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Klinik Arastirma

Dogumsal kalp hastaligi tanihi ve girisim uygulanmis
olgularda okul basarisinin degerlendirilmesi

Evaluation of the school success in children with the diagnosis
of congenital heart disease who underwent an intervention
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OZET

Amac: onjenital kalp hastabklar1, hasta ¢ocuklarmm ve ailelerinin sosyal yasantilarm,
yagam kalitelerini ve ¢ocuklarin akademik bagarilarim etkileyen en yaygin dogumsal hasta-
hiktir. Bu ¢alhismanin amaci cerrahi veya girisimsel tedavi yontemi uygulanmig konjenital
kalp hastahkl ¢ocuklarin okul bagarisim1 degerlendirmektir.

Yontemler: Cahsmamizda Izmir Dr. Beh¢et Uz Cocuk Hastaliklar: ve Cerrahisi Egitim ve
Aragtirma Hastanesi Cocuk Kardiyoloji biriminde Nisan 2013-Haziran 2013 tarihleri ara-
sinda KKH taml ve cerrahi veya girisimsel tedavi yontemi uygulanmis olan orta 6gretim
cagindaki 50 hastammn akademik basari seviyeleri kontrol grubu ile karsilastirilmgtir.
Verilere, getirilen Milli Egitim Bakanhg (MEB) e-okul veli bilgilendirme sistemi giktilar
yoluyla ulagilnigtir.

Bulgular: Akademik basar: seviyeleri hasta grupta kontrol gruba giore anlamh diigiik bulun-
mustur. Tiirk¢e, matematik dersleri ve davranig notunda siyanotik grubun bagarisi kontrol
grubuna gore anlamh 6lgiide diigiik bulundu. Asiyanotik grubun da davranms notu kontrol
grubuna gore diigiik bulundu. Fen bilimleri, sosyal bilgiler derslerinde ise gruplar arasinda
anlamh farklhihik saptanmadi.

Sonug: Konjenital kalp hastabkh ¢ocuklarda, o6zellikle siyanotik grupta matematik ve
Tiirkge dersleri basarisi diismektedir Dogustan kalp hastahkh ve akademik olarak basar:
diigiikliigii olan ya da beklenen alanlarda destek verilmesi gerekliligini 6ngormekteyiz.

Anahtar kelimeler: Konjenital kalp hastaligi, okul bagarisi, ¢ocuk
ABSTRACT

Objective: Congenital heart disease is one of the most common childhood diseases that affect
both the children’s and their families’ social life, quality of life and the children’s academic
achievement. The aim of this study is to evaluate the school performance of children suffe-
ring from congenital heart disease who underwent surgical or catheter based interventi-
ons.

Methods: The study group included 12-15-year-old 50 patients with congenital heart disease
who attended secondary school and underwent surgical or catheter based interventions and
50 healthy controls. Academic success validation of official school grades obtained in
Turkish, Mathematics, Science, Social Sciences and grades for behavioral attitudes of the
school children were obtained from the Ministry of Education “e-school” parent informati-
on system printouts. The patient group consisted of both cyanotic and acyanotic patients
and each group were compared with controls.

Results: Grades obtained in Turkish, mathematics, physical education classes and for beha-
vioral attitudes in the patient group were significantly lower than in the control group. The
academic success rates in thecyanotic group was significantly lower than the control group
in Turkish, mathematics, education lessons and behavioral attitudes Significant difference
was not determined as for science and social science lessons.

Conclusion: Cyanotic group’s school performance grades in mathematic and Turkish les-
sons are lower in children with congenital heart disease especially in the cyanotic group. We
suggest that providing supportive teaching pragrammes for children with congenital heart
disease are needed in order to maintain academic success.
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GIRIS

Konjenital kalp hastaliklart (KKH), kardiyovas-
kiiler sistemdeki dogumda veya sonrasinda tanimla-
nabilen, dogustan olan yapisal veya fonksiyonel
anomalileri igerir (V. Konjenital kalp hastaliklarinin
goriilme siklig1 tiim canli dogumlarda yaklasik %0,5-
0.8 olarak bilinmektedir ve bu insidans uzun yillardir
degismemistir @4,

Amerikan Kalp Dernegi, KKH tanili olgularda
periyodik gelisimsel tarama ve degerlendirme yapila-
rak bu olgularda gelisim geriliklerinin erken donem-
de tanmimlanmasi, uygun egitim ve rehabilitasyon
programlari uygulanmasi saglanarak, gelecekteki
davranigsal, psikososyal ve akademik becerinin arti-
rilmasi yoniinden yararl olacagini bildirmistir ©.

