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(07
Amag: Otizm spektrum bozukluklari prevalansinda son yirmi
yil igerisinde ortaya ¢ikan artis c¢evresel kosullardaki
degisiklikler ile otizm arasindaki iligkinin Onemini yeniden
tartismaya agmistir. Bu c¢alisma ile, c¢evresel bazi risk
faktorlerini otizm hastalarinda geriye doniik incelemeyi
hedefledik.
Gereg ve Yontemler: Saghk Bilimleri Universitesi Van Egitim
ve Arastirma Hastanesi Cocuk Noroloji Poliklinigi’nde otizm
tanis1 ile takip edilmekte olan hastalar geriye doniik olarak
tarandi. Benzer yas grubundaki saglikli ¢cocuklar kontrol grubu
olarak alindi. Bu iki grup; hipoksi ve prematiirite varligi, anne
siitii alim1 ve siiresi, televizyon ile tanigma yasi, televizyon,
akill telefon ve tablet kullanim siireleri agisindan incelendi.
Bulgular: Calismaya otizm grubunda 66, kontrol grubunda 60
olmak tizere toplam 126 ¢ocuk alindi. Gruplar arasinda
prematiirite Oykiisii ve hipoksik etkilenim ag¢isindan fark
izlenmedi. Anne siiti hi¢c almayan ¢ocuklar otizm grubunda
daha yiiksek sayidaydi (p=0.018). Otizm tanis1 alan hastalarn
daha kisa siire anne siiti  almig olduklart  goriildi
(otizm:8.48+9.19 ay, kontrol:13.18+8.64 ay, p=0.001). Otizm
grubunun ve kontrol grubunun televizyon ile tanisma yaslar
arasinda belirgin bir farklilik goézlenmedi. Otizm tanili grupta
dort saat ve ilizeri televizyon izleme orami belirgin derecede
yiiksekti (p=0.020). Benzer sekilde tablet ve akilli telefon ile
vakit gegirme siireleri otizm tanili hastalarda anlamli derecede
yiiksekti (p=0.001).
Sonug: Anne siitli almamis olmak ya da kisa siire anne siitii ile
beslenme, otizm riski ile iliskilendirilebilir. Televizyon, tablet
ve akilli telefon gibi ekran maruziyetlerinde artmus siire, otizme
yatkinligi  olan c¢ocuklarda klinigin ortaya ¢ikmasini
kolaylastiran ya da tetikleyen bir faktor olabilir.

Anahtar Kelimeler: Otizm, anne siitii, akilli telefon, televizyon,
prematiirite

ABSTRACT

Objective: The increase in the prevalence of autism spectrum
disorders over the last two decades has led to a renewed debate
concerning the importance of the relationship between changes
in environmental conditions and autism. The purpose of this
study was to retrospectively examine various environmental risk
factors in patients with autism.

Material and Methods: Patients being followed-up with
diagnosis of autism at the Van Education and Research Hospital
Pediatric Neurology Polyclinic, Turkey, were screened
retrospectively. Healthy children in a similar age group were
included as the control group. These two groups were then
compared in terms of the presence of hypoxia and prematurity,
breastfeeding and the duration thereof, age at first exposure to
television, and television, mobile phone and tablet use times.
Results: A total of 126 children, 66 in the autism group and 60
in the control group, were included in the study. No difference
was observed between the groups in terms of history of
prematurity and hypoxic effects. Children who had never
breastfed were more numerous in the autism group (p = 0.018).
Duration of breastfeeding was shorter in patients diagnosed with
autism (autism: 8.48+9.19-month, control: 13.18+8.64 month,
p=0.001). No significant difference was observed between
autism group and control group concerning age at first exposure
to television. The rate of watching television for 4 h or more
was significantly higher in the autism group (p = 0.020).
Similarly, time spent on tablets and mobile phones was
significantly longer in patients with autism (p = 0.001).
Conclusion: Absence of breastfeeding and a short duration of
breastfeeding may be associated with an increased risk of
autism. Increased duration of use of screens such as televisions,
tablets and mobile phones may be a factor that facilitates or
triggers the emergence of the clinical manifestation in children
with a predisposition to autism.
Keywords: Autistic disorder,
television, prematurity

