Il eksikligi, otozomal resesif kalitilan, nadir gortilen bir kombine immiin
yetmezliktir. Akraba evliliginin sik oldugu lkelerde daha sik gériilmektedir. MHC sinif Il
eksikliginde, antijen sunan hiicrelerde MHC sinif II molekiillerinin yapisal ve indiiklenebilir
ekspresyonunu olmaz ve bunun sonucunda HLA-DR, HLA-DQ ve HLA-DP molekiilleri
tarafindan antijen sunumu bozulur.

Olgu: 6 ay 11 giinliik erkek hasta, solukluk, inleme sikayetiyle basvurdu. 2 aylikken bir kez
bronsiolit gecirme disinda 6zgecmisinde 6zellik yoktu. Anne-baba arasinda birinci derece
akrabalik vardi. Fizik muayenesinde saturasyon dulsikligh (SpO2: %85) ve takipnesi
(68/dk) vardi. Akciger grafisinde bilateral yaygin opasite artisi olan hastaya pnémoni
tanisi ile intraven6z antibiyotik tedavisi baslandi. Yapilan tetkiklerinde (Tablo 1) anemi,
direkt coombs pozitifligi, kemik iligi aspirasyonunda eritroid dnciillerde megaloblastoid
degisiklikler saptandi. izlemde hemofagositik lenfohistiyositoz benzeri tabloda (ates,
bisitopeni, hiperferritinemi, hipofibrinojenemi) olmasi nedeniyle 3 giin 0,5gr/kg intravenéz
imminglobulin (IVIG) verildi, IVIGyaniti gériilmesi (izerineimmiuinsupresif tedavibaslanmadi.
Otoimmiin hemolitik anemiye yoénelik metilprednizolon (2mg/kg/giin, po) baslandi.
Antibiyotik tedavisine ragmen oksijen ihtiyaci devam eden hastanin toraks bilgisayarli
tomografisi enfeksiyonla uyumlu degerlendirildi. Bronkoskopide bronkoalveoler lavaj (BAL)
hemorajik vasiftaydi, sitolojisinde %60 demir ve %80 lipid yiikli makrofajlar saptandi.
BAL mantar kiiltliriinde Candida tropicalis saptandi. immiin yetmezlikler acisindan yapilan
tetkiklerinde (Tablo 1) IgA distkligl, CD4+T hiicre lenfopeni ve HLA DR ekspresyonunun
olmadigi goriilerek MHC sinif Il eksikligine bagli kombine immiin yetmezlik tanisi konuldu.
Hemolizi kontrol altina alinamayan hastanin metilprednizolon dozu 5mg/kg/glin olarak
artirildi. IVIG ve antimikrobiyal profilaksi, BCG asisi yapilmis olan hastaya izoniazid ve
rifampisin proflaksisi baslandi ve HLA tam uyumlu babaannesinden hematopoetik kok
hiicre nakli planlandi.
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Tartisma ve Sonug: Tekrarlayan enfeksiyon, bisitopeni ve otoimmiin hemolitik anemi olmasi
nedeniyle hastadaimmiin disregiilasyon diistinildi ve ileri incelemelerle MHC sinif Il eksikligi
tanisi aldi. MHC sinif 1l eksikligi CD4+ T-lenfositlerde diisiiklik, hipogamaglobulinemi ve
antijene 6zgl antikor yanitlarinin olmamasiyla karakterizedir. Kombine immiin yetmezlik
bulgulari ile basvuran hastalarda akim sitometride HLA DR ekspresyonunun bakilmasi
hastalarin erken tani almasini saglayacaktir. Enfeksiyonlara yatkinligin yani sira hastalarin
%?20'sinde otoimmin sitopeni gozlenmistir. Hematopoetik hiicre transplantasyonu erken
donemde yapilmalidir.

Anahtar Kelimeler: MHC Sinif Il Eksikligi, Otoimmiin Hemolitik Anemi, immiin Yetmezlik
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P-103 SUNULMADI

SARS-Cov-2 (COVID-19) ile iliskili Karaciger Yetmezligi: Olgu Sunumu

Harun Kasapoglu', Emel Eksi Alp?, Ecenur Sahin'

'Marmara Universitesi, Tip Fakiiltesi, Cocuk Sagligi ve Hastaliklari ABD, istanbul
2Marmara Universitesi, Tip Fakiiltesi, Cocuk Sagligi ve Hastaliklari ABD, Cocuk Acil BD,
Istanbul

Girig: SARS-CoV-2'nin neden oldugu koronaviris hastaligl (COVID-19), diinya ¢capinda 6nemli
bir saglik sorunu olmaya devam etmektedir. En sik ates ve 6ksirik gibi solunum sistemine
ait semptomlar goriilse de, SARS-CoV-2 gastrointestinal sistemi de iceren multiorgan
tutulumlu bir tabloya yol agabilir. Akcigerlerden sonra ikinci sik tutulan organ karacigerdir.
Bu olgumuzda, COVID-19'a bagli akut hepatotoksik hasar ve hepatik yetmezlik tanisiyla
takip edilen bir hastamizin yonetiminde izlenebilecek ydontemleri vurgulamaya calistik.

Olgu: 10 aylik erkek hasta Cocuk Acil Klinigi'mize 4 glindlir devam eden ates, 2 glindlr olan
kusma, ishal, beslenmede azalma sikayetleriyle basvurdu. Ozgecmisinde herhangi bir &zellik
yoktu. Soygecmisinde bir erkek kardesinin Tay Sachs hastaligi nedeniyle exitus oldugu;
ancak hastamizda yapilan genetik taramada bir patoloji saptanmadigl 6grenildi. Anne-
baba arasinda akraba evliligi mevcuttu. Fizik muayenesinde 1 cm hepatomegali disinda
patolojik bulgu yoktu. Tetkiklerinde hemoglobin:9.6g/dl, CRP:7 mg/L idi. Biyokimyasal
parametrelerinde AST:7195 U/L, ALT:357 U/L, LDH:5331 U/L disinda pankreas enzimleri,
bobrek fonksiyon testleri, amonyak ve kreatin kinaz normal sinirlardaydi. Koagtlasyon
parametreleri PT:28.9 sn, aPTT:37.5 sn, fibrinojen:190 mg/dl, d-dimer:13.85 mg/L olarak
sonuclandi. Ates etiyolojisine yonelik tam idrar tetkiki (TiT), idrar kiiltiirli, akciger grafisi,
nazofarengeyal aspirat (NFA) ve COVID-19 PCR testi gonderildi. COVID-19 PCR'iI pozitif
saptanan hastanin akciger grafisinde ve TiT'inde anormallik saptanmadi ve NFA'si negatifti.
Abdominal USG'sinde karaciger longitlidinal uzunlugu 83 mm ile yasina gore artmis olarak
degerlendirildi. Hasta Cocuk Enfeksiyon Bilim Dali (BD) ve Cocuk Gastroenteroloji BD ile
konsiilte edildi. MIS-C siiphesine yonelik istenen tetkiklerden Pro-bnp:161ng/L, ferritin:3668
mg/L, prokalsitonin:100 mg/L olarak sonuglandi. Viral serolojileri negatifti. Hastaya
sefotaksim baslanarak, hemofagositik lenfohistiyositoz(HLH) acisindan Cocuk Hematoloji
BD ile degerlendirildi. Mevcut klinik ve laboratuvar sonuglari ile HLH dUsiiniilmedi. Akut
karaciger yetmezliginde olan hastaya, 48 saatlik N-asetilsistein (NAC) inflizyonu ve
L-ornitin-L-aspartat tedavisi baslandi. Ginliik K vitamini (0.1 mg/kg) ve yakin koagtilasyon
takibi yapilarak taze donmus plazma(TDP, 15 cc/kg) verilmesi planlandi. 48.saatin sonunda
koagtlilasyon parametrelerinde ve karaciger enzimlerinde diizelme goériilmesi tGzerine NAC
inflizyonu, TDP ve L-ornitin-L-aspartat tedavileri kesildi. Hastanin takip ve tedavisi Genel
Pediatri Servisi'nde devam etti. Kiltirlerinde lGreme olmayan hastanin antibiyoterapisi
7 giine tamamlandi. Klinik olarak diizelen ve laboratuvar parametreleri normal sinirlara
gerileyen hasta yatisinin 10. glintinde poliklinik kontroliine ¢agrilarak taburcu edildi.
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Tartisma ve Sonug: SARS-CoV-2 enfeksiyonu gegici ve orta/yliksek derecede yiikselmis
serum transaminaz diizeyleri ile iliskili olabilir. Farkli sistemleri tutan sikayetlerle acil servise
basvuran ve karaciger fonksiyon testlerinde patoloji saptanan hastalarda mevcut tabloya

COVID-19'un neden olabilecegi unutulmamali, hasta yakin takip ve destek tedavisi ile
izlenmelidir.

Anahtar Kelimeler: SARS-Cov-2, COVID-19, Karaciger Yetmezligi
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P-104 SUNULMADI

Kanli Diskilama Sikayeti ile Basvuran Caps Polip Olgu Sunumu

Aysenur Unlii', Semih Sandal', Giilnur G&LLi2, Ergun Ergiin?

'Ankara Egitim ve Arastirma Hastanesi Gocuk Sagligi ve Hastaliklari Klinigi, Ankara
2Ankara Universitesi Cocuk Cerrahi Ana Bilim Dali, Ankara

Girig: Caps polipler, fibrinopirilan bir mukus tabakasiyla kapli eritemat6z, inflamatuar
kolon polipleri ile karakterize nadir bir durumdur. Hastalar genellikle mukoid diyare
veya rektal kanama ile basvurur (1,2).Enfeksiyon, mukozal iskemi, inflamasyon, mekanik
stimilasyon ve ikinma nedeniyle kolon mukozasinda tekrarlanan travma, patogenezde yer
almistir (3).Bu olgumuzda klinigimize kanli diskilama sikayeti basvuran hastalarda kronik
kabizlik ve poliplerin ayirici tanida akilda tutulmasi gerektigini vurgulamak istedik.

Olgu: 9 yas erkek hasta, 3 yildir devam eden kabizlik ve son 6 aydir devam eden gece tuvalete
gitmesine neden olacak kanli diskilama nedeniyle poliklinigimize bagvurdu. Fizik incelemede
agirlig 28.7kg (-0,03 SDS) ,boy 142cm (0,04 SDS) ,anal tonus gevsek ve saat 10 yoniinde
belirgin fissiir trakti izlendi, hastanin diger sistem muayeneleri normaldi. Laboratuvar
incelemesinde elektrolitleri, tam kan sayimi ,tiroid fonksiyon testleri,¢olyak tarama, akut
faz reaktanlari normal olarak saptandi.Dis merkezde yapilan fekal kalprotektin >300 mg/g
saptanmis. Anal tonusu gevsek olan ve fisslir saptanan hasta istismar stiphesi ile ¢cocuk
psikiyatrisine ve adli tabibe konsiilte edildi ancak istismar lehine degerlendirilmedi ve hasta
ile yapilan goériismede hastanin yasadigi konstipasyon sorunu nedeniyle fekaloiti ¢ikarmak
icin kendisine rektal tuse attigl 6grenildi.Anal manometre ile degerlendirilen hastanin
stkma Basincl-125mmHg ,Rair 50 degerinde pozitiflesti,diger parametreler nomal olarak
degerlendirildi.Bu durumun kronik konstipasyonla ilgili oldugu dusiinildu. Kalprotektin
degerinin ylksek olmasi nedeniyle yapilan kolonoskopide tiim kolon segmentleri ve terminal
ileum normal olarak gozlenirken anal girisin 2.cm.sinde 0,5x0,5 cm genisliginde,sapi
goriinmeyen,lizeri mukoid sekresyonla kapli polipoid lezyon gbzlendi ve eksize edildi (Sekil
1). Patoloji raporu inflamatuvar caps polip ile uyumlu saptanan hastanin kabizlik tedavisi
diizenlendi ve ¢ocuk psikiyatrisi ile davranis terapisine devam edildi.2 ay sonraki kontroliinde
hastanin sikayetleri tamamen gerilemisti.
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Tartisma ve Sonug: inflamatuvar caps polipler tanidan haftalar veya aylar énce mevcut
olabilen rektal kanama (ylizde 82) ve mukoid ishal (ylizde 46) ile semptom verebilirler. Diger
klinik belirtiler kabizlik, karin agrisi, tenesmus ve kilo kaybidir. Nadir durumlarda, hastalarda
protein kaybettiren enteropati nedeniyle hafif periferik 6dem olur(4). Caps polipleri
hiperplastik goriinen bezlerden olusan neoplastik olmayan lezyonlardir.Degisen derecelerde
ylizey Ulserasyonu ve mukus, fibrin ve l6kositlerden olusan inflamatuar bir eksida
tarafindan olusturulan karakteristik bir st kapak vardir.(5,6) Ayirici tanida inflamatuar
psodopolipler, divertikiiler hastalik, soliter rektal llser sendromu, kolorektal adenomatdz
ve juvenil polipozis sendromlari yer alir. Cap polipozisi bu durumlardan histolojik olarak ayirt
edilebilir(7,8). Kanli diskilama sikayetiyle basvuran cocuk hastada ayrintili anamnez,fizik
muayene vyapilarak,istismar akilda tutularak, ayirici tani yapilmasi,fekal kalprotektinin
inflamatuvar bagirsak hastaligl disinda da yliksek saptanabilecegi ve kabizlik tedavisinin
multidisipliner olmasi gerektigi akilda tutulmalidir.

Anahtar Kelimeler: Rektal inflamatuvar Polip, Caps Polip, Rektal Kanama, Fekal
Kalprotektin, Kabizlik
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Akrep Venomu ile Zehirlenme

Umut Berk Mercan’, Shabnam Baghirli', Ozge Albayrak’, ismail Bilgic!, Mustafa Oguz Kaynak’,
Ozlem Teksam'

lihsan Dogramaci Cocuk Hastanesi, Hacettepe Universitesi Tip Fakiiltesi, Cocuk Saglig ve
Hastaliklari, Ankara

Giris: Tirkiye'de bugline kadar 13 akrep tlri tespit edilmistir. Tirkiye'de bulunan zehirli
akrepler; Androctonus quinquestriatus(leiurus, Gilkemizdeki en zehirli tlr; Adiyaman,
Diyarbakir, Hatay, Kilis illerinde), Mesobuthus gibbosus(Anadolu sari akrebi; Bati, Gliney
ve ic Anadolu bélgesinde), Androctonus crassicauda(kalin kuyruklu akrep; Giiney Dogu
Anadolu bolgesinde), Mesobuthus caucasicus(Dogu sari akrebi, Dogu, Gliney Dogu Anadolu
bolgesinde) tirleridir. Her akrep sokmasi zehirlenmeye neden olmaz ancak her sokulma
olgusunun zehirlenme yaptigl varsayilarak yaklasim yapilmalidir. Mortalite orani ¢cocuklarda
%5,2-8,3 olup, 6zellikle bas boyun bolgesinden olan akrep sokmalarinda klinik daha agir
seyreder.

Olgu: 15 yasindaki hasta ¢ocuk acil poliklinigine sol bacakta uykudan uyandiran agri, dort
ekstremite ve ylizde uyusma sikayeti ile basvurdu. Basvuruda nabiz 97/dk, solunum sayisi 24/
dk, kan basinci135/80 mmHg, atesi 36 °C olan hastaninyapilan fizik muayenesinde hipoestezi
hari¢ norolojik muayenesi normal olarak saptandi, herhangi bir giris deligi bulunamadi.
Aileden alinan Oykiide Ankara’nin Mamak ilcesinde bir gecekonduda yasadiklari, evin
zemininde acikliklar oldugu ve topragin gorildiigl, mahallelerinde her yil en az bir kez akrep
sokma vakasi gorlildigl ogrenildi. Aileden alinan dykide aralikli olarak evde sari-beyaz
renkli bir akrep gorildigi 6grenildi. Hastada 6n planda Mesobuthus gibbosus(Anadolu
sarl akrebi) venomu ile zehirlenme duslniildi. Hastamizda fizik muayenede sol bacakta
lokalize agr ve tim viicutta uyusma haricinde bir bulgu gelismedi. Alinan kan sonuglari ve
EKG normal olarak degerlendirildi. Hastamizda 2.derece zehirlenme distnildi. Tetanoz
asisi uygulandi. Agri kontrolii amaciyla parasetamol damarici olarak uygulandi. 8 saat ara
ile kan parametreleri ve EKG tekrar edildi, normal aralikta saptandi. Hastanin ¢ocuk acil
polikliniginde izlemi esnasinda babasinin eve giderek akrep aradigi ve bu esnada sari renkli bir
akrep tarafindan sokuldugu 6grenildi. Gerekli olmasi halinde kullanilmak {izere antivenom
temin edildi. Hastanin izlemde uyusma sikayeti ve agrisinin azalmasi lzerine gelisinin
16.saatinde kan parametrelerine EKG'ye tekrar bakilarak kontrol plani ile taburcu edildi.
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Tartisma ve Sonug: Akrep venomu yapisinda; nérotoksin, kardiyotoksin, nefrotoksin,
hemolitik, toksin, fosfodiesteraz, fosfolipaz, hiyaliironidaz, glikozaminoglikan, histamin,
serotonin, triptofan,sitokin salgilaticilar icerir. Norotoksin, kas ve sinir hiicrelerinde
bozulmaya, kalpte iyon kanal gecirgenliginde degisiklige yol acar. Voltaj bagimli sodyum
kanallarini acik pozisyonda stabilize eder ve potasyum kanallarini bloke eder. Somatik,
sempatik, parasempatik néronlarda dejarsa ve asiri uyarilmaya neden olur, ayrica normal
sinir iletimini 6nler. Sonug olarak asiri nérotransmitter salinimi olup, otonomik firtina gelisir.
Otonomik aktivitenin daha ¢ok sempatik dali aktiftir. Klinik olarak agri, uyusma, kasinti,
hiperemi, priapizm gibi lokal bulgularin yaninda solunum zorlugu, akut respiratuvar distres
sendromu, hipersalivasyon, tasikardi, hipertansiyon, miyokard disfonksiyonu, aritmi, nébet,
ensefolapati, dissemine intravaskiiler koagilasyon ve istemsiz ekstremite hareketleri gibi
sistemik bulgular goriilebilir. Semptomlar genelde ilk 5 dk-4 saat arasinda baslar. Akrep
venomuna maruz kalmis olgularin yonetimi, klinigin siddetine bagli olarak degisiklik gosterir.
Hastalar semptom ve bulgularin siddetine gore 4 ayri evrede incelenir ve evrelere gore tedavi
ve yonetim tablomuzda belirtilmistir.

Anahtar Kelimeler: Akrep, Zehirlenme, Pediatri
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Yenidoganda Dural Siniis Trombozu, Olgu Sunumu

Serap Sak Giiler, Tugba Erener Ercan’, ilhan Asya Tanju', Ferhan Karademir’
Maltepe Universitesi Tip Fakiiltesi Cocuk Sagligi ve Hastaliklari Klinigi, istanbul

Giris: Neonatal konviilziyon yenidogan déneminin en sik goriilen acil nérolojik sorunlarindan
biridir. Siklig1 1000 canli dogumda %!1.5-3 olarak bildirilmektedir. Yenidoganda konviilziyon
etyolojisinde en sik hipoksik iskemik ensefalopati, iskemik inme, kranial kanama,
enfeksiyonlar,metabolik nedenler, idiopatik sebepler yer almaktadir. Bu olgu sunumunda
Postnatal 4. glinde fokal nébet ile basvuran ve dural sinlis trombozu saptanan hasta
anlatilacaktir.

Olgu: Sezaryen ile 40 Gestasyonel haftasinda 3440 gr agirliginda dogan kiz bebek
postnatal 4. glinde emmeme,sarilik,sol kol ve bacakta atma (n&bet) sikayeti olmasi tizerine
tarafimiza basvurdu. Fizik muayenesinde; dehidratasyon, sarilik ve sol kol ve bacakta
fokal nobet gozlendiTekrarlayan miyoklonik nébetleri olmasi lizerine fenitoin yiliklenerek
tedavisine baslandi. Hastanin stabilizasyonu saglandiktan sonra lomber ponksiyon yapildi.
Nobet etyolojisine yonelik metabolik tarama testleri gonderildiYapilan tetkiklerinde
Amonyak (NH3):95umol/L (normal),hemogram,diger biyokimya ve koaglilasyon tetkikleri
normal,Tandem MS normal saptandi,Bos ve kan kiiltlrlerinde lGreme olmadi.Pn 5.glinde
cekilen kontrastsiz kranial ve difiizyon MR da Sagda lateral ventrikile agiim gosteren,sag
talamus yerlesimli, intraventrikller ve periventrikller T1 agirlikli serilerde hiperintens
goriiniim gosteren,akut kanama alanlarina ait gorinimler mevcuttu.Kanama alanlari
diflizyon agirlikli gériintilemede difiizyon kisitliligi gostermekteydi. Bulgular akut kanama
lehine degerlendirildi.Hipoksik iskemik ensefalopati ile uyumlu kanama odaklari gézlendi.
Hastaya HIE sliphesiyle antioksidan etki acisindan melatonin baslandi. Antikonviilzan olarak
fenitoin tedavisine devam edildi.Takibinde hastanin konviilziyonu tekrarlamadi. Klinik olarak
stabil seyreden hastaya kontrol olarak kontrastli kranial MR'da diflizyon kisitliigi gésteren
lezyon alanlari belirgin regrese goriildi.SUperior sagittal sinls icerisinde trombiis uyumlu
oldugu disunilen hiperintens lezyon alani izlenmesi nedeniyle dural sinlis trombozu lehine
degerlendirildi. Hematolojiye danisilan hastaya talamusta kanamasi olmasi nedeniyle
antikoagtilan tedavi 6nerilmedi.
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Tartisma ve Sonug: Neonatal konviilziyon yenidogan déneminin en sik gorilen acil
norolojik hastaliklarindan biridir. Siniis ven trombozu iskemik inmenin nadir nedenlerinden
biridir. iskemik inmelerin biiyiik cogunlugu arteriyel kokenlidir, venz kdkenli inmeler ise
tim inmelerin sadece %1'ini olusturur. Her yas grubunda goriilebilir, ancak yenidogan ve
cocukluk déneminde eriskinlerden daha fazla goérilmektedir. Sinlis ven trombozu saptanan
hastalarda tromboza yol ac¢tig diistiniilen altta yatan 6zgul bir neden varsa nedene yonelik
tedavi baslanmali, enfeksiyon, enflamasyon, epileptik atak, dehidratasyon gibi sorunlara
hemen midahale edilmelidir. NObet ile basvuran yenidoganlarda etyolojiye yonelik olarak
kranial goriintiileme yapilmali ve konviilziyon ayirici tanisinda nadiren de olsa siniis ven
trombozu akla gelmelidir.

Anahtar Kelimeler: Konviilziyon, Yenidogan, Tromboz, Dural Sinlis Trombozu
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Nadir Bir Vaka: Piyojenik Artrit, Piyoderma gangrenozum ve Akne sendromu (PAPA)
Gonca Hancioglu', Engin Altundag?, Alisan Yildiran'

'Ondokuz Mayis  Universitesi, Cocuk imminloji ve Alerji Bilim Dali, Samsun
20Ondokuz Mayis Universites, Genetik Bilim Dali, Samsun

Giris: Piyojenik artrit, piyoderma gangrenozum (PG) ve akne sendromu (PAPA), PSTPIP1
gen mutasyonlarinin neden oldugu siddetli otoinflamasyon ile karakterize nadir goriilen
otozomal dominant genetik bir hastaliktir. PAPA'nin heterojen klinigi nedeniyle, yanlis veya
gecikmis tanilar ¢oktur. Olgumuz ile bu nadir hastalik hakkinda farkindalik olusturmayi
amagladik.

Olgu: 20 yasinda erkek hasta, 7 yasinda iken BCG asisi yerinde ge¢meyen yara, dis eti ve burun
kanamasi sikayetleriile Cocuk immiinoloji klinigimize basvurmustu. 6 yasinda Oligoartrikiiler
juvenil romatoid artrit tanisi almis, yliziinde ve viicudunda iyilesirken iz birakan akneler o
zamandan beri devam ediyor. Hastanin bacaklarinda puberte sonrasi tekrarlayan piyoderma
gangrenozum lezyonlar gelismektedir. 15 yasinda trombositopeni ve masif splenomegali
sebebiyle splenektomi yapilmisti. Hastanin artrit alevlenmelerinde sistemik steroid
kullanilmis, hasta dizenli antibiyotik proflaksisi ve intraven6z immunoglobulin ile iyi
durumdadir. 2020 yilinda klinik ekzom sekanslama ile heterozigot PSTPIP1 gen mutasyonu
belirlenerek hasta PAPA tanisi aldi.

Tartisma ve Sonug: Lk olarak 1997 yilinda tanimlanan PAPA sendromu, son derece nadir
goriilen otoinflamatuar bir hastaliktir. 2002 yilinda PSTPIP1 geninin bu hastaliktaki rolu
belirlenmistir. PAPA sendromunda ana semptomlar piyojenik artrit, akne ve piyoderma
gangrenozumdur. Bununla beraber PAPA sendromunun klinik belirtileri olduk¢a heterojendir.
Triad bulgulari nadiren senkronizedir. Tekrarlayan steril piyojenik artrit, genellikle ergenlikten
once, hatta bebeklik déneminde bile ortaya cikabilen en erken belirtidir. Genetik testler,
ozellikle piyojenik artritin erken evrelerinde etkili bir yardimci tani yontemidir. Hastalik
yeterince taninmadigi icin yanlis veya ge¢ tani alan daha ¢ok PAPA hastasi olabilecegini
tahmin ediyoruz.Ayrica hastalarin 1/3'U hastalik seyri sirasinda klasik triadin sadece bir
semptomuyla bagvurmustur. Hastalik yeterince taninmadig icin yanlis veya ge¢ tani alan
daha ¢ok PAPA hastasi olabilecegini tahmin ediyoruz. Bu nedenle, klasik semptom Uglisinin
(tekrarlayan artrit, PG ve akne) bilesenlerinden herhangi biriyle basvuran cocuklarda PAPA
sendromu akla gelmelidir.

Anahtar Kelimeler: Piyojenik Artrit, Piyoderma Gangrenozum, PAPA, Akne
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Yenidoganda Septik Artrit: Olgu Sunumu

Hilal Isik!, Betll Demirbas', Ali Ding Bozat? Deniz Yaprak? Erhan Calisic’, Belma Saygili
Karagol?

1Saglik Bilimleri Universitesi Giilhane Tip Fakiiltesi Cocuk Sagligi ve Hastaliklari AD, Ankara
2Saglik Bilimleri Universitesi Giilhane Tip Fakiiltesi Cocuk Sagligi ve Hastaliklari AD,
Yenidogan Bilim Dali, Ankara

Giris: Septik artrit, eklem boslugunun piyojenik enfeksiyonu olup yenidogan bebeklerdesiklig
1000'de 1-3'tiir. Yenidoganda septik artrit, hastane kaynakli enfeksiyonlarla iliskilidirve kan
yoluyla, eklem bolgelerine ulasan enfeksiyona bagli olarak gelismektedir. Erkentaniyi takiben
verilen uygun tedavi sekel gelisimini azaltmada veya onlemede etkiliydntemdir. Burada
tarafimiza sag koksofemoral eklemde sislik ve hareket kisitliligi nedeniyleyonlendirilen ve
septik artrit tanisi alan bir yenidogan bebek olgusu sunulmusur.

Olgu: Yirmi iki yasindaki annenin, birinci gebeliginden birinci yasayan olarak, normalspontan
vajinal yol ile 35 haftalik , 3440 gram dogan erkek bebek postnatal yedinci glinlindeates,
emmede azalma, kilo kaybi nedeniyle dis merkeze basvurmus. Ge¢ neonatal sepsistanisiyla
yatirilarak intravenéz antibiyotik tedavisi almis. Antenatal 6yki ve soygecmisindedzellik
olmayan bebek, sag koksofemoral eklemde sislik ve hareket kisitliigi gelismesitizerine
klinigimize yonlendirildi. Bebegin muayenesinde sag bacakta hareket kisitllig, aktifve
pasif hareketlerde aglama, sag kalcada sislik tespit edildi. Vital bulgular stabil,laboratuvar
tetkiklerinde ise akut faz reaktanlari artisi mevcuttu. Pelvis direkt grafisindeeklem araliginin
genis oldugu goriildi. Kalca ultrasonografisinde, sag kalga eklemindeeffiizyon, kalinlasmis
sinoviyum ve artmis kanlanma izlendi (Sekil 1). Kemik sintigrafisindeise sag koksofemoral
eklemde tanimlanan her ¢ fazda artmis aktivite tutulumu, inflamatuarartrit tanisini
destekler nitelikte tespit edildi (Sekil 2). Mevcut fizik muayene bulgular ,yapilan tetkikler
sonucunda bebege septik artrit tanisi ile vankomisin, amikasin veparasetamol tedavisi
baslandi. Yatisinin yirminci saatinde acil olarak ortopedi ve travmatolojiklinigince opere
edildi. Operasyon sonrasi koksofemoral eklemde, eklem hareket agikligidogaldi. Yasaminin
elli yedinci glinlinde taburcu edilen bebegin izlemi pediatri ve ortopedive travmatoloji
klinikleri tarafindan devam etmektedir.

Tartisma ve Sonug: Septik artrit, zamaninda teshis ve tedavi edilmezse eklem kikirdagi
yikimi,osteonekroz ve yasam boyu deformiteler ile kalici hasara neden olabilen, 6nemli
morbiditeile iliskili ciddi bir eklem enfeksiyonudur. Yenidoganlarda, belirti ve semptomlarin
azliginedeniyle septik artritin teshis edilmesi zordur. Yenidogan doneminde erken taninip
tedaviedildigi takdirde septik artritin sekel birakmasi ciddi oranda azalmaktadir. Bu olgu
ile septikartrit erken tanisi ve tedavisi ile komplikasyonlarinin énlenebilecegi vurgulanmak
istenmistir.

Anahtar Kelimeler: Septik Artrit, Yenidoganda Septik Artrit, Yenidogan
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Duodenal Darlik Tanili Hastaya Beslenme Yoniinden Yaklasim: Olgu Sunumu
Emine Niiket Unsal'

Gilhane Egitim ve Arastirma Hastanesi, Ankara

Giris: Gastrointestinal sistemin konjenital anomalileri yenidogan ve ¢ocukluk déneminde
6nemli morbidite nedenlerindendir (1, 2). Mide konjenital malformasyon ile dogan
bebeklerde, pilorda belirgin bir kalinlasma vardir. Sirkiler kas lifleri hipertrofiye ugramistir.
Bu kalinlasma sonucunda pilor kanali ciddi boyutta daralir ve mide icerigi duodenuma
gecemez, midede birikir. Bunun sonucu mide belirgin bir sekilde genisler ve bebek fiskirir
tarzda kusar. Bu bozukluk cerrahi yolla tedavi edilir. Bu anomalide genetik faktorlerin rold
olabilecegi dustinilmektedir (3).

Olgu: Alti aylik kiz hasta her beslenme sonrasinda kusma nedeniyle basvurdu. Ozgecmisinde
dogumdan sonra hipoglisemi sebebiyle 3 hafta kiivezde yatarak tedavi gérmis, 2 aylikken
pnomoni gecirmis ve iki defa rota virlisii enfeksiyonu nedeniyle tedavi gérmustiir. Hasta
glinde 5-6 kez anne siit(, glinde 3 kez 150cc formula mama ile besleniyormus. Hasta “ileus”
stphesiyle servise yatirilip “ileokolik invajinasyon” sliphesi ile takip edildi. Endoskopi ile
bakildiginda; midenin bosalmadig, genislemis oldugu goriilmesitizerine; mide ¢ikisiduodenal
parsiyal obstriiksiyona yol agan konjenital bir durum oldugu distintilerek ameliyata alindi.
Ameliyat sonrasi gastrointestinal sistemi dinlendirmek amaciyla 1 haftalik total paranteral
beslenme (TPN) baslandi. TPN tedavisi alirken 5. giinde katater enfekte oldu, TPN kesildi.
Hastaya nazogastrik beslenme plani olusturuldu. Agirligi 7,1 kg olan hastanin total enerji
gereksinmesi ideal agirlik (izerinden kg basina 103-105 kkal verilerek hesaplanmis ve 731-745
kkal/glin bulundu. Hastanin protein gereksinmesi kg basina 2,5-3 gramdan hesaplanarak 18-
21g/glin bulundu. Hasta glinde 18 saat beslenme, 6 saat dinlenme seklinde, orta zincirli yag
asidi iceren dolayisiyla sindirimi daha kolay olan bir formiila ile 61 cc/saat devam dozuyla
beslendi. Hastanin tolerasyonuna bakilarak 3 giinde devam dozuna ulasildi. Hasta 1 hafta
nazogastrik yolla beslendikten sonra oral alimi acildi ve sikintisi olmayan hasta &nerilerle
taburcu edildi.

