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OzZET

Amag: Endemik guatr ve iyot eksikligi tim dinyada
oldugu gibi Ulkemizin bazi bolgeleri icin de oldukca
énemli bir saglik sorunudur. iyot eksikligi ile zihinsel ve
psikomotor gerilikler arasinda iliski oldugu bilinmektedir.
Bu calisma, iyot eksikliginin zeka bilesenleri Gzerindeki
etkilerini belirlemek amaciyla planlanmistir. Yontem:
Calismada, endemik guatr bolgesi olan Ankara'nin
Golbasi ilcesindeki ilkdgretim okullarina devam eden,
yaslar 6-12 arasinda degisen (9.16+1.92) 905 cocuk
(410 kiz, 495 erkek) guatr agisindan taranmistir. Yapilan
saglik taramasi sonucunda palpasyonla guatr tanisi alan
225 cocuda uygulanan tiroid ultrasonografisi sonucunda
tanisi kesinlesen 157 cocuk (77 kiz, 80 erkek) ile, ayni
tarama sirasinda guatr tanisi almayan yas, cinsiyet ve
sosyoekonomik dlizey agisindan benzer 6zelliklere sahip
120 (60 kiz, 60 erkek) cocuk arastirmanin 6rneklem
grubunu olusturmaktadir. Calismada yer alan tim cocuk-
lar Wechsler Cocuklar icin Zeka Olcegi (WISC-R) ile deger-
lendirilmistir. Bulgular: Zihinsel fonksiyonlar deger-
lendirildiginde guatrl cocuklarin WISC-R'In Genel Bilgi,
Sayi Dizisi, Yargilama, tim performans alttestler, Sozel
Zeka Bolimi ve Toplam Zeka Bolimi'nden kontrol
grubunda yer alan cocuklara gére daha dusiuk puanlar
aldiklari goralmustir. Sonug: Bolgede, iyot eksikligine
bagl olarak énemli oranda guatr bulundudu, bilissel
fonksiyonlarinin bundan olumsuz yoénde etkilendigi
gorulmustar.

Anahtar Sézciikler: iyot eksikligi, guatr, WISC-R, bilissel
fonksiyonlar.
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SUMMARY

An Assessment of the Intelligence Functions of the
Primary Education Level Children Aged 6-12 in an
Endemic Goitre Region

Objective: Endemic goiter and iodine deficiency is an
important public health problem particularly some areas
of Turkey as it has been all over the world. The associa-
tion between iodine deficiency and poor mental and psy-
chomotor development is known. This study is planned
to determine the effects of iodine deficiency on the com-
ponents of intelligence. Method: 905 children (410 girls,
495 boys) aged between 6-12 (9.16 1.92) and attending
to the primary schools in Golbasi Ankara, which is an
endemic goitre region, are scanned in terms of goitre.
157 children (77 girls, 80 boys) whose diagnosis has
become definite after the thyroid ultrasonography,
which has been applied to 225 children, who have been
diagnosed as goitre with palpation as a result of the
health research, and 120 children (60 girls, 60 boys) who
were not diagnosed as goitre but have similar properties
in terms of age, sex and socio-economic level form the
sample group of this study. All children in the study are
examined with Wechler Intelligence Scale for Children.
Results: When we assess the mental functions, children
with goitre got fewer scores in the Information, Digit
Span, Comprehension, all Performance Scale subtests,
Verbal Scale and Total Scale of WISC-R than the children
in the control group. Conclusion: It is seen that there is
an important rate of goitre owing to iodine deficiency in
the region and that the cognitive functions are negative-
ly affected by this.

Key Words: lodine deficiency, goitre, WISC-R, cognitive
functions.
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GIRIS

Asya, Afrika ve Latin Amerika (Boyages 1993,
Gaitanve Dunn 1992, Hetzel 1987, Lamberg 1993)
iilkeleri basta olmak tizere Tiirkiye'nin (Hatemi
1997, Kologlu 1990 Hatemi ve Urgancioglu 1994,
Karabulut ve ark. 1991, Coviit 1994, Aydin 1997,
Karakag 2000) de icerisinde bulundugu pek cok
iilke iyot eksikligi gibi ciddi bir halk sagligi sorunu
ile karg1 kargtyadir. Tyot eksikligi hastaliklar1 diinya
niifusunun % 25'ini icermektedir. Cocukluk ¢agin-
da iyot eksiklifinin en yaygin bulgusu guatrdir
(Erdogan ve Kemal 1997, WHO 1995).