breast milk, mobile phone,
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GIRIS
Otizm, karsilikli  sosyal etkilesim ve iletisim
becerilerinde yetersizlik, basmakalip ve yineleyen
(stereotipik) davraniglar, sinirl ilgi alanlart ve kisith
iglevsellik ile kendini gosteren, etkileri yasam boyu
devam eden, erken baglangicli nérogelisimsel bir
bozukluktur (1). Otistik bozukluk DSM-IV-TR tami
sistemine gore yaygin gelisimsel bozukluklar sinifinda

yer almaktadir (2).

Otizm ayr bir ¢ocukluk ¢agi psikiyatrik tablosu olarak
tanimlandiktan sonra 1980’li yillara dek prevalansi on
binde dort olarak kabul edilmis ve nadir goriilen bir
bozukluk seklinde tanimlanmistir (3). Son zamanlarda
yapilan epidemiyolojik ¢alismalara gore ise bu
yillardan giiniimiize kadar sikligmin giderek arttig
goriilmektedir  (4). Amerika Birlesik Devletleri
verilerine gore, sekiz yas civart  ¢ocuklarin
degerlendirilmesi ve taranmasi ile elde edilen
prevalansi, 2016 yilinda 1000’de 18,5 olarak
bildirilmistir. Bu veriler 2000 yilimin verileri ile
karsilagtirildiginda 2,8 kat artig goriilmektedir (5). Bu
artisin  tim diinyada oldugu bilinmekle birlikte
tilkemizde bu konu ile ilgili epidemiyolojik verileri
iceren galigmalara ihtiyag vardir. Otizmde kalitimin
onemli bir rol oynadig1 diisiiniilse de genetik
nedenlerin ancak %15’1 tanimlanabilmistir. Otizm
multi-faktoriyel, poligenik gelisimsel bir beyin
hastaligidir (6).

Otizm spektrum bozuklugu (OSB) olan kardese sahip
olmak, sizofreni benzeri psikotik ozelligi olan ve
duygu durum bozukluk Oykiisii olan ebeveynlerinin
olmasi, anne veya baba yasimin 40 yas lizerinde olmasi,
ileri dede yasi (annenin babasi), dogumsal anomali
varligi, yenidogan yogun bakimda kalma oykiisii, erkek
cinsiyet, 35 hafta 6ncesi dogum, intrauterin 20. haftaya
kadar diisiik riskinin olmasi, bilyiiksehirde yasiyor
olmak, annenin gebeligindeki otoimmiin olaylar,
epidemiyolojik ¢alismalardan elde edilen istatistiksel

olarak anlamli bulunan risklerdir (7,8). Folik asit, D

vitamini eksiklikleri, intrauterin ultrason maruziyetinin
de OSB i¢in riskli oldugu belirtilmig ancak kapsamli

bir aragtirma ile desteklenmemistir (9).

Son zamanlarda gelisen teknolojinin  giinliik
hayatimizda aldig1 yer ile birlikte ekran maruziyetinin
OSB hastaliklar1 ile iligkisi iizerinde durulmaktadir.
Ekran maruziyeti, ailenin ya da bakicinin g¢ocukla
gecirdigi zamani siirlar, uyaran eksikligine yol acar ve
oyun ile 6grenmenin en 6nemli oldugu yaslarda beyin
gelisimini kotii etkiler. Boylece ekran maruziyeti otizm
icin bahsedilmeye deger risk faktdrleri icerisine
girmistir.

Bu g¢alismadaki amacimiz, giiniimiizde OSB
hastaliklarindaki artis1 degisen bazi g¢evresel kosullar
ile iliskilendirip iliskilendiremeyecegimizi ve bu
gevresel faktorlerin  bazilarmin otizm {izerindeki

etkilerini gérmekti.

