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Istanbul Universitesi Kongre ve Kiiltiir Merkezi’nde gergeklestirmis bulunuyoruz.
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bilgilendirirken, Saglik Bilimleri Universitesi, Hava ve Uzay Hekimligi AD’dan doktor
ogretim liyesi Erding Ercan kendi brangi ile ortak konularimizidan biri olan dekompresyon
hastaligi konusunu ele almistir. Bengiz Ozdereli bu yilda kamera arkasi goriintiiler ile
katilimcilarin begenisini kazandi. Toplantimiza zenginlestiren Prof. Jacek Kot’a, Prof. Rob
va Hulst’a, Tbp. Alb. Ali Thsan Giinerigdk’e, doktor 8gretim iiyesi Erding Ercan’a ve Bengiz
Ozderilye 11. Ulusal Sualtt Hekimligi ve Hiperbarik T1p Toplantist Diizenleme Kurulu adina

tesekkiir ederim.

Bu bildiriler kitabinda 2 davetli konugsmact sunumu ile 10 sozlii ve 4 poster sunumlarinin
tam metni yer almaktadir. Her ulusal toplantida daha fazla katilimcinin yer almasiyla gelecek

toplantilarimizin daha nitelikli olacagini iimit ediyoruz.

Bildiriler kitanbinin ilgi duyana yararli olmasin1 umuyor, 6niimiizdeki toplantilarda tekrar

birlikte olmay1 arzu ediyoruz.

Prof. Dr. Akin Savas TOKLU
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HIPERBARIK KOSULDA NITROJEN NARKOZUNUN KOGNITIF
PERFORMANSA ETKILERININ OLAYA ILIiSKIN BEYIN
POTANSIYELLERI ILE INCELENMESI

Hiiseyin Karakaya!, Serkan Aksu?, Salih Aydin', Atilla Uslu?

'1.0., Istanbul Tip Fakiiltesi, Sualtt Hekimligi ve Hiperbarik Tip Anabilim Dali, istanbul
?1.U., Istanbul T1p Fakiiltesi, Fizyoloji Anabilim Dali, Istanbul

GIRIiS

Nitrojen narkozu hava ile dalis derinligini sinirlayan en 6nemli etmendir. Dalig sirasinda,
nitrojenin kismi basmcinin artmasiyla, genellikle etkileri 30 metreden daha derinde olusan,
kognitif performans: olumsuz yonde etkileyen, entellektiiel yeteneklerin ve sinir kas
becerilerinin bozulmasi ile karakterize ruhsal ve davranigsal degisimlerdir (1). Etkisi derinlik
arttikca artar, ancak ayni derinlikte kalinan siireye bagli olarak degismez. Belirtiler bazi
dalicilarda 30 metreden daha az derinliklerde bile goriilebilir. insandan insana ayni derinlikteki

belirtiler degisebilecegi gibi ayni kiside giinden giine de fark eder.

Nitrojen narkozu, kognitif ve psikomotor fonksiyonlar {izerine etkileri ile dalicilarin sagligini
tehlikeye atabilecek faktorlerden biridir. Dalig, diger sporlara kiyasla sorun yaratabilecek ek
faktorlere sahip olmasina ragmen, Divers Alert Network (DAN)'a gore yilda 100.000 dalgi¢
basina ortalama 20 6liimiin (% 0,02) olmasi, dalisin diger bir¢ok sporla benzer risk tasidigini

gosterir (2).

Nitrojen narkozu, potansiyel etkileri nedeniyle, bir¢ok tiiplii dalis kazasindan sorumlu tutulur.
Dalisla ilgili tiim kazalarin tiiriinii ve siddetini belgelemeye calisan bir proje, Stickybeak
Projesine gore, dalisa bagli 6liimlerinin %9"unun direkt olarak inert gaz narkozu ile ilgili oldugu
bildirilmistir. (3, 4). ingiltere’de, 2010 yilinda DAN tarafindan bildirilen dliimlerin %3.6's1
nitrojen narkozu ile iligkilendirilmistir (4, 5). Nitrojen narkozunun, dogrudan tek basina
sorumlu olduguna dair bir kanit olmamasina ragmen, 2010 yilinda dalisa bagli liimlerin

%54,3"line dolayli olarak katkida bulundugu iddia edilmistir (6).