Tartisma ve Sonuc: Nutrisyonel tedavinin post-op dénemde etkili bir tedavi oldugu
gosterilmistir. Medikal tedavinin yaninda gerekli tibbi beslenme tedavinin de hastalikla

miicadele etme acgisindan 6nem tasidigl gorilmustir.

Anahtar Kelimeler: Duodenal Darlik, Tibbi Beslenme Tedavisi, Enteral Parenteral Beslenme
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Tiirkiye'de Pediatrik Palyatif Bakim Hastalarinin Bakim Veren Ebeveynlerinde Kas-
iskelet Agrisinin Balam Yiikii ile iliskisi

Nilgtin Harputluoglu', Duygu Cubukeu', Unsal Yilmaz', Tanju Celik!

1SBU izmir Dr Behget Uz Cocuk Hastaliklari ve Cerrahisi Egitim ve Arastirma Hastanesi,
Pediyatrik Palyatif Bakim Merkezi, izmir

2SBU izmir Dr Behcet Uz Cocuk Hastaliklari ve Cerrahisi Egitim ve Arastirma Hastanesi, Fizik
Tedavi ve Rehabilitasyon Unitesi, izmir

35BU izmir Dr Behcet Uz Cocuk Hastaliklari ve Cerrahisi Egitim ve Arastirma Hastanesi,
Cocuk Néroloji Klinigi, izmir

Giris: Bakim verme, samimiyeti ve sevgiyi artirma, bakim verme deneyimi sayesinde anlam
bulma, diger bireylerden sosyal destek alma, benlik saygisi ve kisisel tatmin saglama gibi
olumlu &zelliklerine ragmen bircok zorlugu beraberinde getirmektedir. Onceki calismalar,
bakim verenlerde bakim yuki ile psikolojik sorunlar ve azalan fiziksel islevsellik arasinda
iliski oldugunu gostermistir. Egilme veya ylik tasima gibi artan fiziksel yikiin de bel agrisi ile
iliskili oldugu gosterilmistir. Yatalak insanlarin nasil hareket ettirilecegine dair farkindalik ve
egitim eksikligi nedeniyle, bakim yaparken yanlis duruslar ve esit olmayan agirlik dagilimi
kullanilmaktadir. Bu calismada, pediatrik palyatif bakimda izlenen cocuklarin bakim
veren ebeveynlerinde bakim yiku ile kas-iskelet agrisi arasindaki iliskinin incelenmesi
amaglanmistir.

Materyal ve Metot: Calisma 15.7.2020-15.01.2021 tarihleri arasinda uygulanan kesitsel
bir calisma olarak planlandi. Dr. Behget Uz Cocuk Hastanesi, Pediyatrik Palyatif Bakim
Merkezi'nde, bakim veren ebeveynlere uygulanan bir anket calismasidir. Dahil edilme
kriterlerine uyan toplam 69 bakim veren calismaya dahil edilmistir. Ebeveynler calisma
hakkinda bilgilendirilmis ve degerlendirmeler yiiz yiize yapilmistir. Sosyodemografik veriler
icin Kisisel Bilgi Formu, bakim veren ebeveynlerin yasadiklari zorluklar icin Zarit Bakici Yiku
Olcegi ve dokuz agri bolgesini degerlendirmek icin Genisletilmis Nordik Kas-iskelet Anketi
kullanilmistir. Calisma icin yerel etik kuruldan onay alinmistir (18/06/2020-107).

Bulgular: Toplam 69 bakim veren ebeveyn-bakiml ¢ocuk cifti calismaya dahil edildi. Bakim
veren ebeveynlerin %92,8'i kadin ve %88.4'i (n=61) evliydi. Ebeveynlerin 30'u (%43,5) 30-
40 yas arasiydi ve %75.4' (n=52) ilkokul-ortaokul mezunuydu. Hastalarin %52.2'si serebral
palsi taniliydi. Ortanca hastalik siiresi 4.0 (IQR=7.0) yildi. Medyan ZCBS skorlari 54.0
(IQR=20.0) idi. En sik goriilen agri bolgeleri bel (%62.3), sirt (%60.9) ve boyun (%42.0) idi.
Bakim veren ebeveynin yasi ile bakim yiikii negatif korelasyon gosterdi (rS= -0.364, p value=
0.002). Nordic testinde 9 farkli bolge icin agr siddeti puanlari ile Zarit testi toplam puani
arasinda anlamli bir iliski bulunmadi. Hastalik stiresi omuz, sirt, dirsek, el bilegi ve ayak bilegi
agnisiile iliskili gériinen en 6nemli faktordir (sirasiyla p= 0.023, 0.019, 0.015, 0.047).
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Sonug: Pediatrik palyatif bakima ihtiya¢ duyan ¢ocuklarin bakim veren ebeveynlerinde orta
veya siddetli bakim yiikii olusmaktadir. Ebeveynlerin yasi azaldikga bakim ylk{ artmaktadir.
Bakim veren ebeveynlerin yaklasik lcte ikisi sirt agrisi cekmektedir. Boyun, diz, omuz ve
ayak bilegi agrisi bakim verenler tarafindan bildirilen sik semptomlardir. Hastaligin siiresi,
kas iskelet agrisinin sikligi ve siddeti ile iliskilidir. Pediatrik palyatif bakim alan ¢ocuklarin
ebeveynleri icin, belirli bir siirenin tizerinde bakima ihtiya¢ duyuldugunda, bakici desteginin
saglanmasi sosyal sorumluluk ve aileye destek agisindan 6nemlidir.

Anahtar Kelimeler: Bakic Yiikii, Kas-iskelet Agrisi, Ebeveynler, Pediatrik Palyatif Bakim.
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COVID-19 Pandemisi Cocuk Hastalarda HBoV Enfeksiyon Sikligini Artirdi mi? 4 Yiluk
Karsilastirilmali Calisma

Meltem Cetin', Ceren Yiirimez?, Caner Turan', Ali Yurtseven', Candan Cicek?, Eylem Ulas Saz'
'Ege Universitesi Tip Fakiiltesi, Cocuk Sagligi ve Hastaliklari Anabilim Dali, Cocuk Acil Bilim
Dali, izmir

2Cocuk Sagligi ve Hastaliklari Anabilim Dali

3Tibbi Mikrobiyoloji Anabilim Dali

Giris: Cocukluk caginin en sik enfeksiyon grubunu olusturan akut solunum yolu
enfeksiyonlarindan (ASYE) siklikla viral etkenler sorumludur. influenza, parainfluenza,
adenovirlsler ve Respiratuar sinsityel virlis (RSV) en sik saptanan ajanlar iken; tani
yontemlerinin artmasi ile son yillarda farkli klinik tablolar ile ortaya c¢ikan insan
metapnomovirlis, coronavirlis ve bocaviriis (HBoV) gibi yeni patojenler saptanmaya
baslanmistir. Pandemi 6ncesinde ASYE olan ¢ocuklarda HBoV enfeksiyonlarinin sikligi %1.5-
19 olarak bildirilmektedir. Pandemi sonrasinda ise ¢ocuk acil servis (CAS) basvurularinda
hBoV enfeksiyonu sikligi arttigi gézlemlense de buna dair yeterli veri mevcut degildir.
Amacimiz, pandeminin ASYE etiyolojisindeki HBoV sikligI ve prognoz Uzerine olan etkisini
incelemektir.

Materyal ve Metot: Pandemi 6ncesi ve sonrasindaki iki yil (Mart 2017-2019 / Mart 2019-2021)
stiresince CAS'te ASYE bulgusu gosteren tiim hastalar retrospektif olarak ¢alismaya alindi.
Demografik 6zellikler, semptomlar, laboratuvar bulgulari, polimeraz zincir reaksiyonu (PCR)
ile saptanan solunum yolu virisleri, koenfeksiyonlar, hospitalizasyon (servis/yogun bakim)
sikligl, hastanede kalis sliresi ve prognoz kaydedildi. Agir solunum yetmezligi veya non-
invaziv ventilasyin [yiiksek akimli nazal kaniil oksijen (YANKO) veya BiPAP] veya endotrakeal
entiibasyon ihtiyaci olan hastalar “agir hastalik” olarak kabul edildi.

Bulgular: Calismaya PCR testi alinan 541 hasta dahil edildi; sonucu pozitif saptanan 192
hasta incelendi. Median yas 14.0 ay (IQR 4-48); %55.2'si erkekti. En sik bagvuru yakinmalari,
sirasiyla, 6kslriik (%64.1), solunum sikintisi (%55.7) ve burun akintisi-tikanikligi (%53.6) idi.
Pandemi 6ncesi ve sonrasi, en sik saptanan virisler, sirasiyla, RSV (%29.2-%35.4), rhinovir(s
(%21.5-%32.3), HBoV (%9.2-%24.4), influenza (%35.5-%0.8), coronaviriis (%4.6-%6.3),
enterovirlis (%3.1-%0.8) ve diger (%13.8-%8.7) seklindeydi. Ayrica, pandemi sonrasinda
%18.3 (n=23) SARS-CoV-2 saptandi. Pandemi sonrasinda HBoV sikligi anlamli derecede
artis gosterirken; influenza virlis orani ise anlamli derecede azalmisti (sirasiyla, p=0.012 ve
p<0.001). Hastalarin %24.5'i (n=47) agir hastalik tablosunda olup CAS ve hastanede ortanca
yatis siiresi, sirasiyla, 11.5 saat (IQR 5-36.7 saat) ve 5 glin (IQR 3-14 giin) idi. Viral etkenlerin
hastanede kalis siiresini etkilemedigi gorildi. Hastalarin CAS'de %11.5'inde yiiksek akimli
nazal kanil oksijen tedavisi kullanilirken; %5.7'sinde endotrakeal entlibasyon uygulandi.
Hastalarin %68.2'si hastaneye yatirilirken; %7.3'0 ¢ocuk yogun bakima Uinitesine yatirildi.
Pandemi sonrasinda akut solunum yetmezligi, non-invaziv ve invaziv ventilasyon ihtiyaclari
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HBoV artisina ragmen etkilenmezken; sadece RSV saptanan ¢ocuklarda belirgin derecede
daha fazlaydi (p=0.044). Birden ¢ok virtistin kombine goriildigi hastalarda ise agir hastalik
yapma orani anlamli derecede daha yiiksekti (p<0.001). Kombine virls enfeksiyonlarinin
%41.3 (n=12)'linde HBoV oldugu gorilmustar.

Sonug: Pandemi sonrasinda hBoV enfeksiyon sikligi artmis; influenza sikligr ise azalmistir.
Sikligr artmis olsa da tek basina HBoV enfeksiyonu akut solunum yetmezligi, non-invaziv
ve invaziv ventilasyon ihtiyaglarini arttirmazken; agir hastalarda diger viriislerle kombine
olarak goruldiigl saptanmistir.

Anahtar Kelimeler: Bocaviriis(Hbov), Akut Solunum Yolu Enfeksiyonlari, Pandemi,
COVID-19, Cocuk Hastalar
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P-114

Anorektal Malformasyonlu Hastalarda Yasam Kalitesinin Degerlendirilmesi

Volkan Altinok’, Zehra Giinyiiz Temur?, Ecem ipek Altinok’

'Ordu Universitesi Egitim ve Arastirma Hastanesi, Ordu
2izmir S.B.U. Dr. Behcet Uz Cocuk Hastaliklari ve Cerrahisi Egitim ve Arastirma Hastanesi,
Izmir

Giris: Anorektal malformasyonlar (ARM) nedeniyle opere edilen ¢ocuklarda tedavi ne
kadar basarili gerceklestirilmis olsa da, sonraki donemde kabizlik, diski kagirma, soiling gibi
problemler gorilebilir. Calismadaki temel amacimiz klinigimizde opere edilen ve definitif
operasyonlari tamamlanan ARM'li hastalarda, hastaligin yasam kaliteleri Uzerindeki
etkilerinin incelenmesi ve saglikli populasyonda diski kacirma problemi olan olgularla
karsilagtirmasinin yapilmasidir.

Materyal ve Metot: Calisma grubu, S.B.U.izmir Dr. Behcet Uz Cocuk Hastaliklari ve Cerrahisi
Saglik Uygulama ve Arastirma Merkezi,Cocuk Cerrahisi Klinigi'nde 2004-2018 yillari arasinda
ARM nedeniyle opere edilen ve dahil olma kriterlerini saglayan 116 hastadan secildi. Kontrol
grubu ise 2018 -2019 yillarinda fimozis nedeniyle opere edilen,ek hastaligi olmayan 5-15 yas
arasi 348 cocuk arasindan fekal inkontinans veya soiling sikayeti olan 12(%3.4) katiimcidan
olusturuldu. iki gruba da Cocuk ve Adélesanlarda Fekal inkontinans ile ilgili Yasam Kalitesi
Anketi (QQVCFCA) 6lgegi uygulandi. Hesaplamalar igin SPSS 22.0 programi kullanild.

Bulgular: Calisma grubu 75 katilimci, kontrol grubu 12 katilimci ile tamamlandi. ARM'lerin
49'u (%65,3) algak tip, 26's1(%34,7) ise ylksek tip idi. Alcak tip ARM'lerin QQVCFCA puani,
yiksek tip ARM'li katiimcilara gére anlamli olarak yliksek bulundu (p<0,001). Ek anomali
bulunanlarda, fizik muayenesi kotli olanlarda, fistiil varliginda ve devam eden problem
varliginda QQVCFCA puani daha diistik saptandi. Calisma grubu ve kontrol grubu arasinda
QQVCFCA puani agisindan anlaml fark saptanmadi. Ancak yiksek tip ARM hastalarinin
QQVCFCA (p<0,001) puanlarinin kontrol grubuna gore daha distik oldugu gordldi.

Sonug: Calisma grubundaki 52 katiimcinin (%69,3) iyi ve normal kontinansta, 18
katilimcinin (%24) orta, 5 katiimcinin (%6,7) zayif kontinansta oldugu gorildi.Yiksek tip
ARM hastalarinin yasam kalitesi al¢ak tip ARM'lere gére anlamli derecede yiiksek saptandi.
Calisma grubu ve kontrol grubu arasinda yasam kalitesi agisindan total puan olarak anlamli
fark saptanmazken; davranis, yasam tarzi ve depresyon alt tiplerinde sonuglar kontrol
grubundan kot bulundu.

Anahtar Kelimeler: Anorektal Malformasyon, Yasam Kalitesi, QQVCFCA



A Turkive Mill
“ ® F’Cc‘iaﬂ'IYKOhar'CGi

21 Mili Cocuk- Hemgireligi Kongresi

- e & 5-9 Ekim 2022
f‘ ) ¢ ]' n Elexus Resort Hotel Girne-KKTC
=

Ttrkiye Milli Pediatri Dernegi
1958

P-116

Cocuk Hastada Covid-19 Enfeksiyonu Sonrasi Pnémotoraks

Ali Zeki Bedir', Aslihan Dagdeviren Ercan’, Tuba Giray', Safak Karacay?
"Yeditepe Universitesi Cocuk Sagligi ve Hastaliklari ABD, istanbul
2Yeditepe Universitesi Cocuk Cerrahisi ABD, istanbul

Girig: Pnomotoraks, plevra yapraklari arasinda hava toplanmasi sonrasinda ani solunum
sikintisiyla klinik veren acil miidahale gerektiren bir durumdur. Pnémotoraksin etiyolojisinde
bircok faktor bulunmaktadir. Bu faktorlerden en 6nemlileri sigara kullanimi, anatomik yapi,
travma, enfeksiyonlar, bag dokusu hastaliklaridir. Pnémotoraks, Covid-19 enfeksiyonunun
hem akut doneminde hem de iyilesmis hastalarda ge¢ dénem komplikasyonu olarak
karsimiza ¢ikabilmektedir.

Materyal ve Metot: 15 yas erkek hasta 2 saat 6nce baslayan ani gogls agrisi sikayeti ile
basvurdu. Hastanin g6giis agrisi disinda ek sikayeti yoktu. Fizik incelemesinde her iki akciger
bazalde solunum sesleri solda daha belirgin olmak {izere azalmisti. Oykiisiinde 4 hafta dnce
ailesinin Covid-19 enfeksiyonu gecirdigi, bu siirede hastamizin da subfebril atesi oldugu
ve bunun disinda semptomu olmadigl 6grenildi. Henliz Covid-19 asisi olmamis hastanin
incelemelerinde SARS-CoV-2 PCR: Negatif, SARS-CoV-2 IgM: Negatif, SARS-CoV-2 IgG:
1858 AU/mL (Pozitif) olarak goriildii. Hastanin toraks tomografisinde, sol hemitoraksta en
kalin yerinde alt lob bazal segmentler diizeyinde anterioposteriorda yaklasik 12 cm olglilen
pndmotoraks saptandi. Kapali su alti drenaji uygulamasinin ardindan pnémotoraks zonunda
rezoliisyon gozlendi.

Bulgular: Pediatrik popllasyonda gogis agrisi sikayeti cok genis bir perspektifle
degerlendirme gerektirir. Gogls agrisi pediatrik popllasyonda &zellikle gastrodzefagial
reflli, kostokondrit, myokarditler gibi tablolarda goriilmektedir. Ani baslayan gogus agrisinin
mortal nedenleri arasinda pnémotoraks, akut miyokard enfarktiisii ve aort diseksiyonu yer
alir ve pnémotoraks siklikla travma sonrasi ortaya cikar. Pediatrik populasyondaki travma
olmaksizin goézlenen spontan pndmotoraks vakalarinda 6zellikle bag dokusu hastaliklari
(Marfan, Ehler-Danlos sendromlari gibi) ve enfeksiyonlar akla gelmelidir. Hastamizin boyu
50-75 persantilde ve eklem fleksibilitesi yoktu. Bilinen bag dokusu hastaligi ve ailesinde
romatizmal hastalik dykiisii bulunmuyordu. ileri labaratuvar incelemeleri ve radyolojik
degerlendirmenin ardindan spontan pnémotoraks gelismesinin nedeninin 4 hafta 6nce
gecirdigi Covid-19 enfeksiyonu oldugu distintldi.
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Sonug: Covid-19 enfeksiyonu siklikla solunum sistemini etkileyen bir hastalik olup,
hastalarda pulmoner komplikasyonlara neden olabilmektedir. Aktif donemi asemptomatik
veya hafif olarak gecirilen Covid-19 vakalarinda bile ilerleyen dénemde hastaligin
pulmoner komplikasyonlarina rastlanmaktadir. Bildirilen pediatrik vaka sayisi nadir
olsa bile; bu komplikasyonlardan olan pnémotoraks Covid-19 enfeksiyonu sonrasinda
gozlemlenebilmektedir. Erken dénemde miidahalenin hayati 6nem tasidigi bu komplikasyon
gozden kacirilmamalidir. Goglis agrisi ve solunum sikintisi gibi semptomlarla gelen
hastalarda mutlaka Covid-19 6ykisi sorgulanmali ve bu 6ykiide aktif donem semptomlari
ile birlikte 6ncesinde gecirilmis Covid-19 6ykiisii de disiinilmeli ve Covid-19 enfeksiyonu
sonrasinda gelisen pndmotoraks agisindan daha dikkatli olunmalidir.

Anahtar Kelimeler: Covid-19, Pnémotoraks
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Kabizlik ile Karisan Sigmoid Volvulus Olgusu

Mehmet Ali Oktay', Selin Akyliz Oktay?, Merve Celenk?, Demet Kiigiik?
Amasya Merzifon Kara Mustafa Pasa Devlet Hastanesi, Amasya
2Suluova Devlet Hastanesi, Amasya

30ndokuz Mayiz Universitesi Tip Fakiiltesi Hastanesi, Samsun

Giris: Pediatrik hastalarda sigmoid volvulus (SV) nadir goriilen ancak potansiyel olarak
yasami tehdit eden bir durumdur. Kendiliginden diizelebilir ve bu nedenle tani genellikle
atlanir veya gecikir. SV, akut olarak karin agrisi, siskinlik ve kusma ile kendini gsterir. Bununla
birlikte kronik form, tani aninda miiphem semptomlarla seyreden sinsi bir seyre sahiptir.

Bulgular: 14 yasinda erkek hasta cocuk acil servise karin agrisi sikayeti ve son (¢ glindir
gaita ¢ikisi olmamasi nedeni ile basvurdu. Son doért yildir karin agrisi sikayeti ile sik sik acil
servise basvurmus olup kabizlik tedavileri diizenlenerek taburcu edildigi 6grenildi. Hastanin
vital bulgularinda anormallik izlenmedi. Atesi ve kusmasi yoktu. Fizik muayenesinde karin
distansiyonu ve tiim kadranlarda yaygin hassasiyeti mevcuttu. Rektal tusesinde ampulla
bos olup gaita bulasi ve gaz cikisi olmadi. Ayakta direkt batin grafisinde (ADBG) diyafram
alti serbest hava yoktu ancak dilate kolon ansi gériilmekteydi ve sigmoid volvulusta goriilen
klasik kahve cekirdegi bulgusuna rastlandi (Sekil 1). Laboratuvar tetkiklerinde patoloji,
izlenmedi. Abdominal bilgisayarli tomografisinde (BT) transvers kolon ¢api 9 cm olup
dilate goriiniimdeydi, inen kolon diizeyinde dilate bolgenin sonlandigl yerde mezenterde
180 derece donus izlenmekteydi. Sigmoid kolon ve rektum ince, kollabe goriinlimdeydi.
Redundan sigmoid kolona bagli volvulus oldugu goriildi. Oral alimi kesilerek nazogastrik
sonda takildiktan sonra, yatak basi rektal irrigasyon ile az miktarda gaita bulasi oldugu
goriildi. Hastaya ¢ocuk cerrahisi tarafindan tanisal amacli laparotomi yapildi; mezenterde
180 derecelik dondis ile volvule bélgesinin proksimalinde biiylk 6l¢lide dilatasyon nedeniyle
kolonda ciddi ¢ap farki oldugu goriildii. Bagirsakta nekroz olduguna dair bir bulgu izlenmedi
(Sekil 2). Dilate ansin distalinden biyopsi materyalinin patoloji incelemesinde Hirschprung
hastalig1 acisindan degerlendirme yapildi ve aganglionik alan izlenmedi. Postoperatif 5.glin
taburcu edildi.
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Sonug: SV, adolesan yas grubunda nadir goriilen bir intestinal obstriiksiyon nedenidir. SV'de
ortanca yas yedidir. Bu hastalar genellikle diski veya gaz cikisi ile rahatlamaktadir ve bu
nedenle siklikla kabizlik tanisi ile izlenirler. Sinsi seyri nedeniyle ¢ogu hasta semptomlarin
baslamasindan 3 ila 4 glin sonra hastaneye basvurur. Fiziksel belirtiler spesifik degildir ve
tani, radyografiler ve BT taramasi gibi tamamlayici gériintiileme ¢alismalari ve yiksek klinik
stiphe ile konulabilmektedir. ADBG'nin ¢ocuklarda sigmoid volvulus bulgularini saptamada
cok hassas olmadigi belirtilirken, hastamizda klasik bir bulgusu izlenmistir. Sigmoid
rezeksiyon hem c¢ocuklar hem de yetiskinler icin kesin tedavidir, ancak peritonit bulgusu
olmayan hastalarda elektif rezeksiyon uygulanabilmesi icin nonoperatif dekompresyon
denenmelidir. Hizli teshis edilip tedavi uygulandiginda, sigmoid volvulusun prognozunun
oldukga iyidir. SV tedavi edilmezse iskemik kolon, hemorajik enfarktiis ve hatta 6liime kadar
ilerleyebilir; akut veya tekrarlayan karin agrisi ve bagirsak tikanikligi ile basvuran hastalarda
ayirici olarak SV duistinilmesi 6nemlidir.

Anahtar Kelimeler: Sigmoid Volvulus, Kabizlik
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P-118
Giines Yanig1 Sonrasi Olusan Yaygin Cilt Alti Odem

Can Alp Gen¢'
'Kelkit Devlet Hastanesi, Giimlishane

Giris: Skalp 6demi, cocuklarda ebeveynleri ve doktorlari alarma gegirebilecek nadir ve ¢arpici
bir durumdur. Ulkemizde giines yaniklari &zellikle yaz mevsimlerinde sik goriiliir, fakat giines
yanigina bagli gelisen yaygin skalp 6demi seyrek goriilmektedir. Bu vakanin amaci, pediatrik
acil doktorlari arasinda, giines yanigl sonrasi olusan sacli deride ve ylize yayilan 6demin
olagandisi durumu konusunda farkindalik yaratmaktir.

Materyal ve Metot: Cocuk acil servisinde gecen olgu sunumudur. Tetkikler ve tedaviler ayni
merkezde yapilmistir. Aileden onam alinmistir.

Bulgular: Kafa derisinde ve yiliziinde yaygin sislik sikayetiyle basvuran 9 yasindaki erkek
hasta, 6gle saatlerinde 4 saatten fazla glines altinda sapkasiz bir sekilde kalmis, ayni giin
icerisinde yaklasik 4-5 saat sonra kafa bolgesinden baslayarak yiliz bolgesine yayilan sislik
farkedilmistir. Bilinen bir hastaligi ve yakin zamanda kullandig ilag, bilinen alerji oykisu
yokmus. Daha 6nce boyle bir sikayeti olmamis. Hastanin genel durumu iyi, tansiyonu 100/60
mmbhg, nabzi 80/dk, viicut sicakligl 36,7 dereceydi, oksijen ihtiyaci yoktu. Fizik muayenesinde
sacli deride 1. derece gilines yanigl ve yaygin iz birakan cilt alti 6dem, yiiz bélgesinde ve gbz
cevresinde yaygin 6dem bulunmaktaydi. Bakilan tetkiklerinde hemogram, biyokimya,
koagtilasyon parametreleri normaldi, C-reaktif proteini (CRP) Tmg/L saptandi, idrarda
proteiniirisi yoktu. Hastaya 1 mg/kg metilprednizolon intraven6z uygulandi, antiinflamatuar
olarak ibuprofen 10mg/kg/doz giinde 2-3 kez kullanilacak sekilde regete edildi, glines yanigi
acgisindan 6nlemler anlatildi, gézlem sonrasi ek semptomu olmayan hasta ayaktan taburcu
edildi. Yaklasik 1 hafta sonunda sikayetleri tamamen diizeldi ve tekrarlamadi.
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Sonug: Glines yanigl, cildin ultraviyole (UV) isiga maruz kalmasiyla olusan hasara karsi
akut reaksiyonudur. Diinyaya ulasan UV 1sigin yaklasik %95'i UVA; %5 ten azini olusturan
ise UVB'dir ve epidermisteki kan damarlarinin gegirgenligini artirarak 6dem ve eritemden
sorumludur. Giines yaniginin semptomlari, maruziyetten 3-5 saat sonra baslar, 12-24 saat
suren ve genellikle maruziyetten 72 saat sonra dagilmaya baslayan eritem, 6dem ve agr
seklinde karsimiza ¢ikar. Hastamizin dykisu ve bulgulari glines yanigina bagli cilt hasarinin
dogal seyriile uyumluydu, glinesten korumasiz olmasi ve birkag giin 6nce sag tirasi olmasi da
tetikleyen faktorlerdendi. Bu hastalar, hasara bagli olusan damar gegirgenliginin artmasina
yonelik uygulanan antiinflamatuar tedaviden fayda gérmektedirler. Skalp 6demi ile gelen
hastalarda travma, Henoch Schonlein Purpurasi (HSP), alerjik reaksiyonlar, anjiyoédem gibi
daha ciddi durumlar da ayirici tanida diisiiniilmelidir. Ozellikle asir sicak giinlerde ve giines
1siginin dik agiyla geldigi saatlerde korumasiz iken glines 1sigina maruz kalan ¢ocuklarda
nadiren glines yanigl sacli deride 6deme neden olabilir. Bu nedenle ebeveynler glines kremi
ve giyim konusunda bilinglendirilmelidirler. Saglik calisanlari bu durumun farkinda olmali,
gereksiz tetkik ve miidahaleden kaginmak icin ciddi bir hastalik dykuist ve bulgusu olmayan
hastalarda glines yanigi tanisini akillarinda tutmalidirlar.

Anahtar Kelimeler: Giines Yanig, Skalp, Odem, Antiinflamatuar
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Cocuklarda intrakardiyak Tiimérler: Bir Olgu Esliginde Gozden Gecirme
Cemile Hilal Celik', Damla Geckalan!, Gliven Erturun', Gizem Erturun’
'Kiitahya Saglik Bilimleri Universitesi Cocuk Sagligi ve Hastaliklari, Kiitahya

Giris: Kusma, cocuk acil servise basvuru nedenleri arasinda sik gorilen sikayetlerden biri olup
altta yatan ¢ok farkli hastaliklar ortaya ¢ikabilmektedir. En sik neden gastroenterit ve akut batin
olmakla beraber kardiyak yetmezlik gibi hastaliklarin bulgusu olarak da ortaya cikabilmektedir.
Kiitahya Saglik Bilimleri Universitesi Cocuk Acil servisine kusma, halsizlik sikayetleriyle basvuran
ve fizik muayenesinde dispne saptanan,yapilan kardiyak degerlendirmesinde sag kalp yetmezligi
ve kardiyak kitlesi tespit edilen hasta sunulmustur.

Materyal ve Metot: Kiitahya Saglik Bilimleri Universitesi Evliya Celebi Egitim Arastirma Hastanesi
Cocuk Acil anabilim dalina kusma, halsizlik sikayetleriyle basvuran 4 yasindaki erkek hastanin
stabilize edilip arastirilmasi sirasinda yapilan ekokardiyografide kardiyak kitlesinin oldugu tespit
edilmistir.

Bulgular: 4 yasinda erkek hasta, kusma ve halsizlik sikayeti nedeni ile cocuk acile basvurdu.
Hastanin 6ykistinde son 3 glindlir dispnesinin olduguve son 3 aydir halsizlik sikayetinin bulundugu
Ogrenildi. Yapilan fizik muayenesinde; vitalleri stabil, bilinci acik, soluk gériinimli, akciger
sesleri dogal,kalp sesi ritmik, Gfiiriim yok, kalp seslerinin derinden geldigi, batin muayenesinde
rahat oldugu fakat karacigerin palpasyonda 2 cm ele geldigi gozlendi. Kan tetkiklerinde Beyaz
kiire:15500, hb: 15,5 gr/dL,AST:58 U/L, ALT:39 U/L, LDH:868 U/L, GGT:23 U/L, Urik asit:9,5
mg/dL,CRP:4,8 mg/L INR:1,7 PT:18,9 sn APTT:24,5 sn Sedimentasyon:3 mm/sa Covid-19 Ig G:+
Covid 19 Ig M:-, diger parametreler normal sinirlarda saptandi. Hastanin ekgsinde diisiik voltaj
saptanirken ekokardiyografide septum boyunca icinde kemik, dis yapilari bulunduran teratom
ile uyumlu yaklasik 45*35 mm boyutunda ¢ikim yollarini kapatmayan intrakardiyak kitle tespit
edildi. Beraberinde minimal perikardiyal eflizyon saptandi. Hasta kardiyak kitle ve kalp yetmezligi
on tanisi ile hematoloji-onkoloji olan bir merkeze sevk edildi.