Tiirkiye'de guatr agisindan yapilan tarama calig-
malarinda, prevalans %9-72 gibi genis bir aralikta
degismektedir (Kurtoglu 1998, UNICEF 1994,
Simsek ve Yordam 1995). Iyot eksikliginin yaygin
olarak gorildigi bolgelerde yasayan bireylerin
zeka testlerinden kontrollere gore diisiik puanlar
aldiklar, entellektiiel diizeylerinde azalma oldugu,
gorsel algilama ve gorsel-motor koordinasyonunda
yetersizlikler yasadiklari, konusma bozukluklari,
ince motor yetilerde beceriksizlik, denge bozukluk-
lari, izole sagirhk ve EEG'de diizensizlik gibi
norolojik belirtileri normal popiilasyona gore daha
yiksek oranda sergiledikleri belirlenmistir (Hetzel
1983, Hetzel 1987, Hetzel, Potter, Dulberg 1990,
Hetzel, Chavadej, Potter 1998, UNICEF 1994,
Tiwari ve ark. 1996). Bu noktada, iyot eksikliginin
biligsel islevler iizerindeki etkilerinin aciklanmasi
daha da 6nem kazanmaktadir.

Bu c¢alismada, iyot eksikligi bolgesi oldugu
distiniilen Ankara'nin Golbasi ilcesindeki saglikli
ilkogretim cocuklarinin zeka fonksiyonlar1 deger-
lendirilmistir. Ayni bolgede yasayan; guatri olan ve
olmayan cocuklarin bilissel siirecler agisindan
karsilagtirilmasi amaclanmustir.

GEREC VE YONTEM

Denekler

Arastirma grubu, endemik guatr bolgesi oldugu
diiginiilen ancak bu acidan daha once deger-
lendirilmemis olan Ankaramin Golbasi ilgesinden
secilmistir. Ilk olarak, 1Ilce Milli Egitim
Midirligi'nden 2000-2001 egitim-6gretim yili
basinda merkez ilkdgretim okullarina devam eden
6-12 yag grubu arasindaki 6grenci sayisinin 3708
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oldugu 6grenilmistir. Tlcedeki guatr prevalansmin
%10 ve iizeri olma olasiiginin p<0.05 diizeyinde
bildirebilmek icin taranmasi gerekli cocuk sayisinin
kiime Orneklemesine gore 139 ve {iizeri olmasi
gerektigi belirlenmistir. Arastirma ilgede, Milli
Egitim Bakanlifi'na bagh bes ilkdgretim okulu
arasindan seckisiz yolla segilen iki ilkdgretim oku-
luna devam eden Ogrenciler iizerinde yiiriitil-
miistiir. Tlk olarak, deneklerin demografik &zellik-
leri, aligkanliklar1 ve saglik durumu konularinda
gerekli goriilen ek bilgiler standart bir Bilgi
Toplama Formu (BTF) kullanilarak elde edilmistir.
BTF kapsaminda ailelerden izin alinmistir.
Cocugunun calismada yer almasimi istemeyen
hicbir aile olmamistir. Aragtirma grubunda yer alan
ogrencilerin BTF'de yer alan gelir dagilimi cizelge-
sine gore ekonomik diizeyleri belirlenmistir. Asgari
icret diisiik, 500-1000 YTL orta, 1100 ve yukarisi
iist ekonomik diizey olarak belirlenmistir. Tlgili
okullarda 905 cocugun, palpasyonla tiroid bezi
degerlendirilmistir. Yapilan palpasyon muayene-
sinde 225 cocukta guatr saptanmistir. Bu ¢ocuklara
uygulanan USG ile sonucunda 157'sinde guatr
tanisi konmustur. Bu cocuklarin 77'si kiz, 80'
erkektir. Yas ortalamalar1 9.92+1.80'dir. Yapilan
saglik taramasinda herhangi bir noérolojik ve psiki-
yatrik rahatsizlifi olanlar 6érneklem grubuna dahil
edilmemistir. Ay sekilde, biligsel siirecleri etki-
leyen ilaglar1 kullananlar veya bu tiir ilaglar1 uzun
siire kullandiktan sonra birakmis olanlar da 6rnek-
leme dahil edilmemistir. Palpasyonla guatr
olmadig1 saptanan 648 cocuk icerisinden segkisiz
olarak, yaslari 6-12 (9.8+2.51) arasinda degisen,
120 cocuk (60 kiz, 60 erkek) kontrol grubu olarak
kullanilmistir.