GEREC VE YONTEM

Bu calismada, SBU Van Egitim ve Arastirma
Hastanesi Cocuk Noroloji Polikliniginde otizm tanist
ile takip edilmekte olan hastalarin geriye doniik
incelenmesi planlandi. Arastirmalar otizm tanisinin 24
ay kadar erken yaslarda konulabilecegini gostermistir
(10). Calisma igin yaglar1 3-17 yil arasinda degisen
cocuklar se¢ildi. Otizm tanis1 ile poliklinigimizde takip
edilen hastalardan poliklinik muayeneleri sirasinda
bilgileri alinabilen veya ICD 10 (F84.0) kodlar ile
iletisim bilgilerine ulasilabilen toplam 100 ¢ocuk
sec¢ildi. Calisma i¢in segilen ¢ocuklar arasindan,
kendilerine ulasilamayanlar; aile goriismesi sirasinda
saglikli bilgi alinamayanlar, verilen bilgileri eksik
bulunanlar; kronik bir hastaligi olanlar ¢alismadan
cikarildi, 66 c¢ocuk c¢alismaya alindi. Kronik bir
hastaligi olmayan, néromotor gelisimi normal benzer
yas grubunda 60 ¢ocuk kontrol grubu olarak alindi.
Calismaya kabul edilen tiim ¢ocuklar poliklinikte aile
goriismesi ile ya da telefon ile kendilerine ulagilarak

dogum oykiileri, anne siitii alma durum ve siireleri,
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televizyon ile tamigma yaslari, sikayetlerin ortaya
¢iktig1 dénemde televizyon, tablet ve akilli telefon ile
gegirdikleri ortalama zamanlar geriye doniik olarak

ogrenilerek kaydedildi. Kontrol grubu ile karsilastirildi.

Arastirmadan elde edilen verilerin analizinde SPSS 22
(Statistical Package For Social Science) paket programi
kullanildi ve p<0.05 istatistiksel olarak anlamli kabul
edildi. Prematiirite Oykiisii, dogumda hipoksik
etkilenim, anne siitii alma, televizyon (TV) ile tanigma,
TV izleme siiresi, tablet-telefon kullanim siireleri gibi
kategorik verilerin otizmli hasta grubu ile kontrol
grubu arasinda  herhangi bir fark olusturup
olusturmadig1 Ki-Kare testi ile analiz edildi. Verilerin
tanimlayici analizinde ise ortalama, standart sapma ve

yiizdelik gibi dagilim metodlar1 kullanildi.

Calisma igin Karadeniz Teknik Universitesi Etik
Kurul’undan izin alindi (10.11.2020 tarihli-24237859-
682 say1l karar).

BULGULAR

Otizm grubunun yag ortalamasi 5.92 +2.38 y1l, kontrol
grubunun 5.38 +1.43 wyildi. Otizm grubunda erkek
cinsiyet kizlara gore daha fazlaydi (E:49, K:36).
Prematiirite oykiisii ve hipoksik etkilenim agisindan
gruplar arasinda fark izlenmedi. Otizm grubunda 54
¢ocuk, kontrol grubunda 58 ¢ocuk anne siitii almist1.
Anne siitii hi¢ almayan ¢ocuklar otizm grubunda daha
yiiksek sayidaydi (otizm:12, kontrol: 2). Bu fark
istatistiksel olarak anlamliydi (p=0.018). Otizm tanist
alan hastalarin ortalama 4.7 ay kadar daha kisa siire
anne siitli almisg olduklart goriildii (p=0.001). Otizm
grubunda ortalama anne siitii alma siiresi 8.4849.19 ay,
kontrol grubunda ise 13.18+8.64 aydi. Otizm grubunun
ve kontrol grubunun TV ile tanigsma yaslari; bir
yasindan Once, bir-iki yas arasi ve iki yasindan sonra
seklinde gruplandi. Bu yas gruplarinda TV ile tanisma
yaglar1 agisindan, kontrol ve otizm grubu arasinda
belirgin bir farklilik gézlenmedi (p=0.370). TV izleme

sireleri 0-1 saat, 1-2 saat, 2-4 saat, 4 saat ve lzeri

seklinde siniflandiginda otizm tanili grupta dort saat ve
iizeri TV izleme orant belirgin derecede yiiksekti
(p=0.020). Benzer seckilde tablet ve akilli telefon ile
vakit gecirme siireleri otizm tanili hastalarda anlamli

sekilde yiiksekti (p=0.001) (Tablo 1).