Konjenital kalp hastaliklart ¢ocukluk caginda
onemli morbidite ve mortalite nedenidir. Giiniimiizde
gelisen teknoloji, artan girisimsel tedavi ve cerrahi
tecriibe ile erken donem operasyon basarisi artmis ve
yasam siiresi uzamistir. Ancak, bu hastalarin yasam
kalitesinde, akademik ve sosyal yagsamlarinda sorun-
lar ortaya ¢cikmaktadir. Postoperatif donemde akade-
mik bagaridaki goreceli kayiplar yurt dis1 ¢alismalar-
da giincelligini korumaktadir. Ulkemizde heniiz 6rne-
g1 bulunmayan bu calismada, acik kalp ameliyati
veya anjiokateterizasyonla girisim uygulanmig
KKH’11 ¢ocuklarin okul basarisinin degerlendirilmesi
amaclanmustir.

GEREC ve YONTEM

Nisan 2013-Temmuz 2013 tarihleri arasinda [zmir
Dr. Behcet Uz Cocuk Hastaliklar1 ve Cerrahisi Egitim
ve Arastirma Hastanesi Cocuk Kardiyoloji Servisi ve
Poliklinigine bagvuran, konjenital kalp hastalig1 tani-
l1,en az 3 ay once acik kalp ameliyat1 ya da girigsimsel
yontem ile tedavi uygulanmisg, orta egitim kurumuna
devam etmekte olan, goniillti 50 hasta caligmaya alin-
di. Hastalarin yil sonu notlarina, getirmis olduklart
MEB e-okul veli bilgilendirme sistemi ¢iktilari yoluy-
la ulagildi. Yine aym tarihlerde Izmir Dr. Behget Uz
Cocuk Hastaliklar1 ve Cerrahisi Egitim ve Arastirma
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Hastanesi Cocuk Kardiyolojisi Poliklinigine profes-
yonel spor yapabilmek icin kardiyak agidan sakinca
olup olmadigini gosterir rapor alabilmek amaciyla
bagvuran ve kardiyak acidan herhangi bir sorun sap-
tanmayan, bilinen bir kronik hastali§1 olmayan, sos-
yoekonomik olarak benzer ¢evrede yasayan ve orta
egitim kurumuna devam etmekte olan, goniillii 100
cocuk calismaya alindi. Kontrol grubundaki ¢ocukla-
rin ders notlarina, getirmis olduklart MEB e-okul veli
bilgilendirme sistemi ¢iktilar1 yoluyla ulasildi. Dogum
agirligr 2500 g’in altinda olan, sendromik olan, ek
kronik hastalig1 olan, goniillii olmayan olgular ¢alis-
maya dahil edilmedi.

Sosyoekonomik degerlendirme icin N. Nesanir ve
E. Eser tarafindan 2010°da “Tiirkiye’de Saglik
Alaninda Kullanilmak Uzere Bir Sosyoekonomik
Indeks Denemesi” yaymnindaki esit agirlikli sosyoe-
konomik indeks verilerinden yararlanildr ©.

Elde edilen veriler SPSS (Statistical Program in
Social Sciences, IBM, ABD) 18 paket programinda
bilgisayara aktarildi ve analiz edildi. Hasta grubu
kendi icinde siyanotik ve asiyanotik olmak iizere 2
gruba ayrildi. Herbirinin Tiirk¢e, matematik, fen
bilimleri, sosyal bilgiler dersleri ve davranis notlari
ayr1 ayri kontrol grubu ile karsilastirildi. Ayrica sos-
yoekonomik indeks skoru ortalamlart her ti¢ grup
icin ayr1 ayr1 hesaplandi.

Gruplar arasinda sayisal deg8iskenlerin farklilig1
One Way Anowa coklu karsilagtirma yontemiyle ve
LSD metodu ile incelendi. Istatiksel anlamlilik diize-
yi tiim testler i¢in p<0,05 degeri olarak kabul edildi.

Caligma icin Izmir Dr. Behget Uz Cocuk
Hastaliklart ve Cerrahisi Egitim ve Aragtirma
Hastanesi Klinik Aragtirmalar Etik Komitesinden
onay alindi.

BULGULAR

Calismaya katilan hastalarin %50°si (n=25) kiz,
%50’si (n=25) erkek olup, ortalama yas 13,02+0,86
olarak belirlendi. Hastalarin tan1 dagilimlart Tablo
1’de belirtilmigtir.

Sosyoekonomik indeks skoru siyanotik ve asiya-



G.I. Kanberoglu ve ark., Dogumsal kalp hastaligi tanili ve girigim uygulanmugs olgularda okul basarisimin degerlendirilmesi

Tablo 1. Konjenital kalp hastalig1 olgularmin tam dagilimi ve
yas ortalamalari.

Tam n Y% Yas (Ort+SD)
ASD 19 38

TOF 7 14

AK 6 12

VSD 5 10 13,02+0.86
AS 4 8

PS 4 8

DORV 3 6

PDA 2 4

TOPLAM 50 100

Tablo 2. Olgu ve kontrol grubunun ders basarilarinin karsi-
lagtirilmasi.