Sonug: Cocuklarda en sik gozlenen kardiyak timor rabdomiyom(%45) olup daha sonra
sirasiyla fibroma(%25), miksoma(%10), inteaperikaediyal teratom(%10) ve hemanjiomlar(%5)
gozlenmektedirTeratomlar siklikla sag- 6n mediastende, aorta ile stiperior vena kava arasinda
yerlesimli, oldukga biiyiik, soliter, kistik ve kapsiilsuz kitlelerdir. Diger benign kardiyak timorlerin
aksine teratom ve hemanjiyomlarin biiyiik miktarlarda perikardiyal efiizyon ile birliktelikleri siktir.
Teratomlar,yenidogan ve infant déneminde hayati tehdit eden biiylik damar basisi ve perikardiyal
eflizyon olusturmalari sebebiyle, daha biiylik cocuklarda ise malign dejenerasyon riskinden dolayi
cerrahi olarak cikarilmalidirlar. Hastamizdan eksize edilen tiimor malign ylksek dereceli malign
mezenkimal timor tani almistir. Histopatolojik ve immunhistokimyasal bulgularla birlikte olgu
oncelikle malign periferik sinir kilifi timori lehine degerlendirilmistir.

Anahtar Kelimeler: Kardiyak, Kitle, Timor
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Eksplorasyonla Tani Alan Bir Meckel Divertikiilii Olgusu

Eda Délek Giivenkaya'!, Mustafa Oguz Kaynak?, Ozlem Bozbeyi Tiirer?, Emel Isiyel', Ozlem
Teksam?

'Hacettepe Universitesi Tip Fakiiltesi ihsan Dogramaci Cocuk Hastanesi Cocuk Sagligi ve
Hastaliklari Anabilim Dali, Ankara

2Hacettepe Universitesi Tip Fakiiltesi ihsan Dogramaci Cocuk Hastanesi Cocuk Acil Bilim
Dali, Ankara

3Hacettepe Universitesi Tip Fakiiltesi ihsan Dogramaci Cocuk Hastanesi Cocuk Cerrahisi
Anabilim Dali, Ankara

Girig: Alt gastrointestinal kanamasi (GiS) Treitz ligamentinin distal bolgesindeki ince
bagirsak ve kolondaki kanamadan kaynaklanir. Acil servislere bu sikayetle basvuran
hastalarin %5-10'unda hastaneye yatisi gerektirecek kadar siddetlidir. Alt GiS kanamasi olan
hastalarin cogu hematokezya veya melena ile basvururlar. Cocuklarda saptanan en sik alt
GiS kanama sebebi anal fissiir olup, 10 yas alti cocuklarda gastroenterit veya inflamatuvar
bagirsak hastaligl belirtileri olmadan agrisiz alt gastrointestinal kanamasi genellikle
Meckel divertikllinde gorilur. Meckel divertikili gastrointestinal sistemin en sik goériilen
konjenital anomalisidir. Omfalomezenterik kanalin bagirsak ucunun agik kalmasi sonucu
olusur. Kanamaya neden olan Meckel divertikili genellikle 2 farkli mukoza zari ile kapli olup
en sik gorilen heterotopik mukoza tipi gastriktir. Burada kanli gayta sikayeti ile basvurup
laparoskopik cerrahi ile tani alan bir Meckel divertiklli olgusu sunuldu.

Materyal ve Metot: Alt GiS kanama etyolojisine yonelik Meckel Sintigrafisi cekildi.

Bulgular: inek siitii alerjisi olan 1,5 yasindaki kiz hasta ishal,kabizlik, kusma, ates sikayeti
olmadan masif kanli gayta ile acile bagvurdu. Yakin zamanda seyahat 6ykisi, herhangi bir
ilag kullanim 6ykisu yoktu. Fizik muayenesinde vital bulgulari normaldi. Petesi, purpura,
ekimoz saptanmayan hastanin karin muayenesi rahatti. Anal bolgede saat 12 yoniinde
fissir bulunmaktaydi. Acil serviste izleminde kanli gayta sikayeti tekrarladi. Orali kapali
olarak takip edilen hastanin izleminde tasikardisinin gelismesi ve hemoglobin degerlerinde
2 gr/dl diisme olmasi nedeniyle eritrosit stispansiyonu verildi. Proton pompa inhibit6ri
baslandi. Ayakta direk batin grafisinde ileus bulgusu yoktu.Abdomen ultrasonografisinde
intraabdominal kitle, serbest sivi, invajinasyon, akut apandisit ve lenfadenopati lehine
bulgu saptanmadi. Meckel divertikilii 6n tanisiyla yapilan Meckel sintigrafisinde divertikiil
saptanmadi. Bilgisayarli tomografi angiyografisinde abdominal aorta ve majér visseral
dallar patent-normaldi, bagirsak limeninde aktif ekstravazasyon bulgusu yoktu. Meckel
divertiklli 6n tanisiyla hasta opere edildi. Cekumdan 20 cm proksimalde Meckeldivertikilu
ile uyumlu goriiniim saptandi. Biyopsi sonucu heterotopik gastrik mukoza iceren Meckel
divertikulu olarak sonuglandi.
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Sonug: Meckel divertikil tanisi klinik degerlendirmeile birlikte Meckel sintigrafisi,mezenterik
arteriyografi , cift balon enteroskopi ve kapsil endoskopisi ile konur. Bu testlerle Meckel
divertikllu gosterilemezse ve/veya hasta hemodinamik olarak stabil degilse hastalara tani
acgisindan abdominal eksplorasyon yapilmasi gerekebilmektedir.

Anahtar Kelimeler: Alt Gastrointestinal Kanama, Meckel Divertikiilli, Meckel Sintigrafisi,
Abdominal Eksplorasyon
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Gegici Prematiire Hipotiroksinemisi Olan Hastalarin Klinik Ozelliklerinin
Degerlendirilmesi

Arife Toks6z', Alper Aba'

'Hatay Egitim ve Arastirma Hastanesi, Cocuk Sagligi ve Hastaliklari Bolimii, Hatay

Giris: Normal TSH diizeyine ragmen sT4 diizeyinin referans degerlerin altinda olmasi
olarak tanimlanan prematiire hipotiroksinemisinin yonetimi konusunda farkli yaklasimlar
onerilmektedir. Amacimiz liclinci basamak yenidogan yogun bakim linitesinde prematdire
hipotiroksinemisinin goriilme sikligini ve klinik 6zelliklerini degerlendirmektir.

Materyal ve Metot: Ocak 2021ile Agustos 2022 tarihleri arasinda yatirilarak izlenen 35 hafta
ve alti prematire bebeklerin dosyalari geriye doniik olarak incelendi ve tarama amaciyla
yapilan tiroid fonksiyon testlerinin sonuglari kaydedildi.

Bulgular: Ocak 2021 ve Agustos 2022 tarihleri arasinda yenidogan yogun bakim tnitemize
yatirilarak izlenen toplam 6926 bebegin 754'l (%10,8) prematiire olarak diinyaya gelmistir.
Bu bebeklerden 35 hafta altinda dogan ve TSH dlizeyi normal iken bakilan sT4 diizeyi <0,8
ng/dl olarak saptanan hasta sayisi 33 (%4,7) idi. Hastalarin 9'u (%27,3) Tirk, 24'G (%72,7)
Suriyeli, 15'i (%45,5) kiz, 18'i (%54,5) erkekti. Dogum haftasina gore (24-28 ve 29-35 hafta)
2 gruba ayrilarak incelen hastalarin demografik, klinik ve laboratuvar dzellikleri Tablo 1'de
Ozetlenmistir. Yapilan ¢oklu regresyon analizlerinde hastalarin gestasyon haftasi, dogum
agirligi, ROP, NEK, iVK ve sepsis gibi klinik durumlari ile sT4 diizeyleri arasinda anlamli
korelasyon saptanmamistir. Dopamin kullanimi ve steroid maruziyetinin prematiire
hipotiroksinemisi gelisimine katkisi oldugunu bildiren yayinlar olsa da ¢alismamizda bunu
destekleyen bulgular saptanmadi.

Sonug: Tiroid hormonlari beyin dokusu gelisiminde olduk¢a 6nemlidir. Prematiirelerde tiroid
aksinin immatiiritesi, maternal ve fetal ilaglar ve prematiiriteye bagli morbiditeler nedeniyle
TFT'de bozukluk gorilme orani ylksektir ve en sik goriilen TFT bozuklugu prematiire
hipotiroksinemisidir. Erken dogmus bebeklerde sikca goriilen norogelisimsel eksikliklere
hipotiroksineminin katkisinin ne diizeyde oldugu ve bebeklere verilecek tiroksin desteginin
nérogelisimsel sonuglarda iyilesmeye olasi faydalar hakkinda tartismalar devam etmektedir.
Bu konuda daha cok klinik arastirmaya ihtiyag vardir.

Anahtar Kelimeler: Hipotiroksinemi, Prematiire, Yenidogan
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Yenidogan Yogun Bakim Unitesinde izlenen Konjenital Hava Yolu ve/veya Akciger
Hastaligi Olan Yenidoganlarin Degerlendirilmesi

Merve Pul Aybal', Beglim Atasay?

'Ankara Universitesi Tip Fakiiltesi Cocuk Sagligi ve Hastaliklari Anabilim Dali, Ankara
2Ankara Universitesi Tip Fakiiltesi Neonatoloji Bilim Dali, Ankara

Giris: Akciger ve hava yollari ile ilgili farkli hastaliklar yenidoganda solunum sikintisina
neden olmakla birlikte konjenital hastaliklar multidisipliner yaklasimi gerektiren 6zgtin bir
grubu olusturmalari nedeniyle 6nem tasimaktadir. Calismamizda yenidogan yogun bakim
Uinitesinde konjenital hava yolu ve/ veya akciger hastaligi nedeniyle izlenen yenidoganlarin
degerlendirilmesi amaglanmistir.

Materyal ve Metot: Calismaya Ocak 2018-Aralik 2020 tarihleri arasi Ankara Universitesi Tip
Fakiiltesi Yenidogan Yogun Bakim Unitesi'nde izlenen hastalardan konjenital hava yolu ve/
veya akciger patolojisi saptananlar dahil edildi. Hastalarin yenidogan yogun bakim Unitesi
yatis izlemi ve taburculuk sonrasi saglik durumu retrospektif olarak arastirilmistir.

Bulgular: Arastirmaya dahil olan 34 hastanin 2'si konjenital st hava yolu (1 laringomalazi
ve 1 immatir teratom), 32'si alt hava yolu ve akciger hastalig (17 konjenital diyafragma
hernisi[KDH] , 12 trakeodzafajiyal fistiil-6zofagus atrezisi ve 6zofagus darligi [TOF-OA/OD],
2 plevral eflizyon ve 2 silotoraks) taniliydi. Yatis sliresi boyunca genel mortalite %32 olmakla
birlikte KDH tanili hastalar icin %58,8, silotoraks tanili hastalar icin %50 saptandi. TOF-OA'l
Olen tek hastanin es zamanli KDH tanisi aldigr goriildi. Eslik eden konjenital malformasyon
tist hava yolu hastaligi taniilarda %100, KDH tanililarda %94, TOF-OA tanililarda %66,6,
konjenital plevral eflizyon ve silotoraks tanililarda %50 belirlendi. KDH tanili hastalar igin
prenatal tani, pulmoner HT, karaciger herniasyonu varligi ile; herniye olan organ sayisi, TY
gradient, laktat ve cerrahi sonrasi enteral beslenme gilinliniin artisiyla; baz acigI ve besinci
dakika APGAR skorunun azalisiyla mortalitenin istatistiksel olarak korele oldugu tespit
edildi. Hastalarin mortalite durumlar ile solunum destek suresi, ECMO uygulanmasi,
ECMO' ya alinis glinii, toplam ECMO siiresi, inotrop tedavi siiresi ve yatis siiresi arasinda
istatistiksel olarak anlamli fark goriilmedi. Eflizyon tanili hastalar icin ek malformasyon
bulunmayan izole plevral eflizyonun prognozunun iyi oldugu ve kendiliginden rezollisyonun
gerceklestigi saptandi. Silotoraks varliginin bir hastada agir hidropsla prezente olmasi
nedeniyle mortaliteye neden oldugu gériildii. izlemde yenidogan (initesinden taburculuk
sonrasi 6len hasta olmamakla birlikte tekrar hastane yatisinin TOF-OA tanili hasta grubunda
en cok oldugu ve en sik 6zofagus dilatasyonu ihtiyaci nedeniyle gelistigi tespit edildi. TOF-
OA'li iki hasta ve KDH tanili dért hastada malniitrisyon gelistigi bu hastalardan birinin
gestasyonel haftasina gore disiik dogum agirligina sahip oldugu gorildii. Antropometrik
degerlendirmede tim hasta gruplarinda son kontrollerinde birinci yasa gore daha ileri
persentil araliklarina ylikselme oldugu goriildl. Her hasta grubundan en az bir hastanin
gelisimsel gecikme nedeniyle tedavi almakta oldugu saptandi.
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Sonug: Yenidogan yogun bakim Unitesinde tedavi alan 6zgtin bir grubu olusturan konjenital
solunumsal patolojisi olan hastalarin tamaminin birlikte incelendigi calismamiz ile bu

hastaliklarin tanisi, multidisipliner yonetimi ve uzun dénemde ortaya ¢ikabilecek riskler
agisindan izlemin 6nemi ortaya konmustur.

Anahtar Kelimeler: Konjenital Akciger Hastaliklari, Konjenital Diyafragma Hernisi,
Konjenital Hava Yolu Hastaliklari, Ozofagus Atrezisi, Solunum Sikintisi
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P-123

Cilt Bulgulari ile Tani Konulan Erken Konjenital Sifiliz Vakasi

Eda Délek Giivenkaya', irem lyigiin?, Sule Yigit?, Yasemin Ozsiirekgi®

'Hacettepe Universitesi Tip Fakiiltesi ihsan Dogramaci Cocuk Hastanesi Cocuk Sagligi ve
Hastaliklari Anabilim Dali, Ankara

2Hacettepe Universitesi Tip Fakiiltesi ihsan Dogramaci Cocuk Hastanesi Yenidogan Bilim
Dali, Ankara

3Hacettepe Universitesi Tip Fakiiltesi ihsan Dogramaci Cocuk Hastanesi Cocuk Enfeksiyon
Bilim Dali, Ankara

Giris: Konjenital sifiliz, prenatal bakim hizmetleri artmasina ragmen Tiirkiye'de ve diinyada
halen artis gosteren 6nemli bir halk sagligi problemidir. Treponema pallidum etkeninin
anneden fetusa ge¢mesiyle olusur. Sifilizli gebelikler disiik, 6li dogum, erken dogum, diisiik
dogum agirligi veya bebekte cesitli klinik durumlarla sonuclanabilir.

Materyal ve Metot: 24 yasindaki annenin ikinci gebeliginden ikinci yasayan bebegi olarak
38 hafta 2700 gr agirliginda spontan vajinal yolla ile dogan, rutin bakimlari yapildiktan
sonra anne yaninda izlenip, bir glinliikken taburcu edilen kiz bebek, 16 glinliikken Cocuk
Acil Poliklinigine G¢ glindiir devam eden dokiintli nedeniyle getirildi. Dokiintlniin alt
ekstremitede basladig), Gst ekstremite ve ylize yayildigl, basmakla soldugu, deriden kabarik
olmadigl, karinda ve sirtta dokiintli olmadigl, ates ve uykuya meyil olmadigl, birkag glindiir
huzursuzlugunun oldugu 6grenildi. Fizik muayenesinde vital bulgulari dogal, genel durumu
iyi, bilateral alt ve (ist ekstremitelerde 1cm ¢apinda, basmakla solan, eritemli paplller vardi.
Agizda lezyonu ve lenfadenopatisi yoktu. Karaciger orta klavikiiler hatta 3 cm ele geliyordu
ve traube acikti.Annenin gebeliginde genital bolgede vezikiiler, agrisiz yarasi oldugu,
gebeligin 4. ayinda Treponema Pallidum Hemaglutinasyon Testi (TPHA): 0,03 (negatif),
TORCH serolojisi negatif, HCV ve HbsAg negatif, Anti-HIV: non reaktif sonuglandigl, anne
ve baba arasinda akrabalik oldugu, ailede romatolojik hastalik 6ykiist olmadigl 6grenildi.

Bulgular: Venereal Disease Research Laboratuvary ( VDRL. RPR ):1/32 (pozitif), Fluoescent
treponemal antikor - absorbsiyon (FTA-ABS):negatif, Treponema pallidum antikor EIA
:pozitif olan tanisal test sonuglarina gére konjenital sifiliz tanisiylayatirilan hastaya, kristalize
penisilin G, glinde 3 doz, 50 000 U/kg/doz basland. izleminde anemisi derinlesen (Hb:6,8
gr/dl) hastaya 10 cc/kg eritrosit replasmani yapildi. Lumbar ponksiyonunda Bos glukoz: 32
mg/DL (60-80 mg/dl) BOS protein 55,3 mg/dl (15-40 mg/dl) es zamanli kan glukozu 72 mg/
dl, BOS VDRL: negatif sonuclandi. Osteokondrit ve periostit saptanmadi. Tedavinin Gglncu
glinlinde ekstremitelerindeki dokinttler geriledi. Tedavisi 10 gline tamamlandiktan sonra
taburcu edildi. Tedavi yaniti olarak non-treponemal testlerde 4 katlik azalma beklenen hasta
icin araliklarla izlem planlandi.
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Sonug: Erken konjenital sifiliz; 2 yas altinda (genelde ilk 3 ayda) persistan rinit, hepatomegali,
splenomegali, lenfadenopati, sarilik, psédoparalizi, cilt bulgulari, iskelet anomalisiyle
bulgu verebilir. Klinik bulgularla siphelenilen hastalarda kesin tani; non-treponemal test

pozitifliginin treponemal testler ile dogrulanmasi sonucunda konur. Cilt lezyonuyla bagvuran
yenidoganlarda konjenital sfiliz akilda tutulmalidir.

Anahtar Kelimeler: Erken Konjenital Sifiliz, Cilt, Hepatomegali, Yenidogan
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P-124 SUNULMADI

Konjenital Diyafragma Hernisi Sikligi ve Deneyimimiz

Aydin Bozkaya', Mehmet Fatih Deveci'

'Sanliurfa Egitim ve Arastirma Hastanesi, Yenidogan Klinigi, Sanliurfa

Giris: Konjenital diyafragma hernisi (KDH) sikligi, 10000 canli dogumda 0.8-5 olarak
bildirilmektedir. Plevro-peritoneal zarin defektine bagli olarak gelisen KDH'li vakalar;
hafif solunum sikintisindan hayati tehdit edecek kadar agir solunum sikintisiyla prezente
olabilmektedirler. Pulmoner hipoplazi, pulmoner hipertansiyon ve kardiyak disfonksiyon;
bu hastalarin mortalite ve morbiditesinde birincil faktordir. KDH'li vakalarda %30 oraninda
ek anomaliler de eslik edebilmektedir. Biz bu ¢alismamizda, konjenital diyafragma hernisi
sikligimizi ve deneyimimizi sunduk.

Materyal ve Metot: Calismaya; Ocak 2020 - Agustos 2022 tarihleri arasinda Sanliurfa Egitim
ve Arastirma Hastanesinde dogup, KDH tanisi alan bebekler alindi. Bu siirecte hastanemizde
dogan toplam bebek sayisina gore KDH sikligi saptandi. Calismaya katilan tiim bebeklerin
demografik 6zellikleri (gebelik haftasi, dogum agirlig), cinsiyet ve dogum sekli) alindi. Eslik
edebilecek organ anomralileri icin kraniyal ultrasonografi (USG) ve ekokardiyografi (EKO)
sonuglariincelendi. Hastalarin prognozunda énemli olan pulmoner hipertansiyon durumlari
kaydedildi. Exitus bilgileri alind.

Bulgular: Calisma slrecinde hastanemizde toplam 67892 canli dogum oldugu ve bunlarin
20 tanesinin KDH tanili oldugu tespit ettik. KDH gorilme sikligimiz literatiire uygun
olarak 10000 canli dogumda 2.9 olarak tespit ettik. KDH olan bebeklerin ortalama
dogum agirliklari 2738.0 + 424.40 gram ve ortalama gebelik haftalarn 36.35 + 2.15 olarak
tespit ettik. Bebeklerden 9'u (%45) kiz cinsiyette olup, 15'inin (%75) dogumu sezeryan ile
gerceklesmisti. Olgularin 16'sinin (%80) kraniyal USG bulgulari normal olup; 1(%5) hastada
ventrikilomegali, 3 (%15) hastada ekojenite artisi mevcuttu. EKO bulgulari 7 (%35) hastanin
normaldi. Siyanotik konjenital kalp hastaligi olan 3 (%15) hastada exitus gerceklesti. 10
(%50) hastada pulmoner hipertansiyon gelistigini tespit ettik. Toplamda 15 hastamizin
exitus oldugunu, mortalite oranimizi %75 olarak tespit ettik.

Sonug: Hastanemizde KDH sikligimiz literatir ile uyumlu olsa da, mortalite oranimizin
ylksek oldugunu tespit ettik. GlinimUzde KDH tanisi antenatal konulabilmekte olup; dogum
salonundan itibaren baslayan glincel yonetim stratejileri hastalarin mortalite oranlarinda
iyilesme saglamistir. Bizim hastanemiz bolge itibariyle, cogunlugu sosyoekonomik diizeyi
disilk olan hastalara hizmet vermektedir. Antental tani oranimizin diisiik olmasi mortalite
oranimizin ytiksek seyretmesiileiliskili oldugunu dlstinliyoruz. Sonug olarak KDH'li vakalarin
antenatal donemde tani konularak multidisipliner takip edilmesi gerekmektedir. Ayrica bu
hastalar eslik edebilecek anomaliler agisindan taranmalidir.

Anahtar Kelimeler: Yenidogan, Pulmoner Hipertansiyon, Konjenital Diyafragma Hernisi
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Yenidogan Dénemi Konviilziyonlarinin Degerlendirilmesi: Tek Merkez Deneyimi

Fatih Bayer, Yasemin Ezgi Kdstekci?, Ferhan Demirtas?, Mirag Yildirim?3, Emel Okulu?, Omer
Bektas?, Omer Erdeve?, Serap Teber?, Begiim Atasay?, Saadet Arsan?

'Ankara Universitesi Tip Fakiiltesi, Cocuk Sagligi ve Hastaliklari AD, Ankara
2Ankara Universitesi Tip Fakiiltesi, Cocuk Sagligi ve Hastaliklari AD, Neonatoloji BD, Ankara
3Ankara Universitesi Tip Fakiiltesi, Cocuk Sagligi ve Hastaliklari AD, Cocuk Nérolojisi BD,
Ankara

Giris: Neonatal konviilziyonlar, santral sinir sisteminin prenatal, perinatal ve postnatal
etkilenimi sonucu goriilen ve yenidogan yogun bakim Unitelerinde en sik rastlanan nérolojik
olaylardir. Konvilziyonlarin gelismekte olan beyin tizerine olumsuz etkileri bilinmektedir,
bu nedenle hizla degerlendirilerek tedavi edilmesi gerekmektedir. Yenidogan donemi
konviilziyonlarinin en sik nedeni hipoksik iskemik ensefalopati (HIE) olup bunun disinda
intrakraniyal kanama, hipoglisemi, hipokalsemi gibi metabolik durumlar, enfeksiyonlar ve
dogumsal metabolik hastaliklar diger nedenlerdir. Yenidogan konviilziyonlarinda standart
tanisal bir yontem bulunmamaktadir. Konviilziyonlarin elektroensefalografi (EEG) ile
degerlendirilmesi 6nerilmekte olup son yillarda yenidogan yogun bakim (Unitelerinde
(YYBU) amplitiid EEG (aEEG) monitorizasyonu, elektrokortikal aktiviteyi yatakbasi
degerlendirebilmesi nedeniyle siklikla kullanilmaktadir. Gorlintiileme yontemi olarak
altin standart kraniyal manyetik rezonans goriintiileme (MRG) olsa da, acil durumlarda
transfontanel ultrasonografi (TFUS) ve bilgisayarli tomografi (BT) de kullanilabilmektedir.
Tedavide ilk basamak olarak pek cok rehber tarafindan halen fenobarbital kullanilmasi
onerilmektedir. Levetirasetam, fenitoin, lidokain ise ikinci basamak ilaglar olarak tercih
edilmektedir. Bu bilgilere ragmen yenidogan dénemi konviilziyonlarinin tani ve yonetimi ile
ilgili kanit diizeyi yiiksek calismalar kisitlidir.Bu calismada, YYBU'mizde konviilziyon tanisi ile
izlenen bebeklerin tani ve tedavi 6zelliklerinin incelenmesi amaglanmistir.

Materyal ve Metot: Ankara Universitesi YYBU'nde Ocak 2018-Aralik 2021 tarihleri
arasinda yatan ve neonatal konviilziyon tanisi alan bebeklerin demografik 6zellikleri,
prenatal ve postnatal 6zellikleri ile tani ve tedavi ile ilgili dosya verileri geriye doniik olarak
degerlendirilmistir.
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Bulgular: Calismaya 46 yenidogan dahil edilmisti. Hastalarin gebelik haftalarinin ortalamasi
36,1 £ 4,44 hafta, dogum agirligi ortalamasi 2765 + 983g, %63'l erkekti, %41'ine dogum
salonunda canlandirma uygulanmisti. Otuzbir bebege (% 68). aEEG monitorizasyonu
yapild ve 24 (%52) ‘inde anormallik saptandi. Hastalarin %85'inde sadece klinik nébet,
%60'Inda sadece elektriksel ndbet, %39'unda ise elektriksel ve klinik nébet birlikte gozlendi.
Hastalarin %50'sinde EEG'de epileptik aktivite saptandi. Hastalardan 30 (%65 )'unda
yapilan beyin gorintilemelerinin sonucunda anormal bulgular saptandi. Konviilziyon
etyolojileri degerlendirildiginde %33 hastada HIE, %11 hastada dogumsal metabolik
hastalik, %22 hastada intrakraniyal olay (intrakranial kanama/tromboz/iskemi), %17
hastada postnatal hipoksik durumlar (kardiyak arrest/hipoksemik solunum yetmezligi), %6
hastada hipoglisemi saptanmis ve hastalarin %11'inde konviilziyon nedeni saptanmamisti.
Hastalarin %93,5'inde ilk ilag olarak fenobarbital tercih edilirken, %52 hastada tek basina
fenobarbital ile nobetler kontrol altina alindi. Hastalarin 6 (%13)'s1 izlemde kaybedildi.

Sonug: Yenidogan konviilziyonlari siklikla altta yatan HiE, metabolik hastalik, intrakraniyal
kanama gibi durumlara ikincil gelismektedir. Klinik n6bet nedeniyle EEG ¢ekilen hastalarin bir
kisminda elektriksel aktivite saptanamamaktadir. Tedavide halen ilk se¢enek antikonviilzan
ilag fenobarbitaldir ve yenidogan nobetlerinde etkili olup ¢ogu hastada ikinci ilaca ihtiyaci
olmaksizin noébetler kontrol altina alinabilmektedir. Yenidogan konviilziyonlarindaki tanisal
yontemlerin ve tedavi uygulamalarinin standardize edilebilmesi icin daha genis hasta sayisi
iceren calismalara ihtiyag vardir.

Anahtar Kelimeler: Nobet, Yenidogan, AEEG
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M-RNA - Biontech Covid 19 asisi Non-Sendromik izole Fokomeli Sebebi Olabilir mi?
Mehmet Ali Oktay', Selin Akyiliz Oktay?, Aslihan Sanri®

'Merzifon Kara Mustafa Pasa Devlet Hastanesi, Amasya

2Suluova Devlet Hastanesi, Amasya

3Samsun Egitim Arastirma Hastanesi, Samsun

Giris: Fokomeli, ekstremitenin ara segmentlerinin yoklugu ile tanimlanan nadir bir konjenital
defekttir. Talidomid embriyopatisinin en ¢arpici bulgusu olarak bilinse de kendiliginden de
ortaya cikabilmektedir. Fokomelinin her 100.000 canli dogumda 0.62 oraninda meydana
geldigini bilinmektedir. Burada gebeligin 1. trimesterinde yapilan m-RNA COVID-19 asisi
Oykisi olan non-sendromik fokomelili olguyu sunduk.

Bulgular: 29 yasindaki annenin 3. gebeliginden 3. yasayan olarak, 39. gestasyon haftasinda,
sezeryan ile 3500 gram agiriginda 50 santimetre boyunda ve 35 cm bas cevresi ile
dlinyaya gelen yenidoganin, 18. haftada yapilan ultrasonunda (US), sag humerus izlenmis;
distalinde ulna ve radius gelismedigi saptanmis. US'de amniyotik bant izlenmemis. Hastaya
amniyosentez yapilmis; patoloji saptanmamis. Risk faktorleri sorgulandiginda gebeliginde
ilag kullanim 6yklst olmadigl, enfeksiyon gecirmedigi sigara alkol kullaniminin, radyasyon
mazuriyeti ve akrabalik olmadigi 6grenildi. Tek risk faktorl annenin gebe oldugunu bilmedigi
dénemde gebeligin 3.haftasinda m-RNA Biontech COVID 19 asisi yapilmis, asi sonrasi ates ve
baska bir komplikasyon goriilmemistir. 9/10 APGAR ile, sezeryan ile dogan yenidoganin, fizik
muayenesinde dogum agirlig gebelik yasina uygundu. Yiizi sendromik goriinimde degildi,
genitolriner sistem muayenesi kiz bebek ile uyumluydu, Gfiirim saptanmadi, yenidogan
refleksleri intaktti ve tiim sistemik muayeneler olagandi . Sag ekstremitesinde sag 6n kolun
ve elin olmadigl, humerus distal bélgesinde rudimenter tomurcuk oldugu goérildi (Resim
1). Hastanin direkt grafisinde radius ve ulna kemiklerinin olmadigl gorildi; akciger grafisi ve
pelvis grafisi normaldi. Abdomen US, transfontanel US, g6z muayenesi normaldi. Hastanin
EKO’sunda sekundum atrial septal defekt disinda patoloji yoktu. Genetik boliimii tarafindan
sendrom dustnilmedi, genetik incelemede kromozom analizi ve kromozal mikroarray
normaldi. Non-sendromik izole fokomeli olarak degerlendirildi.
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Sonug: Fokomelinin diger konjenital malformasyonlarla birliktelik gosterdigi belirli
sendromlar rapor edilmistir; 6rnegin Roberts sendromu, radyal aplazili trombositopeni ,
siddetli ekstremite defektleri, vertebral hipersegmentasyon ve ayna polidaktili sendromu,
bunlardan birkagidir. Fokomeli iliskili sendromlarda, bobrek agenezisi, iskelet sistemi,
genitoliriner sistem, gastrointestinal sistem, g6z anormallikleri, goriilmektedir. Bu
raporda sunulan vakada sadece izole Ust ekstremite fokomelisi mevcuttu ve yukarida
belirtilen sendromlarda tarif edilen baska malformasyonlar gérilmemisti. COVID 19 asisi
yaptirmanin perinatal sonuclari degistirmedigine dair kanitlar mevcuttur. Bu calismalarda
perinatal sonuglar degismemesine ragmen (¢ yenidoganda konjenital anomali bildirilmistir.
Bu olgularda COVID 19 asisinin 2.ve 3. tirmesterde yapildigi goriilmistir. Asisi olan
kadinlarin yenidoganlar ile asilanmamis kadinlarin yenidoganlari arasinda belirgin bir
fark bulunmamistir. Gebeligin ilk aylarindaki atesin konjenital anomali olasiligini artirdigi
g6z 6nline alindiginda asi yapilan anne adaylan dikkatli bir sekilde bilgilendirilmelidirler.
1. trimesterde yapilan m-RNA COVID 19 asisi sonrasi yenidogan degerlendirmeleri nadir
olup, bu olgu gebeligin erken déneminde yapilan m-RNA COVID 19 asisina bagli fokomali
olabilecegine dair bildirilen ilk olgu 6zelligi gostermektedir.

