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S-01
Rolandik Epilepsili Hastalarda ESES

Gelisimi ve Prognozu icin 6n Gérdiiriici
Faktorlerin Arastiriimasi

Habibe Kog Ugar', Ebru Arhan!, Kiirsad Aydin?,
Tugba HirfanoglIu', Ayse Serdarogiu

Gazi Universitesi Tip Fakultesi Gocuk Néroloji
gilim Dal, Ankara
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AMAG: Rolandik epilepsi(RE), cocukluk-cadinin
en sik gérulen epileptik sendromudur. Tan;
klinik-EEG(elektroensefalogram) bulgulariyla
konulur. Bazi durumlarda, ESES'e(uyku sirasinda
surekli diken dalgalar olarak bilinen: elektriksel
status epileptikus) ilerleyebilir. Amacimiz RE'l
hastalarda ESES geligimi-prognozu icin én-
gérdaracd faktorlerin aragtinimasidir.

YONTEM: Calisma populasyonu GUTF EEG-
arsivinden 2016-2019 yillarinda ESES'e ilerleyen
RE'li hastalardan olusmaktadir. Hastalarin

yas, cinsiyet, epilepsi tani (Ety)-ESES tani
yaslari (ESESty), ndbet sikligi(NS), nobet
semiyolojisi, tam remisyon(tamR)(normale-
dénusg), remisyon(%50SWiI-diken dalga

indeksi azalmasi),remisyon yasi-stresi(Ry-Rs),
prognoz, ESES tipi, diken dalga(SW)lokasyonu,
SWi(kisa ydntem ve uzun yéntem)(KY-UY)

ile NREM (evre2uyku) ilk 60-180 saniyedeki
diken sayilari(60-180sDS), RE-tani aninda,
ESES sirasinda-6ay éncesinde-6ay sonrasinda
degerlendirildi.

BULGULAR: Arastirma poplilasyonu ortalama
10,6+2,8yas, 15 kiz (%39,6), 23 erkek(%66,7), 38
hastadan olusmaktadir. Kétu prognoz ile 60-
180sDSs (P=0,006)/(p=0,003), NS(p=0,020) iliskili
bulundu. ESEStamR icin, <Byas-iyi prognoz
Orani(p=0,006)/(p=0,033) yliksek saptandi. Ik
80sDS-NS ile tamR arasinda (p= 0,040), ndbet
baslangi¢ yasi(NBY)(p=<0,001), remisyon(p=0,001),
SES énces;i epilepsi yili(p=0,044) ile ESESty
arasinda anlaml korelasyon saptandi. ilk
80sDS %62 5duyarlilik-%906zgllik ile
7124 olmasinin(p=0,004), 180sDS I ise

k

%62,5duyarlilik-%93,36zgull ik ile >380 olmasinin
prognozu 8ngérdiigu saptandi(p=0,001). KY ile
UY arasinda ESES-sirasinda (r= 0,725;p<0,001),

RE tani aninda(r=0,957; p<0,001), ESES sonrasl
6.ayda(r=0,905;p=0,002) pozitif korelasyon
saptandu.

SONUG: Sonuglarimiz, ESES tani anindaki yasin ve
tani anindaki ilk 60-180 saniyedeki diken sayisinin
prognoz Gzerine etkili oldugunu gostermektedir.
Ayrica kisa yéntemin, RE'li hastalarda ESES tani
ve takibinde kullanilabilecek pratik bir yéntem
olabilecegini dusundurmektedir.

Anahtar Kelimeler: Diken dalga sayisi (DS),
EEG(elektroensefalogram), ESES(yavas uyku
sirasinda slrekli diken dalgalar olarak bilinen
elektriksel status epileptikus), Rolandik Epilepsi,
SWI (diken dalga indeksi).