Nitrojen narkozundan en erken ve en ¢ok etkilenen frontal lobun yiiksek beyin islevleri;

ogrenme, degerlendirme, karar verme, dikkat etme, dikkati siirdiirme ve konsantrasyon gibi
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yuritiicii fonksiyonlardir. Nitrojen narkozunun etkilerini davranissal a¢idan inceleyen birgok
calisma olmasina ragmen elektrondrofizyolojik parametrelere dayanan ¢aligmalar sinirlidir.
Diinyada 6zellikle hiperbarik kosullarda Olaya iliskin Potansiyel (OIP) kayitlarimnin kullanildig
caligmalar ¢ok azdir, iilkemizde ise hi¢ yoktur. Bu c¢alismamiz ilk ¢alisma olmasi yoniinden

Onemlidir.

Bu calismada goniillii ve saglikli amator-sportif dalgiglara basing odasinda 5 ATA’da nitrojen
narkozunun kognitif performanslara etkilerinin uyarilmis Olaya iliskin Beyin Potansiyelleri ile

incelenmesi amaglanmaktadir.

YONTEM

Tipta Uzmanlik Tez c¢alismasi, Istanbul Universitesi, Istanbul Tip Fakiiltesi, Klinik
Arastirmalar Etik Kurulunun (2017/274) onay1 ve Helsinki Deklarasyonuna uygun sekilde
gerceklestirilmistir.

Tiimii erkek olan katilimeilar, 12 saghkli goniilli amator dalgigtan (yas araligi, 28+5 yil)
olusmaktadir. Katilimcilarin 6ncelikle Sualti Hekimligi ve Hiperbarik Tip Anabilim Dalinda

uzman doktor tarafindan fiziksel muayeneleri yapildi ve dalig anemnezleri alindu.

Dalis Prosediiri

Daliglar HyperTech ZYRON 12 (2008) marka ¢ok kisilik basing odasinda gergeklestirildi.
Planlanan derinlige yapilacak dalis profili “Amerikan Donanmas1 Dekompresyon Tablolar1 6.
Revizyon”a gore belirlendi. Dalis hiz1 maks. 25 metre/dk, dip zaman1 15 dakika, ¢ikis hizi
maks. 10 metre/dk olarak belirlendi. Cikis sirasinda 6 metrede 5 dakika giivenlik duragi yapildi
(Sekil 1). Denekler kayit sonrasi olast Dekompresyon Hastalig1 bulgusu agisindan 1 saat gdzlem

altinda tutuldu.

OIP Kayit Prosediirii

Calismaya alman tiim deneklerden, OIP kaydma gelmeden &nce saglari yikanmis, temiz,
uykusunu almus ve tok karnina gelmeleri istendi. OIP kayitlari uluslararasi 10-20 sistemine gore
alindi. Bu islemler sirasinda hastanin basina gore ayarlanabilen iizerinde 9 adet ring elektrot
yerlestirme yeri bulunan lateks “Easy-Cap” bone kullanildi. Elektrotlar; Frontal (F3, Fz, F4),
Central (C3, Cz, C4) ve Pariyetal (P3, Pz, P4) bolgelerine gelecek sekilde kafa derisi lizerine
yerlestirildi.
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Sekil 1. Dalis profili ve OIP kayt periyotlari

Katilimcilara ayirt edebilmeleri igin standart ve hedef uyaranlar once bir stereo kulaklik
aracilig1 ile kayittan dinletildi. Bu test dizisinde standart ve hedef olmak iizere toplam 300
uyaran dizisi ard-arda ve rastgele (random) gelmekteydi. Her iki uyaran da 70 desibel (dB)
siddetindeydi. Isitsel uyaranlarin 6zellikleri Tablo 1°de goriilmektedir.

Tablo 1. Isitsel Uyaranlarin Ozellikleri

Isitsel uyaranlar US (%) US Frekans Siire  UAS Odev

Standart 240 (%80) 70dB 1500 Hz (Pes) 50 ms 2000 ms NoGo: Basma
Hedef 60 (%20) 70dB 2000 Hz (Tiz) 50 ms 2000 ms Go: Bas

US: Uyaran Sayisi, US: Uyaran Siddeti, UAS: Uyaranlar Arast Siire

Katilimcilardan rastgele ve ard-arda gelen Standart (Kalin/Bas) ve Hedef (Ince/Tiz) uyaranlar
arasindan hedef uyaran olan sesleri ayirt etmesi ve duyar duymaz farenin sol tusuna basmasi
istendi. Ayn1 zamanda hedef uyaranlari1 saymalar1 (mental counting) bellekte tutmalar1 ve kayit
sonras1 sOylenmesi istendi. Bu yanitlar milisaniye diizeyinde ‘“Reaksiyon Siiresi=Reaction
Time” olarak kayit edildi. Ayrica Standart uyaranda yanit vermemesi gerekirken yanit vermesi
“Hatali1 basma/False positive” olarak, hedef uyaranda yanit vermemesini ise “Kagirdigi/Miss”

skoru olarak kayit edildi.
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Kagirdig1i/Miss/Omission (skor): Katilimcinin “Hedef Uyaran” geldiginde basmasi gerekirken
basmamasini, kagirmasini gosteren puanlardir.

