ODULE ADAY BILDIRILER

61. ULUSAL PSiKiYATRI KONGRESI
Sheraton Ankara Otel & Convention Center
22-26 Ekim 2025

OAB-008

https://doi.org/10.5080/61upk.0zt292

DIKKAT EKSIKLIGI VE HIPERAKTIVITE BOZUKLUGU TANILI HASTALARDA BiLiSSEL
ISLEVLER ILE ENDOKANNABINOID SISTEM ARASINDAKI ILISKININ INCELENMESI

Abdiillatif Koyun', Ahmet Bulent Yazici?, Esra Yazici?, Enes Sarigedik?, Derya Giizel Erdogan®

LSakarya Egitim ve Aragtirma Hastanesi Psikiyatri Klinigi, Sakarya

2Sakarya Universitesi Tip Fakiiltesi, Rub Saglig: ve Hastaliklar: Anabilim Daly, Sakarya
3Sakarya Universitesi Tip Fakiiltesi, Cocuk ve Ergen Rub Saglg ve Hastaliklar: Anabilim Daly, Sakarya
Sakarya Universitesi Tip Fakiiltesi, Fizyoloji Anabilim Dal, Sakarya

Girigve Amag: Dikkateksikligive hiperaktivite bozuklugu (DEHB);
dikkatsizlik, asir1 hareketlilik ve diirtiisellik ile karakterize edilen
nérogelisimsel bir bozuklukcur. DEHB yasam boyu perspektifi
olan bir bozukluktur: Cocuklukta baslar, yetiskinlikte devam
eder, onemli psikososyal bozulma, yiiksek komorbidite oran:
ve ¢oklu morbidite ile seyreder. DEHBde tani koydurucu
noropsikiyatrik test veya biyolojik belirte¢ bulunmamakta,
tant hastanin 6z bildirimi ile yasam boyu semptomlar ve
islevsellik hakkinda ek bilgiler kullanilarak klinisyen tarafindan
konulmaktadir (Kooij ve ark. 2019). Endokannabinoid sistem
(EKS), agirlikli olarak glutamaterjik ve GABAerjik néronlarin
presinaptik terminallerinde bulunan iki reseptérden (CB1 ve
CB2) olusur. Anandamid (AEA) ve 2-arasidonil gliserol (2-
AG) en ¢ok arastirilan endokannabinoidlerdir (eKB). In vitro
calismalar, EKB’lerin davranissal esneklik iizerinde énemli rol
oynadigini gostermektedir. Ornegin hipokampustaki 2-AG
diizeylerinin  azalmasi esneklik kaybiyla iligkilendirilmistir.
Hayvan caligmalarinda yitksek doz CB1 agonistleri diirtiisel
davraniglari arurirken, diigsiik doz CB1 antagonistleri gorev
degistirme becerisini gelistirip diirtiisel tepkileri azaltmistir.
Insanlarda  eksojen  kannabinoid ~kullaniminin  yiiriitiicii
islev bozukluklar: ile iligkili olabilecegini gdsteren caligmalar
bulunmakla birlikte, EKS ile yiiriitiicii iglevler arasindaki iligkiyi
dogrudan inceleyen aragurmalar sinirlidir. Meveut bir ¢alismada
EKS’nin prefrontal kortekse bagl: bilissel islevlerle iligkili oldugu
gosterilmis; yiiksek AEA diizeyleri karar verme ve bilissel esneklik
performansinda artigla, aremig 2-AG diizeyleri ise bilissel esneklik
ve inhibisyon yetilerinde bozulma ile iliskilendirilmigtir (Fagundo
ve ark. 2013). Bir fMRI ¢alismasinda tepki engelleme sirasinda,
esrar kullanan bireylerde kullanmayanlara kiyasla EKS’nin temel
bilesenlerinden olan hipokampus ve beyincik vermisinde daha
yiiksek aktivasyon bulmuslardir. Bu fark yalnizca DEHB tanist
olmayan bireylerde gozlemlenmigtir. Esrarin DEHB’li bireyler
tizerinde kontrol grubundakilerden farkli etkiler gdsterebilecegini
one siirmiiglerdir (Rasmussen ve ark. 2016). DEHB tanili
bireylerde EKS diizensizligi goriildiigii belirtilmistir. DEHB
tanili hastalar ve saglikli kontrollerin AEA ve 2-AG diizeyleri
kargilagtirildigt sinirli sayida ¢aligma vardir ve celiskili sonuglar
mevecuttur. DEHB tanili hastalarda AEA ve 2-AG’nin plazma
konsantrasyonlarinin  yiikseldigini belirten c¢alisma oldugu
gibi madde kullanim bozuklugu tanili hastalarda DEHB
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komorbiditesi diisitk AEA ve 2-AG plazma konsantrasyonlariyla
iliskili bulunmus iki calismada da biligsel islevlerle EKS iliskisi
degerlendirilmemistir (Flores-Lépez ve ark. 2025). Mevcut
calismada serum AFA ve 2-AG dizeyleri ile biligsel islevler
iligkisi, DEHB tanili erigkin hastalarda ve saglikli kontrollerde
degerlendirilmigtir.