TARTISMA

Otizm spektrum bozuklugu hastalarinin sayisinda hem
diinyada hem {iilkemizde goriilmekte olan artig gozleri
degisen cevresel kosullara cevirmistir. Ozellikle
cevresel bir tetikleyicinin beyindeki gen ekspresyonunu
epigenetik mekanizmalar yoluyla etkileyebildigi
diistiniilmektedir (11,12).

Calismamizda prematiir dogum Oykiisii ve otizm
arasinda bir iliski goriilmedi. Ayn1 sekilde hipoksiye
maruz kalma Oykiisii otizmli ¢ocuklarda kontrol
grubuna gore daha yiiksek oranda degildi. Prematiir
dogum ile otizm iliskisini arastiran bir meta-analizde,
konu ile ilgili 18 g¢alisma ve 3366 prematiir bebek
incelenmis ve otizm prevalansmin yiiksek olduguna
dikkat ¢ekilmistir (13). Dogumda hipoksiye maruz
kalma ile otizm riskinin arttigin1 gosteren bazi
calismalar mevcuttur (14). Bunun kronik sekilde
yiiksek dopamin seviyeleri ile iliskili olabilecegi
disiiniilmektedir (15). Mueller ve Bale hipoksiye
maruz birakilan farelerde norogelisimsel birgok
bozuklugun yani sira OSB hastaliklarinda da artig
oldugunu gostermislerdir (16). Bu artisin 6zellikle
erkek cinsiyette daha fazla olduguna dikkat ¢ekilmistir
(17). Benzer sekilde diisiik dogum agirlikli olmak ya da
bozukluklarla
iligkilendirildigini  bilmekteyiz. OSB riskinin de

prematiiritenin norogelisimsel
prematiirite ve diisik dogum agirhigr ile artis

gosterdigini savunan goriisler mevcuttur (16-19).

Anne siitii ile beslenmenin ¢ocuk gelisimi agisindan
o6nemi bilinen ve tartigmaya ihtiya¢ duyulmayacak bir
gergektir. Bu konuda yapilan bazi ¢aligmalar sadece
anne siitii ile beslenmenin degil beslenmeye baslanma

zamanmin ve kolostrum aliminin da otizm gelisimi
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acisindan risk faktorii olabilecegini ve gec emzirmeyle
otizm riskinin artabilecegini gostermistir (20). Bu konu
ile ilgili caligmalar beslenme iligkisi, oksitosin etkisi ve
anne siitiniin norotrop bazi maddelerin salinimina
etkisi seklinde teoriler iizerinde durmustur (20-22).
Calismamizda hem anne siitii alim1 hem de anne siitii

aliminin siiresi ile otizm arasinda anlamli bir iligki

siirelerine bakildiginda ise otizm grubunda ortalama
siire 8.4849.19 ay, kontrol grubunda 13.18+8.64 aydi.
Anne siitii alimi ile otizm arasinda pozitif iliskiyi
gosteren caligmalar kadar bir iliski bulunmadigim
gosteren caligmalar da mevcuttur (23). Bu konuda
yapilmis 6nemli bir meta-analizde ise anne siitii alim