Anahtar Kelimeler: Fokomeli, Biontech, Covid 19
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Asin Diisiik Dogum Agirlikli Preterm Bebekte Konjenital Sitomegalovirus Olgusu
Merve Ayanoglu', Buse Soysal?, Senem Alkan Ozdemir?, Sebnem Calkavur?, Tiilin Gékmen
Yildirim?, ilker Devrim?, Unsal Yilmaz*

1Saglik Bilimleri Universitesi Dr. Behcet Uz Cocuk Hastaliklari ve Cerrahisi Egitim Arastirma
Hastanesi, Cocuk Sagligi ve Hastaliklari Klinigi, izmir

2Saglik Bilimleri Universitesi Dr. Behcet Uz Cocuk Hastaliklari ve Cerrahisi Egitim Arastirma
Hastanesi, Yenidogan Klinigi, izmir

3Saglik Bilimleri Universitesi Dr. Behcet Uz Cocuk Hastaliklari ve Cerrahisi Egitim Arastirma
Hastanesi, Cocuk Enfeksiyon Hastaliklari Klinigi, izmir

*Saglik Bilimleri Universitesi Dr. Behcet Uz Cocuk Hastaliklari ve Cerrahisi Egitim Arastirma
Hastanesi, Cocuk Néroloji Klinigi, izmir

Giris: Sitomegalovirlis(CMV) Herpesviridae ailesinden bir DNA virlstdir. Konjenital
enfeksiyonlarin en sik nedeni olup tiim canli dogumlarin %0,5-1,3 ‘inde goriliir. CMV;
tukirik, idrar, serviks sekresyonlari, anne siiti, seropozitif kan transfiizyonuyla bulasabilir.
Semptomatik konjenital CMV'li bebeklerin %25-35'i <37 gebelik haftasinda dogar. Gebeligin
erken donemlerinde teratojenik olmakla birlikte; <32 gebelik haftasinda pnémoni,viral
sepsis, trombositopeni, karaciger fonksiyon testlerinde bozulma olasiligi daha yiiksektir
ancak mikrosefali ve intrakranial kalsifikasyon gelisme riski termlere gére daha dusutktar.
Asirt dusik dogum agirlikli prematiire bir bebekte; petesi, kolestaz, hipoglisemi ve
trombositopeni, intrakranial kalsifikasyonla karakterize olan bir konjenital CMV olgusu
sunulmustur.

Materyal ve Metot: Hastamizda konjenital CMV tanisinda kanda CMV DNA PCR baz
alinmistir. Oncesinde serolojik testlerinde CMV Ig M ve IG g pozitif saptanmustir.

Bulgular: On yedi yas saglikli annenin ilk gebeliginden 29+3 gebelik haftasinda 1100 gram
apgar 6/8 dogan kiz bebek dogum salonunda T parca canlandirici uygulanarak tarafimiz
yenidogan yogun bakim Unitesine respiratuar distres sendromu, prematdrite tanilariyla
kabul edildi. Fizik muayenede yaygin petesi, solunum sikintisi, hepatomegalisi mevcuttu.
Solunum sikintisina yonelik invaziv mekanik ventilasyon tedavisine alinarak surfaktan
verildi ve umbilikal ven6z katater takilarak santral yol saglandi. Ardindan alinan laboratuvar
tetkiklerinde trombositopenisi (periferik yayma ile dogrulanan), direkt bilirubinemisi,
karaciger fonksiyon testlerinde yiikselme, hipoglisemi ve koagiilopati saptandi. Hastanin
trombositopenisi ve kolestazi ilk 24 saatinde saptanmasi izerine TORCH ve birinci basamak
metabolik tetkikleri gdnderildi. TORCH serolojisinde CMV Ig M ve Ig G pozitif saptanan
olgunun anne CMV serolojisi dogum oOncesi negatifti. Laboratuvar parametrelerine yonelik
konservatif tedavi yapildi ancak direkt hiperbilirubinemisi ve trombositopenisine hakim
olunamadi.Hastanin izleminde (st ekstremitede klonik vasifta atimlar gelisti, nobet
aktivitesi oldugu aEEG ile dogrulandi ve fenobarbital baslandi. Hastanin prematdritesi ve
nobet etiyolojisineydnelik cekilen transfontanel ultrasonografisinde beyaz cevherde noktasal
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kalsifikasyonlar saptandi. Konjenital CMV'ye yonelik pozitif bulgulari olan hastadan CMV
DNA PCR kandan calistirildi. CMV DNA PCR pozitif saptanan hastaya intraven6z gansiklovir
tedavisi cocuk enfeksiyon hastaliklariyla konsulte edilerek baslandi. izlemde karaciger
fonksiyon testlerinde ylksekligi, kolestazi ve trombositopenisi geriledi. CMV hedef organ
tutulumu agisindan; g6z dibi bakisinda CMV retiniti saptanmadi, ancak postnatal 4. Haftada
mekanik ventilator destek ihtiyaci kalmamasi lizerine yapilan isitme testinden bilateral
kaldi. Gansiklovir tedavisi sirasinda aralikli kan CMV DNA PCR degerlerinde dalgalanmalar
saptandi. Gansiklovir tedavisinin 6 haftaya tamamlanmasi sonrasi, oral valgansiklovire
gecildi. Hastamiz halen klinigimizde yatmaktadir.

Sonugc: Konjenital CMV bebeklerde yasamin ilk ayinda tedavi baslanmasi nérogelisimsel
prognozu iyilestirmekte ve sensdrindral isitme kaybini azaltmaktadir. Ozellikle vakamizda
oldugu gibi dogumda laboratuvar, radyolojik acidan klinigi olan bebeklerin taranmasi ve
optimal zamanda antiviral tedavi baslanmasi komplikasyonlari 6nleyebilir.

Anahtar Kelimeler: Gansiklovir, Prematiirite, Sitomegalovirls
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P-130 SUNULMADI

Mekonyum Cikisini Geciktiren Neden Olarak Kistik Fibrozis : Bir Yenidogan Olgusu
Buse Yilmaz', Tugce Topcu', Ali Ding Bozat?, Deniz Yaprak?, Erhan Calisic’, Belma Saygili
Karagol?

'Saglik Bilimleri Universitesi Giilhane Tip Fakiiltesi Cocuk Sagligi ve Hastaliklari Anabilim
Dali, Ankara

2Saglik Bilimleri Universitesi Giilhane Tip Fakiiltesi Cocuk Sagligi ve Hastaliklari Anabilim
Dali, Yenidogan Bilim Dali, Ankara

Giris: Kistik fibrozis; CFTR (kistik fibrozis transmembran regiilatér) gen mutasyonu sonucu
ortaya cikan, otozomal resesif kalrtilan sekretuar bezleri etkileyen bir hastaliktir. Ulkemizde
insidansi 1/3000 olup, 2015 yilindan beri yenidogan topuk kani taramasinda immiin reaktif
tripsinojen diizeyi ile rutin olarak degerlendirilmektedir. Klinik olarak en sik mekonyum
ileusu tablosu ile karsimiza ¢ikmakla beraber progresif akciger hastaliklari, malnutrisyon
ve pankreas disfonksiyonu ile de prezente olabilir. Bu yazida, tarafimiza mekonyum tikaci
nedeniyle sevkedilen ve kistik fibrozis tanisi konulan bir olgu sunulmustur.

Olgu: 25 yasindaki annenin, 35 haftalik ikinci gebeliginden ikinci yasayan olarak, 2430 gram
sezaryen ile dis merkezde dogan erkek bebek, dogum salonunda inleme ve ¢ekilmesi olmasi
lizerineyenidogan gecici takipnesi 6n tanisiile dig merkezde yenidogan yogun bakim {initesine
yatirilmis. Antenatal oyki ve soyge¢misinde Ozellik olmayan bebegin takibi sirasinda ilk
gaita cikisi postnatal {iclincli glinlinde az miktarda spontan olarak gerceklesmis. Batin
distansiyonu olmasive postnatal altinci glinde ilk gaita ¢cikisindan sonra tekrar ¢ikis olmamasi
nedeniyle yapilan rektal uyari sonrasinda bir adet mekonyum tikaci oldugu goriilmus. Bebek,
Hirschsprung hastaligi/ ileal atrezi 6ntanilariile postnatal onuncu glintinde klinigimize kabul
edildi. Batin distansiyonu ve gaita ¢ikisi olmayan bebegin, batin ultrasonografisinde; sigmoid
kolon ve proksimalindeki bagirsak segmentlerinde kalibrasyon artisi ve aperistaltizm,
sonrasinda barsak segmentleri ince kalibrasyonlu olarak degerlendirilerek Hirschprung
hastaligl diistintildiigl rapor edildi.Laboratuvar tetkikleri normal sinirlar icindeydi. Cocuk
Cerrahisine konsiilte edilen bebegin, postnatal onbesinci glinlinde yapilan operasyonda;
duodenum, jejenum ve ileum anslarinin dilate oldugu, mekonyumun kati ve yapiskan oldugu
goriildi, ileostomi acildi . ileumdan génderilen tam kat frozen biyopside ganglion hiicresinin
pozitif olmasi tizerine Hirschprung 6n tanisi dislandi. Topuk kani taramasinda kistik fibrozis
agisindan tekrar testi uyarisi tarafimiza bildirildi. Cocuk Gastroenterolojisi ve Cocuk Gogls
Hastaliklarina danisilarak, fekal elastaz testinin pozitif olarak sonuglanmasi Gzerine oral
tuz ve pankreatik enzim replasmani ile multivitamin tedavisine baslandi. Genetik mutasyon
analizinde AF508 heterozigot pozitif olmasi lizerine bebege kistik fibrozis tanisi konuldu.
Yasamin yirmidokuzuncu giinlinde taburcu edilen bebegin takip ve tedavisi Cocuk Gogls
Hastaliklar béliimiinde devam etmektedir.
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Tartisma ve Sonug: Term yenidoganlarin %98,5'inde, posttermlerin %100 ‘linde ve
pretermlerin ise %76'sinda ilk 24 saatte mekonyum cikisi gorilir. Mekonyum cikisini
geciktirebilen bir¢ok faktor olmasi nedeniyle yenidogan olgular dikkatli degerlendirilmelidir.
Bu olgu ile kistik fibrozis hastaliginin erken tanisi ve tedavisi ile uzun dénem
komplikasyonlarinin onlenebilmesi agisindan yenidogan tarama programinin 6nemi
vurgulanmak istenmistir.

Anahtar Kelimeler: Kistik Fibrozis, Mekonyum ileusu, Yenidogan Tarama Programi
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Kiz Ergenlerde Nadir Karin Agrisi Nedeni: imperfore Himen

Ozlem Akbulut’

Baskent Universitesi Tip Fakiiltesi, Ankara Hastanesi, Cocuk Sagligi ve Hastaliklari A.D.,
Ankara

Giris: imperfore himen (iH), cogunlukla amenore, alt karin agrisi ve idrar retansiyonu ile
basvuran ergen kizlarda gériiliir. insidansi %0,05-0,1kadardir. Uterus ve vajinal sekresyonlarin
birikimi ile hematokolpos gelisir ve amenore ile beraber siklik pelvik agriya neden olur.
Genital muayenede himen tam kapali, disa dogru bombelesmis haldedir ve icerisinde biriken
kana bagli mavi-mor refle verir. Cogu vakanin sporadik olarak meydana geldigi diistinGlr,
genetik mutasyon tanimlanmamistir. Nadiren, yenidoganlarda, maternal ostrojen etkisi ile
uterus salgilarina bagli hidrokolpos ve hidrometrokolpos olusabilir. Geg tani alan imperfore
himen olgularinda menstruasyon kanamasinin tubalardan batin icerisine sizmasi sonucu
endometriyozis, siklik karin agrilari ve infertilite gdzlenebilir.

Olgu: On iki yasinda kiz hasta karin agrisi sikayetiyle tarafimiza basvurdu. Aniisten beline
dogru siddetli agrisi vardi. Yiirimekte ve oturmakta zorlaniyor ve bacaklarinin arasina dogru
basing hissi oluyordu. idrar ve gaita yaparken agrisi yoktu. Daha énceden de aralikli karin
agrilari oluryormus ama siklik bir diizende degilmis. Bulanti, kusma, ates, degisen bagirsak
aliskanliklariveyaidraryapma sorunlari ykisi yoktu. Vital bulgulari normaldi. Bir hafta 6nce
ishal olan hasta acil poliklinige basvurdugunda antibiyotik tedavisi baslanmis. ishal sikayeti
gecmesine ragmen karin agrisi devam etmis. Hemoroid tanisi almis. Lokal krem tedavisi ve
ilik su ile oturma banyosu 6nerilmis. Hastanin geldiginde fizik muayenesinde suprapubik
bélgede derin palpasyonla hassasiyeti mevcuttu. Genital muayenede disariya dogru kabaran
mor renkli goriiniimde imperfore himen tespit edildi. Yapilan ultrasonografide pelvik
bélgede, vajina diizeyinde 141x74 mm boyutlarinda hematokolpos ile uyumlu sivi koleksiyonu
rapor edildi. Hastanin klinigi ve himenin kapali olmasi nedeniyle bu yapi hematokolpos
olarak yorumlandi. Kadin dogum servisimizde operasyona alindi. Bosaltma islemi yapildi ve
kanli akinti drene edildi. Herhangi bir komplikasyon olmadi. Hastada baska bir konjenital
patoloji saptanmadi. Operasyon sonrasi diizenli adeti devam etti.

Tartisma ve Sonug: Literatlrdeki olgulardan farkli olarak olgumuzda siklik karin agrisi
mevcut degildi. Hastada ilk kez bu sekilde karin agrisi oldugu 6grenildi. Hastamizin az
miktarda kanamalarinin olup vajen ve uterusta semptom verecek kadar yeterli dolgunluk
olusturmadigi diisiiniildi. iH, erken taninin gdzden kacirildigi nadir bir hastaliktir. lyi bir
anamnez sonrasi fizik muayene ile tani kolaydir ve ameliyat sonrasi prognoz iyidir. Ozellikle
pediatristlerin, her yenidogani dikkatle incelemesi 6nemlidir. Tani adolesan déneme kadar
ertelense bile karin agrisi, bel agrisi veya iiriner retansiyon sikayeti olan hastalarda iH akla
gelmelidir.

Anahtar Kelimeler: imperfore Himen, Ergen, Karin Agrisi, Hematokolpos
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Tekrarlayan Pnémoninin Nadir Bir Nedeni Olarak Aberran Sag Subklavyen Arter: Olgu
Sunumu

Mustafa Nusret Alper', Deniz YildiZ'!, Beglim Turkmenoglu?, Serpil Kaya Celebi', Dilek Saricr’
'SBU Ankara Atatiirk Gégilis Hastaliklari ve G6giis Cerrahisi EAH, Cocuk Klinigi, Ankara

Giris: Sag subklavyen arterin trunkus brakiosefalikus yerine sol subklavyen arterin distalinde
direkt olarak arkus aortadan dallanmasi aberran sag subklavyen arter olarak adlandirilir ve
%0,5-1,8 insidansi ile arkus aortanin en sik gorilen konjenital anomalisidir. Hastalarin blytik
cogunlugu asemptomatiktir. Bu olgu; tekrarlayan pnémoni nedeni ile arastirilan hastanin
etyolojisinde nadir goriilen aberran sag subklavyen arter anomalisi saptanmasi ve vaskiiler
anomalilerin tekrarlayan pndmoniye sebep olabileceginin akilda tutulmasinin 6nemini
vurgulamak icin sunulmustur.

Olgu: Oksiiriik, nefes darligi ve hizli nefes alip verme sikayetleri olan 7 yasindaki kiz hasta
getirildigi cocuk polikliniginden ASYE tanisi ile servise yatirildi. Hikayesinde sikayetlerinin 2
glin once basladigl, son 2 yilda ayni sikayetler ile 4 kez ASYE tanisi alarak tedavi gordiigu
o6grenildi. Fizik muayenesinde; genel durumu iyi-orta, atesi 37.09C, tansiyonu 90/50 mm
Hg, spo2: % 93, nabiz 125/dk, solunum hizi 50/dk, 18 kg. (% 3-10 pers.) agirliginda, boyu 115
cm (% 10pers.), dinlemekle bilateral yaygin ral ve ronkiis mevcuttu. Laboratuvar tetkikleri
normal aralikta olup akciger grafisinde yaygin dallanma artisi ve bilateral parakardiyak
infiltarsyon izlenen hastaya iv hidrasyon, antibiyoterapi ve destek tedavisi baslandi. Tedavisi
tamamlandiktan sonra tekrarlayan ASYE 6ykusu olmasi nedeni ile etiyolojiye yonelik yapilan
tetkiklerinde ekokardiyografisinde (EKO) sol pulmoner arterin dogal yerinde goriilmemesi
lizerine pulmoner arter ¢ikis anomalisi stiphesiyle ileri goriintiileme yapildi. Cekilen toraks
BT'de trunkus brakiosefalikus izlenmezken; . arkus aortanin dérdiincii dali ise aberran
uzanimli sag subklavyen arter olarak izlendi. Hastanin mevcut 6ykusi ve klinik bulgulari
degerlendirildiginde; tekrarlayan ASYE sebebinin aberran sag subklavyen arter oldugu
kararlastirildi.

Tartisma ve Sonug: Aberran sag subklavyen arter, hastalarin cogunlugunda asemptomatik
seyretmekle birlikte semptomatik seyir gosterdiginde disfaji, regurjitasyon, oksiirik,
stridor, wheezing, tekrarlayan alt solunum yolu enfeksiyonlari ve Horner sendromuna da
neden olabilmektedir. Hastalar genellikle ergenlik doneminde, orta ve ileri yas gruplarda
semptomatik olmaya baslarlar. Cocuklarda tekrarlayan pndémoni sebebi arastirilirken
vaskiiler anomalilerden aberran sag subklavyen arter anomalisi klinisyenlerce akilda
tutulmali ve gerekli hastalarda ileri gériinttileme yapilmalidir.

Anahtar Kelimeler: Aberran Sag Subklavyen Arter, Tekrarlayan Pnémoni
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P-133

Otizim Tanisi ile izlenmis Geg Tani Fenilketoniiri Vakasi

Sibel inceoglu’, ibrahim Bagci', Ceren Melis Ozkan?, Elif Yiiksel Karatoprak?, ibrahim Tas?
listanbul Medeniyet Universitesi Tip Fakiiltesi Cocuk Sagligi ve Hastaliklari Anabilim Dali,
Goztepe Prof. Dr Siileyman Yalcin Sehir Hastanesi, istanbul

?jstanbul Medeniyet Universitesi Tip Fakiiltesi Cocuk Néroloji Bilim Dali, Géztepe Prof. Dr
Siileyman Yalcin Sehir Hastanesi, istanbul

3Saglik Bilimleri Universitesi, Umraniye Egitim ve Arastirma Hastanesi, Cocuk Metabolizma
Bilim Dali, istanbul

Giris: Fenilketon(ri (FKU) viicudun fenilalanini metabolize etme yeteneginde bozulma ile
karakterize olan nadir goriilen otozomal resesif gecisli metabolik bir hastaliktir. Fenilalanin
hidroksilaz enziminin tamamen veya kismi islevselligini yitirmesi sonucu; fenilalanin
kanda, beyinde ve viicut dokularinda birikir. Yiiksek konsantrasyondaki fenilalanin, merkezi
sinir sistemi icin toksiktir, bu nedenle tedaviyi birakmak veya ara vermek ciddi nérolojik
komplikasyonlara neden olur. Klasik FKU'nun prevalansi diinyada 1/10.000, tilkemizde
1/4500'dir. Muayenede ekstremitelerde spastisite, tremor, mikrosefali, nébet goriilebilir.
Sag, deri ve iriste melanin sentezinin azligindan dolayi hipopigmentasyon yaygindir.
Hiperaktivite, agresyon, anksiyete gibi davranis anormallikleri bu hastalarda sik gézlenen
bulgulardandir. Bu nedenle otizm ayirici tanisinda distintlmelidir.

Materyal ve Metot: Otizm nedeniyle uzun sire takip edilen, dalmalari nedeniyle ¢ocuk
norolojiye yonlendirilen ve buradaki degerlendirme sonrasi fenilketondiri tanisi alan bir olgu
sunulmaktadir.

Bulgular: 13 yasinda kiz hasta, atipik otizim tanisi ile 2,5 yasindan beri Cocuk Psikiyatrisi
tarafindantakipliymis. Hastanin siiphelidalmalariolmasinedeniile tarafimizayénlendirilmis.
Ozgecmisinden hastanin 6 aylikken desteksiz oturabildigi, 1 yasinda yiiridigd, 1 yasinda
tek tek kelimeler soyledigi, 2 yasinda iki kelimeli climle kurabildigi 6grenildi. Zamanla
konusmasinin ilerlememesi, ailenin yasitlarina gére motor hareketler ve dil agisindan giderek
geri kaldigini farketmesi tizerine Cocuk Psikiyatri polikligine basvurmuslar. Atipik otizm tanisi
alan, 10 yildir bu taniyla takip edilen hasta psikostimilan tedavisi almis. Son bir yildir olan
dalmalari nedeniyle Cocuk Noroloji polikligine yonlendirilmis. Fizik muayenede nérolojik
muayeneye tam uyum saglamayan hastanin bilinci acik, oryantasyon ve kooperasyonu
bozulmus, ataksisi yok, derin tendon refleksleri normoaktif, patolojik refleksi yok, kas
glcli dort ekstremitede 5/5 idi.Hasta basit komutlara uyuyor fakat stereotipik hareketleri
mevcuttu. Hastanin yapilan tetkiklerinde tam kan sayiminda 6zellik yoktu. KCFT, BFT ve
elektrolitleri normal aralikta izlendi. Vitamin B12 diizeyi ve tiroid fonksiyon testleri normaldi.
istenilen kraniyal MR gériintiilemesinde patoloji saptanmadi. Cekilen EEG de epileptiform
aktivite izlenmedi. Metabolik tetkikleri istenen hastanin tandem taramasinda Phe:1265,67
pmol/L (30-150), idrar organik asitlerinde 2-Hidroksi Fenil Asetik Asit:108.97 (0-1), Kantitatif
aminoasit analizinde Fenilalanin:1929.55 umol/L (30-95) geldi. Hasta Cocuk Metabolizma
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Hastaliklari'na konsiilte edildi ve klasik tip Fenilketoniiri tanisi aldi. Diyet baslanan hastanin
6 aylik takibinde nobet aktivitesi olmadi ve yapilan WISC-R testinde bir 6ncekine gére 10
puan ylkselme gozlendi.

Sonug: Fenilketoniri en 6nemli 6nlenebilir zeka geriligi nedenlerinden biridir. Fenilketaniiri
taramasi 1986 yilinda baslamis olup 1994 yilinda tim (lkeyi kapsayacak sekilde
genisletilmistir. Yenidogan taramasi ile saptanip yasamin ilk aylarinda tedavi baslanan
hastalarda, tedavi aksatilmaz ise zihinsel 6zlr gelismesi beklenmez. Ancak hi¢ tedavi
uygulanmamis,taramadan kagmis hastada zihinsel 6ziir gelismesi kaginilmazdir. Bu nedenle
ozellikle davranis bozuklugu, mental retardasyon, otizm tanisi alan hastalarda tarama
programlarindan kacabilecegini diistintilerek metabolik tarama géndermeyi diistinmeliyiz.

Anahtar Kelimeler: Fenilketoniiri, Otizm, Zeka Geriligi
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Cocukluk Caginda Anazarka Tarzi Odem: iki Farkli Gastrointestinal Hastalik

Rabia Sahin Ecer', Ali Kanik?, Masallah Baran?, Ozlem Uziim', Betiil Aksoy*, Sinem Kahveci?,
Burcu Kurt', Gizem Dogan®

'SBU Tepecik Egitim ve Arastirma Hastanesi, Cocuk Sagligi ve Hastaliklari Klinigi izmir
2jzmir Katip Celebi Universitesi Tip Fakiiltesi, Cocuk Sagligi ve Hastaliklari ABD, izmir
3jzmir Katip Celebi Universitesi Tip Fakiiltesi, Cocuk Gastroenteroloji ,Hepatoloji ve Beslenme
ABD, izmir

4SBU Tepecik Egitim ve Arastirma Hastanesi, Cocuk Gastroenteroloji ,Hepatoloji ve Beslenme
Klinigi, izmir

*Gaziantep GCocuk Hastanesi, Cocuk Sagligi ve Hastaliklari Klinigi, Gaziantep

Giris: Anazarka tarzi 6dem c¢ocuk olgularda nadir goriilen semptomlardan biridir. En sik
goriilen sebepler arasinda renal ve kardiyak hastaliklar olabilecegi gibi gastroenterolojik
nedenler de etiyolojide yer almaktadir. Bu yazida viicutta yaygin 6dem sikayetiyle basvuran
iki hastadaki iki farkl hastalik sunulmustur.

Materyal ve Metot: Hastanemize yaygin 6dem sikayetleri ile cocuk sagligi ve hastaliklari
béliimiine basvuran iki olgu sunulmustur.

Bulgular: Olgu 1:iki yas erkek olgu bir haftadir gézlerde, bacaklarda, karinda ve skrotumda
sislik sikayetleri nedeniyle basvurdu. Oncesinde saglikli oldugu belirtilen olgunun ishal ve
karin agrisi olmadig 6grenildi. Fizik muayenesinde viicut agirlig 11.1 kg(-1,08 SDS), boyu 81
cm (-1,79 SDS ) saptandi. Biflisstir 6demi, bilateral pretibial demi, skrotal 6demi ve batinda
asiti mevcuttu. Kardiyovaskiiler sistem ve akciger muayenesinde Ozellik saptanmadi.
Tetkiklerinde beyaz kiire sayisi 16600/mm3, eosinofil sayisi 2600/mm3, hemoglobin 11.2
gr/dl, trombosit sayisi 607.000/mm3 olarak 6lcuildii. Tam idrar tetkiki ve 24 saatlik idrar
tetkikinde protein saptanmadi, bébrek fonksiyon testleri ve transaminaz degerleri normal,
albumin degeri 1.3 g/L olarak saptandi. Colyak antikorlari negatifti. Hastanin yapilan Ust
gastrointestinal endoskopisi eozinofilik gastroenteropati olarak sonuglandi. Hastanin
olasi besin alerjileri agisindan degerlendirilmesinde yumurta aki ve inek siitline karsi alerjik
duyarliigl oldugu saptandi.Olgu 2:Bes yasinda kiz olgu, bir aydir devam eden, glinde 5-6
kez olan mukus ve kan icermeyen ishal, aralikli karin agrisi, karinda siskinlik ve son bir
ayda yaklasik iki kilo kaybi yakinmalariyla basvurdu. Daha 6ncesinde saglikli oldugu bilinen
olgunun fizik muayenesinde viicut agirligi 13 kg (-2.57 SDS), boyu 105 cm (-1.9 SDS) saptandi.
Biflisstir 6demi, bilateral pretibial 6dem, batinda asit mevcuttu, kardiyovaskdler ve solunum
sistemi muayeneleri olagandi. Tetkiklerinde beyaz kire sayisi 15900/mm3, hemoglobin 9,7
gr/dl, trombosit sayisi 667000/mm3saptandi. Tam idrar tetkikinde proteiniiri saptanmadi.
Bobrek fonksiyon testleri ve transaminaz degerleri normal, albumin 2,1 g/L, sodyum136
mEq/L, potasyum 2,5 mmol/L, klor 111 mmol/L saptandi.
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Diski tetkiklerinde (gayta direk bakisi, diskida yag, viralserolojisi) 6zellik saptanmadi.
Olgunun fizik muayenesinde yaygin 6dem, kilo kaybi, karin sisligi, ishal olmasi olmasi nedeni
ile ¢olyak serolojisi gonderildi. Doku transglutaminaz IgA, antiendomisyum IgA yuksek
saptandi. Taniyi kesinlestirmek amaci ile yapilan {ist gastrointestinal endoskopisinde March
Tip3 C olarak saptandi ve Colyak hastaligi tanisi ile glutensiz diyet tedavisi baslandi.

Sonug: Anazarka tarzi 6dem ile basvuran olgularda nefrotik sendrom ve kalp yetmezligi
gibi hastaliklar 6n planda distinilse de protein kaybettiren enteropatilerin de irdelenmesi
gerektigi ve bunlar arasinda eozinofilik gastroenteropati,¢olyak hastaligi gibi hastaliklarin
da goriilebilecegi unutulmamalidir.

Anahtar Kelimeler: Anazarka Tarzi Odem, Protein Kaybettiren Enteropati, Eozinofilik
Gastroenteropati, Colyak Hastaligi
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P-135

Norobrusellozun Nadir Bir Komplikasyonu: Optik Atrofi

Yasemin Bozdag', Fatma Feyza Yilmaz Cetinkaya’, Zeynep Savas Sen? Suna Ozdem?, Riiveyda
Giimiiser Cinni2, Riimeysa Yalcinkaya?, Ayse Kaman?, Géniil Tanir?, Fatma Nur Oz?

'Dr. Sami Ulus Kadin Dogum ve Cocuk Sagligi ve Hastaliklari Egitim Arastirma Hastanesi,
Cocuk Sagligi ve Hastaliklari Klinigi, Ankara

2Dr. Sami Ulus Kadin Dogum ve Cocuk Sagligi ve Hastaliklari Egitim Arastirma Hastanesi,
Cocuk Enfeksiyon Hastaliklari Klinigi, Ankara

Giris: Bruselloz, az gelismis Ulkelerde sik goriilen bir zoonozdur. Farkli sistem tutulumlari
yaparak bircok klinik tabloya yol acabilir. Ulkemizde de endemik olarak gériiliir. Brusellozda
santral sinir sisteminin (SSS) direkt invazyonu, olgularin %5’inden azinda gorildr.
Norobrusellozda goriilen klinik tablolar menenjit, ensefalit, meningoensefalit, miyelit,
radikilonorit, beyin apsesi, epidural apse, graniilom ile demiyelinizan ve meningovaskduler
sendromlardir.

Materyal ve Metot: Gorme kaybi ile basvuran bu olgu, farkli prezentasyonu nedeniyle
ozellikle endemik bolgelerde nérobrusellozun akilda tutulmasi gerektigini vurgulamak
amaciyla sunuldu.

Bulgular: Oncesinde saglikli, 14 yasinda kiz hasta 2 haftadir olan istemli hareketlerde
yavaslama, ylrtiimede gliclik, sag kol ve bacakta uyusma, bas agrisi, kusma, aralikli konusma
bozuklugu ve gérme bozuklugu yakinmalariyla basvurdu. iki hafta énce bulanik gérmeye
baslayan hastanin son bir haftadir her iki gozliniin hi¢ gérmedigi, travma, ilag, madde alimive
enfeksiyon oykisliniin olmadigi 6grenildi. Van'dan gelen hastanin ¢ig sttten peynir tiiketimi
vardi. Basvuru fizik incelemesinde vital bulgulari normaldi, apatik gériinimdeydi, bilateral
pupiller fiks dilate, 1sik refleksi alinamiyor, bilateral disa bakis kisitliligi ve sol g6z kapaginda
pitozis mevcuttu. Meningeal irritasyon bulgulari pozitifti, diger sistem muayeneleri dogald..
Basvuru laboratuvar incelemesinde hemogram, biyokimya ve akut faz reaktanlari normal
degerlerdeydi. Hastanin kraniyal manyetik rezonans goériintlilemesinde tiim leptomeningeal
ylizeylerde, 3. ve optik sinirde belirgin olmak (izere kafa sinir ciftlerinde, bazal sisternlerde
yaygin kontrast tutulumu izlendi. Her iki optik sinir kilifinda BOS mesafesinde artis ve
kiifta tortiozite mevcuttu. Beyin omurilik sivisi (BOS) incelemesinde, 110 /mm3 6kosit
(%90 lenfosit), BOS glukoz 20 mg/dl (es zamanli kan glukozu: 93 mg/dl), protein 219,7
mg/dl, laktat 58,1 mg/dl saptandi. BOS Brucella aglitinasyonu 1:256 pozitif, kan Brucella
aglutinasyonu 1/640 pozitif sonuglandi. Norobruselloz tanisiyla seftriakson, doksisiklin,
rifampisin, gentamisin tedavileri baslandi. Ayirici tani igin gonderilen BOS viral paneli, BOS
kiltlrd, mikobakter PCR, mikobakteri kiiltlirli, otoimmiin markerler, viral serolojik markerler
negatif sonuclandi. Gérme bulgular diizelmeyen hastaya 3 glin pulse metilprednizolon
tedavisi verildi, idame doza duslilerek toplamda 2 ay steroid tedavisi verildi. Hasta aylik BOS
degerlendirilmesi ile takip edildi (Tablo 1).
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Sonugc: Norobruselloz ¢cocukluk ¢aginda nadir goriilir, %2,2-3,8 oranlarinda bildirilmistir.
Meningoensefalit en sik sinir sistemi tutulumudur. Menenjit, motor ve duyu kusuru,
radikilopati, psikiyatrik bozukluklar diger prezentasyonlarndir. VI, VII, VIII kraniyal sinir
tutulumlar gorilebilir. Optik sinir tutulumu nadiren bildirilmistir, literatiirde tedaviye
ragmen kalici gérme kaybi gelisen cok az olgu vardir. Kalici hasar gelismemesi agisindan
hastaligin 6nlenmesi, atipik prezentasyonlarin taninmasi ve erken tedavisi 6nemlidir.