Veri Toplama Araclari

Tiroid palpasyonu: Epidemiyolojik calismalar icin
Pan American Health Organization (PAHO)
tarafindan Onerilen pratik evrelendirme yontemi
kullanilarak (Boyages ve ark. 1989) yapilmustir.
Muayeneler ayni uzman doktor tarafindan
yapilmistir.

Wechsler Cocuklar Icin Zeka Olcegi (WISC-R):
WISC-R, arastirmalarda ve zeka olgiimlerinde en
sik kullanilan degerlendirme araclarindan biridir.
Alttestlerinde degisik yetenek alanlarinin bulun-
masl, yorum ve puanlama esaslarinin belirginligi,
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Tablo 1. Orneklem grubundaki guatrli-guatrsiz
cocuklarin yas ve cinsiyete gére dagilimlari

6-8 yas 9-12 yas Toplam
Guatrh Kiz 22 55 77
Erkek 16 64 80
Guatrsiz  Kiz 30 30 60
Erkek 30 30 60
Toplam 98 179 277

psikometrik  ozelliklerinin  doyuruculugu ve
ilkemizde cocuk yas grubunda standardizasyonu
olan tek test olmasi nedeniyle aragtirmada kullanil-
mak iizere secilmistir. Wechsler tarafindan 1949
yilinda gelistirilen bu test, 1974 yilinda gbzden
gecirilmis ve 1989 yilinda Savasir ve Sahin tarafin-
dan ilkemizde uyarlanmistir. Testin, iki-yarim
giivenirligi, s6zel boliim i¢in .97, performans boliim
icin .93 ve toplam puan icin de .97 olarak verilmistir
(Savasir ve Sahin 1995). Calismada, Sozel testler
olarak Genel Bilgi, Benzerlikler, Aritmetik, Say:
Dizisi ve Yargilama; Performans alttestler olarak
Resim Tamamlama, Resim Diizenleme, Kiiplerle
Desen, Parca Birlestirme ve Sifre uygulanmustir.
Testin uygulama siiresi yaklasik 60-90 dakika
arasinda degismektedir.

Islem

Bu arastirmada 905 ¢ocuk taranmuistir. Cocuklarin
fizik muayeneleri yapilmis, idrarlar1 alinmistir;
tiroid biiytikliikkleri PAHO'nun 1984'te daha calig-
malar1 i¢in 6nerdigi evreleme sistemi kullanilarak,
tek bir arastirmaci tarafindan yapildi (Lamberg
1993). Muayene sonucunda tiroid biiyiikliigii Evre I
ve lizerinde bulunan ¢ocuklar "guatrli" olarak belir-
lendi. Bu cocuklar icerisinden palpasyonla guatr
tanisini alan 225 ¢ocuga uygulanan tiroid ultra-
sonografisi sonucunda kesin tani alan 157 katilimci
aragtirma grubunu, 120 c¢ocuk kontrol grubunu
olusturmustur. Arastirmada yer alan tiim katilim-
cilarin ailelerinden 6nce izin alinmig ve bilgi topla-
ma formunu doldurmalari istenmistir. Ayni arastir-
mact tarafindan, cocuklarin tiroid biiyiikliikleri pal-
pasyonla degerlendirilmistir. Belirtiler ve fizik
muayene bulgulan tiroid fonksiyonlar1 agisindan
godzden gecirilmistir. Serum T3, T4 ve TSH diizey-
leri icin kan ve idrar iyot diizeyi icin idrar 6rnekleri
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alinmistir. Kan numuneleri alindiktan sonra serum-
lar1 ayrilarak calisma giiniine kadar -20°C'de sak-
lanmugtir. Saghk taramasi 2 ayda tamamlanmigtir.
Hastalarda tiroid ultrasonografisi ve psikometrik
degerlendirme ayni giin iginde yapilmistir. Zeka
testi uygulamasi bir uzman psikolog tarafindan
sabah saatlerinde ve sessiz bir ortamda uygulan-
mistir.