Hatali/False positive/Comission (skor): Katilimeinin “Standart Uyaran™ geldiginde basmamasi
gerekirken basmasini gosteren puanlardir.

Reaksiyon siiresi/Reaction time (ms): Katilimcmin “Hedef Uyaran” ile “Yanit” arasinda
milisaniye diizeyinde gecen siiredir. Bu siire OIP P3 latanst ile kooreledir.

Zihinden Sayma/Mental counting (skor): Katilimcinini hedef uyarana yaniti yani sira bu
yanitlar1 saymasi bellek ytikiini artirir. Elde edilen veriler denegin kisa siireli bellek, dikkat ve
dikkati siirdiirme performansi hakkinda bilgi verir.

OIP tepelerinin P3 genlik ve latansindaki farkliliklar, istatistiksel olarak tekrarli dlg¢iimler

ANOVA kullanilarak analiz edildi.

BULGULAR

Katihmeilarin Demografik Ozellikleri

Calismamiza goniilli ve saglikli sag elini kullanan toplam 12 amator erkek dalgi¢ alindi.
Katilimcilarin, yas ortalamasi 27,7+4,5 (23-35) yil; egitim diizeyleri ortalamasi 1942,6 (15-23)
yil; dalis sayis1 ortalamasi 102,4494,6 (17-300) ve maksimum dalis derinligi 40,3£10,4 (18-55)
metre idi. Katilimcilarin 2’si “Egitmen”, 4’ “CMAS-1*”, 4’ “CMAS-2*” ve 2’si ise
“CMAS-3*” dalis sertifikasina sahipti. Basing odasi dalislar1 sirasinda dalisa bagl bir yan etki

gelismedi. 2 katilimcida dipte kontrol edilebilen gililme ataklar1 goriildii.

Davramssal Performans

Katilimcilarin davranigsal performans sonuglart (Tablo 2)’da gosterilmistir.

Tablo 2: Davranigsal performans sonuglari

Davranigsal Dalis Dahs Dalis

Performans Oncesi Dip Sonrasi df F P

Kacirdiga (skor) Hatah 0,08+£0,29  0,75+0,75  0,67+0,78 2,33 3.777 0.033
Basma (skor) 0,50+0,67  1,42+1.00  1,08+0,79 2,33 3.734 0.035

Reaksiyon Siiresi (ms) 316,1+17,7 337,5+23,1 330,0+11,4 2,33 4.339 0.021
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Zihinden Sayma (skor) 59 0+2.0

56,0£3,0

57,0£3,0

2,33 0.086 0.918

OIP Bulgular

Hedef N2 genliklerinde [F(2,33)= 0.374, p = 0.690] periyotlar arasinda anlamli bir fark
bulunamaz iken, latanslarinda [F(2,33)=4.767, p = 0.014] dalis 6ncesi ile dip dalis ve dalis

sonrasi periyotlar arasinda istatistiksel olarak anlamli grup efekti oldugu goriildi (Sekil 2).

Bunun sadece dalis 6ncesi ile dalis dip periyotlar1 arasindaki farktan kaynaklandigi goriildii

(p=0.019). Ancak dalis dip ile dalis sonras1 arasinda anlamli1 bir fark bulunamadi.

Hedef P3 genliklerinde [F(2,33)= 6.885, p = 0.003] dalis oncesi ile dip dalis ve dalis

sonrasi periyotlar arasinda istatistiksel olarak ileri derecede anlamli grup efekti oldugu

goriildii. Bunun hem dalis Oncesi ile dalis dip periyotlar1 arasindaki farktan (p=0.004)

hemde dalis oncesi ile dalis sonrasi periyotlar1 arasindaki kaynaklandigir goriildii. Ancak

dalis dip ile dalis sonras1 arasinda anlamli bir fark bulunamadi. OIP bulgular1 grafik ve

tablo olarak asagida gosterilmistir (Tablo 3).