Asiyanotik Siyanotik Kontrol p
Ort+zSD  Ort+<SD  Ort+SD
Tiirkce 34+£1,1 3,1+0,7 3,740,7 0,03
Matematik 3,0+1,.2 24+0,7 3,3+0.8 001

Fen Bilimleri 3,1+1,2 2,9+0,7 3,3+0,8 0,22
Sosyal Bilgiler ~ 3,6+1,0 3,6+05 3,5+0,8 0,86
Davranig Notu 4.4+0.,6 4,109 4,7£04 0,001

notik grupta 3-4 ve kontrol grubunda ortalama 4-5
olarak saptandi, her ii¢ grup da orta diizey sosyoeko-
nomik grup olarak kabul edildi. Gruplar arasi yas,
cinsiyet ve sosyoekonomik olarak anlamli fark sap-
tanmayarak kargilastirilabilir kabul edildi.

Tiirkce dersinin asiyanotik, siyanotik ve kontrol
grubu arasinda karsilastirilmasinda siyanotik grubun
basarisi kontrol grubuna gore anlamli diisiik saptan-
mistir (p=0,03), ancak siyanotik ve asiyanotik grup
arasinda ve asiyanotik grup ile kontrol grubu arasina
anlamli fark saptanmadi. Matematik dersinin asiya-
notik, siyanotik ve kontrol grubu arasinda karsilagti-
rilmasinda siyanotik grubun basarist kontrol grubu ve
asiyanotik gruba gore anlamh diistik (p=0,01) saptan-
mistir. Asiyanotik grup ile kontrol grubu arasinda
anlamli fark saptanmamuigtir. Fen bilimleri dersinde
siyanotik hastagrubunun ders basarisi digerlerine
gore diisiik olmakla birlikte, fark istatistiksel olarak
anlamli diizeyde degildir (p=0,22). Sosyal bilgiler
dersinde ise asiyanotik, siyanotik ve kontrol grubu
arasinda karsilastirilmasinda gruplarin  bagarisinda
fark saptanmamistir (p=0,86). Beden egitimi dersinin
asiyanotik, siyanotik ve kontrol grubu arasinda karsi-

lagtiritlmasinda asiyanotik grubun basarisi kontrol
grubu gore anlamhi diisiik (p=0,004) saptanmuistir.
Siyanotik grup ile kontrol grubu ve asiyanotik grup
arasinda anlamli fark saptanmamuigtir. Davranis notu-
nun asiyanotik, siyanotik ve kontrol grubu arasinda
karsilagtirilmasinda siyanotik ve asiyanotik grubun
basarist1 kontrol grubuna oranla anlamli diisiik
(p=0,01) saptanmustir. Derslerin gruplar arasinda kar-
stlastirilmasi Tablo 2°de gosterilmisgtir.

TARTISMA

Ulkemizde ilk olarak yapilan bu ¢alismada, kon-
jenital kalp hastalikli ¢ocuklarda okul basarisinin
saglikli ¢ocuklara gore diisiik oldugu saptanmustir.

Literatiirde kronik hastalig1 olan ¢ocuklarin aka-
demik bagarisin1 degerlendiren ¢aligmalar mevcuttur.
Wray ve Sensky nin okul 6ncesi 0-3,5 yas araliginda-
ki KKH olan ¢ocuklar, kronik hematolojik hastalig
olan cocuklar ve saglikli ¢ocuklar arasinda yaptigi
calismada, hasta grubun tam 6l¢ekli IQ puant saglik-
I1 gruba gore diisiik bulunmugtur. Takiplerde siyano-
tik grubun el-géz koordinasyonu ve tam olcekli 1Q
puani diger gruplara gore diisik bulunmustur @.
Bizim calismamiz da bu calisma ile ortiisiir sekilde
siyanotik grubun okul basarisinin kontrol grubuna
gore daha diisiik oldugu saptanmugtir. Siyanotik
cocuklarin biligsel fonksiyonlarindaki olumsuzlukla-
rin diizeltme ameliyatinin yapildig1 yas ile dogru
orantili olabilecegi diisiiniilmektedir ®*.

Ozellikle Fontan ameliyati gereken tek ventrikiil
(6rnegin, hipoplastik sol kalp sendromu) ve cerrahi
onarim gerektiren kompleks biventrikiiler KKH olan
(6rnegin, BAT, FT) hastalarda norogelisimsel yeter-
sizlik riskinin arttigin1 gosteren calismalar mevcuttur.
Ozellikle Fontan ameliyat: olan cocuklari 1Q’lart
kontrol grubundan daha diisiik bulunmustur 9.
Ciinkii Fontan operasyonu gegiren ¢ocuklar dogum-
dan itibaren derin hipoksiye maruz kaldigi, ayrica
ameliyat Oncesinde ve sonrasinda mikro ve makro-
emboliler i¢in risk altinda oldugu bildirilmektedir.