Istatistiksel analiz

Mevcut aragtirmanin amaci iyot eksikliginin biligsel
fonksiyonlar iizerindeki etkilerini belirlemek, test
puanlari ile guatr arasindaki iligkileri incelemektir.
Bunun icin elde edilen verilere 2x2x2 faktorli
varyans analizi uygulanmigtir. Verilerin analizinde
SPSS 10.00 istatistik yazilim paketi kullanilmistir.

BULGULAR

1. Demografik bilgilere iliskin bulgular

Calisma, arastirma grubunda 157 (77 kiz, 80 erkek)
ve kontrol grubunda 120 (60 kiz, 60 erkek) olmak
tizere toplam 277 cocuk iizerinde tamamlanmistir.
Arastirma grubunda yer alan cocuklarin yas ortala-
mast 9.9%+1.80; kontrol grubunda yer alan ¢ocuk-
larin yags ortalamasi ise 9.8+2.51 olarak bulunmus-
tur. Iki grup arasinda yas ve cinsiyet acisindan ista-
tistiksel bir fark saptanmamuistir (p<0.05). Cocuk-
larin yas ve cinsiyete gore dagilimlar1 Tablo 1'de
verilmistir.

Arastirma ve kontrol grubunda yer alan hastalarin
ailelerinin ortalama olarak 17.71%3.02 yildir. Bu
bolgede yasadiklari, sosyo-ekonomik diizeylerinin
ise orta oldugu belirlenmistir. Annelerin ortalama
egitim sireleri 10.03=3.02 yil, babalarin ise
14.03+2.03 olarak belirlenmistir. Ailelerin
%47.12's1 genis ailedir.

2. Tiroid fonksiyonlarina iliskin bulgular

Ultrasonugrafi sonucunda cocuklarin 157'sinde
guatr oldugu saptanmistir. Bu ¢ocuklarin 67'si
(%42.7) Evre I (hafif siddet), 90'inda (%57.3) ise
Evre II (orta siddet) guatr belirlenmistir. Yapilan
fizik muayeneye gore klinik olarak g¢ocuklarin
hicbirisinde hipotiroidi veya hipertiroidi bulgusu
saptanmamuigtir.
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Tablo 2. Cocuklarin yas gruplarina ve cinsiyete gére hesaplanmis tiroid voliimleri

6-8 yas 9-12 yas Toplam
Kiz n=22 n=55 n=77
6.9+2.1 8.7x24 8.5x2.6
Erkek n=16 n=64 n=80
6.6x2.5 8.5+25 7.1x2.1
Toplam n=38 n=119 n=157
6.1+x2.1 8.2x2.8 7.8x2.3

USG ile yapilan incelemede ortalama tiroid
voliimii 7.9+2.3 ml olarak bulunmustur. Bu voliim-
ler iyot eksikligi olmayan bolgelerde hesaplanmis
tiroid voliimleriyle karsilagtirildiginda, ¢ocuklarin
hepsinde guatr oldugu saptanmistir. Tiroid volimii
norm degerleri icin Coviit ve ark.’nin (1994),
Kayseri bolgesinde yaptiklart ¢alisma esas alin-
mistir. Temel alman calismada, c¢ocuklarin tiroid
voliimleri hesaplanmis ve hafif iyot eksikligi olarak
yorumlanmustir. Cocuklarin yas gruplarina ve cin-
siyete gore tiroid voliimleri Tablo 2'de gosteril-
mistir.

Arastirma grubunda yer alan cocuklarin tiroid
volimlerinin cinsiyet ve yas degiskenlerine bagh
olarak degisip degismedigini belirlemek iizere
yapilan varyans analizi sonucunda; cinsiyet acisin-
dan bir fark gozlenmemistir (F=0.31, sd=1,
p>0.05). Yas temel etkisinin anlamli oldugu
goriilmistir (F=17.37; sd=1, p<0.000). 6-8 yas
grubunda yer alan cocuklarin (6631.13+2142.13),
9-12 yag grubunda yer alan cocuklara
(8347.24+2229.87) gore tiroid voliimlerinin daha
disiik oldugu gorilmiistiir.