Tablo 3: Isitsel Oddball Testinde OIP Sonuglar

Offumsisn " aed D S 9 H
Standard
Std N1 amp (nV) -7,04+2,62 -5,80£3,05 -6,81£2,83 2,33 1.119 0.336
Std N1 lat (ms) Std 93,149,9 103,7£15,3 96,7+11,3 2,33 2.017 0.276
P2 amp (uV) Std 3,18%1,40 3,01£1,73 2,9742,05 2,33 0.083 0.921
P2 lat (ms) 17424224 187,1£18,6 181,2424,8 2,33  1.874 0.166
Hedef
Tar N1 amp (uV) -8,51+2,48 -7,16£3,31 -7,28+2,99 2,33 1.420 0.253
Tar N1 lat (ms) 94,9+10,0 100,1£17,9 99,4+14,7 2,33 0950 0.393
Tar P2 amp (nV) 4,3044,16 2,1942,26 2,9342,33 2,33 2.598 0.086
Tar P2 lat (ms) 166.3£15,3  171.8+27,7 173.7£23,1 2,33 0.666 0.519
Tar N2 amp (nV) -3,9244,07 -3,5843,70 -2,98+2.40 2,33 0.374 0.690
206,1+17,7  230,5£30,7 226,7+27,1 2,33 4.767 0.014

Tar N2 lat (ms)
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Tar P3 amp (uV) 14,0+4,33 9,714,56 10,8+3,58 2,33 6.885 0.003

Tar P3 lat (ms) 310.5+£29,9  339.9134,7 334,1£27,8 2,33 5.400 0.009

Benzer sekilde Hedef P3 latanslarinda [F(2,33)= 5.400, p=0.009] dalis 6ncesi ile dip dalis ve
dalig sonrasi periyotlar arasinda istatistiksel olarak ileri derecede anlamli grup efekti oldugu
goriildii (Sekil 2). Bunun dalig dncesi ile dalis dip periyotlar1 arasindaki farktan (p=0.012)
kaynaklandig1 ancak dalig 6ncesi ile dalig sonrasi periyotlart arasindaki fark istatistiksel olarak

anlamsiz olmasina ragmen yakin bir trent oldugu goriilityor (p=0.055).

Sekil 2: N2, P3 latans ve Reaksiyon siiresindeki degisimler

Dalis dip ve dalis sonrasi kosullarinda davranigsal performans dalis 6ncesi kosula gore anlamli
olarak bozuldu (daha uzun tepki siireleri ve daha fazla hatali tepki). Bununla benzer sekilde,
dalis dip ve dalis-sonrasi kosulunda dalis-oncesi kosula kiyasla P3 genlikleri anlamli derecede
zayiflamis (14.0+4.33; 9.7+4.56; 10.8+£3.58, p <0.003, sirasiyla) ve tepe latanslari uzamisti
(310.5£29.9; 339.9+£34.7; 334.1£27.8, p <0.007, sirasiyla). Bununla birlikte, hi¢bir 6l¢limde

dalis dip ve hemen arkasindan gelen dalis sonrast donem arasinda anlamli bir fark yoktu.

SONUC
Basing odasinda hava solunumu ile yaptigimiz ¢aligma sonucunda nitrojen narkozunun
dalgiglarda gerek davramigsal performansi ve gerekse OIP olciimlerini etkiledigi goriildii.

Caligmamiz dalicilarin kognitif performanslarinin 5 ATA basingta (dalis dip) orta derecede ve

33



yiizeye ciktiktan sonra akut donemde (dalis sonrasi) hafif derecede bozuldugunu gosterdi. Bu
etkilerin agik deniz ortaminda ¢ok daha fazla olacagi ve dalicinin hayatini riske atabilecegi
soylenebilir. Noninvaziv, kolay ve hassas olan OIP &lgiimleri ve 6zellikle P3 potansiyelleri

nitrojen narkozunun etkilerini anlamada bir biyobelirtec olarak kullanilabilir.

Elektronorofizyolojik parametrelerle beynin yiiriitiicli islevlerinin degerlendirilmesi ile ilgili
caligmalar artikca, nitrojen narkozunun etkiledigi beyin islevleri, narkozda bireysel duyarliligin
saptanmasi, narkoza adaptasyon gibi alanlarda elektrondrofzyolojik testler kullanilabilir
duruma gelecektir. Bu calismada saptadigimiz veriler, bu alanda yapilacak ileri ¢calismalar igin
ek veriler saglamistir. Bulgularimiz, sportif dalis kosullarina karsilik gelen hiperbarik hava
ortaminin gecici hafif kognitif bozulmaya yol actifina isaret eden beyin elektrofizyolojisi

verileri saglamaktadir.

Anahtar kelimeler: Nitrojen Narkozu, Kognitif ve Davrangsal Performans, Olaya Iliskin

Beyin Potansiyeller
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