Anahtar Kelimeler: Cocuk, Gorme Kaybi, Nérobruselloz, Optik Atrofi
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P-137 SUNULMADI

Pediatristlerin Ouroboros’u; D vitamini intoksikasyonu
Gozde Atasever Yildinm', Asena Unal’, Orkun Tolunay’
'SBU Adana Sehir Egitim ve Arastirma Hastanesi, Adana

Giris: Dvitaminiintoksikasyonu siit cocuklugu déneminde genellikle uygunsuz dozda D vitamini
verilmesi ile olusur. Bunun en sik nedeni ise D vitamini eksikligi ya da yetersizligi olmaksizin
yliksek doz D vitamini tedavisi verilmesidir. Aile cocugun biiylimesinden memnun olmadigi
icin, cevresinden duydugu icin, saglik personeli tarafindan onerilddigi icin ya da 6nerilen D
vitamini dozunu yanlis anladigi igin yiiksek doz D vitamini vermektedir. Saglik personeli de D
vitamini yetersizligini tam olarak degerlendirmeden yliksek doz D vitamini verebilmektedir.
Bu yazida aile tarafindan yiiksek doz D vitamini kullanilmasina ve saglik personeli tarafindan
yliksek doz D vitamini 6nerilmesine bagli iki D vitamini intoksikasyon olgusu sunulmaktadir.

Bulgular: Olgu 1: 22 aylik erkek hastanin halsizlik, istahsizlik sikayeti ile basvurdugu ¢ocuk
polikliniginde yapilan tetkiklerde; 25(OH)D: 203,6 nmol/L, PTH: 10,9 ng/L, ALP: 288 ng/L
Ca:9,9 mg/dL olarak saptandi. Hastaya hastanemize basvurusundan iki hafta once aile sagligi
merkezinde tedavi olarak 300.000 Ul/ml’ lik ampuliin yansinin igirildigi 6grenildi. Hiperkalsemi
semptomlariolmayanveoralalimiiyiolanhastayaoralhidrasyonénerildi. Yapilankontrollerinde
hastada hiperkalsemi gelismedi. Radyolojik incelemelerinde nefrokalsinozis saptanmadi..
Olgu 2:15 aylik kiz hasta halsizlik, istahsizlik sikayeti ile basvurdugu saglik merkezinden 25(OH)
d3: 130 nmol/L olmasi nedeni ile sevk edilmisti. Fizik incelemesinde 6zellik saptanmayan
hastanin 6ykusiinde D vitamininin gliinde 10 damla (<1200 MU) kullanildigi 6grenildi. Hastanin
tetkiklerinde PTH: 12,9 ng/L, ALP: 164 ng/L, Ca:10,2 mg/dL idi. Bu hastamizinda hiperkalsemi
semptomlari yoktu. Oral alimi iyi olan hastaya oral hidrasyon Onerildi. Yapilan kontrollerinde
hastada hiperkalsemi gelismedi, nefrokalsinozis saptanmadi. Hiperkalsemi bulgulari ailelere
anlatilan ve yakin kalsiyum kontrolili yapilan hastalar ayaktan izlenmektedir

Sonug: Yiiksek dozda D vitamini alinmasi gastrointestinal sistemden kalsiyum absorbsiyonu
ve kemiklerden kalsiyum mobilizasyonunu arttirarak hiperkalsemiye ve hiperkalsiliriye neden
olur. Serum 25(OH)D diizeyinin 120 nmol/L {izerinde olmasi D vitamini intoksikasyonu olarak
kabul edilmektedir. intoksikasyonda temel bulgular hiperkalsemiye baglidir. Hiperkalsemiye
bagli karin agrisi, bulanti-kusma, dehidratasyon, politiri, polidipsi, kabizlik, hipertansiyon,
kaslarda gli¢stizliik, biling bulanikligi gorilebilir. D vitamini yetersizligi ilkemizde hala sik
goriilmekte ve pandemi nedeniyle de gorilme sikligl artmistir. Yiiksek dozlarda vitamin D
kullanimina bagli D vitamini intoksikasyonu, bazen aile kaynakli, bazen iletisim ve bazen de
saglik personeli kaynakli olarak devam etmektedir. Pediatristler olarak dogru endikasyon ve
dozla D vitamini recete ederek, ailenin ilag kullanimini tam olarak anlamasini saglayarak ve
yiksek doz vitamin D kullaniminin kemik gelisimine iyi geldigi gibi yanlis inanglarla miicadele
ederek D vitamini intoksikasyonuna engel olabiliriz.

Anahtar Kelimeler: Cocuk, D Vitamini intoksikasyonu
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P-138
Adolesanlarda Sekonder Amenore’nin Nadir bir Nedeni; Prematiire Overyan Yetmezlik
Aysegiil Sahiner', Seda Erisen Karaca, Zehra Aycan’, Elif Ozsu?, Zeynep Siklar?, Merih

Berberoglu?

'Ankara Universitesi Tip Fakiiltesi, Cocuk Sagligi ve Hastaliklari, Ergen Sagligi Bilim Dali,
Ankara

2Ankara Universitesi Tip Fakiiltesi, Cocuk Sagligi ve Hastaliklari, Cocuk Endokrinolojisi Bilim
Dali, Ankara

3Ankara Universitesi Tip Fakiiltesi, Cocuk Sagligi ve Hastaliklari, Cocuk Endokrinolojisi ve
Ergen Sagligi Bilim Dali, Ankara

Giris: Adolesanlarda puberte duraklamasi ve sekonder amenore nadir goriilmekle birlikte
ergenler ve aileleri icin kaygi dlizeyini ylUkselten dnemli bir problemdir. Etiyolojide organik
veya fonksiyonel hipotalamo-hipofiz-gonadal yetersizlikler, hipotiroidi, hiperprolaktinemi,
kronik hastaliklar, beslenme bozukluklari gibi endokrin ve endokrin disi bircok neden yer
almaktadir. Prematiir overyan yetmezlik (POY) 40 yasindan 6nce overyan fonksiyonlarin
kaybedilmesi olarak tanimlanabilir. Tani ve tedavinin gecikmeden yapilmasi olasi
komplikasyon ve komorbiditelerin 6nlenmesi bakimindan &nem tasimaktadir. Burada
sekonder amenore ile basvuran ve POY tanisi alan bir adolesan olgu sunulacaktir.

Olgu: Adet olamama sikayeti ile basvuran 16,8 yasinda kiz hasta 6ykiisiinden menarsin 14
yasinda oldugu, ilk 6 ay dlizenli adet olurken, sonrasindaki sikluslarinin 3 ayda bir oldugu
ve kanama miktarinin azaldigi, son 8 aydir ise hi¢ adet olmadigl 6grenildi. Soygecmisinde
anneannenin 38 yasinda menapoza girmesi disinda bir 6zellik yoktu. Fizik muayenede
VA:45 kg, VKi: 17 kg/m2(-2,65SDS), Boy:163 cm(-0.07 SDS),bulundu. Albinizmi olan hastada,
horizontal nistagmus, uzun yiliz, prognatizm mevcuttu. Puberte degerlendirmesinde
Telars: evre 4, pubars evre 3 idi ve aksiller killanma yoktu. Sistemik muayenede ek patoloji
saptanmadi. Laboratuvarda; serum FSH:128mlu/ml, LH:64.3mlu/ml, E2:5pmol/L, AMH:0,04
ng/ml 6l¢lildi. Pelvik ultrasonografide uterus boyutlari 60x36x21 mm, endometrium cift
duvar kalinligi 4 mm, myometrium homojen yapida ve her iki over normal lokalizasyonda
olup sag over 24x16x9(2ml), sol over 28x18x6 mm(1.5 ml) bulundu. Karyotip 46 XX olan
hastada hipergonadotrofik hipogonadizm nedenleri arastirildignda sistemik ve otoimmiin
hastaliklar saptanmadi. POY icin genetik inceleme yapildi ve POY panelinde; FMR 1 geni
CGG tekrar sayisi bir allelde normal(>44)diger allelde ara allel (45-54) ile uyumlu bulundu
ve Fragil X tasiyiciligl olabilecegi seklinde yorumlandi. Bu degerlendirmeler sonucunda
hastaya Fragil X tasiyiciigina bagli POY tanisi konuldu. Over prezervasyonuicin yapilan kadin
dogum konsiiltasyonunda , bilateral over folikll rezervi olmadigi icin kriyoprezervasyon
dislintilmedigi, 6 ay kombine oral kontraseptif (KOKS) kullanmasi sonrasinda tekrar antral
folikiil degerlendirilmesi yapilmasi planlandi. Hastaya siklik KOKS tedavisi baslanarak izleme
alindi.
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Tartisma ve Sonug: Sekonder amenore ile basvuran olgumuzda Fragil X mutasyon
tastyiciigina bagli POY saptadik. Fragil X mutasyonu tasiyicilarinda bizim olgumuzdaki
gibi mental retardasyon olmaksizin %10-28 sikliginda POY gelismektedir. Olgumuzun ayirt
edici Ozelliklerinden Albinizm ve nistagmusun Fragyl X tasiyiciligi ile iliskisinin olmadig
dikkatimizi ¢ekmistir. Bu olgularin erken tani almasi uzun streli 6strojen yoksunlugunun

olumsuz sistemik etkilerinin 6nlenmesi ve over prezervasyonu icin ge¢ kalinmamasi
bakimindan 6nem tasimaktadir.

Anahtar Kelimeler: Sekonder Amenore, Prematiire Overyan Yetmezlik, Fragyl X
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Hiperfenilalaninemi Tanist ile izlenen bir Olgunun Uyku Sorunlarina Davranissal Cziim
Yaklasimi: Bir Tek Denekli Arastirma Modeli

Gokee Yilmaz Akdogan', Miirside Gl Yilmaz', Sebahattin Meri¢ Kémiirci'

Dogu Akdeniz Universitesi, KKTC

Giris: Kalitsal metabolik hastaligi olan ¢ocuklarda uyku sorunlari, bilissel ve davranissal
problemler icin bir risk faktori olarak bildirilmistir. Pediatrik uyku sorunlarinin, ailelerin
yasam kalitesini bozdugu, o6zellikle annelerin duygu durumunu olumsuz etkiledigi
gosterilmistir. Ozel gereksinimli gruplarda, uyku sorunlarina yénelik davranis prensiplerine
dayalimudahalelerin kullanimiyaygindir ve etkililigi kanitlanmistir, ancak literatiirde, kalitsal
metabolik hastaligl olan ¢ocuklarla yapilan bir calisma bulunamamistir. Arastirmamizda,
uyaran kontroli ve uyku kisitlamasina dayali bir miidahale programinin, hiperfenilalaninemi
tanisi ile izlenen, diyetle protein aliminin kisitlandigr 12 aylik bir bebegin uyku sorunlarini
¢6zmede etkililigi test edilmistir.

Olgu: Materyal: Uyku Giinlikleri temel veri toplama aracidir ve anne tarafindan arastirma
boyunca her giin tutulmustur. Givenirligi, bir uyku-6lcer telefon uygulamasi kullanilarak
hesaplanmistir. Bebegin objektif uyku sorunu siddeti Richman Bilesik Uyku Puani kullanilarak;
annenin duygu durumu Depresyon-Anksiyete-Stres 6lceginin kisa versiyonu ile; uyku kalitesi
Pittsburgh Uyku indeksi ile miidahale &ncesi, sirasi ve sonrasinda dlciilmistiir. Annenin
miidahale programina uyum diizeyi ylizde olarak hesaplanmistir. Miidahaleye iliskin
memnuniyet, Miidahale Degerlendirme Anketi ile 6l¢lilmUstiir. Bebegin arastirma sliresince
hastanede alinan kan degerleri kayit altina alinmistir. Olgu: Aile, bir blytik sehirde, bir
arastirma uygulama hastanesinin cocuk metabolizma hastaliklari polikliniginde 10.glinden
beri takiplidir ve diyetle protein alimi kisitlanmistir. A. rumuzlu bebegin gelisimi yasiyla
uyumludur. Ailede, bebegin kronik hastalik tanisi disinda bir sorun bildirilmemistir. Bebek
A. 4.aydan itibaren uykuya dalamamakta ve gece sik uyanmaktadir. Yontem: Tek Denekli
ArastirmaModellerinden ABkarsilastirmamodeliile li¢ diizeyde (miidahale 6ncesi, miidahale
ve izlem) veri toplanmistir. Calismanin timu tele-saglik hizmeti ilkeleriyle ylriGtilmustir.
Miidahale 6ncesi 21 glin stirmdis ve iki video-goériisme gerceklestirilmistir. Eldeki bilgiler ve
ailenin hedefleri gozetilerek olusturulan miidahale programinda, bebegin uyku 6ncesi rutini
olusturulmus, yattigi ortam diizenlenmis ve hedef yatis-kalkis saatleri belirlenmistir. Gece
uykuya gecis stiresi ve uyanma sikligini azaltmak igin uyku kisitlamasi yontemi izlenmistir.
Bulgular: Uyku degiskenleri, gorsel analiz ve etki bliylkligi hesaplanarak degerlendirilmistir.
Bebegin ilk uykuya gecis slresi ve gece toplam uyanma stiresi miidahale diizeyinde belirgin
olarak diismustir. Bu 6riinti midahale sonrasinda korunmustur. Toplam uyku siiresi her
lic dlizeyde ayni seyretmistir. Annenin duygu durumunda belirgin bir iyilesme kaydedilmis,
ozellikle kaygi dlizeyi Ust-orta seviyeden normale gerilemistir. Annenin midahaleye uyum
diistikligi miidahalenin etkililigini kisitlamistir. izlem diizeyinde, bebegin uyku hijyeni
korunmustur.
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Tartisma ve Sonug: Tele-saglik ilkeleriyle yuritilen bir davranis¢i uyku miidahalesi, Bebek
A/nin uyku sorunlarini azaltmada etkili olmus, ailenin hedeflerine ulasmasini saglamistir.
Kalitsal metabolik hastaliklari olan cocuklarda uyku kalitesinin arttirilmasi, bilissel ve
davranissal gelisimlerini olumlu yonde etkileyecektir. Arastirmamiz, deneysel kontroliin
ylksek oldugu, neden-sonuc iliskisi ortaya koyan bir yontemle yapilmis bir pilot calisma
olup, daha kapsamli ve katilimci sayisi yliksek calismalara oncdiliik edebilir.

Anahtar Kelimeler: Hiperfenilalaninemi, Pediatrik Uyku Sorunlari, insomni, Davranisci
Uyku Miidahaleleri, Tek Denekli Arastirma Modeli
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Aldosteron Sentaz (P450c11AS) Eksikligi Tanili iki Kardes Olgu
Muammer Biiyiikinan', Ebru Marzioglu Ozdemir?

'Selcuk Universitesi Tip Fakdiltesi, Cocuk Endokrinolojisi, Konya
2Konya Sehir Hastanesi, Tibbi Genetik, Konya

Giris: Aldosteron sentaz eksikligi (P450C11AS) erken infant doneminde hayati tehdit eden
ciddi tuz kaybi ve hiperpotasemi ile giden, CYP1182 geninde mutasyon sonucu ortaya ¢ikan,
otozomal resesif gecisli bir hastaliktir. Burada klinik ve hormonal olarak aldosteron sentaz
eksikligi tanisi konan iki kardes sunulmustur.

Olgu: 1.HASTA: ilk kez 80 giinliikken kusma, kilo alamama nedeniyle ile getirilen kiz hasta.
Oz ve soygecmisinde 2800gr miadinda dogum, akraba evliligi 6ykiisii (+). FM’de agirlik 3400
gr (-3.1SDS), agir dehidrate, pigmentasyon artisi ve hipertansiyon yok, dis genital goriinim
normal. Laboratuar incelemesinde Na 119-120meq/L, K 7.93-713meq/L, KS 8Img/dLl, Ure
S51mg/dLl (17-43), kan gazi normal, kortizol 17.4 mcg/dl, ACTH 50.1pg/ml, 17 OH-progesteron
3.37ng/ml, DHEAS <15mg/dl, testosteron 31.3ng/dl, aldosteron 12.02ng/dl (5-90), renin
23.9ng/ml/saat (2.4-37), IV ACTH testinde pik kortizol 53mcg/dl, pik 170OH-progesteron
112ng/ml ile normal; tim batin USG normal saptandi. Hastada izole mineralokortikoid
eksikligi (Aldosteron sentez eksikligi) distinaldi. Fludrokortizon 0.05 mg/G+ NaCl
baslandi, Na ve K kontrollerine gére doz artisi yapilarak Fludrokortizon 2x0.1 mg cikildi;
hiponatremi ve hiperpotasemi izlenmedi, bliylimesi normaldi; ila¢ temininde glclikler,
tedavi uyumsuzluklari izlendi ve 28. aydan itibaren Fludrokortizon kullanilamad. ilacsiz
takiplerinde Na, K, renin diizeyleri ve bliyiimesi normal izlendi. 2.HASTA: 2 aylik kusma,
beslenememe, huzursuzluk nedeniyle getirilen erkek hasta. Oykiisiinde 34 hf C/S ile 2460
gr dogan hastanin YD yogun bakim servisinde 10 glin solunum sikintisi nedeniyle yatinldig
ardindan taburcu edildigi; kusma nedeniyle 15 giinliikken tekrar baska bir hastanede agir
dehidratasyon, hiponatremi, hiperpotasemi ve metabolik asidoz nedeniyle KAH, RTA 6n
tanilariyla 10 giin yatinldigi, 5x1gr NaCl tedavisi ile taburcu edildigi 6grenildi.Fizik bakisinda,
agirlik 3540gr (-2.3 SDS), dehidrate, pigmentasyon artisi-hipotansiyon-hipertansiyon yok,
testis-penis normal. Laboratuar incelemesinde Na 130meq/L, K 7.18meq/L, KS 70mg/dl,
kan gazi PH 7.42, HCO3 14.9, aldosteron 4.2ng/dl (5-90), renin 6.95-6.5 ng/ml/sa (2.4- 37)
(es zamanli Na 126-134meq/L, K 5.86-6.49meq/L), kortizol 13.4mcg/dl, ACTH 6.41pg/ml,
17 OH-progesteron 4.97-2.05ng/ml, DHEAS <5mg/dl. Hastada mineralokortikoid eksikligi
(Aldosteron sentez eksikligi) diistintildii. Hastanin CYP11B2 geni TGDA'da IVS6 +1 G>A (c.1121
+1 G>A) homozigot, daha 6nce tanimlanmamis, ylksek olasilikla patojenik bir degisiklik
saptanan hastaya “Aldosteran sentaz eksikligi"” tanisi kondu. Fludrokortizon ve tuz baslandi.
izlemde Na, K, renin ve biiyiime normal izlendi. Ablada da ayni mutasyon saptand.
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Tartisma ve Sonug: Aldosteron sentaz eksikligi, yenidogan déneminde hiponatremi
ve hiperpotasemiye sebep olan, tuz kaybi ile giden Konjenital Adrenal Hiperplazi ve
Psddohipoaldosteronizm ayirici tanisinda distnilmelidir. Bliyime, serum Na, K ve renin
dizeyleri ile takip edilen hastalarin yeterli Fludrokortizon replasmani ile Na dengesi ve

blytmeleri normal seyreder, hastalarin ilerleyen yasla birlikte mineralokortikoid ihtiyaci
azalir.

Anahtar Kelimeler: Aldosteron Sentaz Eksikligi, Tuz Kaybi, CYP11B2
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Hipotalamik Hamartomlu Bir Olgu

Gondl Buylkyilmaz', Banu Turhan', Fatih Girbi{iz2, Mehmet Boyraz?

'Ankara Sehir Hastanesi Cocuk Endokrinolojisi Klinigi, Ankara

2Ankara Yildirim Beyazit Universitesi Tip Fakiiltesi Cocuk Endokrinolojisi Bilim Dali, Ankara

Giris: Hipotalamik hamartom (HH) hipotalamusta fetal gelisim sirasinda ortaya ¢ikan
konjenital ilerleyici olmayan lezyondur. Prevalansi 1/50.000-200.000 kisidir. Konumuna
bagli olarak iki anatomik alt tipi tanimlanmistir. ilk tip posterior hipotalamus ve {ciincii
ventrikil ile baglanan intrahipotalamik lezyon olup genellikle jelastik nébet iliskilidir. ikinci
tip ise anterior hipotalamus, tuber-cinereum veya hipofiz sapi yakininda bulunan ve sadece
liclincli ventrikllin tabanina yapisan parahipotalamik lezyondur ve genellikle gonadotropin
salgilatici hormon saliniminin artmasina neden olarak erken ergenlik ile iliskilidir.

Olgu: Yirmialti aylik kiz hasta, aralarinda akrabalik olmayan ciftin birinci gebeliginden birinci
yasayan olarak 39 hafta 2440 gr dogdugu, postnatal hipoglisemileri olmasi nedeniyle tetkik
edildigi ve hiperinsiilinizm tanisi alarak diazoksit baslandigi, 50 gilinliik diazoksit tedavisi
sonrasi diazoksitin kesildigi 6grenildi. ilk 12 ay 3 ayda bir diizenli takibe gelen, néromotor
gelisimi normal olan hastanin fizik muayenesinde ve tetkiklerinde sorun saptanmadi. Tekrar
bir hipoglisemisi olmadi. 15 aydir kontrole gelemeyen hastanin 26 aylik rutin kontroliinde
viicut agirligi: 18 kg (SDS: 3,32), boy: 98 cm (SDS: 2,83), ideal agirlik ylizdesi: 120 6l¢lildi. Son
15 ayda 8 kg aldigi ve 26 cm uzadig fark edildi. Fizik muayenesinde meme gelisimi tanner
evre 3 ile uyumluydu. Aksiller, pubik killanmasi yoktu. Diger sistemik muayenesi normaldi.
Laboratuvar tetkiklerinde; LH:1,5 U/L, FSH:7,1 U/L, estradiol:29 ng/L 6l¢ilildi. Kemik yasi:
5 yil 3 ay olarak hesaplandi. Pelvik ultrasonografide uterus boyutlari: 25x17x48 mm, sag
over 11x8x20 mm, sol over 12x9x18 mm raporlandi. LHRH testinde pik LH degeri 30,5 U/L,
pik FSH degeri 19,1 U/L saptandi. Hastada santral puberte prekoks diistintldi. Hipofiz
gorlintilemesinde hipotalamus tuber-cinereumda 11x9x10 mm’lik diizglin-sferik gértinimla
kontrast tutulumu olmayan HH'yi distindiren kitle goruldi. S6zel olarak jelastik ndbet
tariflemeyen hastanin EEG'si planlandi. Leuprolide asetat tedavisi baslandi.

Tartisma ve Sonug: Karmasik bir néroendokrin hastalik olan HH, santral puberte prekoksun
enyaygin organik nedenlerinden biridir. Jelastik nobet ve/veya gelisimsel gecikmeye de neden
olabilir. Ozellikle erken yasta gelisen santral puberte prekoks vakalarinda akilda tutulmasi
gerekmektedir.

Anahtar Kelimeler: Santral Puberte Prekoks, Hipotalamik Hamartom, Jelastik Nobet
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Cocukluk Caginda Hipoglisemi ile Tani Alan Biiyiime Eksikligi Olgusu
ilhan Hazer'

'Sivas Numune Hastanesi Cocuk Endokrinoloji Klinigi, Sivas

Giris: Cocukluk ¢aginda hipoglisemi hiperglisemiye gore daha az siklikla karsilasilan bir
durum olmakla birlikte; bu hasta grubunda hipoglisemi saptanmasi halinde altta yatabilecek
endokrin ve metabolik sorunlarin ortaya konmasi gelisimini slrdiiren sinir sisteminin
hasarlanmasini dnlemek acisindan 6nem tasimaktadir. Cocukluk cagi hipoglisemilerinin
onemli bir kisminda altta yatan bir neden olmamakta ve bu hastalar ketotik hipoglisemi
tanistalmaktadir. Bununla birlikte hipogliseminin etiyolojisini aydinlatmak adina hipoglisemi
aninda ya da aglik provakasyon testi ile hipoglisemi olustugunda kritik kan 6rneklerinin
alinmasi 6nem tasimaktadir. Aclik sirasinda hepatik glukoneogenezi ve yag dokusundan
lipolizi arttirarak normaogliseminin saglanmasinda rol oynayan biiylime hormonunun (BH)
eksikligi cocukluk ¢agi hipoglisemilerinin nedenlerinden biridir. Burada; hipoglisemi nedenli
tetkik edilmesi esnasinda blytiime hormonu eksikligi saptanan olgu sunulmustur.

Olgu: 6 yas erkek hasta; acil servise kusma ve ishal nedenli basvurusu sirasinda kan sekerinin
diisiik 8lciilmesi nedenli tarafimiza yénlendirildi. Oykiisiinden; aralarinda akrabalik olmayan
anne babanin ilk ¢cocugu olarak37 gestasyon haftasinda 3000 gr normal spontan yol ile
dogdugu, yenidogan doneminde sarilik gecirdigi ancak hastaneye yatmadig, gecirdigi baska
bir hastalik olmadigl, ailede kronik hastalik 6ykusiiniin olmadigi, annenin 147 cm ve babanin
167 cmoldugu (hedef boy: 163.5 cm) 6grenildi. Fizik muayenede viicut agirlig 15.8 kg [standart
deger sapma (sds: -2.14)], boyu 103 cm (sds; -2.79), testisler bilateral skrotumda ve Prader
orsidometrisi ile iki cc olarak &lciildii, diger sistem muayeneleri normaldi. Ug giin dnce acil
serviste alinan laboratuvar tetkiklerinde glukoz 39 mg/dl 6lclilmUstd; ancak o esnada kritik
kan orneklemesi yapilamamisti. Hastanin aclik provakasyon testi yapilmasi planlandi. Aglik
provakasyon testinin yedinci saatinde kapiller kan sekerinin 40 mg/dl olcilmesi lzerine
hastanin kritik kan ornekleri alindi (Tablo 1). Hipoglisemi esnasinda 6lgllen (BH) diizeyi
disuk olan hastaya blylime hormonu eksikligi tanisi kondu. Hastaya bliyime hormonu
tedavisi baslanarak poliklinik takibe alindi.

Tartisma ve Sonug: Bliyiime hormonu eksikligi cocukluk caginda hipoglisemi etiyolojisinde
rol almakta; ketotik hipoglisemiye benzer sekilde ketozun eslik ettigi sabah hipoglisemisi
olmaktadir. Bu hastalarda eslik edebilecek boy kisaliginin varligi, hipoglisemi esnasinda
olgllen biiyime hormonun dustkligl tanida yardimcidir. Hipoglisemi saptanan hastalarda
hipoglisemi aninda kritik kan 6rneklemesinin yapilmasi; eger yapilamamissa hastalara aglik
provaskasyon testi yapilmasi etiyolojinin belirlenmesi icin 6nem tasimaktadir.

Anahtar Kelimeler: Biiyiime Hormonu, Eksiklik, Hipoglisemi
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Taburculuk asamasindaki hastada son fizik muayenenin 6nemi: Olgu sunumu
Memduha Berna Ertekin', Deniz Yildiz', Zeynep Kundaktepe!, ilhami Siirer?, Dilek Saricr'

SBU Ankara Atatiirk Gogiis Hastaliklari ve Goglis Cerrahisi EAH, Cocuk Klinigi, Ankara
2SBU Giilhane Egitim Ve Arastirma Hastanesi, Cocuk Cerrahisi Klinigi, Ankara

Giris: invajinasyon cocukluk caginda ciddi bir abdominal acil durumudur; erken tani ve
zamaninda tedavi hayat kurtaricidir. Bu olgu, hastanede yatirilip sifa ile taburcu olacag giin
taburculuktan bir saat 6nce karin agrisi baslamasi nedeniyle yapilan fizik muayenesinde akut
batin tanisi alan cocuk hastada son ana kadar yapilmasi gereken yakin takip ve tedavinin
onemini vurgulamak icin sunulmustur.

Olgu: 5,5 yasinda kiz hasta sol yiiz yarisinda sislik ve agr sikayeti ile cocuk poliklinigine
getirildi. Fizik muayenesinde genel durumu iyi, bilinci acik, vital bulgulari stabil olan hastanin
sol maksilladan sol orbitaya kadar uzanan yumusak dokuda 6dem ve isi artisi mevcuttu, géz
hareketleri dogaldi. Laboratuar tetkiklerinde (WBC): 17000x1073/uL, hemoglobin (HGB):
1,2 g/dL, CRP: 45 mg/L, diger paramatreleri normaldi. Hastaya dental abse ve preseptal
seliilit tanisi ile intaven6z antibiyoterapi (sulbactam ampisilin-klindamisin) ve destek
tedavisi baslandi. Antibiyoterapisi 7 gline tamamlandiginda fizik muayenesi tamamen
normale donen hastanin akut faz kontroliiniin de normal sinirlarda oldugu izlenmesi
lizerine taburculugu planlandi. Taburculuk islemleri yapildigi sirada hastanin ani baslangicli
karin agrisi ve ardindan safrali kusma sikayeti olmasi lizerine yapilan fizik muayenesinde
; palpasyonla sag alt karinda hassaiyet ve defansi olan hastaya akut batin distinllerek
yapilan ultrasonografisinde umbilicus sag lateralinde 35 mm segmentte invajinasyonla
uyumlu ¢ift limen goériinimi ve 14x10 mm boyutunda lenfadenopati saptandi. Olguda
invajinasyona surlkleyici neden olarak gecirilmis yumusak doku enfeksiyonu ve lenfoid
hiperplazi diistinlildii hastanin yatarak tedavi almis ve o sirada immobilize olmulmus olmasi
da invajinasyon zeminine hazirlayici enden oldugu distinildi. Opere edilen hastamiz bu
sefer tam sifa ile taburcu edildi.

Tartisma ve Sonug: invajinasyonda en biiyiik grubu olusturan idiopatik invajinasyonun
etyolojisinde mezenter lenfadenopati roliioldugu bilinmektedir. invajinasyonun tani ve
tedavisindeki gecikmeler bagirsakta nekroz, perforasyon, sepsis ve mortaliteye kadar bir
dizi istenmeyen sonuclara neden olabilmektedir. Bu olguda oldugu gibi ani baslangicli karin
agrisi olan ¢ocuklarda dikkatli sistematik fizik muayene sayesinde tani konulan olgular hizli
sekilde tedavi edilmelidir.