oraninin  otizmli ¢ocuklarda daha az oldugu

bulunmugtur. Otizm grubunda anne siiti almayan gosterilmistir (24).
cocuklarin sayisi daha fazlaydi. Anne siiti alim
Tablo 1: Otizm ve kontrol grubu verilerinin karsilagtiriimasi
Otizm Kontrol
p /v
n (%) n (%)
Prematiire 0.144/2.13
Yok 48 (72.7) 51 (85.0)
Var 18 (27.3) 9 (15.0)
Hipoksi dykiisii 0.168
Yok 59 (89.4) 58 (96.7)
Var 7 (10.6) 2(3.3)
Anne Siitii Alma 0.018*/5.59
Ald1 54 (81.8) 58 (96.7)
Almadi 12 (18.2) 2(3.3)
Televizyon ile Tanisma Yasi 0.370/1.98
1 yagindan 6nce 9 (13.6) 14 (28.3)
1-2 yas arasi 28 (42.4) 23 (38.3)
2 yasindan sonra 29 (43.9) 23 (38.3)
Televizyon izleme Siiresi 0.020*/9.87
0-1 saat 16 (24.2) 18 (30.0)
1-2 saat 11 (16.7) 20 (33.3)
2-4 saat 11 (16.7) 11 (18.3)
4+ saat 28 (42.4) 11 (18.3)
Tablet-Telefon Kullanim Siiresi 0.001*/17.93
Oynamiyor 15 (22.7) 8 (13.3)
1 saatten az 25 (37.9) 43 (71.7)
1-3 saat 18 (27.3) 7(11.7)
3 saat 8 (12.1) 1(1.7)
4+ saat 0 1(.7)
Anne Siitii Alma Siiresi (ay), ortalama + SD 8.48 £9.19 13.18 +8.64 0.001*
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Calismamizda dikkatimizi ¢eken ve Onemsedigimiz
sonuclardan biri ekran maruziyetinin siiresinin otizm
ile iligkili bulunmus olmasiydi. Yasamin ilk ti¢ yilinda
ekran maruziyeti goriilmesi, OSB ile iliskilendirilmis
bir risk faktoriidiir (25, 26). Yeni gelisen teknolojinin
mevcudiyeti, ailelerin ve ¢ocuklarin zamanlarini
gecirme seklini degistirdi. Ticari TV yaymciligt ile
sadece 70 yil 6nce tamigildigi disiiniiliirse ekranlari
evlerde goérmek insanlik igin nispeten yeni bir
deneyimdir, OSB hastaliklarinin gériilme sikliginda da
ayni siire igerisinde artig gdzlenmistir. Tamamen ¢ocuk
programlarina adanmis kablolu TV kanallar1 ve OSB
hastaliklarindaki artig birbirine paralellik gdstermistir
(27). S6z konusu ekran maruziyeti giiniimiizde sadece
TV ile sl degildir. Bilgisayarlar, tabletler, akilli
telefonlarla ¢evrimigi goriintiileme olanagi sayesinde,
erken ¢ocuklukta kapsamli ekran goriintiileme

olanaklar1 ¢ok genistir.

Ekran goriintileme olanaklarmma daha fazla erigim,
daha gen¢ yasta Oonemli Olglide artmistir. Certain ve
Kahn, 1990'larin basinda, 0-1 yas grubunun %17'sinin
ve 1-2 yag grubunun %58'inin TV izledigini
belirtmiglerdir (25), 2006 yilinda Zimmerman ve
arkadaglar1 ii¢ aylikken, bebeklerin %40'min DVD /
video veya TV izledigini ve 24 ay boyunca %90'min
diizenli olarak izlemeye devam ettiini tespit
etmiglerdir (28). Chonchaiya ve arkadaslarinin 2011
yilinda ekran goriintileme tarihi ve etkilesimli
sosyallesme iligkisini inceledikleri ¢aligma bu konuda
dikkat gekmektedir. Bu amagla ii¢ ¢ocuk grubunda (biri
OSB, ikinci grup dil gecikmesi ve {iglinciisii kontrol
grubu) elde ettikleri wverileri yayimladilar (29).
Ortalama olarak OSB olan grup ekran goriintiilemeye
baslanmasi agisindan en geng (6 aylik) ve en fazla saat
izleyen gruptu (4,6 saat/giin), tipik gelisime sahip
grupta ise ekran goriintiilemeye baslama yasi ¢ok daha
gecti (12 ay) ve en az izleme siiresi vardi (2 saat/giin).
Dil gecikmesi olan grup, ekran izlemeye baglamasi ve
ekranin maruz kaldig: siire agisindan her iki yasin da