Cocuklarin serum tiroid diizeylerinden (TSH, T3,
T4) aldiklar1 puanlarin yas, cinsiyet ve grup
degiskenlerine bagli olarak degisip degismedigini
belirlemek iizere 2x2x2'lik faktorlii varyans analizi
uygulanmistir. Tablo 3'te serum tiroid diizeylerine
iliskin ortalama ve standart sapmalar verilmistir.

Grup emel etkisi, TSH degerleri (F=23.52, sd=1),
T; puanlann (F=10.41, sd=1) ve T, puanlari
(F=108.64, sd=1) iizerinde p<0.01 diizeyinde
anlamli bulunmustur. Tablo 3'de de goriildiigi gibi
guatrli cocuklarin TSH diizeyleri (2.43+2.07) kont-
rol grubuna gore (1.41+0.56) yiiksek oldugu
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Tablo 3. Serum tiroid diizeylerine (TSH, T3, T,) iliskin
ortalama ve standart sapma degerleri

Grup (n=157; 120)

Ortalama ve
standart sapma

TSH
Arastirma 2.43x2.07
Kontrol 1.41+0.56
TT3
Arastirma 43.21+35.49
Kontrol 129.65+23.89
TT4
Aragtirma 10.61+2.01
Kontrol 8.28+1.38

goriilmektedir. T; ve T, puanlar1 da Tablo 3'te ince-
lendiginde guatrli cocuklarin, kontrol grubunda yer
cocuklardan yiiksek puanlar aldiklar1 goriilmekte-
dir.

Aragtirma grubunda yer alan ¢ocuklarin idrar iyot
dizeyleri 2.53+0.95, kontrol grubunun iyot diizeyi
ise 12.02%0.82 olmustur. Cocuklar idrar iyot diizeyi
acisindan incelendiginde; 26 (%9.4) cocukta yiik-
sek iyot eksikligi (15 kiz, 11 erkek), 47 (%17.0)
cocukta (25 kiz, 22 erkek) orta diizeyde iyot eksik-
ligi, 58 (%20.9) cocukta (27 kiz, 31 erkek) hafif iyot
eksikligi oldugu belirlenmistir. 146 (%52.7) ¢ocuk-
ta ise (70 kiz, 76 erkek) idrar iyot diizeyi normal
sinirlar icerisinde bulunmustur. Bu cocuklardan
(10 kiz, 16 erkek) 26's1 arastirma grubunda yer
almaktadir.

WISC-R puanlarina iliskin bulgular
Orneklem grubunda yer alan cocuklarm WISC-
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Tablo 4. Orneklem grubunda yer alan ¢ocuklarin WISC-R aldiklari puanlara uygulanan 2 (guatrli, guatrsiz) X 2 (erkek, kiz) ve
yas (6-8 yil, 8-12 yil) degiskenlerine bagh olarak uygulanan varyans analizi sonugclari

Degisim Bagimh Kareler S.D. Ortalama F p
kaynagi degisken toplami kareler
Genel bilgi 120.18 1 120.18 15.76 .000
Yargilama 151.02 1 151.02 11.20 .001
Sayi dizisi 173.73 1 173.73 30.01 .000
Resim tamamlama 732.92 1 732.92 83.73 .000
Resim diizenleme 448.02 1 448.02 9.33 .002
Grup Kuplerle desen 145.59 1 45.59 15.23 .000
Parca birlestirme 220.63 1 220.63 36.08 .000
Sifre 109.45 1 109.45 13.94 .000
Sozel zeka bolum 5615.15 1 5615.15 28.54 .000
Performans zeka bolimu 17149.22 1 17149.22 66.70 .000
Toplam zeka bolimu 12117.44 1 12117.44 68.85 .000
Cinsiyet Sifre 42.08 1 42.08 5.35 .021
Yas Genel bilgi 63.29 1 63.29 8.30 .004
Benzerlikler 329.35 1 329.35 44.02 .000
Sifre 95.31 1 95.31 12.13 .001
Grup * Yag  Aritmetik 93.62 1 93.62 3.92 .049