Anahtar Kelimeler: invajinasyon, Fizik Muayene, Tani
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Tekrarlayan Alt Solunum Yolu Enfeksiyonu Olan Cocukta Akilda Tutulmasi Gereken:
Yabanci Cisim Aspirasyonu

Ayca Nur Arslanpinar’, Deniz Yildiz', Burak Furkan Koc!, Funda incekara?, Dilek Saricr’
Atatlirk Goglis Hastaliklari ve Gogiis Cerrahisi Egitim ve Arastirma Hastanesi, Cocuk Klinigi,
Ankara

2Atatiirk Gogus Hastaliklar ve Gogus Cerrahisi Egitim ve Arastirma Hastanesi, Goglis
Cerrahisi, Ankara

Giris: Yabanci cisim aspirasyonu (YCA), cocugun agzina aldigl bir maddenin solunum
yoluna kagmasidir. En sik 6 ay-3 yas arasindaki ¢ocuklarda goriliir. Ani ortaya ¢ikan nefesin
kesilmesi, morarma, okstiriik ve hirilti en sik goriilen bulgulardir. Bu bulgular ¢ocuga
bakim veren tarafindan fark edilmez ya da 6nemsenmez ise yabanci cisim uzun siire hava
yollarinda kalabilir. Bu olgu; tekrarlayan bronsiolit (ABS) ataklari olan hastanin etiyolojiye
yonelik arastirmasinda YCA tanisi almasi nedeniyle, ¢ocuklarda aspire edilen yabanci
cismin tekrarlayan akciger enfeksiyonu sebebi olabileceginin akilda tutulmasinin 6nemini
vurgulanmak icin sunulmustur.

Olgu: 1yas 9 aylik erkek hasta, 2 glin 6nce baslayan oksurik ve hirilti sikayeti ile getirildigi
cocuk polikliniginden ABS tanisi ile ¢ocuk servisine yatirildi. Fizik muayenesinde genel
durumu orta-iyi, bilinci agik, atesi 36.5 2C, tansiyonu 80/50 mm Hg, spo2: % 94, nabiz132/dk,
solunum hizi 43/dk, 11 kg. (%10-25pers.) agiriginda, boyu 87 cm (%50-75pers.), bas cevresi
49 cm (%25-50 pers) idi, takipne ve suprasternal retraksiyonlari olan hastanin dinlemekle
solunum sesleri sol akcigerde azalmis ve bilateral ronkiis mevcuttu. Cekilen postero-anterior
akciger grafisinde her iki akciger arasinda havalanma farki, trakeanin saga deviye oldugu ve
sol akcigerde hava hapsi bulgusu gériildii. Ozgecmisinde son 5 aydir tekrarlayan 6ksiiriik,
hinlti sikayeti ile gotlrildiga farkli saglik kuruluslarinda ABS tanisi aldigl 6grenildi, bu
nedenle anamnezi derinlestirildiginde ailesi tarafindan fark edilen siipheli aspirasyon
Oykisline ulasilmadi. Hastanin tekrarlayan sikayetlerinin olmasi ve grafisinde havalanma
farki olmasi nedeni ile tanisal amacli yapilan bronkoskopisinde sol ana bronsta kabuklu
findik oldugu distinllen yabanci cisim gozlendi. Yabanci cismin c¢ikarilmasi ile hastanin
sikayetleri diizelirken akciger grafisinin de tamamen normale dondiigu izlendi.

Tartisma ve Sonuc : Cocuk yas grubunda sik goriilen YCA ciddi komplikasyonlara yol acabilen
onlenebilir bir halk sagligi sorunudur. Tekrarlayan akciger enfeksiyonu olan hastalarda
klinisyen tarafindan dikkatli anamnez alinmasi ve YCA'nin akilda tutulmasi énemlidir. Ancak
en O6nemlisi cocuga bakim veren kisilerin aspirasyon konusunda bilgilendirilmesi ve bu
durumdan ¢ocuklarin korunmasidir.

Anahtar Kelimeler: Yabanci Cisim Aspirasyonu (YCA), Cocuk, Akut Bronsiolit (ABS)
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Pediyatrik inflamatuvar Bagirsak Hastaligi-Pyoderma Gangrenosum

Esra Polat!, Sirin Gliven?

Saglik Bilimleri Universitesi Sancaktepe Sehit Prof Dr ilhan Varank Egitim ve Arastirma
Hastanesi Pediyatrik Gastroenteroloji, istanbul

2Saglik Bilimleri Universitesi Sancaktepe Sehit Prof Dr ilhan Varank Egitim ve Arastirma
Hastanesi Pediyatri Klinigi, istanbul

Giris: inflamatuvar bagirsak hastalig (IBH-Ulseratif kolit, Crohn hastaligi); gastrointestinal
sistem disi sistem tutulumu (lokomotor sistem, kardiyovaskdler sistem, goz, isitme, sinir
sistemi, hepatobiliyer sistem, deri) yapabilir. Deri tutulumu sik olarak; eritema nodosum
ya da PG; nadir gorilen bir nétrofilik dermatoz olan pyoderma gangrenosum (PG) seklinde
karsimiza cikar.

Materyal ve Metot: Burada pyoderma gangrenosumun eslik ettigi iki IBH hastasi
sunulmustur.

Bulgular: OLGU 1: Bilinen bir hastaligi olmayan, her iki alt ekstremite 6n ylziinde yaygin
kirmizi-mor renkli, basmakla solan, yaklasik 2-3 cm capli nodller lezyonlar ve kanli ishal
sikayetiyle acile bagvuran 13 yasindaki kiz hastanin laboratuvar degerlendirmesinde akut faz
reaktan yulksekligi, anemi ve trombositoz saptandi. Lezyonlar bu siirecte, patlayip icinden
pily seklinde icerigin ciktig, agrili lezyonlar seklini aldi. Alt ve Uist gastrointestinal (GiS) sistem
endoskopisi yapilan hastada “pankolit” saptandi; biopsi materyallerinin histopatolojik
degerlendirmesi “llseratif kolit” ile uyumlu bulundu. Cilt lezyonlarindan alinan biyopsi
drnekleri “PG” olarak degerlendirildi. intravendz steroid tedavisi ile birlikte lokal giimiis
nitrat pansumani uygulanan hastanin GiS bulgulari ve cilt lezyonlari hizla geriledi.OLGU 2:
Son 2 yilda 4 kez tekrarlayan perianal apse nedeniyle pediyatrik cerrahi tarafindan drenaj
uygulanan ve sonrasinda pediyatrik gastroenterolojiye yonlendirilen hastanin laboratuvar
degerlendirmesinde patoloji saptanmadi. Fizik muayenede 3 adet, icinden ply akan fistiil (biri
oldukga endiire, protriize) mevcuttu. Perianal manyetik rezonans incelemede intersfinkterik
yerlesimli ve at nali seklinde uzanan fistil trakti goriildii. Anti Saccaromyces Cerevisiae IgA
ve IgG pozitifligi saptanan hastanin alt ve iist GiS endoskopik degerlendirme sinde kolonda
ve terminal ileumda daginik yerlesimli Ulserler saptanan hastanin biyopsi materyallerinin
histopatolojik degerlendirmesi “crohn hastaligl” ile, endiire fistlil agzindan alinan biyopsinin
degerlendirmesi “PG” ile uyumluydu. Fisttillere seton uygulanmasinin ardindan antibiyotik
ve biyolojik ajan tedavisi baslandi.

Sonug: IBH hastalarinda cilt lezyonlarinin dikkatle degerlendirilmesi, detayli 6ykd, hizli seyir
olabileceginin unutulmamali ve ivedilikle uygun tedavi baslanmalidir. Bu siirecte; deneyimli

dermatoloji, patoloji ve cerrahi destegi ¢cok 6nemlidir.

Anahtar Kelimeler: inflamatuvar Bagirsak Hastalig, Pediyatri, Pyoderma Gangrenosum
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Yirmi Yasinda Di George Sendromu Tanisi Alan Hastanin Yonetimi: Olgu Sunumu
Cansu Yondem Deser!

'Ankara Universitesi Tip Fakiiltesi Cocuk Sagligi ve Hastaliklari, Ankara

Giris: DiGeorge sendromu, cogu vakada 22q11.2 kromozom delesyonu goriilmekte olup, en
sik goriilen mikrodelesyon sendromudur. Prevelansi 1/4000-1/6000 arasinda degismektedir.
Klasik triyadi, paratiroid bezlerin hipoplazisine bagli gelisen hipokalsemi, timts hipoplazisi
ve konotrunkal kardiyak anomalilerdir.

Materyal ve Metot: Yirmi yasindaki erkek hastanin, 1yasindan itibaren her ay antibiyotik
kullanimi gerektiren otit, bronsiolit, pndmoni oykiisii mevcutmus, 8 yasindayken eritema
nodozum nedeniyle izlenmis ve igA ve igM diisiikligli saptanmis. 9 yasindayken burun
kanamasi ve viicutta petesi nedeniyle yapilan tetkiklerinde idiyopatik trombositopenik
purpura (ITP) tanisi almis (PLT:5.000 /mm3), intravendz immiinoglobulin (iViG) ile klinik
diizelmis. Nisan 2022'de 2. iTP atag sonrasinda intravenéz immiinoglobulin (iViG) tedavisi
verilen hastanin muayenesinde organomegali ve lenfadenopatileri farkedilmesi lzerine
cekilen boyun ultrasonda bilateral postero lateral servikal zincirde, sol supraklavikular
fossada lenfoadenopatileri oldugu saptanmis. Toraks ve abdomen bilgisayarli tomografide
submental, sol ve sag aksiller, sol ve sag supraklavikular bolgede lenfadenopati saptanmis.

Bulgular: Tarafimiza immiin yetmezlik arastirilmasi icin yonlendirilen hastanin fizik
muayenesinde retromikrognati, skin tag, yapisik kulak kepgesi, genis burun kokd,
hepatosplenomegali, hallus valgus ve sol ayakta keratederma saptandi. Ge¢mise yonelik
laboratuar bulgulan degerlendirildiginde hastanin 9 yasindan itibaren lenfosit ve notrofil
degerlerinin alt sinirda oldugu, progresif hipogamaglobulinemisinin oldugu goérildi.
Hastadan lenfosit altgruplari, aktivasyon paneli, FOXP3 génderildi. Tekrarlayan enfeksiyon,
iTP, eritema nodozum, dismorfik yiiz goriiniimii, hipogamaglobulinemi, sinirda lenfopeni
ve notropeni, organomegali ve lenfadenopatileri olan hastanin immiinolojik tetkiklerinde
hafif B hiicre diistikliigii, aktive B hiicre yiiksekligi, CD4+CD45RA+ ¢ok diistik oldugu, FOXP3
hafif diistikliigii oldugu saptandi. On planda immiin disregiilasyon ve lenfoproliferasyon
ile seyreden immun yetmezlikler agisindan degerlendirilirken hastanin 22q11.2 delesyonu
saptanan hasta DiGeorge Sendromu tanisi almistir.
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Sonug: DiGeorge sendromunda goriilebilen semptomatik hipokalsemi, fenotipik 6zellikler
ve kardiyak defektlerin bulunmasi erken dénemde tani konulmasini kolaylastirmaktadir
ancak bu hastalarin tipik bulgular olmaksizin da karsimiza cikabilecegi unutulmamalidir.
Klasik triyad haricinde DGS'de timus hipoplazisi nedeniyle ¢ocukken zayif bagisiklik
fonksiyonuna sahip kisilerde, romatoid artrit veya Graves hastaligi gibi otoimmin hastalik
riskinde artis oldugu gibi bu hastalarda kisa boy, gelisme geriligi ve hafif ila orta derecede
o6grenme gligliklerinin yaygin oldugu unutulmamalidir. Ayni zamanda biyiik ¢ocuklarda
fenotipik olarak tipik olan mikrognati, kisa filtrum, dustk kulakdan ziyade bulbéz burun,
kare burun ucu ve nazal konusma olabildigi de gézardi edilmemelidir.

Anahtar Kelimeler: DiGeorge Sendromu, Olgu Sunumu, Velokardiyofasiyal Sendrom,
idiopatik Trombositopenik Purpura
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6-12 Ay Arasindaki Cocuklara Uygulanan Beslenme Tutumlarinin Cocuklarin Biiyiimesi
Uzerine Etkisi: izlem Calismasi

Deniz Ozbay', Oykii Ozbérii Askan?, Alev Bakir?, Gonca Keskindemirci?, Giilbin Gokgay?

Yistanbul Liitfi Kirdar Sehir Hastanesi, Cocuk Sagligi ve Hastaliklari Klinigi, istanbul
%istanbul  Universitesi, Cocuk Sagligi Enstitlisii, Sosyal Pediatri Anabilim Dali, istanbul
3istanbul Universitesi, istanbul Tip Fakdiltesi, Cocuk Sagligi ve Hastaliklari Anabilim Dali, istanbul

Giris: Tamamlayici beslenme; verilen besinlerin anne siitiiniin yerini almasi degil, anne siitiiniin
yani sira destekleyici olarak verilmesidir. Bu donem sadece ideal biiytime ile degil eriskin donem
sagligini belirlemek agisindan da 6nemlidir. Duyarli besleme anne, baba ya da ¢cocuga bakan kisi
ile cocugun karsilikli olusturdugu bir beslenme bicimi olarak tanimlanmistir. UNICEF duyarli
beslemeyi tamamlayici besinlerin aktif olarak sunulmasi olarak tanimlamistir. Duyarli beslenme
saglikli beslenme aliskanliklarinin gelismesine, yemek saatlerinin daha kolay hale gelmesine,
cocugun kendini beslemesini 6grenmesine katkida bulunur, cocugun asiri kilolu olmasini 6nler.
Calismamizda duyarli beslenme davranisinin ¢ocuklarin bliylimesi tGizerine etkisinin arastirilmasi
amagclanmistir.

Materyal ve Metot: Calisma istanbul Universitesi istanbul Tip Fakiiltesi Sosyal Pediatri Bilim
Dali, Cocuk Sagligi ve izlem polikliniginde yiiriitiildi. Diizenli izlemleri yapilan ve duyarli beslenip
beslenmediginin soruldugu anket calismasina katilan 6-12 ay arasindaki bebeklerin 18. ve 24. ay
boy, kilo, viicut kitle indeksi degerleri kaydedildi. Boy, kilo ve viicut kitle indeks (VKI) degerlerinin
SDS degerleri hesaplandi. Bebeklerin 6-12 aylik doneminde uygulanan ankette yemeklerini
oturarak miyedikleri, beslenmesinde bebegin dahil olup olmadigl, yemek sirasinda dikkat dagitici
nesne kullanip kullanilmadigl, yemek sirasinda oyun oynanip oynanmadigl, sadece anne stitli ve
anne stitd alma sireleri soruldu.

Bulgular: Calismaya dahil edilen 32 bebegin 18'i (%56,3) erkek, 14U (%43,7) kiz, anketin
degerlendirildigi calismaya alinma yas medyan (aralik) degeri 9 ay (6-12 ay) idi. Bebeklerin SAS
beslenme siiresi ile 18 ve 24. aylardaki VKI SDS'leri arasinda pozitif yonde anlamli iliski saptandi
(sirasiyla p=0,008 r= 0,477 ve p=0,027 r=0,391). Tamamlayici besin alirken bebegin otur
pozisyonda ya da yatar pozisyonda beslenmeleri karsilastirildiginda 18. ay VKi SDS'leri arasinda
fark bulunmazken, 24. ay VKi SDS'leri degerlendirmesinde yatar pozisyonda beslenenlerin
(VKI SDS=-0,53) VKI SDS degerleri oturarak beslenenlere (VKI SDS=-0,009) goére daha distik
saptandi(p=0,03).

Sonug: Cocuklarin tamamlayici beslenme ile tanistiklar 6-12 ay arasinda karsilastiklari beslenme
tutumlarinin bebeklerinin biiylimesi {izerine etkisi olabilir. ilk alti ay sadece anne siitii ile
beslemenin saglanmasi ve altinci ayda uygun icerikli tamamlayici beslenmeye baslayip duyarli
beslenme davranisinin 6gretilmesi ¢cocuk sagligi izlemlerinin 6nemli bir unsurudur.

Anahtar Kelimeler: Cocuk, Duyarli Beslenme, Blylime
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Bebeklik Doneminde Besin iliskili Alerji Tanisi Alan ve Tedavide Eliminasyon Diyeti
Uygulanan Cocuklarin Basvuru Aninda ve Takip Siiresi Sonunda Biiyiime Ve Gelismelerinin
Degerlendirilmesi

Gokhan Birsen', Giinsel Kutluk?

'Saglik Bilimleri Universitesi, Kanuni Sultan Siileyman Egitim ve Arastirma Hastanesi, Cocuk
Klinigi, istanbul

2Saglik Bilimleri Universitesi, Basaksehir Cam ve Sakura Sehir Hastanesi, Cocuk Gastroenteroloji
Klinigi, istanbul

Giris: Bu calismanin amaci bebeklik déneminde besin alerjisi tanisi alip eliminasyon diyeti
uygulanan bebeklerin ilk bagvurudaki nutrisyonel durumlarinin degerlendirilmesi ve takip stresi
boyunca gelisimlerinin olumlu ya da olumsuz etkilenip etkilenmediginin belirlenmesidir.

Materyal ve Metot: Hastanemiz Cocuk Gastroenteroloji, Hepatoloji ve Beslenme Poliklinigi'nde
bebeklik doneminde sindirim sistemi alerjisi tanisi alan, tedavide eliminasyon diyeti uygulanan,6
aydan daha uzun siredir takipli,bagka bir kronik hastaligi olmayan tim hastalarin bilgileri
retrospektif olarak tarandi.Hastalar glincel boy ve agirliklari, genel durumlarive varsa yakinmalari
calisma boyunca poliklinige cagirilarak yeniden degerlendirildi ve kaydedildi.

Bulgular: Arastirmaya 30'u erkek (%54,5) 55 olgu dahil edilmistir.Hastalarin ortalama ilk
basvuru yasi 7,56+4,73 aydi (1-20 ay).Kiz hastalarin ilk hastane basvurularinin erkek hastalara
gore daha erken oldugu; bununla birlikte ve erkek hasta sayisinin kiz hastalardan daha fazla
oldugu goriilmiistiir.ilk basvuruda igE aracili besin alerjisi tespit edilen olgularda en sik cilt;
non-igkE aracili alerjisi olan olgularda ise alt sindirim sistemi yakinmalari gézlenmistir.En sik
saptanan alerjik besin inek st idi. Hastalarimizin ortalama yasa gore boy ve yasa gore agirlik
z skorlari incelendiginde basvuru ortalama agirlik SDS(-1,11+1,65) ve boy SDS(-1,51+1,89) olarak
saptanmistir;gelis boy SDS degerleri kizlarda erkeklere kiyasla diistik bulunmustur.Calismaya
alinan hastalarin tedavi /diyet sonrasi ortalama agirlik ve boy Standart deviasyon skorlari (SDS)
basvuru skorlarindan yiiksek bulunmustur. igk aracili olmayan besin alerjisi saptanan 39 hastanin
13'linde; igE aracili besin alerjisi goriilen 8 olgunun ise 7 tanesinde ikincil bir alerjik hastalik daha
gelistigi gorilmistir. iki grup karsilastirildiginda igk aracili besin alerjisi gériilen grupta ikincil
alerjik hastalik gelisme riski istatistiksel olarak anlamUl bulunmustur.

Sonug: Besin alerjisi olan bebeklerin tedavisinde esas olan eliminasyon diyeti boy ve agirligi
olumsuz etkileyerek malnitrisyon gelisimine neden olabilir. Elimine edilen besinlerin yerine
nutrsiyonel agidan zengin besinlerin konulmasi, bu basarilamiyorsa spesifik enteral (riin
baslanmasi var olan malnitrisyonun dulzeltilmesinde ya da gelismesini engellemede esastir.
Aileler cocuklarinda eliminasyon diyeti ile sikayetler gerilese de ilerleyen donemlerde yeni alerjik
hastaliklar gelisebilecegi konusunda uyarilmali ve gerekli birimlere yonlendirilmelidir.

Anahtar Kelimeler: Besin Alerjisi, Eliminasyon Diyeti, Biiylime Gelisme, infant
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Cocuk Gastroenteroloji, Hepatoloji ve Beslenme Klinigi'ne Karaciger Enzim Yiiksekligi
Nedeni ile Basvuran Hastalarin Retrospektif Degerlendirilmesi

Onur Ceylan', Giinsel Kutluk?

1Saglik Bilimleri Universitesi, Kanuni Sultan Siileyman Egitim ve Arastirma Hastanesi, Cocuk
Klinigi, istanbul

2Saglik Bilimleri Universitesi, Basaksehir Cam ve Sakura Sehir Hastanesi, Cocuk
Gastroenteroloji Klinigi, istanbul

Giris: Bu calismada amac; cocuklarda karaciger fonksiyon testleri yiiksekligi yapan nedenleri
belirlemek ve prognozlari hakkinda bilgi edinmektir.

Materyal ve Metot: 2015-2020 yillari arasinda, hastanemiz Cocuk Gastroenteroloji,
Hepatoloji ve Beslenme Poliklinigi'ne en az iki defa karaciger fonksiyon testleri ylksekligi
ile miiracaat eden 0-18 yas arasi 350 hasta dosyasi tarandi. Tetkik ve goriintlilemelerde
eksiklikler saptanan hastalar calismadan c¢ikarildi. Hastalarin yakinmalari, demografik
ozellikleri, fizik muayene, laboratuar, gorlintiileme ve histopatolojik verileri, retrospektif
olarak degerlendirildi.

Bulgular: 227 olgunun 106's1 (%46,7) kizdi. Ortanca yas degerleri 25 ay (min.1-max.206
ay) bulundu. Asemptomatik hastalarin (%24,2) yas ortalamasi semptomatik hastalardan
daha fazla olup (p<0,001), AST ortanca seviyeleri daha disik (p<0,001) ve AST/ALT
orani ¢cogunlukla >1'di (p<0,001). En sik hastaneye basvuru nedeni ise sarilikti (%44,5).
Fizik muayenede sariliktan sonra en sik hepatomegali (%29) saptandi. Olgularda en sik
(%75,7) hafif transaminaz yukseklikleri gorildi. Olgularin %62,1'ine karaciger biyopsisi
yapildi ve en c¢ok parankim dejenerasyonu saptandi (%53,7).0Olgularin  %20,7'sinin
transaminaz yliksekliginin etkeni bulunamadi; en sik saptanan neden ise kolestatik karaciger
hastaliklariydi.2 yas alti olgularda kolestatik karaciger hastaliklari, yas arttikca ise Wilson
hastaligl ve steatohepatitler istatiksel olarak daha sik gorildu. Etiyolojisi bulunamayan
hastalarda karaciger fonksiyonlari daha yiiksek oranda ve daha kisa zamanda normal
seviyelerine geriledi (sirasiyla p<0,001 ve p=0,019).Tim olgularin ortanca takip sireleri 10
ay (min.1-max.115 ay) olup;49 olgu cesitli nedenlerle takipten ¢ikti ya da gikarildi. Takibine
devam edilen olgularin %57,3'linlin transaminaz degerleri normale donerken; %6,2'si
karaciger nakli oldu. Nakil olan hastalarin %10,1'i exitus ile sonuglandi.
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Sonug: Cocuklarda karaciger fonksiyon testleri yiksekligi yapan nedenlerin ¢ogu tespit
edilse de, hala etiyolojisi belirlenemeyen olgular mevcuttur. Hastalarin yakinmalarinin
olmamasi altta yatan nedenlerin basit olacagini diistindiirmemeli ve etkene yonelik tetkikler
yapilmalidir. 2 yasindan kigclik ve sariigi olan hastalarda kolestatik karaciger hastaliklari
mutlaka akilda tutulmali ve 5 yasindan bliyiik obez cocuklarda yagli karaciger hastalig
acisindan dikkatli olunmalidir. Hafif transaminaz ylkseklikleri her zaman basit durumlardan
kaynaklanmayip, Wilson gibi kronik ve uzun sireli takip gerektiren hastaliklarda da
gorulebilmektedir. Hala karaciger hastaliklar arasinda, en sik karaciger nakline ve 6lime
neden olan sebep biliyer atrezidir.

Anahtar Kelimeler: Karaciger Enzim Yiksekligi, Etiyoloji, Prognoz, Cocuk
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Sik Rastlanmayan Bir Isirk Sonrasi Kuduz Profilaksisi; At Isingi Sonrasi Kuduz Proflaksisi
Yapilan Olgu

Gozde Atasever Yildinm', Asena Unal', Orkun Tolunay'
'SBU Adana Sehir Egitim ve Arastirma Hastanesi, Adana

Giris: Kuduz, Rhabdoviridae ailesi, nérotrop bir RNA viriisii ile olusan zoonotik, akut, ilerleyici viral
bir ensefalomyelittir. Her yil yaklasik 59.000 kisi kuduz nedeni ile yasamini kaybetmektedir. Olgularin
cogu Asya ve Afrika (lkelerinde goriilmekte, %99'u kuduz kopek isiriklar sonucu gelismektedir.
Kuduz nedeni ile éliimlerin %80'ini kirsal bolgede yasayanlar, %40'ini da 15 yastan kiiclik cocuklar
olusturmaktadir. Ulkemiz halen kuduz ydniinden endemik bir bélgedir. Ulkemizde yilda yaklasik
250.000 kuduz riskli temas bildirimi yapilmakta olup yilda ortalama 1-2 kuduz vakasi goriilmektedir.
Kuduz profilaksisi yalnizca kdpek, kedi ya da yabani hayvan isiriklar sonrasi yapilmamakta, kirsal
bolgelerde meydana gelen at ve esek isiriklarinda da yapilmaktadir. Burada at ising sonrasi kuduz
proflaksisi yapilan bir olgu sunulmaktadir.

Bulgular: Olgu: 10 yasinda erkek hasta kendi evlerinde baktiklari at tarafindan yem verilmesi esnasinda
sol pektoral bolgeden isirllma sonrasinda ¢ocuk acile basvurdu. Hastaya yara bakimi yapilmasi
ardindan meme ucunu da iceren bolgede yaklasik iki santimetrelik kesisine stittir atildi. Atin veteriner
hekim kontrollerinin tam olmadigi ve asilama durumunun bilinmedigi aileden 6grenildi. Cocukluk cag
asilari tam olan hastaya tetanoz proflaksisi, kuduz asist itk dozu ve kuduz immunglobulini acil serviste
uygulandi. Antibiyotik proflaksisi ile taburcu edildi. Temastan 3 glin sonra poliklinik kontroliinde
yeniden degerlendirilen hastanin isirik yerinde skar dokusu olusmaya basladigi gozlendi ve enfekte
bir gdriiniim yoktu. Takibinde dort doz asisi tamamlanan hastada herhangi bir bulgu ortaya ¢ikmadi.

Sonug: Ulkemizde kuduza yakalanma riski olan hayvan tiirleri kdpek, kedi, sigir, koyun, keci, at,
esek, kurt, tilki, cakal, domuz, ayi, sansar, kokarca, gelincik iken, lilkemizde ve diinyada giincel
verilerle fare, sican, sincap, hamster, kobay, gerbil, tavsan, yabani tavsan isiriklarinda proflaksi
gerekli degildir. Ulkemizdeki hayvan isiriklari ile ilgili kesin bir veri olmamakla birlikte yapilan bazi
calismalarda, bildirilen hayvan isiriklarinin yaklasik %70'inin kdpek kaynakli oldugu goriilmektedir.
Kuduza yakalanma ihtimali olan hayvanlarin isiriklari, yeri ne olursa olsun kuduz icin risk olusturur.
Acik yara, kesi, miikdz membranlarin tiikiiriik-salya ile temasi ve tirmalama isirik disi kuduz riskli
temasi olarak kabul edilir. Kuduz, 6liimle sonuglanan bir hastalik oldugundan, korunma yaklasimlari
hayat kurtaricidir. Bu nedenle, kuduz riski olan hayvanlarla sik temas eden kisilere temas dncesi
profilaksi, kuduz riskli temasi olan herkese temas sonrasi profilaksi uygulanmalidir. Erken ve 6nerilere
gore uygulanan temas sonrasi profilaksi %100 etkindir. Temas sonrasi yaklasim ise yara bakimi,
antibiyotik proflaksisi, tetanoz proflaksisi, kuduz asi uygulamasi, kuduz immunglobulin uygulanmasi
basamaklarini icermektedir. Bu yazida kuduz profilaksi gereksiniminin yalnizca kedi, kopek ya da
yabani hayvanlarla sinirli olmadigini, kirsal bélgelerde hayatin parcasi olan at ve esek isiriklarinda da
kuduz profilaksi gereksinimi oldugunu vurgulamak istedik.

Anahtar Kelimeler: At Ising), Kuduz Profilaksisi
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Tek Hastalikta Ug Farkli Klinik Tablo: Kistik Fibroz

Halil ibrahim Simsek’, Mehtap Ucum?, Giinsel Kutluk?

1Saglik Bilimleri Universitesi Basaksehir Cam ve Sakura Sehir Hastanesi, Cocuk Sagligi ve
Hastaliklari Klinigi, istanbul

Saglik Bilimleri Universitesi Basaksehir Cam ve Sakura Sehir Hastanesi, Cocuk
Gastroenteroloji Klinigi, istanbul

Giris: Kistik fibrozis (KF), otozomal resesif gecis gosteren bir hastalik olup, goriilme siklig
1/2000-3500 canli dogumda birdir. Kistik fibrozis birden ¢ok sistemi tutan bir hastalik olmasi
nedeniyle cok degisik klinik belirti ve bulgularla kendini gésterir. Burada sundugumuz olgular
ayni dénemde farkli klinik tablolarla servisimizde yatan ve kistik fibroz tanisi alan vakalardir.

Materyal ve Metot: Olgular: ilk olgumuz 56 giinliik 4400 gr agirliginda erkek hasta,
poliklinigine akolik diskilama sikayeti ile basvurdu. Fizik muayenede ikterik goériinimde.
Karaciger kotalti ele geliyor. Total bilirubin:7,7 direkt bilurubin: 4.4 GGT:829, INR: 1,01 Hastada
yapilan heptobiliyer ultrason sonucunda rudimenter safra kesesi izlendi. Biliyer atrezi 6n
tanisiile tetkik edilen hastada ishalin gelismesi izerine pankreatik elastaz tetkiki istenmis ve
68.5 saptanmistir. Kolestaz ve pankreatik yetmezlik etiyolojisine yonelik yapilan tetkiklerde
ter testi yliksek saptanan hasta kistik fibroz tanisi almis pankreatik enzim replasmani (PER)
baslanmis ve hastadan KF gen analizi gdnderilmistir.