S-02

ESES (Yavas Dalga Uykusu Sirasinda
Surekli Diken Dalgalar: Elektriksel Status
Epileptikus) Tanisinda, Uykunun ilk 180
Saniyesi igin SWI (Diken Dalga indeksi),
Geleneksel Yéontemi On Gériir mii?
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AMAG: ESES(uykuda surekli diken dalgalar:
elektriksel status epileptikus), epilepsi,
biligsel-davranigsal bozulma, ESES'in
EEG(elektroensefalografi) anormalligi UglUstyle
karakterize kazanilmis bir durumdur, ESES-tan
stratejileri nérologlar arasinda gesitlilik gésterir.
Amacimiz evre2uyku(NREM) ilk 180 saniye SW|
(diken dalga indeksi)'nin geleneksel yéntemi
yansitip- yansitmadigini degerlendirmektir.

YONTEM: Arastirma GUTF EEG-laboratuvary
arsivi kullanilarak ESES tanili 100 hastanin uyku-
EEG'leri Gzerinde yapildi. Hastalarin demografik

verileri, géruntuleme bulgular, komorbiditeleri il
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BULGULAR: 0SB hastalarinin 11 kiz(%36,7), 19'u
erkek( %63,3), kontrol grubunun 1 kiz(%36,7),19'u
erkek( %63,3) idi. OSB hastalarn ile kontrol grubu
arasinda igciklerin ortalama amplitld, ortalama
fr?kans ve ortalama sUresi anlamh farklilik
gostermedi. OSB hastalarinda kontrol grubuna
kiyasla ortanca igcik sayisi(11,5 vs 20; p=0,005),
ortanca igcik dansitesi (2,3 vs 3,6; p=0,008) ve
ortanca igcik aktivitesi (52 vs 67; p=0,024) dusuk
saptandi. OSB hastalarinda igcik dansitesi ile
igcik aktivitesi (r=0,348; p=0,044) ve sure (r=0,354;
p=0,047) arasinda pozitif korelasyon saptandi.
Erkeklerde OSB hastalarinda kontrol grubuna
kiyasla ortanca igcik sayisi (14 vs 21; p=0,023),
ortanca igcik dansitesi (2,8 vs 4,2; p=0,022) ve
ortanca igcik aktivitesi (55,3 vs 72,4, p=0,032)
dusuk saptand..

SONUGC: Sonuglarimiz OSB hastalarinda
uyku igciklerinin saglikli gocuklara gore farkl
karakteristik o6zellikler tasidigini goéstermigtir.

Anahtar Kelimeler: otizm spektrum bozuklugu,
po0 uykuigcigi

uyku igcigi
Otizm Spektrum Bozuklugunda Uyku
i§ci§i Analizi Tablo 3. Igcik says, dansite ve aktivitesi
oup  Dedis Pam‘w " rliaﬁmid .
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AMAG: Otizm spektrum bozuklugu (OSB) olan el T :5:‘2 E%E E:Ei
ocuklarda uyku igcikleri ile ilgili geligkili bulgular = - ‘ ) ‘
vardir. Bu calismanin amaci, OSB olan hastalarda
uyku igciklerinin ézelliklerini saghkl kontrol Tablo 2. Uylku ieikleninia anaz
grubu ile karsilastirmaktir. Degiskealer = e p
Amplitad 45413.7 39,511,1 0,093
METOD: Cocuk psikiyatri tarafindan tan - [T s o
“Onulmus 213 yaslar arasinda 30 OSB hastas! Hc:o::::‘ 233 o100
leayn, ¥as grubunda saglikli 30 kontrol Usemsy 267 « °'"2.
greugbet:lnunlu'ykg ;EG'Ieri uyku igcikleri agisindan i:zt;‘:z’f:; :ﬁ'ﬁ:;) Sziﬁ(.:'j;;g) i
g vendlrnimlgtxr. Hastalar ve kontroller 2-5yasg
. ® Syas Usty olarak iki gruba ayriimistir.
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K plitdd, frekans, stire, dansite ve aktivitesi
arstlastinimistyr,
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