ortasinda yer almaktaydi. Bu ¢alismada OSB'li grubun

en az sosyal ve konugma stimiilasyonuna sahip

oldugunun alt1 ¢izildi.

Calismamizda, TV izlemeye baglama yasi ile degil
ancak izleme siiresi ile otizm arasinda bir iliski oldugu
gosterilmistir. Ayni iliski diger ekran maruziyeti ile
ilgili araglar olan tablet ve telefon icin de gecerliydi.
Otizm grubunda TV ile dort saatten fazla zaman
gecirme orant %42.4 iken bu oran kontrol grubunda
%18.3'dli. Tablet ve telefon kullanim siirelerinde de
benzer sekilde 1-3 saat arasinda ekran maruziyeti orant
otizm grubunda anlamli sekilde daha yiliksek bulundu.
Bu grupta dikkatimizi ¢eken sey calismanin yapildigi
bolgenin sosyoekonomik diizeyi agisindan tablet ve
telefon ile vakit gegirme oraninin TV’den daha az
olmasiydi. Otizm tanisi aldigi halde tablet ve telefon
kullaniminin hi¢ olmadigimni sdyleyen 15 hastaya karsi

kontrol grubunda 8 ¢ocuk vardi.

Bebeklik doneminde gorsel-isitsel ekran
stimiilasyonunu OSB’nin gelisiminde potansiyel bir
risk faktorii olarak diiglinmenin bir¢ok nedeni vardir.
Baglanma teorileri, ebeveyn-¢ocuk etkilesiminin
kalitesinin saglikli gelisim i¢in kritik oldugunu
gostermektedir. Bebek ailenin ilgisini ¢eker ve
cevredeki en ilgi c¢ekici etki bebegin etrafindaki
insanlar olur. Teknolojinin toplumda daha biiyiik bir
rol oynamasiyla, ebeveynler kiigiik ¢ocuklart ile her
zamankinden daha fazla etkilesime girmekten uzak
durmakta ve cocuklar ekran medyasmin 1sigina ve
hareketine ¢ekilmektedir. OSB olan bir ¢ocuk,
kendisini ¢evreleyen sosyal diinyaya yonelmez, bunun
yerine sosyal olmayan imgeler, sesler ve gorsel-isitsel

senkronizasyondan etkilenir. Sosyal bir ortaga ilgi

duymayan, gen¢ cocuk 6grenme firsatlarini kagirir.

Erken c¢ocukluk doneminde ekran izlemenin OSB
prevalansindaki artisa katkida bulunan potansiyel bir
faktor olarak arastirilmas: gerektigini diisiinerek
calismamizda bu alt bagliklara yer verdik. Ancak
bilindigi ve bizim de bahsettigimiz gibi, otizmin altinda
yattig1 diisiiniilen bir¢cok faktor vardir. Bu faktorlerin

otizme katkisin1 gerektigi sekilde arastirabilmek igin
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¢ok daha fazla etiyolojik faktoriin birlikte yer aldig1 ve
daha fazla sayida hasta ile yapilacak kapsamli ve ¢ok

merkezli ¢aligmalara ihtiya¢ oldugunu diigiinmekteyiz.

Cikar Catismasi: Yazarlar arasinda herhangi bir ¢ikar

¢atigmasi bulunmamaktadir.

Etik Kurul Onam: Karadeniz Teknik Universitesi
Rektorliigii KTU Tip Fakiiltesi, Bilimsel Arastirmalar
Etik Kurulu, tarih: 10.11.2020; no: 2020/322.
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