Bulgular: ikinci olgumuz 72 giinliik 3000 gr erkek bebek. Yenidogan déneminde mekonyum
ileusu ve intestinal atrezi nedeni ile opere olan ve ileostomi agilan hasta acil servise
huzursuzluk sarilik nedeniyle basvurdu. Total bilurubin:13.83 direkt bilurubin: 11.82
ALT:341 AST:427 GGT:145 INR: 1,22 saptandi. intestinal kaybi cok fazla olan ve bu nedenle
dehidratasyon ve elektrolit imbalansi da bulunan hastanin genel durumu stabilize edildikten
sonra kolestaz ve mekonyum ileusuna yonelik yapilan tetkiklerinde ter testi ylksek ve
pankreatik elastazi < 20 saptandi. KF on tanisi ile hastaya PER baslandi ve gen analizi
gonderildi. Uciincii olgumuz 6 aylik 6500 gr kiz bebek. Bacaklarda sislik, alt ekstremitelerde
dokinti sikayeti ile acil servise bagvurdu. 3 ayliktan itibaren kilo alamama, gelisme geriligi
ve ishal sikayeti mevcut. Hastanin fizik incelemesinde tas bebek goriinimii, bacaklarda gode
birakan 6dem ve solukluk izlendi. Laboratuar tetkiklerinde albumin :1,8 total bilurubin:1,43
direkt bilurubin::1,36 ALT:44 AST:78 GGT:413 INR: 1,69 saptandi. Kwashiorkor tablosunda
olan ve ishaller devam eden hastanin takibinde stafilokok sepsisi gelisti. ileri derecede 6dem
nedeni ile ter testi yapilamayan hastada ishal ve malabsorbsiyona yonelik yapilan pankreatik
elastaz tetkiki diistik bulundu. Ailesinde KF 6yktisi de olan hastada 6n tani olarak KF ve buna
bagli pankreatik yetmezlik dislinlldi, gen analizi istendi, PER ile birlikte malnutrisyon ve
sepsis tedavisi baslandi.
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Sonug: KF en sik gorilen akciger tutulumunun yani sira pek c¢ok farkli sistemi de
etkilemektedir. Postnatal mekonyum ileusu ve buna bagli intestinal atreziler,karaciger
ve safra yollarinin tutulumu, kolestaz,safra kesesi anomalileri, pankreas yetmezligine
bagli gelisen malabsorbsiyon KF'un &zellikle infantil dénemde goriilebilen farkli klinik
prezentasyonlaridir. Ozellikle siit cocuklugu déneminde KF'un farkli klinik tablolarda
karsimiza gikabilecegi akilda tutulmali ve hastalar bu agidan da arastirilmalidir

Anahtar Kelimeler: Kistik Fibroz, Siitcocugu, Kolestaz, Mekonyum ileusu, Malabsorbsiyon
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Goclerle Artan Hastalik; HELLP Sendromu Olgu Sunumu

Suzan Meryem Ozdogan Gok', ilknur Arslan’, Celal Sipal', Hasan Can Ozkara', Orkun Tolunay'
'SBU Adana Sehir Egitim ve Arastirma Hastanesi, Cocuk Sagligi ve Hastaliklari Klinigi, Adana

Giris: HELLP sendromu; hemolitik anemi, artmis karaciger enzimleri, trombositopeni ile
seyreden ve tim gebeliklerin yaklasik <%?1'inde, agir preeklampsi ve eklampsili gebeliklerin
%10-20'sinde gorilebilen bir sendromdur. HELLP sendromu genellikle 3. trimesterde
gelisir ve patogenezi net degildir. HELLP sendromunun kiiratif ve efektif olan tek tedavisi
dogumdur. HELLP sendromunun sik rastlanan semptom ve bulgulari; karin agrisi, bulanti,
kusma, bas agrisi, viziiel degisiklikler ve sanliktir. Hemolitik Gremik sendrom, trombotik
trombositopenik purpura, gebeligin akut yagli karaciger hastaligi ayirici tanida gz 6niinde
bulundurulmasi gereken hastaliklardir. HELLP sendromu cesitli maternal ve perinatal
mortalite ve morbiditelerle iliskili olup, dogum sendromun kiiratif ve efektif olan tek
tedavisidir. HELLP, hem anne hem de fetis icin yasami tehdit eden komplikasyonlara yol
acan ylksek mortalite ve morbidite oranlari ile karakterizedir. Cocuk doktorlarinin ¢ok da
karsilasmamasi gereken bu durum, 18 yas alti evliliklerin devam etmesi ve 6zellikle goclerle
gelen topluluklarda erken yas evliliklerin siklikla goriilmesi nedeniyle karsimiza ¢ikmaktadir.
Bu yazida HELPP sendromu tanisi ile tedavi edilen 17 yasinda gécmen gebe cocuk hasta
sunulmustur.

Bulgular: 17 yasinda kiz hastanin 34 gh gebeliginde acil servise ndbet gecirme nedeniyle
basvurdu. Eklampsi tanisiyla acil sezaryene alinan hasta dogum sonrasi nobet ve
hipertansiyon nedeniyle entiibe olarak ¢cocuk yogun bakima yatirildi. Cocuk yogun bakima
yatirilan hastanin genel durumu kétd, biling kapali, entlibe, mekanik ventilatorde, yatis
tansiyonu 178/132 mmHg idi. Laboratuvar incelemesinde tam kan sayiminda beyaz kiire:
16100 mm3, hb: 11,7 g/dl, hct: %36, plt: 68.000 mm3, CRP 32,2 mg/L, AST: 135 U/L, ALT:83
U/L, LDH:710 U/L, PTZ: 11,9 s, INR: 0,98, APTT:23,2 s, fibrinojen: 322,17 mg/dL saptandi.
Hastaya intravendz genis spektrumlu antibiyotik, magnezyum siilfat, N- acetyl sistein
ve levetirasetam baslandi. Yakin kan gaz, vital takibi, kanama takibi yapildi. Trombosit
ve albimin distkligl desteklendi. Tansiyonlari yliksek seyreden hastaya antihipertansif
(amilodipin) eklendi. izleminde hasta ekstiibe edildi, tansiyon normal sinirlara geriledi, kan
tablosu diizeldi ve hasta servise devir edildi. Hasta genel durumunun iyi olmasi, laboratuvar
degerlerinin ve vital bulgularinin normal olmasi lizerine ayaktan izlenmek Uzere taburcu
edildi
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Sonugc: Gelismemis ve gelismekte olan tlkelerin en blyik sorunlarindan birisi olan ¢ocuk
yasta evlilik ve gebelik maalesef iilkemizde halen devam etmektedir. Ozellikle de komsu
ilkelerde yasanan toplumsal olaylara bagli olarak gelisen gocler ve gé¢cmenlerin sosyolojik
ozellikleri nedeniyle ¢ocuk yasta evlilik ve gebelik vakalari artmaktadir. Erken tani ve
tedavisindeki son gelismelere ragmen, HELLP sendromu, gebeligin 3. trimesterinin hala ciddi,
yasami tehdit eden bir komplikasyonudur. Patogenezi tam olarak aydinlatilamadigindan,
kompleks bir tanisal zorluk olmaya devam etmektedir. Sendromun gelismesini dnlemek icin
ylksek riskli gebelerin yakindan izlenmesi gerekir.

Anahtar Kelimeler: HELLP Sendromu, Cocuk Gebelik
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P-154 SUNULMADI
Cocuk Kardiyoloji ve Cocuk Acil Poliklinigine Senkop Nedeniyle Basvuran Olgularimizin
Ozellikleri

Miinevver Yilmaz', Dolunay Giirses', Merve Oguz, ilayda Karaman?, Fatma Zeren?

'Pamukkale Universitesi Cocuk Sagligi ve Hastaliklari Ana Bilim Dali, Cocuk Kardiyoloji Bilim Dali,
Denizli

2Pamukkale Universitesi Cocuk Sagligi ve Hastaliklari Ana Bilim Dali, Denizli

Giris: Senkop, global serebral hipoperfiizyon sonucu postiir ve tonus kaybiyla ortaya ¢ikan, kisa
stireli gegici biling kaybidir. Bu calismada senkop nedeniyle basvuran ¢ocuklarda klinik bulgular,
tanisal amacli yapilan testler ve sonuglari degerlendirilmistir.

Materyal ve Metot: Calismaya Ocak 2018- Agustos 2021 tarihleri arasinda Pamukkale
Universitesi Tip Fakiiltesi Cocuk Kardiyoloji Poliklinigi'ne ve Cocuk Acil Servisi'ne, senkop nedeniyle
basvuran, 1-17 yas araligindaki 449 cocuk dahil edildi. Hastalarin demografik ve klinik 6zellikleri,
elektrokardiyografi kayitlari, laboratuvar bulgulari, ekokardiyografileri, beyin manyetik rezonans
gorlintllemesi, elektroensefalografileri, 24 saatlik Holter elektrokardiyografileri ve Tilt testleri
geriye doniik incelendi.

Bulgular: Calismaya alinan hastalarin yas ortalamasi 11,95+4,6 yil (1-17 yas) ve erkek/kiz orani
156/293idi. ilk senkop atagy ile basvuran 256 (%57) ve tekrarlayan ataklarla basvuran 183 (%43) olgu
vardi. Olgularin 213'linde (%47,4) presenkop 6ykis(, 41'inde (%9) 6zgegmisinde kardiyovaskdiler
hastalik vardi. Ek olarak 90 (%20) hastanin ailesinde kardiyovaskiiler hastalik dykiisii mevcuttu.
Yapilan fizik muayenede 37 (%8,2) hastada patolojik ftirim mevcut iken bir hastada disritmi
saptandi. Olgularin tiimiine elektrokardiyografi, 263 (%59) olguya ekokardiyografi, 148 (%32)
olguya beyin manyetik rezonans goriintiileme, 241 (%53) olguya elektroensefalografi, 110
(%25) olguya 24 saatlik holter elektrokardiyografi ve 66 (%15) olguya tilt testi yapildi. Sonuglar
degerlendirildiginde olgularin %14'Gnde elektrokardiyografide, %13,5'inde ekokardiyografide,
%6,7'sinda kraniyal manyetik rezonansda ve %4'linde elektroensefalografide patoloji saptandi.
Holter elektrokardiyografi cekilen yedi hastada ventrikiler ekstra vuru, (i¢ hastada supraventrikdiler
ekstra vuru, Ug hastada atriyoventrikiiler blok, iki hastada uzun QT saptand.. Tilt testi yapilan
hastalardan yedisinde miks tip, besinde vazodepresif yanit oldugu gorildii ve dort hastada postiiral
ortostatik tasikardi saptandi. Olgularin 156'sina (%35) vazovagal senkop, 15'ine (%4) katilma
nobeti, dordline (%1) postural ortostatik tasikardi sendromu (POTS), dordiine (%1) durumsal
senkop,14'tinde (%3,1) kardiyojenik senkop, 5T'ine (%11,4) epilepsi, ikisine (%0,4) matabolik senkop
ve 40'Ina (%9) psikojenik senkop tanilari konuldu. Uc (%0,7) olguda intrakraniyal kitle saptandi.

Sonug: Cocuklarda senkop genellikle iyi huyludur. Buna karsin, altta yatan ciddi kardiyak, nrolojik
veya metabolik bir hastalik olabilir. Bu nedenle senkopla basvuran tim cocuklarin ayrintili 6ykd,

tam bir sistemik muayene ve elektrokardiyografi ile degerlendirilmesi 5nem tasimaktadir.

Anahtar Kelimeler: Senkop, Vazovagal Senkop, Cocuk
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Supraventrikiiler Tasikardi Tanisi ile izlenen Hastalarin Klinik Ozellikleri

Miinevver Yilmaz', Dolunay Giirses', Merve Oguz', Fatma Giil Ok?, Zeynephan Yurtsev?, Azize
Refianur Kirli?, Mert Bozdemir?

'Pamukkale Universitesi Tip Fakiiltesi, Cocuk Kardiyoloji Bilim Dali, Denizli
2Pamukkale Universitesi Tip Fakiiltesi, Denizli

Giris: Supraventrikiler tasikardi (SVT), cocukluk caginda en sik gérilen sirekli tasiaritmidir.
Ozellikle siit cocuklugu déneminde tehlikelidir. Biiyiik cocuklarda ise tekrarlayan carpintilar
yasam kalitesini bozabilir. Calismamizda ¢ocuk kardiyoloji klinigimizde SVT tanisi alan
hastalarin klinik 6zelliklerini literatiir esliginde tartismayr amacladik.

Materyal ve Metot: Pamukkale Universitesi Tip Fakiiltesi Hastanesi Gocuk Kardiyoloji
Poliklinigi'ne 2017-2021 yillari arasinda yeni tani alan SVT hastalarinin dosyalari geriye doniik
olarakincelendi. Calismaya dahil edilen tiim hastalarin demografik 6zellikleri, fizik muayene,
laboratuvar, elektrokardiyografi (EKG), 24 saatlik Holter EKG, olay kaydedici EKG, Efor EKG
ve ekokardiyografi bulgulari ile birlikte hastalara uygulanan tedaviler kaydedildi.

Bulgular: Calismaya 32 hasta dahil edildi. Hastalarin ortalama yasi 9,1£6,2 yil, erkek/kiz
orani 1,13/1idi. En sik basvuru nedeni 19 hastada (%59,4) carpintiydi. Bes (%15,6) hasta
hastanede yatisi sirasinda SVT tanisi almisti. Bu hastalardan doérdii ve huzursuzluk yakinmasi
ile basvuran (¢ hasta bir yas altindaydi. Poliklinik izlemi sirasinda Holter EKG, olay kaydedici
EKG ve Efor EKG ile tani alan bes hasta vardi. Akut atak tedavisi uygulan 26 hastanin altisinda
(%23) SVT vagal manevrayla sonland. ilac tedavisi verilen 20 hastadan 13'iinde (%65) ilk doz
adenozinle (0,1 mg/kg), dérdlinde (% 20) ikinci adenozinle (0,2 mg/kg), ikisinde amiodaronla
ve birinde kardiyoversiyonla siniis ritmine doniildl. Hastalarin 27'sine (% 84,4) profilaktik
olarak beta bloker baslandi.

Sonug: Kendini ifade edemeyen ¢ocuklarda huzursuzluk gibi nonspesifik bulgularin varliginda
SVT akilda tutulmalidir. Bu ¢ocuklar hastaneye yattiginda; tasikardi sirasinda hizla EKG
cekilerek tani konulmali, hizli ve uygun bir sekilde tedavi verilmelidir. SVT tanisinda, ayaktan
EKG izlemi ve Efor EKG'nin degerlendirmenin énemli bir pargasi oldugu unutulmamalidir.

Anahtar Kelimeler: Adenozin, Ayaktan EKG izlemi, Efor EKG, Supraventrikiiler Tasikardi,
Sut Cocugu
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Dokiintiilii Hastalik Ayirici Tanisinda Multisistem inflamatuar Sendrom

Miikerrem Korol!, Yildiz Ekemen Keles?, Ahu Kara Aksay?, Eda Karadag Oncel?, Dilek Yilmaz3
Saglik Bilimleri Universitesi Tepecik Egitim ve Arastirma Hastanesi, Cocuk Sagligi ve
Hastaliklari Klinigi, izmir

2Saglik Bilimleri Universitesi Tepecik Egitim ve Arastirma Hastanesi Cocuk Enfeksiyon
Hastaliklari Klinigi, izmir

3izmir Katip Celebi Universitesi, Cocuk Enfeksiyon Hastaliklari Bilim Dali, izmir

Giris: Multisistem inflamatuar sendrom (MiSC) yeni Koronaviriis invaziv hastalig (COVID-19)
pandemisi ile tanimlanan sitokin firtinasi sonucunda ates yiiksekligi, deri ve mukoza
bulgulari, gastrointestinal sistem, hematolojik sistem, liriner sistem, kardiyak ve solunum
sistemi ile nérolojik sistemleri tutabilen bir hastaliktir. (1) Multisistem inflamatuar sendrom
cocukluk cagi dokiintiili hastaliklar basta olmak tizere bir¢ok hastalik ile karisabilmektedir.

Materyal ve Metot: Uc yas kiz olgu iki giin dnce baslayan ates yiiksekligi, basmakla solan
makulopapiler dokiinti ile acil servise basvurdu. Dis merkez basvurusunda Urtiker tanisi
konuldugu dékiintiilerinde gerileme olmadigi ve atesinin direncli seyrettigi belirtildi. Uc
ay 6nce COVID-19 hastaligini gecirdigi 6grenildi. Fizik muayenesinde genel durum duskiin,
biling acik, ajite idi. Vital bakisinda viicut 1sisi 39'C, tasikardik (kardiyak nabiz 150/dk) ve
takipneik (solunum sayisi 40 /dk) olan olguda hipotansiyon (kan basinci 94/60 mmHg)
yoktu ve kapiller dolum zamani normaldi. Kollarda, koltuk altinda, gévdede basmakla solan
makiilopapliler dokiintlii ve bilateral konjonktivalarda hiperemi mevcuttu. Laboratuvar
incelemesinde; hemogram sonucunda beyaz kiire sayisi 8800/mm3, lenfosit sayisi 700/
mm3, trombosit sayisi 117000/mm3 saptandi. Akut faz yanitlarinda prokalsitonin 10.78
pg/l, C-reaktif protein 182.9 mg/l saptandi. Alinan COVID-19 serolojisinde SARS CoV-2
imminglobulin M negatif ve immiinglobulin G pozitif saptandi. Yapilan ekokardiyografisinde
sistolik fonksiyonlarin olagan oldugu gorildu. Tedavisi IVIG 2 gr/kg, dusiik molekdl agirlikli
heparin, metil prednizolon 2 mg/kg/doz olarak diizenlendi. Tedavisi 7 gline tamamlandi ve
olgu taburcu edildi.

Bulgular: Multisistem inflamatuar sendrom, ¢cocukluk ¢agi dokintila hastaliklarinin ayirici
tanisinda akilda bulundurulmasi gereken yeni bir hastaliktir. Olgumuza ates yiiksekligi,
halsizlik ve dokiinti sikayeti ile gittigi dis merkezde akut Grtiker tedavisi baslanmis oldugu
ogrenildi. Olgumuz akut Urtiker tanisindan sonra kliniginin agirlasmasi tizerine merkezimize
basvurdu. MIS-C’li hastalarin ¢ogunda akut Urtikerle karisabilecek deri bulgulari mevcuttur.
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Sonug: Multisistem inflamatuar sendrom, nadir gériilmesine ragmen ciddi klinik durumlara
sebep olmasindan dolayi her zaman dokintili hastalik ayirici tanida diistiniilmesi gereken
bir hastaliktir. Urtikeryal dékiintii, ates yiiksekligi ile basvuran ve akut faz yanitlarinda
yiikseklik, lenfopeni ve trombositopeni bulunan hastalarda MISC tanisi klinisyenlerce akilda
tutulmali ve bu hastalarda daha koti prognoz olabilecegi diistinilmelidir.

Anahtar Kelimeler: MISC, Dokiinti, Urtiker, Cocuk
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COCUK HEMSIRELIGi SOZEL BiLDIRI LISTESI

So6zel Bildiri Oturumu 1 (HS 01- HS 04)
Tarih: 6 Ekim 2022, Persembe

Saat: 16.00 - 17.00

Salon: E

Baskanlar: Emel Demir, Bedriye Ak

Sozel Bildiri Oturumu 2 (HS 05 - HS 09)
Tarih: 7 Ekim 2022, Cuma

Saat: 09.00 - 10.00

Salon: E

Baskanlar: Dilek Ergin, Ayse Sonay Tiirkmen
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HS-001

Yenidoganlarda Topuk Kani Alma Sirasinda Miizik, Beyaz Giiriiltii ve Kalp Sesi
Dinletmenin Agn Uzerine Etkisi

Bahar Nur Kanbur!, Birsen Mutlu?

listanbul Gelisim Universitesi, istanbul

%jstanbul Universitesi-Cerrahpasa, istanbul

HS-002

Pediatrik Triyajda Palyaco Uygulamasinin Cocuk-Ebeveynin Anksiyete ve
Memnuniyetine Etkisi

Serap Celik’, Suzan Yildiz?

1Saglik Bilimleri Universitesi istanbul Bakirkdy Dr. Sadi Konuk Egitim ve Arastirma Hastanesi,
istanbul

%jstanbul Universitesi-Cerrahpasa Florence Nightingale Hemsirelik Fakiiltesi, istanbul

HS-003

Pandemi Siirecinde Cocuklarin Saglik Algisi: Resimler Ne Diyor?

Nisa Nur Kisa (Demir)', Bedriye Ak?, Sultanberk Halmatov?

Bolu il Saglik Mudiirliigii AiBU izzet Baysal Egitim ve Arastirma Hastanesi Yenidogan Yogun
Bakim, Bolu

2Bolu izzet Baysal Universitesi Saglik Bilimleri Fakiiltesi Hemsirelik Bliimii, Bolu

3ibrahim Cecen Universitesi Fen-Edebiyat Fakiiltesi Psikoloji Bolimdi, Agri

HS-004

Bir Universite Hastanesinin Cocuk Acil Servisinde Calisan Hemsirelerin Miilteci
Hastalara Yonelik Deneyim ve Algilar

Oznur Sénmez Aksoy?, Dilek Ergin’, Aynur Cetinkaya?

Manisa Celal Bayar Universitesi Saglik Bilimleri Fakiiltesi Hemsirelik B6liimii Cocuk Saglig
ve Hastaliklari Hemsireligi Anabilim Dali, Manisa

2Ege Universitesi Hastanesi Cocuk Sagligi Klinigi, izmir

3Manisa Celal Bayar Universitesi Saglik Bilimleri Fakdiltesi Halk Sagligi Hemsireligi Anabilim
Dali, Manisa

HS-005

Uygulanan iki Farkli Yontemin Periferik Damar Yolu Acilan Gocuklarda Agn ve
Anksiyeteye Etkisi

Selin Utar?, Dilek Ergin'

Manisa Celal Bayar Universitesi Saglik Bilimleri Fakiiltesi Hemsirelik B6liimii Cocuk Saglig
ve Hastaliklari Hemsireligi Anabilim Dali, Manisa

2Manisa Celal Bayar Universitesi Hafsa Sultan Hastanesi Cocuk Sagligi Klinigi, Manisa
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HS-006

Hastanede Yatan Gocuklarda Tibbi istem Korkusunun ve Psikososyal Semptomlarin
Belirlenmesi

Volkan Demirci? Dilek Ergin'

Manisa Celal Bayar Universitesi Saglik Bilimleri Fakiiltesi Hemsirelik B6liimii Cocuk Saglig
ve Hastaliklari Hemsireligi Anabilim Dali, Manisa

2Mersin Universitesi Tip Fakiiltesi Hastanesi Cocuk Klinigi, Mersin

HS-007

Annenin Beslenme Durumunun Anne Siitii icerigine Etkisi

Fatma Sule Bilgic Tanriverdi', Giilgin Bozkurt?, Emine Asuman Coban?
'Hali¢ Universitesi, istanbul

?jstanbul Universitesi-Cerrahpasa, istanbul

3istanbul Universitesi, istanbul

HS-008

Ebeveyn-Adolesan Baglanmasinin Ado6lesanin Riskli Davranislarina Etkisi

Tugba Yildiz?, Hacer Kobya Bulut'

'Karadeniz Teknik Universitesi Saglik Bilimler Fakiiltesi Hemsirelik Boliimii, Trabzon
2GiimUlshane Devlet Hastanesi, Giimishane

HS-009

Epilepsi Hastasi Cocuklarda Nobet Oz Yeterliliginin Belirlenmesi

Tugba inci?, Hacer Kobya Bulut’

'Karadeniz Teknik Universitesi Saglik Bilimler Fakiiltesi Hemsirelik Boliimii, Trabzon
2Karadeniz Teknik Universitesi Farabi Hastanesi, Trabzon
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HS-001

Yenidoganlarda Topuk Kani Alma Sirasinda Miizik, Beyaz Giiriiltii ve Kalp Sesi
Dinletmenin Agn Uzerine Etkisi

Bahar Nur Kanbur!, Birsen Mutlu?

listanbul Gelisim Universitesi, istanbul

%jstanbul Universitesi-Cerrahpasa, istanbul

Girig: Agriyl, Uluslararasi Agri Arastirmalari Dernegi viicudun belli bir bolgesinden
kaynaklanan, doku hasarina bagli olan ya da olmayan, kisinin gecmisteki deneyimlerinden
etkilenen ve istenmeyen durumu uzaklastirmaya yonelik hos olmayan biyokimyasal ve
duygusal bir durum ya da davranis olarak tanimlamaktadir (Walden 2010). Yenidoganlar,
Yenidogan Yogun Bakim Unitesi (YYBU)'nde kaldiklari siire boyunca bircok agrili isleme maruz
kalmaktadirlar. Bazi epidemiyolojik arastirmalarda, yenidoganlarin hastaneye yattiklari
ilk 14 glin boyunca yenidogan basina glinde ortalama 7.5-14 agnli girisim yasadiklarini
bildirmislerdir (Britto ve ark. 2014; Carbejel ve ark. 2008). Yasanan agri kisa ve uzun vadede
yenidoganlarda fizyolojik dengesizliklere, beyin gelisiminde ve strese cevapta anormal
gelisime neden olabilir (Cruz ve ark. 2015). Aile bebek iletisimini olumsuz etkileyebilecegi gibi
yasamin ilerleyen donemlerinde emosyonel ve psikosomatik sorunlara da yol agabilir. Ayrica
yenidogan déneminde yasanan agri deneyiminin ileri cocukluk ve yetiskinlik doneminde agri
davranisi deneyimini olumsuz etkileyebilecegi bildirilmektedir (Stevens ve ark. 2009; Ovali
2008). Arastirma, yenidoganlarda topuk kani alma islemi sirasinda agriy1 azaltmada, beyaz
glrultu, kalp sesi ve mizik dinletme yontemlerinin etkisini belirlemek amaciyla deneysel
olarak gerceklestirildi.

Materyal ve Metot: Arastirmanin evrenini Ekim 2020-Ocak 2021 tarihleri arasinda 28-
42 gestasyon haftasinda dogan, yenidogan yogun bakim (initesinde takip edilen ve topuk
kani alimi istenen bebekler olusturdu. Arastirmanin érneklemini ise vaka secim kriterlerine
uyan ve gruplara randomize olarak atanan 84 (beyaz giiriilti=21, kalp sesi=21, mizik=21,
kontrol=21) bebek olusturdu. Topuk kani alma islemi éncesi 10 dakika, sirasinda ve islemden
20 dakika sonrasina kadar bebeklere yer aldigi gruba uygun olarak beyaz girtiltd, kalp sesi
veya annenin gebeligi sliresince en fazla dinledigi muzik dinletildi. Bebeklerin islem 6ncesi,
sirasi ve sonrasi agrisi Yenidogan Bebek Agr Olcegi (NIPS), Yenidogan Bebek Akut Agri
Degerlendirme Olcegi (NIAPAS) kullanilarak degerlendirildi. Ayni zamanda kalp tepe atimi
(KTA), satiirasyon ve solunum degerlendirmeleri yapildi.
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Bulgular: Arastirma sonucunda beyaz gurilti, kalp sesi, miizik ve kontrol grubundaki
yenidoganlarin tanimlayici 6zellikler agisindan benzer oldugu (p<.05) bulundu. Topuk kani
alma islemi sirasinda; KTA ve solunum sayilari ortalamalari agisindan istatistiksel olarak
anlamli fark olmadigi, miizik grubunun SpO2 ortalamasinin kontrol grubundan daha yiiksek
oldugu (F=2,803; p=.030), beyaz gliriilti grubunun NIPS (F=-2,783; p=.032) ve NIPAS (F=-
3,284; p=.007) agri puaninin kontrol grubundan istatistiksel olarak anlaml derecede diisiik
oldugu, kalp sesi (F=-2,246; p=.025) ve miizik grubunun (F=-2,583; p=.010) aglama stiresinin
kontrol grubundan daha kisa oldugu bulundu.

Sonug: Yenidoganlarda topuk kani almaislemi sirasinda agriyi azaltmada beyaz guiriiltd, kalp
sesive miizik dinletme yontemlerinin etkili oldugu sonucunavarildi. Saglik profesyonellerinin
bu yontemleri kullanmasi, farkli duyulara hitap eden nonfarmakolojik yontemlerle ve farkli
agrili girisimlerde bu yontemlerin etkilerinin arastirilmasi 6nerilir.

Anahtar Kelimeler: Yenidogan, Topuk Kani Alma, Miizik, Kalp Sesi, Beyaz Gurlti
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HS-002

Pediatrik Triyajda Palyaco Uygulamasinin Cocuk-Ebeveynin Anksiyete ve
Memnuniyetine Etkisi

Serap Celik’, Suzan Yildiz?

1Saglik Bilimleri Universitesi istanbul Bakirkdy Dr. Sadi Konuk Egitim ve Arastirma Hastanesi,
istanbul

%jstanbul Universitesi-Cerrahpasa Florence Nightingale Hemsirelik Fakiiltesi, istanbul

Giris: Cocuk acil servisleri tiim bolimleri ve calisan personelleriyle birlikte 7 giin 24 saat
kesintisiz hizmet sunan birimlerdir. Genellikle birbirinden farkli sikayetleri olan bir¢ok hasta
basvurusu etkin, hizli ve dogru hizmet sunma sorumlulugu ile degerlendirilir. Tirkiye' de
tum acil basvurularinin %30’ unu ¢ocuk hastalar olusturmaktadir. Bunun sonucunda yiiksek
riskli olmayan ¢ocuk hastalarin agirlikta oldugu acil servislerde asiri yigilmalar ortaya ¢ikar.
Triyaj uygulamasi ile sistematik bir is akisi saglanarak hastalarin bekleme ve hastanede kalis
stiresi azalir. Dolayisiyla hasta ve yakinlarinin yasadigi kaygi ve memnuniyetsizlik de azalir.
Bununla birlikte acil servise basvuran hasta/hasta yakinlarinin aciliyet algilar ve kaygi
dulzeyleri farklilik gosterir. Bu deneyim siirecinde ¢ocuk ve diger aile bireyleri psikolojik,
sosyal ve fizyolojik travma yasayabilir. Anksiteyi azaltmak icin kullanilan ydontemler arasinda
hastane palyacosu, komik videolar ya da glilme terapisi gibi endorfin salinimini destekleyen
ve stres hormonlarini azaltan mizah yontemleri yer alir. Bu dogrultuda palyacolarin varlig,
rahatsizlig| gidererek ve kahkahay: tetikleyerek, hastalarin agrilarini ve kaygilarini azaltmak
icin uygulanabilir.Arastirma acil serviste cocuk hastanesi erken uyari skoruyla triyaj
degerlendirmesinde kategorisi yesil olan ¢ocuklara palyago uygulamasinin cocuk-ebeveynin
anksiyete ve memnuniyet diizeyine etkisini belirlemek amaciyla tek kor randomize-kontrollu
deneysel olarak gerceklestirildi.

Materyal ve Metot: Arastirmanin 6rneklemini Mayis-Haziran 2021 tarihleri arasinda
istanbul Bakirkdy Dr. Sadi Konuk Egitim ve Arastirma Hastanesi acil servise herhangi bir
sikayetle basvuran, 6érneklem secim kriterlerine uyan, arastirmaya katilmaya gonalli 160
cocuk-160 ebeveyn (D:160-K:160) olusturdu. Verilerin toplanmasinda Bilgi Formu, Triyaj
Degerlendirme Formu, Cocuk Anksiyete Skalasi-Durumluluk (CAS-D), Durumluk-Siirekli
Kaygi Envanteri, Cocuk Triyaj Memnuniyeti Skalasi, Ebeveyn Triyaj Memnuniyeti Skalasi, Vital
Monitér, Temassiz Kizilétesi Ates Olcer, Kamera kullanildi. Veriler SPSS 22 (IBM SPSS, Tiirkiye)
paket programinda degerlendirildi.
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Bulgular: Deney ve kontrol grubundaki cocuklar tanimlayici ve acil basvuru siirecine
yonelik ozellikleri bakimindan benzerdi (p>0,05). Deney grubundaki cocuklarin acile
gelisine gore ayrilis anksiyete puan ortalamalarinda (gelis:7,20+2,39, ayrilis:2,39+1,73)
gorilen disls miktari, kontrol grubuna gore (gelis:6,58+1,88, ayrilis:4,16+2,08) istatistiksel
olarak anlamli derecede yiiksekti (p<0,001). Cocuklarin memnuniyet puan ortalamalari
(D:9,55+0,83, K:7,69+1,15) karsilastirildiginda girisim uygulanan grup lehine istatistiksel
olarak anlamli bulundu (p<0,001). Deney grubu ebeveynlerin acile gelisine gore ayrilis
anksiyete puan ortalamalarinda (gelis:68,8+8,32, ayrilis:58,68+10,35) goriilen disls
miktari, kontrol grubuna gére (gelis:58,68+10,35, ayrilis:60,85+9,28) istatistiksel olarak
anlamli derecede ytiksekti. Ebeveynlerin memnuniyet puan ortalamalari karsilastirildiginda
(D:9,74+0,67-K:9,01+1,58) girisim uygulanan grup lehine istatistiksel olarak anlamli bulundu
(p<0,001).