Norogelisimsel yetersizlige neden olabilecek bir
durum da, operasyon sirasinda kullanilan derin hipo-
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termik dolagim arresti (DHDA) ile kardiyopulmoner
bypas (KPB) veya diistik akimli KPB iligkili olabile-
cegi bildirilmigtir "“. Benzer sekilde, intraoperatif
parametrelerden kiimiilatif KBP ve DHDA siiresi, en
diisitk hematokrit degeri, KBP sirasindaki en diisiik
rektal 1sinin norogelisimsel sonuclar1 etkiledigi gos-
terilmistir 'V, Uzark ve ark., '® okul dncesi ¢cocuklar-
da tam o6l¢ekli IQ puanlarinin, DHDA ile iligkili
oldugunu bildirmistir. Caligmamizda saptadigimiz,
siyanotik grubun okul basarisinda kontrol grubuna
oranla anlamli diisiikliik olmasinin da operasyon sira-
sindaki degisikliklerle iligkili olabilecegi diisiiniil-
miistiir.

Konjenital kalp hastalikli cocuklarda tam diizelt-
me yasinin akademik basariy1 etkileyebilecegi bildi-
rilmigtir "¥. Shillingford ve ark. “¥ yenidogan done-
minde opere olan KKH’l1 ¢cocuklarda %37 oraninda
yardimci egitime gereksinim duyuldugu saptanmistir.
Bu caligmalarda, konugma-yazma ¥ ve matematik
alanlarinda ¥ diigsiik performans bildirilmektedir.
Bizim ¢alismamizda da 6zellikle siyanotik kalp has-
talikli ¢ocuklarda hem konugma yazma alanini temsil
eden Tiirk¢e dersinde hem de matematik dersinde
okul basarisinin diisik oldugu goriilmektedir. Bu
calismalardan farkli olarak baktigimiz fen bilimleri
ve sosyal bilgiler dersleri basarilarinda gruplar ara-
sindaanlamli diistikliik saptanmamistir. Calismamizda
ayrica kigisel ve sosyal becerilerin Olciisii olarak
degerlendirilen davranis notunda hasta grubun baga-
r1s1 kontrol grubuna oranla anlamli diisiik bulunmug-
tur. Bunun ise aile tutumu ile ilgili olabilecegi diisii-
nlilmiistiir. Sonucta, Wray ve Sensky’nin yaptiklari
calismada 6zellikle siyanotik hastalarin, ebeveynlerin
de korumaci tutumlart nedeniyle, ¢evre ile etkilesim-
lerinin az olmasi onlarin fiziksel gelisimlerini olum-
suz etkilemekte oldugu sonucuna varilmigtir .

Konjenital kalp hastalig1 olan ¢ocuklarda gelisim-
sel gerilik acisindan yiiksek riskli grupta olanlar;
siyanotik ve asiyanotik konjenital kalp hastalig1 tani-
It acik kalp ameliyati olan yenidogan ve infantlar,
acik kalp ameliyatina gerek duyulmayan siyanotik
kalp hastalig1 olan cocuklar ve eslik eden ek tablola-
rin varligi [prematiirite (<37 haftalik), genetik ano-
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mali ya da sendrom, kalp transplantasyonu, kardiyo-
pulmoner resusitasyon yapilma Oykiisii, postoperatif
hastanede kalig stiresinin 2 haftadan uzun olmasi,
kalp ameliyat1 ile iligkili perioperatif nobet Sykiisii
olmasi] olarak tanimlanmigtir ©. Calismamizin sonu-
cunda da en fazla etkilenme siyanotik grupta saptan-
mis olup, bu sonug siyanotik grubun yiiksek risk
grubunda oldugunu desteklemektedir.

Calismamizda hasta grubunun sinirli ve heterojen
olmasi kisitlayict  yoniidiir. Ayrica, pre-peri-
postoperatif etkenlerin, ¢cevresel ve genetik faktorle-
rin ¢alismamizda ele alinmamustir.

Yine de bu ¢alisma gostermektedir ki; tilkemizde
de KKH olan ve ozellikle siyanotik kalp hastaligi
olan ¢ocuklar, okul yagaminda biligsel, fiziksel, sos-
yal birtakim olumsuzluklar yasamaktadirlar. Bu yliiz-
den, bu hasta grubunun akademik performans agisin-
dan risk grubu oldugu bilinmeli, okul basarist yakin
takip edilmeli ve gereginde 6zel egitimle desteklen-
mesi goz onilinde bulundurulmalidir.
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