R'dan aldiklar1 puanlarin; grup (guatrl, guatrsiz),
cinsiyet (kiz, erkek) ve yas (6-8, 9-12) degiskenle-
rine bagl olarak degisip degismedigini belirlemek
amaciyla ilgili verilere 2x2x2 faktorlii varyans anali-
zi uygulanmistir. Analiz sonuclar1 Tablo 4'te goste-
rilmistir. Izleme kolayligi acisindan Tablo 4'te
sadece anlamli bulunan sonugclar verilmistir.

Yapilan varyans analizi sonucunda grup temel etki-
si, WISC-R'm ii¢ sOzel alttestinde, performans
alttestlerin tamaminda, Performans Zeka ve
Toplam Zeka Boliimlerinde goriilmiistiir. Buna
gore grup temel; WISC-R'ln Sozel alttestlerinden
Genel Bilgi (F=15.76, sd=1, p<0.000), Yargilama
(F=11.20, sd=1, p<0.001) ve Say1 Dizisi (F=30.01,
sd=1, p<0.000); Performans alttestlerden Resim
Tamamlama (F=83.73, sd=1, p<0.000), Resim
Diizenleme (F=9.33, sd=1, p<0.002), Kiiplerle
Desen (F=15.23, sd=1, p<0.000), Parca
Birlestirme (F=36.08, sd=1, p<0.000) ve Sifre
(F=13.94, sd=1, p<0.000) ile Performans Zeka
Bolimi (F=66.70, sd=1, p<0.000) ve Toplam
Zeka Bolimii (F=68.85, sd=1, p<0.000) puanlari
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iizerinde p<0.001 diizeyinde anlamli bulunmustur.
Bu bulgulara gére Tablo S'te yer alan ortalama ve
standart sapma degerleri incelendiginde guatrh
cocuklarin kontrol grubunda yer alan c¢ocuklara
gore WISC-R'n ilgili alttestlerinden diisiik puanlar
aldiklar1 goriilmektedir.

Tablo 4'de goriildiigli gibi yapilan varyans analizi
sonucunda cinsiyet temel etkisi WISC-R'in
Performans alttestlerinden Sifre alttesttinde
(F=5.35) p<0.001 diizeyinde anlaml olarak bulun-
mustur. Erkeklerin (9,68+2,78) Sifre alttestinden
kizlara (10.69+3.13) gore daha disiik puanlar
aldiklar1 gorilmistiir.

Tablo 4 incelendiginde yapilan varyans analizi
sonucunda yas temel etkisi WISC-R'in Sozel
alttestlerinden  Genel Bilgi (F=8.30) ve
Benzerlikler (F=44.02); Performans alttestlerden
Sifre (F=12.1) alttestinde p<0.001 diizeyinde
anlamli bulunmustur. WISC-R'ln Sozel alttestleri
incelendiginde hem Genel Bilgi (8.63+3.04) alt
testinden hem de Benzerlikler alt testtinden
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Tablo 5. Varyans analizi sonucunda grup temel etki-
sinin gozlendigi WISC-R alttestlerine iliskin ortalama
ve standart sapma degerleri

Tablo 6. WISC-R'In aritmetik puanlardaki ortak etkinin
kaynagini belirlemek icin yapilan Tukey-HSD Testi
sonuglari