Yontem: Calisma Sakarya Egitim ve Arasurma Hastanesi
Psikiyatri Klinigi'nde yiiriicildi. Goniillii olarak kaulan ve
icleme kriterlerini kargilayan DEHB tanili bireyler hasta grubunu
olugturmustur. Tanilar, hekim tarafindan DSM-5 esas alinarak
uygulanan SCID-5 goriismesi ile dogrulanmigtir. Goriisme
strasinda kaulimcilara calisma hakkinda bilgilendirme yapilmig;
ardindan yazili onamlart alinmigtir. Aragtirmaya goéniilli kaulan
saglikli bireyler kontrol grubunu olusturdu. Kaulimcilara
sosyodemografik veri formu, DEHB semptomlarini sorgulamak
amaciyla Eriskin DEB/DEHB Tani ve Degerlendirme Envanteri;
biligsel islevleri
testlerden sirastyla Sayt Dizisi Ogrenme Testi (SDOT), Cizgi
Yoniinii Belirleme Testi (CYBT), Isaretleme Testi (IT), iz Siirme
Testi (IST) A ve B formlar, Stroop Testi, Gorsel Isitsel Say1
Dizileri Testi B formu (GISD-B) uygulandi. Serumda AEA ve
2-AG diizeylerinin degerlendirme amaciyla icin her iki gruptan

amacityla, néropsikiyatrik

degerlendirmek

goriisme baglangicinda 5 cc vendz kan alindi. Caligmamiz
04/10/2023 E-16214662-050.01.04- 295901-146
onay numarast ile Sakarya Universitesi Klinik Aragtirmalar Etik

tarihinde

Kurulu'ndan onay almistir. Bu galisma, TUBITAK tarafindan
1245373 numarali proje kapsaminda desteklenmigtir.

Bulgular: Calismaya 52 eriskin DEHB hastast ve 50 saglikli
Katiimaillarin %50,9’u  (n=52) kadindi ve
yas ortalamast 24,88+5,28'di. Kaulimcilarin yas ortalamalari
(t=0,871, p=0,386), cinsiyetleri (x2=0,041, p=0,840), egitim
stiresi (t=-0,539, p=0,591), viicut kitle indeksleri (p=0,821,
t=0,227), sigara kullanimi (x2=1,557, p=0,212), egzersiz
yapmast (x2=0,000, p=1,000) incelendiginde gruplar arasinda

kontrol alindi.

anlamli fark saptanmadi. Gruplar karsilasurildiginda DEHB
tani ve degerlendirme envanter dikkat eksikligi boluma (T-
DE) (p<0,001), agir1 hareketlilik ve diirtiisellik béliimii (T-AD)
(p<0,001), DEHBye bagli yasadig1 sorun siddeti ve siklig1 (T-DS)
(p<0,001) ve dl¢ek toplami (T-TP) (p<0,001) puanlarinda DEHB
grubunda anlamli derecede yiikseklik saptanmis, KENT EGY
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puanlart (z=-1,009, p=0,303) agisindan gruplar arasinda anlaml
fark saptanmamigtir. Gruplar noéropsikolojik testler agisindan
kiyaslandiginda DEHB grubu CYBT testi haricindeki tiim
testlerde daha kotii performans gosterdi. Korelasyon analizlerinde
DEHB grubunda AEA ve 2-AG seviyeleri ile birgok 6lcek ve
noropsikiyatrik test skoruarasindakorelasyon saptanirken, kontrol
grubunda ise korelasyon saptanmadi (Tablo 1). Iki grup serum
AEA (z=0,462, p=0,644) ve 2-AG (2=0,589, p=0,556) degerleri
arasinda anlamli fark olmadigs bulundu. Serum AEA ve 2-AG
seviyelerinin bilissel iglevlerle iliskisini incelemek icin yapilan
lineer regresyon analizleri anlamli F degerleri ortaya koymustur
(p<0,001). DEHB grubunda AEA diizeyi CYBT puani (t=2,606,
p=0,012), IT (t=- 3,277, p=0,002) ve IST B Formu (t=-2,568,
p=0,013) tamamlama siireleri i¢in 6n gordiiriictiydi. Kontrol
grubunda ise IT atlanan hedef sayist (t=-2,095, p=0,42) igin 6n
gordiiriicitydii. 2-AG diizeyi ise hasta grubunda SDOT puant
(t=3,142, p=0,003) i¢in 6n gordiiriiciiyken kontrol grubunda
noropsikiyatrik testler icin 6n gordiiriicii  degildi.