Cocuklarin Cocuk Anksiyete Skalasi-Durumluluk olceginden alabilecekleri puan 0-10
arasinda degismektedir. Gruplardaki cocuklar acile gelis ve ayrilis anksiyete puan ortalamalari
yonlyle incelendiginde: Deney grubundaki ¢ocuklarin acile gelis anksiyete diizeyleri 4-10
puan arasinda degismekte olup, ortalamasi 7,20£2,39 puan, kontrol grubunda ise 3-10 puan
arasinda degismekte olup, ortalamasi 6,58+1,88 puan idi. Deney grubundaki ¢ocuklarin
acile gelis anksiyete puan ortalamasi kontrol grubuna gore istatistiksel olarak anlamli
dlizeyde yiiksek saptandi (p=0,029). Deney grubundaki ¢cocuklarin acilden ayrilis anksiyete
diizeyleri 1-8 puan arasinda degismekte olup, ortalamasi 2,39+1,73 puan, kontrol grubunda
ise 1-8 puan arasinda degismekte olup, ortalamasi 4,16+2,08 puan idi. Kontrol grubundaki
cocuklarin acilden ayrilis anksiyete puan ortalamalari deney grubuna gore istatistiksel
olarak anlamlive ileri diizeyde yiiksek saptandi (p<0,001). Deney grubundaki ¢ocuklarin acile
gelisine gore acilden ayrilis anksiyete puan ortalamalarinda goriilen diistis miktari, kontrol
grubundaki cocuklara gore istatistiksel olarak anlamli ve ileri dlizeyde yiliksek saptandi
(p<0,001). Arastirmaya katilan ¢ocuklarin memnuniyet puan ortalamalari incelendiginde;
deney grubunun 9,55+0,83 puan, kontrol grubunun ise 7,69+1,15 oldugu, deney grubunun
kontrol grubuna gére memnuniyet puan ortalamalari istatistiksel yonde anlamli diizeyde
yliksek oldugu saptandi (p<0,001)

Arastirmaya katilan cocuklarin tanimlayici 6zelliklerine gore acilden ayrilis memnuniyet
puan ortalamalari incelendiginde; Deney grubunda, yas gruplarina (p<0,001), cinsiyete
(p<0,001), kronik hastalik varligina (p<0,001), ila¢ kullanim durumuna (p<0,001) goére
muayene sonrasi memnuniyet puan ortalamalari kontrol grubuna gore istatistiksel olarak
anlamli diizeyde yiiksek saptandi (p<0,001)

Ebeveynlerin gruplar arasinda acile gelis ve ayrilis Durumluk-Stirekli Kaygl Envanteri 6lcegi
puan ortalamalari degerlendirildiginde; deney grubu ebeveynlerin acile geliste 68,8+8,32,
kontrol grubunun ise 66,45+8,46 puani oldugu ve gruplar arasi karsilastirmada istatistiksel
yonden anlamli bir fark olmadigi goriildi (p=0,070). Deney grubunun acilden ayrilista
58,68+10,35, kontrol grubunun ise 60,85+9,28 puani oldugu ve gruplar arasi karsilastirmada
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istatistiksel yonden anlamli bir fark olmadig goriildii (p=0,164). Ebeveynlerin grup igi
karsilastirmalariincelendiginde; deney ve kontrol grubunda bulunan ebeveynlerin acile gelise
gore acilden ayrilis anksiyete puan ortalamalari arasinda istatistiksel olarak anlamli diistsler
(D: p<0,001, K: p<0,001) bulundugu belirlendi. Ancak deney grubundaki ebeveynlerin
acile gelise gore ayrilis anksiyete puanlarinda gorilen dists miktar, kontrol grubundaki
ebeveynlere gore istatistiksel olarak ileri derecede anlamli dlizeyde yliksek olarak saptandi
(p<0,001). Her iki gruptaki arastirmaya katilan ebeveynlerin acilden ayriis memnuniyet
puan ortalamalar incelendiginde; deney grubundaki ebeveynlerin memnuniyet puan
ortalamalarinin 9,74+0,67, kontrol grubundaki ebeveynlerin 9,01£1,58 oldugu ve gruplar
arasinda istatistiksel olarak anlamli fark oldugu belirlendi. Deney grubundaki ebeveynlerin
memnuniyet dlizeyi kontrol grubundakilere gore ileri derecede anlamli dlizeyde ytuiksek idi
(p<0,001)

Sonug: Sonug¢ olarak acil servisle ilk temasin gerceklestigi triyaj degerlendirmesinde
baslatilan atravmatik bakim kapsaminda kullanilan palyago girisimi, cocuk-ebeveynin
anksiyetesinin azaltilmasi, hemsire-cocuk-aile etkilesiminin arttirilmasina ve sirecin
memnuniyetle sonlanmasina lizerinde katki sagladigi belirlendi.

Anahtar Kelimeler: Hastane Palyacosu, Cocuk, Ebeveyn, Anksiyete, Memnuniyet
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HS-003

Pandemi Siirecinde Cocuklarin Saglik Algisi: Resimler Ne Diyor?

Nisa Nur Kisa (Demir)', Bedriye Ak?, Sultanberk Halmatov?

Bolu il Saglik Mdiirliigii AiBU izzet Baysal Egitim ve Arastirma Hastanesi Yenidogan Yogun
Bakim, Bolu

2Bolu izzet Baysal Universitesi Saglik Bilimleri Fakiiltesi Hemsirelik Bliimii, Bolu

3ibrahim Cecen Universitesi Fen-Edebiyat Fakiiltesi Psikoloji Bolimdi, Agri

Girig: Pandemi, cocuklarin yasaminda 6nemli bir kriz olmustur. Uluslararasi boyutta
yasanmakta olan Covid-19 pandemisi de sagligi ve saglik algisini etkileyen 6nemli bir
faktordir. Yasanilmakta olan bu pandemi siireci cocuklarin fiziksel sagliklari ile psikososyal
sagliklarini da olumsuz etkilemeye devam etmektedir. Arastirma, yasanilan pandemi
surecinde ¢ocuklarin saglik algisini ve ebeveyni saglik calisani olan ve olmayan ¢ocuklarin
saglik algilarindaki farkliliklari belirlemek amaciyla yapilmistir.

Materyal ve Metot: Arastirma, nitel arastirma tipindedir. Arastirmanin ¢alisma grubunu,
8- 12 yas araligindaki ¢ocuklar olusturmustur. Calisma grubunu olusturan cocuklarin
belirlenmesinde kartopu o6rnekleme yontemi kullanilmistir. Arastirma 70 cocuk ile
tamamlanmistir. Veriler tanitici bilgi formu, yan vyapilandirilmis gorisme formu ile
toplanmustir.

Bulgular: Cocuklarin %55.7'si kiz, %44.3'0 erkektir ve yaslari 10.31+£1.53'diir. Ebeveynlerin
Ucte ikisi (%74.3), cocuklarin saglik davranisinin degistigini ifade etmistir. Cocuklarin saglik
kavrami ile ilgili algilarina yonelik olarak sagligin anlami, pandemi anlami, saglikla ilgili
metaforlar ve viriislerin ¢cocuklara mesaji olmak iizere bes tema belirlenmistir. Ebeveyni
saglik calisan olan ¢cocuklarin resimlerinde ‘hastane, doktor veya hemsire, ambulans, hastane
yatagi ve sandalyesi, enjektor ve steteskop’ gibi hastane ile ilgili simgelerin daha fazla oldugu
saptanmistir. Ebeveyni saglik calisani olan grubun resimlerinde pandemi ve korona viris ile
ilgili temalarin daha fazla oldugu bulunmustur.

Sonug: Cocuklarin saglik algilarinin pandemi siirecinden etkilendigi ve bu etkilenimin
ebeveyni saglik calisani olanlarda daha fazla oldugu bulunmustur.

Anahtar Kelimeler: Cocuk, Saglik Algisi, Pandemi, Resim
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Bir Universite Hastanesinin Cocuk Acil Servisinde Calisan Hemsirelerin Miilteci
Hastalara Yonelik Deneyim ve Algilar

Oznur S6nmez Aksoy?, Dilek Ergin’, Aynur Cetinkaya?

Manisa Celal Bayar Universitesi Saglik Bilimleri Fakiiltesi Hemsirelik B6liimii Cocuk Saglig
ve Hastaliklari Hemsireligi Anabilim Dali, Manisa

2Ege Universitesi Hastanesi Cocuk Sagligi Klinigi, izmir

3Manisa Celal Bayar Universitesi Saglik Bilimleri Fakdiltesi Halk Sagligi Hemsireligi Anabilim
Dali, Manisa

Giris: Ulkemizde her ne kadar yillar boyu siiren bir gé¢ hareketliligi olsa da, son yillarda
ozellikle Suriyeli miltecilerin varligi ve kontrol edilemez bir sekilde artisi, savastan kacan
bir toplumun bilincaltinda olan neslini devam ettirme kaygisiyla dogum hizi insidansinin
artmasi, saglik bakimi gereksinimi hizla artan ve sagliksiz kosullarda yasam miicadelesi
veren miilteciler ile karsi karsiya kalinmasi, Turkiye'de saglik bakimi veren meslek dallarinin
g6¢ ve getirileri {izerine egilmesine neden olmustur. ,Bu arastirma; Bir Universite Cocuk
Hastanesi Acil servisinde ¢alisan hemsirelerin miilteci hastalara yonelik deneyim ve algilarini
betimlemek amaciyla yapilmistir.

Materyal ve Metot: Gereg ve Yontem: Bu arastirma, bir Universite hastanesinin ¢ocuk acil
servisinde calisan hemsirelerin milteci hastalara yonelik deneyim ve algilarini betimlemek
amaciyla nitel arastirma yaklasimlarindan fenomenolojik desende yuritilmastar.
Arastirmada, arastirmaci tarafindan alan yazin ve uzman gorisi alinarak olusturulan
goriisme ve anket formlari kullanilmistir. Arastirmada elde edilen verilerin analizi igin,
verilerin kodlanmasi, temalara ulasma, veriyi orglitleme, nitel bulgularin yorumlanmasi
saglanmistir. Elde edilen tema cesitliligi ve yogunlugu yorumlanarak orneklerle birlikte
raporlanmistir. Etik kurul onayr ve kurum izni alindiktan sonra ses kayitlari alinmistir.
Arastirma dokuz kadin hemsire ile yapilan derinlemesine goriisme ile ylrtttlmustdar.

Bulgular: Bulgular: Cocuk acil hemsirelerinin miilteci hastalara yonelik deneyim ve algilari
incelenirken bes temaya ulasilmistir. Cocuk acil hemsirelerinin algilar negatif duygulanim
pozitif duygulanim ve kot yasam kosullari olmak Uzere 3 temada; deneyimleri ise zit
yasanmisliklar ( olumlu-olumsuz deneyimler), ¢éziimciil yaklasimlar (sosyal mekansal
dislama, kontrolli gog, bilgilendirme ve politik diizenlemeler) olmak (zere 2 tema ve
bunlarin alt temalar altinda incelenmistir. Katiimcilarin algilarinin agiklamalarina iliskin
olarak miilteci hastalar, iic tema etiketi bulundu: Negatif Sevgi ifadeleri (f:279), Olumlu Sevgi
ifadeleri (f:210) ve Ko6tii Yasam Kosullari:Hayata 1-0 Geriden Basla” (f:286). Katiimcilarin
miilteci hastalarla ilgili deneyimleri vebu deneyimlere yiikledikleri anlamlar temasi altinda
toplanmistir. Zit Yasam Deneyimleri (f:42) ve 6nerilen ¢éziimler altinda toplanmistir. C6zim
Yaklasimi temasi (f:358). Cocuk acil hemsirelerinin empati ve Miilteci cocuklara ve ailelerine
karsi toleranslari degiskendir.
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Sonugc: Sonuclar: Kiiltirlerarasi iletisim hemsirelik meslegi acisindan oldukca dnemlidir.
Clinkli go¢ olgusu glinimiiziin kontrol edilemez bir gercegidir. Bulgulardan hareketle
klltirlerarasi hemsirelik programlarinda dil farkliigin yaratabilecegi problemler ve bunlarin
nasil asilacag, 6tekilestirme tutumlari ve bunlardan nasil kaginilacagy, hastalarin bakim alan
olarak kdltirlerindeki farklarin bakim verenler tarafindan dikkate alinmasinin etkin saglik
hizmeti verilmesi agisindan oldukc¢a 6nemlidir.

Anahtar Kelimeler: Miilteci, Kiiltlrlerarasi Hemsirelik, Miilteci Algisi
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Uygulanan iki Farkli Yontemin Periferik Damar Yolu Acilan Gocuklarda Agn ve
Anksiyeteye Etkisi

Selin Utar?, Dilek Ergin'

Manisa Celal Bayar Universitesi Saglik Bilimleri Fakiiltesi Hemsirelik B6liimii Cocuk Saglig
ve Hastaliklari Hemsireligi Anabilim Dali, Manisa

2Manisa Celal Bayar Universitesi Hafsa Sultan Hastanesi Cocuk Sagligi Klinigi, Manisa

Giris: Cocuk sagligi alaninda 6nemli ilerlemeler olmasina ragmen, hasta cocuklara
uygulanan islemler ve girisimler hala aci, agri ve kaygi vericidir. Agriile genelde ilk karsilasma
cocukluk déoneminde yasanir ve ¢ocuklar icin 6nemli olaylardan biridir. Cocukluk déneminde
uygulanan invaziv islemler, agri deneyiminin blyik bir kismini olusturur. Saglik kuruluslarina
basvuran cocuklarda, damar yolu agma islemi, tibbi bir girisim olarak siklikla uygulanmakta
ve basit bir girisim gibi goriinse de ciddi diizeyde agri ve kaygiya sebep olmaktadir. Bu
arastirma ¢ocuk acil kliniginde periferik damar yolu agma islemi sirasinda uygulanan iki farkli
yontemin ¢ocuklarda agri ve anksiyeteye etkisinin belirlenmesi amaciyla yapildi.

Materyal ve Metot: Arastirma randomize kontrolli ve deneysel tiptedir. Arastirmanin
drneklemini, Ocak 2022 ve Subat 2022 tarihleri arasinda bir Universitesi Hastanesi Cocuk
Acil klinigine basvuran ve gonillii olan ¢ocuklar olusturdu (n=105). Katiimcilar iki deney ve
bir kontrol grubu olmak tizere (i¢ esit gruba ayrildi. Deney 1 Grubunu, islem sirasinda ebeveyn
destegi uygulanan cocuklar olusturdu. Deney 2 Grubunu, islem sirasinda arastirmaci
tarafindan dikkati baska yone cekme kartlari kullanilan cocuklar olusturdu. Kontrol
grubuna periferik damar yolu agma islemi sirasinda klinigin rutin islemi uygulandi. Verilerin
toplanmasinda “Cocuk Tanrtim Bilgi Formu”, “Wong-Baker Yiiz ifadelerini Derecelendirme
Olgesi”, “Cocuk Korku ve Anksiyete Olcegi”, “Dikkati Baska Yone Cekme Kartlari” kullanildi.

Bulgular: Arastirmada cocuklarin, Wong-Baker Yiiz ifadelerini Derecelendirme Olcegi (WB-
YiDO) puan ortalamalari gruplar arasi karsilastirildiginda istatistiksel olarak anlamli fark
bulundu (p<0,05),0.05). Kontrol grubundaki ¢ocuklarin diger gruplara gére Wong-Baker
Yiiz ifadelerini Derecelendirme Olcegi (WB-YiDO) puan ortalamalari daha yiiksek olarak
saptandi. Arastirmada cocuklarin, islem sirasindaki Cocuk Korku ve Anksiyete Olcegi (CKAQ)
puan ortalamalari gruplar arasi karsilastirildiginda istatistiksel olarak anlamli fark bulundu
(p<0.05). Kontrol grubundaki ¢ocuklarin diger gruplara gére Cocuk Korku ve Anksiyete
Olgegi (CKAO) puan ortalamalari daha yiiksek olarak saptandi.

Sonug: Arastirma sonucunda dikkati baska yone cekme kartlari ve ebeveyn destegi
uygulamalarinin periferik damar yolu agma islemi sirasinda ¢ocuklarin agri ve anksiyetelerini

azaltmada etkili oldugu bulundu.

Anahtar Kelimeler: Agri, Anksiyete, Dikkat Dagitma Kartlari, Ebeveyn Destegi, Cocuk
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HS-006

Hastanede Yatan Gocuklarda Tibbi istem Korkusunun ve Psikososyal Semptomlarin
Belirlenmesi

Volkan Demirci? Dilek Ergin'

Manisa Celal Bayar Universitesi Saglik Bilimleri Fakiiltesi Hemsirelik B6liimii Cocuk Saglig
ve Hastaliklari Hemsireligi Anabilim Dali, Manisa

2Mersin Universitesi Tip Fakiiltesi Hastanesi Cocuk Klinigi, Mersin

Giris: Cocuklarin sikca karsilasabilecegi ve en biiylik stres kaynaklarindan birisi hastaliktir.
Hastanede yatma ve hastalik, sosyo-ekonomik durum, yas, cinsiyet ve egitim dlizeyinden
bagimsiz olarak her cocugun hayatinda 6nemli izler birakmaktadir. Hastanede yatma ve
hastalik, hastaligin ciddiyeti, klinik ortam ve sartlari, yatma siiresi, tedavi yontemleri ve
cocugun gelisim evrelerine bagli olarak cocugu olumsuz bicimde etkilemektedir. Hastanede
yatan ¢ocuk, hastaliginin disinda birgok faktorden etkilenerek korku ve psikososyal sorunlar
yasamaktadir. Bu cocuklarin belirlenmeyen ve tedavi edilmeyen psikososyal sorunlari
da zamanla tedavi sirecini ve siiresini olumsuz etkilerken ileriki yillarda kisitliik ve kalici
olumsuz etkilere sebep olabilmektedir. Cocuk hemsiresi, empati becerisi gelismis, cocuklari
anlayabilen kisiler olmalidir. Bu arastirmada hastanede yatan ¢ocuklarin korku diizeylerinin
ve psikososyal semptomlarinin belirlenmesi amaglandi.

Materyal ve Metot: Bu arastirma analitik-kesitsel tipte bir calismadir. Arastirmanin
drneklemini bir Universitesi Hastanesi Cocuk Sagligi ve Hastaliklari kliniklerinde yatan 6-12
yas arasi olan toplam 142 ¢ocuk olusturdu. Arastirmanin verileri, Hasta Cocuk ve Ebeveyn
Tanitim Formu, Cocuklarda Tibbi islem Korku Olcegi ve Hastanede Yatan Cocuklar icin
Psikososyal Semptomlari Tanilama Olcegi ile toplandi. Verilerin analizinde; normal dagilim
gosteren degiskenler icin Student t test, One Way ANOVA testi, normal dagilim géstermeyen
degiskenlerde Kruskal Wallis Testi ile Mann Whitney U testi kullanildi.

Bulgular: Arastirma kapsamina alinan cocuklarin Tibbi islem Korku Olcegi puan ortalamalari
50,78+10,13, Psikososyal Semptomlari Tanilama Olcegi puan ortalamalari 19,09+10,57
oldugu bulundu. Arastirmada cinsiyet degiskenine gore kiz cocuklarinin, yas degiskenine
gore 6-9 yas arasi ¢ocuklarin, egitim durumuna goére okula gitmeyen cocuklarin tibbi
islem korku ve psikososyal semptomlari tanilama dizeylerinin daha fazla oldugu bulundu
(p<0,05). Ebeveynleriilkokul mezunu olan ¢ocuklarin tibbiislem korku diizeyleri daha yiiksek
bulunurken, ebeveynleri lise mezunu olan ¢ocuklarin psikososyal semptomlari tanilama
dlizeyleri daha yiiksek bulundu (p<0,05). Aile tiplerine gore ¢ekirdek aile olan ¢ocuklarin
tibbi islem korku diizeyleri daha ylksek bulundu (p<0,05).

Sonug: Hastanede yatan ¢ocuklarin ve ebeveynlerinin sosyodemografik 6zelliklerinin tibbi
islem korku diizeyleri ve psikososyal semptomlari tanilama diizeylerini anlaml sekilde
etkiledigi, ayni zamanda tibbi islem korku dizeylerinin psikososyal semptomlari pozitif
yonde etkiledigi bulundu.

Anahtar Kelimeler: Hastane, Korku, Psikososyal Semptomlar, Cocuk
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Annenin Beslenme Durumunun Anne Siitii icerigine Etkisi

Fatma Sule Bilgic Tanriverdi', Giilgin Bozkurt?, Emine Asuman Coban?
'Hali¢ Universitesi, istanbul

?jstanbul Universitesi-Cerrahpasa, istanbul

3istanbul Universitesi, istanbul

Giris: Anne sitiinin bebekleri beslemenin en iyi yolu olarak énerilmesi, essiz biyokimyasal
icerigi ile iliskilidir. Ayrica emzirme déneminde icerigi degisen ve anneden anneye farklilik
gosterebilen dinamik ve ¢ok yonli bir sividir Annelerin diyetinde tiikettigi besin cesitleri ve
miktari anne situ icerigini etkiledigi literatiirde kisitli arastirmalarda belirtilmektedir. Bu
calismada mevcut literatiirden farkli olarak, anne beslenmesinde mikro ve makro besin
Ogelerinin tiiketimi ile anne siity bilesimindeki (kolostrum, gecis siiti ve olgun siit) degisim
tekrarlayan olciimler ile incelendi. Annenin beslenme durumunun anne siitli icerigine
etkisini incelemek amaglandi.

Materyal ve Metot: Tanimlayici 6zellikteki arastirmanin 6rneklemini G power yontemi
kullanilarak hesaplandi ve 46 anne 6rnekleme dahil edildi. Arastirmacilardan biri anneler ile
yliz ylize gériisme yontemini kullanarak veri toplama formunu doldurdu. Annelerden son 24
saatte tlkettigi besinleri kaydetmeleri istendi ve BeBis programinda incelendi. Postpartum
ilk glin, 5. ve 15. glinde 2 saatlik emzirme 6ncesi 2 mL anne siitl 6rnegi alinarak Miris HMATM
ile analiz edildi. Veriler, veri toplama formu, Annenin tikettigi besinler BeBis programi, anne
sutu ise Miris HMATM cihazi analiz sonuclari ile elde edildi.

Bulgular: Arastirmaya katilan annelerin ortalama 28,6 +5,5 yasinda oldugu; bebeklerinin
ortalama 38,9111 gestasyon haftasinda ve 3389+406 gram dogum tartisi ile dogdugu
belirlendi. Olgun sitln salgilandigl doneme kadar yapilan tekrarlayan oOl¢iimlerde
(1.glin, 5.gln ve 15.glin), anne sitl karbonhidrat ve yag miktarinin giderek arttig), protein
miktarinin ise dustigl saptandi. Annenin ilk glin tikettigi besinler ile anne siitlii makro
besin 6geleri arasinda anlamli bir iliski olmadigl gérildi. Annenin 5. glin tlkettigi besinlerin
karbonhidrat ve enerji miktari ile anne siitl proteini arasinda negatif yonde anlamli bir iliski
oldugu belirlendi. Annenin 15. giin tiikettigi besinlerin karbonhidrat miktari ile anne stitu
karbonhidrati arasinda pozitif ydonde anlamli bir iliski oldugu saptandi (r;0,377, p<0.01).

Sonug: Annelerin tiikettigi besinler anne siitii (gegis stitlive olgun siit) icerigini etkilemektedir.
Bebeklerin sagligini etkileyecek anne siitiinden optimum faydalanabilmesi adina TUBER
onerileri cercevesinde anne beslenmesi danismaligi ve firsat esitligi saglanmasi 6nerilebilir.
Calisma istanbul Universitesi-Cerrahpasa, Bilimsel Arastirma Projeleri Birimi tarafindan
(Proje no:33735) desteklenmistir.

Anahtar Kelimeler: Anne Beslenmesi, Emzirme, Anne Siitii, Makro Besin Ogeleri
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Ebeveyn-Adolesan Baglanmasinin Ado6lesanin Riskli Davranislarina Etkisi

Tugba Yildiz?, Hacer Kobya Bulut'

'Karadeniz Teknik Universitesi Saglik Bilimler Fakiiltesi Hemsirelik Boliimii, Trabzon
2GiimUlshane Devlet Hastanesi, Giimishane

Giris: Ana-baba-cocukbagiergengelisimindednemlirolesahiptir.Glivenlibaginkurulamamasi
ile birlikte riskli davranislar ve psikolojik sorunlarin ortaya ¢iktig1 gosterilmektedir. Arastirma
ebeveyn-adblesan baglanmasinin adoélesanin riskli davranislarina etkisini belirlemek
amaciyla kesitsel arastirma deseninde gerceklestirildi.

Materyal ve Metot: Tiirkiye'nin kuzeydogusunda bulunan bir ilin Milli Egitim Midurligline
bagli on iki devlet lisesinde Nisan 2019-Mayis 2020 tarihleri yuritaldi. 2018-2019 yilinda
O6grenim gbren 9, 10, 11, 12. siniflarda okuyan 3026 6grenci arastirmanin evrenini olusturdu.
Okullar tabakalandirildi ve her tabakayi olusturan okullarin evreni temsil etme oranlar
hesaplandi (Anadolu lisesi %28,3'lin{, fen lisesi %13'iin{i, meslek lisesi %36,5'ini, imam
hatip lisesi %10, sosyal bilimler lisesi %12,2). Bilinen evrenden 6rneklem se¢cme yontemi
kullanilarak 6rnekleme alinacak 6grenci sayisi 340 olarak hesaplandi. Tabakalarda bulunan
okul ve siniflardan rastgele ornekleme yontemi kullanilarak kriterlere uyan toplam 483
o6grenci ile arastirma tamamlandi. Arastirmada veriler; Taniticl Bilgi Formu, Ana-Babaya
Baglanma Olcegi(ABBO) ve Riskli Davranislar Olcegi(RDO) kullanilarak toplandi. Veriler
ebeveyn ve adélesanlarin yazili ve s6zli onamlari alindiktan sonra arastirmaci tarafindan
veri toplama formlari addlesanlara rehberlik servisi odasinda doldurularak toplandi. Verilerin
degerlendirilmesinde tanimlayici istatistikler, bagimsiz gruplarda t testi ve Spearman
korelasyon testi kullanildi.

Bulgular: Arastirmaya katilan adélesanlarin yas ortalamasi 16.78+0.04 yili. Ad6lesanlarin
annelerini cogunun lise ve lizeri, babalarinin yiksek okul ve Gzeri mezun oldugu belirlendi.
Adélesanlarin ABBO toplam puan ortalamasi 119.4+12.6 ve alt 6lceklerden Anneye Baglanma
Olcegi (ABO) puan ortalamasi 58.71£9.65 ve Babaya Baglanma Olcegi (BBO) puan ortalamasi
60.69+9.11 ve bulundu. Adélesanlarin RDO toplam puan ortalamasi 143.8+22.3, alt boyut
puan ortalamalari; antisosyal davranislar 25.86+6.19, alkol kullanimi 32.87+5.25, sigara
kullanimi 24.15+7.31, intihar egilimi 13.65+3.43, beslenme aliskanliklari 15.92+4.63 ve okul
terki 31.41£5.09 oldugu tespit edildi. Adélesanlarin ABBO toplam puan ortalamasi (r=.24,
p<.001) ile RDO toplam puan ortalamasi arasinda pozitif ydnde orta diizeyde ileri derecede
anlamli iliski bulundu (p<0.01). ABO toplam (r=.34, p<.001), Anne ilgi/Kontrol (r=.30,
p<.001) ve Anne Asiri Koruma (r=.17, p<.001) alt élcek puan ortalamalari ile RDO toplam
puan ortalamasi arasinda pozitif yonde orta diizeyde ileri derecede anlamli iliski bulundu
(p<0.01). BBO toplam, Baba ilgi/Kontrol (r=-.11, p<.001) ve Baba Asiri Koruma (r=.12, p<.001)
alt dlcek puan ortalamalari ile RDO toplam puan ortalamalari arasinda negatif yonde diisiik
dlizeyde ileri derecede anlamli iliski oldugu saptandi (p<0.01).



o A Turkiye Milli
6 ©) PcchaJrrlYKonarcsi

21 Mili Cocuk- Hemgireligi Kongresi
e © ° i 5-9 Ekim 2022
x ) @ § n Elexus Resort Hotel Girne-KKTC
n

Tirkiye Milli Pediatri Dernegi

1958

Sonug: Sonug olarak, addlesanlarin annelerine hem olumlu hemde olumsuz baglanma
puanlari artikca riskli davranislari artmaktadir. Addlesanlarin babalarina olumlu baglanma
puanlari artikca riski davranislari azalmakta ve babalara olumsuz baglanmalari artikga riskli
davranislarida artmaktadir. Cocuk hemsireleri ad6lesanlarin ebeveynlerine baglanmalarini
ve riskli davranislarini degerlendirmeli ve okullarda ergenlere ve ailelerine yonelik riskli
davranislara yonelik koruyucu ve dnleyici kapsamda danismanlik yapmalidir.

Anahtar Kelimeler: Addlesan, Ebeveyn, Ebeveyn-Addlesan Baglanmasi, Hemsire
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HS-009

Epilepsi Hastasi Cocuklarda Nobet Oz Yeterliliginin Belirlenmesi

Tugba inci?, Hacer Kobya Bulut’

'Karadeniz Teknik Universitesi Saglik Bilimler Fakiiltesi Hemsirelik Boliimii, Trabzon
2Karadeniz Teknik Universitesi Farabi Hastanesi, Trabzon

Giris: Epilepsi Hastasi Cocuklarda Nobet Oz Yeterliliginin Belirlenmesi Arastirma epilepsi
hastasi cocuklarda nébet 6z yeterliliginin belirlenmesi amaciyla tanimlayici tipte yapildi.

Materyal ve Metot: Trabzon il merkezinde bulunan bir Universite hastanesinin pediatri
servislerinde yatan ve pediatri noroloji poliklinigine basvuran 8-17 yas arasi epilepsi
hastasi 62 ¢ocuk calismaya dahil edildi. Arastirma verileri Cocuk Tanitim Formu, Epilepsili
Cocuklarda Nobet Oz Yeterlilik Olcegi kullanilarak toplandi. Veriler Statistical Package for
Social Sciences 24.0 paket programi kullanilarak analiz edildi. Verilerin degerlendirilmesinde
tanimlayic istatistikler, Mann Whitney U testi, Kruskal Wallis testi, Tamhane testi ve
Sperman korelasyon analizi kullanildi.

Bulgular: Arastirmaya katilan epilepsili cocuklarin annelerin yas ortalamasi 38.80+5.30,
babalarin yas ortalamasi 41.69+6.00 olarak belirlendi. Ailedeki ¢ocuk sayisi ortalamasi
ise 2.77+0.97'dir. Epilepsili ¢ocuklari yas ortalamasi 11.67+1.71 olup devam ettikleri sinif
ortalamasi 6.22+2.09'dur. Cocugun aile tipi, okul basari durumu, ailede baska epilepsi hastasi
bulunma durumu, tani siresi, ilacini diizenli kullanma durumu, arkadas ile oyun oynama ve
vakit gecirmesini kisitlama durumu, spor faaliyetlerine katiimini kisittama durumu, sosyal
aktivitelere katilimini kisitlama durumu, en son nébet gecirme siiresi ve ndbet 6z yeterliligi
arasinda istatistiksel olarak anlamli fark oldugu saptandi (p<0.05). Epilepsili gocugun yasi
ile nobet 6z yeterlilik arasinda pozitif yonli, ailedeki cocuk sayisi ve anne yasi ile nébet 6z
yeterliligi arasinda negatif yonla bir iliski oldugu belirlendi (p<0.05).

Sonug: Sonug olarak epilepsi hastasi cocuklarin nobet 6z yeterlik diizeylerinin orta
oldugu belirlendi. Epilepsili cocuklarda nébet 6z yeterligin belirlenmesi, hastalik yonetimi
acgisindan son derece 6nemlidir. Hemsireler cocugun nobet 6zyeterlik dlizeyini belirleyerek
verdigi egitimlerle cocugun ndbetini yonetme ve hastalikla bas etme siirecine olumlu katki
saglamalidir.

Anahtar Kelimeler: Cocuk, Epilepsi, Hemsire, Nébet, Oz Yeterlik
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