WISC-R'in Aritmetik puanlarina
uygulanan Tukey-HSD testi sonuglari

Grup Ortalama ve

(n=157; 120) standart sapma
Genel bilgi

Guatrh 7.04+2.65

Kontrol 8.71+£2.93
Yargilama

Guatrh 9.14+4.34

Kontrol 10.74=2.42
Sayi dizisi

Guatrh 7.65+2.14

Kontrol 9.39+2.70
Resim tamamlama

Guatrh 6.78+3.05

Kontrol 10.32+2.84
Resim diizenleme

Guatrh 7.47+8.67

Kontrol 10.13+3.30
Kiplerle desen

Guatrh 8.77+2.53

Kontrol 10.48+3.73
Parca birlestirme

Guatrh 8.84+2.11

Kontrol 10.95+2.91
Sifre

Guatrh 9.44+2.72

Kontrol 11.15+3.08
Performans zeka bolimu

Guatrh 85.42+14.65

Kontrol 103.52+17.57
Toplam zeka bolimu

Guatrh 86.33+13.25

Kontrol 102.04+13.39

(12.17%£2.69) 6-8 yas grubunda yer alan ¢ocuklarin,
9-12 yas grubunda yer alan c¢ocuklardan (sirasiyla:
Genel Bilgi: 7.26%+2.69; Benzerlikler: 9.64+2.45)
daha yiiksek puanlar aldiklar1 goriilmiistiir.
Performans alt testlerden Sifre puanlari1 ince-
lendiginde 9-12 yas grubunda yer alan ¢ocuklarin
(9.58+2.62), 6-8 yag grubundaki c¢ocuklara
(11.27%+3.34) gore daha basarisiz olduklar
gorilmiistiir. Sonug olarak; yas ilerledikge bu alt
testlerden elde edilen bagar1 diismektedir.

Tablo 4 incelendiginde grup ve cinsiyet ortak etki-
sinin WISC-R'n Aritmetik alt testinde ortaya cik-
t1f1 goriilmektedir. Ortak etkinin kaynagimi belir-
lemek icin yapilan Tukey-HSD testi yapilmistir.
Tlgili sonuglar Tablo 4'te verilmistir.
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by by
a 2.40 6.41%
ay 1.65 10.47%

q: 0.05;3-277 =3.88

Tablo 5 WISC-R'!n Aritmetik alttesti icin ince-
lendiginde ise, arastirma grubunda yer alan erkek-
lerin (8.16+8.43) aragtirma grubunda yer alan
kizlardan (7.80%2.38) daha diisiik puanlar aldiklar1
gorillmiistiir. Arastirma grubunda yer alan erkekler
(7.80%2.38), kontrol grubunda yer alan erkekler-
den (8.16%8.43) Aritmetik alttestinden daha diisiik
puanlar almislardir.

Guatr evreleri ile WISC-R puanlart karsilas-
tirildiginda Evre I ile II arasinda anlamli bir fark
bulunmamistir (p>0.05). Idrar iyodu ile sozel zeka
bolimii arasinda pozitif yonde bir korelasyon
oldugu gorilmistiir (r=0.18, p<0.05).

TARTISMA

Iyot eksikligi diinya niifusunun %30'unu etkileyen
toplumsal bir sorun olup, iilkemizde de iyot eksik-
ligi bolgelerinin oldugu bilinmektedir. Ulkemizdeki
genel populasyonda endemik guatr prevalansinin
%10-30, 6-12 yas grubunda ise bu oranin %75
oldugu bilinmesine karsin iyot diizeylerini ve bunun
zeka fonksiyonlar1 tizerindeki etkilerini ayrintili
sekilde gosteren caligmalar yoktur (Coviit 1994,
Aydin 1997). Bu calismada, endemik guatr bol-
gesinde bulunan saglikli cocuklarin zeka bilesenleri
tizerindeki etkileri arastirilmistir.

Iyot eksikliginin en 6nemli etkilerinden biriside
zeka bilesenleri ilizerinde gozlenmektedir. Zeka
fonksiyonlarindaki yetersizlik, iyot eksikligine
maruz kalma zamanina, siiresine ve derecesine
bagh olarak degismektedir. Tyot eksikliginin, insan
yasaminin cesitli ddbnemlerinde, beyin fonksiyonlari
iizerine etkileri caligmalarla gosterilmistir (Barkley
1999, Boyages ve ark. 1988, Connolly ve ark. 1979,
Fenzi ve ark, 1990, Vermiglio ve ark. 1990). Iyot
eksikligi bolgelerinde, zihinsel fonksiyonlar
endeminin siddetine ve yasamin hangi agamasinda
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karsilasildigina iliskin olarak bireyleri etkilemekte-
dir. Endemik kretenizmin zeka bilesenleri
iizerindeki en Onemli gostergeleri diisiik zeka
boliimii ve gorsel algilamanin bozulmasidir (Gaitan
ve Dunn 1992). Ozellikle yenidogan déneminden
itibaren iyot eksikligine maruz kalan cocuklarda
nordlojik anormalliklerin oraninin artti81 ve toplam
zeka boliimiiniin diistiigii yapilan ¢aligmalarla gos-
terilmistir (Halpern ve ark. 1995, Rajatanavin ve
ark. 1997). Iyot eksikliginin, ciddi norolojik sekel-
lerin disinda bag cevresi kiigiikligii (Boyages
1988), ogrenme gicligli (Xue-Y1 1994, Tiwari
1996) ve ince motor yetilerde beceriksizliklere
(Boyages 1988) yol agtig1 belirlenmistir. Son yillar-
da yapilan galismalarda, orta diizeyde iyot eksik-
liginin tiroid hormonlar1 normal olan cocuklarda
bile zihinsel gelisimi olumsuz yonde etkiledigi ve bu
durumun okul basarisinda diisiise neden oldugu
one siiriilmektedir (Levav 1995).