Calismamizda DEHB grubunda AEA diizeyi ile T-DE (r=-
0,314, p=0,024) ve T-DS (r=-0,295, p=0,034) arasinda negatif
baginu bulunmugtur. 2-AG ile T-AD (rs=-0,280, p=0,044)
arasinda negatif bagintu bulunmugtur. Regresyon analizinde AEA
diizeyinin DEHB 6lgegi T-DE (t=- 3,946, p<0,001) ve T-TP (t=-
3,026, p=0,004) puanlar icin 6n gordiiriicii oldugu saptandi.
Sagliklt kontrollerde bu iligkiler saptanmamustir.

Tarisma ve Sonug: Bu calismada sosyodemografik agidan
benzer 52 DEHB tanili erigkin hasta ile 50 saglikli kontroliin
biligsel islevlerinin serum AEA ve 2-AG diizeyleri ile iligkisi
degerlendirilmigtir. DEHB grubu néropsikiyatrik testlerde egitim
stiresi ve yas olarak eslestirilmis saglikli kontrollere gore 8grenme,
kisa siireli bellek, gorsel mekansal algilama ve yonelim, tepki hizi,
siirekli ve odaklanmig dikkat, diirtiisellik, islem hizi, planlama,
set degistirme, tepki ketlenmesi gibi bircok alanda eksiklik
yasadigini gostermektedir. Calismamiz DEHB tanili hastalarda
biligsel islevler ile EKS iligkisini aragtiran ilk ¢aligma olma 6zelligi
tagimaktadir. Calismamizda kontrollerle kiyaslandiginda DEHB
tanili hastalarin eKB diizeyleri gok daha fazla sayida biligsel islev
ile iligkili bulundu. Bulgularimiz DEHB tanili hastalarin biligsel
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islevlerinin eKB diizeylerine daha duyarli oldugunu ve yiiksek
serum eKB diizeylerinin daha iyi biligsel islevlerle iligkili oldugunu
diisiindiirmektedir. DEHB tanili hastalar ve kontrollerin biligsel
islevleri ve EKS iliskisi arasindaki bu farkliliklar EKS’nin DEHB
tanili hastalarda farkli ¢alistigina dair bulgular sunan caligmalar
desteklemektedir (Rasmussen ve ark. 2016). Calismamiz DEHB
tanil hastalarda serum AEA ve 2-AG diizeyi ile DEHB semptom
siddeti iligkisini arastiran ilk klinik ¢alismadir. DEHB grubunda
serum AFEA diizeyi ile T-DE, T-DS ve T-TP arasinda anlamli iligki
bulundu. 2-AG diizeyi ile T-AD arasinda anlamli iligki bulundu.
Calismamizda ozellikle AEA olmak tizere yiiksek eKB diizeyine
sahip hastalarin bir¢ok alanda daha iyi biligsel islev gosterdigi ve
daha az siddette DEHB semptomu gosterdigini saptanmustir.
Calismamiz, gelecekte yapilacak aragtirmalar icin éncii bulgular
sunmugtur. Elde ettigimiz anlamli bulgular DEHB etiyolojisinde
ve tedavisinde EKS’nin yeri hakkinda genis &érneklemli ve
uzunlamasina calismalara ihtiya¢ oldugunu diisiindiirmekeedir.

Anahtar Kelimeler: 2-AG, anandamid, bilissel islevler, eriskin
dikkat eksikligi ve hiperaktivite bozuklugu
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