Mevcut calisma bu bilgiler 1s18inda deger-
lendirildiginde elde edilen bulgularin yazinla
uyumlu oldugu goriilmektedir. Guatrli ¢ocuklarin
WISC-R'm So6zel, Performans ve Toplam Zeka
Boliimleri'ne iligkin aldiklar1 puanlarin, kontrol
grubundaki cocuklarla gore 10 puan diisiik oldugu
goriilmiistiir. Ancak, iyot eksikligi nedeniyle olan
serebral hasarlarin mekanizmasi tam olarak aydimn-
latilmamistir (Fenzi ve ark. 1990). Arastirma ve
kontrol grubunda yer alan ¢ocuklar icin WISC-R'in
alt 6l¢eklerinden aldiklar1 puanlarin analiz edilme-
si ve elde edilen bulgulara faktor analizinin uygu-
lanmasi serebral hasarlarin fonksiyonel mekaniz-
masinin belirlenmesi acisindan 6énemlidir.

Calismada guatrli ¢ocuklarin WISC-R''n Sozel
Zeka Bolimii'ni olusturan Genel Bilgi, Yargilama
ve Say1 Dizisi alttestlerinden, kontrol grubunda yer
alan cocuklara gore diigsiik puanlar aldiklar
goriilmiistiir. Literatiir incelendiginde Genel Bilgi
alttestinin akademik basariy1 degerlendirmede de
kullamldigr goriilmektedir. Ozellikle, bu alttestin
O0grenme yoluyla kazanilan genel kiiltiir dagarcigi
ile dili kullanma ve konugsma becerisini Ol¢tiigii
kabul edilmektedir (Anastasi 1990). Olgtiigii 6zel-
likleri nedeniyle; Genel Bilgi alttestinin 6grenme
giicliiglint ayirt etmede kullanilmaktadir (Soysal ve
ark. 2000). Iyot eksikligi olan cocuklarda égrenme
giicliigliniin (Boyages ve ark. 1989, Tiwari 1996,
Vermiglio 1990) vyaygin olarak goriildigi
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disiintildiigiinde bu alttestin 6ne ¢ikmasi beklenen
bir durumdur.

Guatrh cocuklarin, kisa siireli bellek, bellekte ter-
sine cevirebilme gibi yetileri 6lgen Say1 Dizileri alt
testinden diisiik puan almalar1 dikkat ¢ekici bir bul-
gudur. Bu alttest, kisa siireli bellek ve calisma
bellegini 6lgtiigii kabul edilmektedir (Oktem 1994,
Soysal 2000). Ayn1 zamanda temel say1 bilgisi ve
bellekte tersine cevirebilme yetisini dlgen bu alt
test 0grenme kapasitesini vurgulamasi agisindan
belirleyicidir. Yani, bir gorevin tizerinde calisirken
gerekli bilgiyi, o0 anda ortamda bulunmadiginda da
zihinde tutulmasi ve gerekli olan durumlarda
ortaya cikarilmasini saglayan (Barkley 1999) calis-
ma belleginin iyot eksikliginden olumsuz yonde
etkilendigi soylenebilir. Iyot eksikligi olanlarmn
dikkat sorunlar1 yasamalar1 bu bilgiyi destekler
niteliktedir (Soysal ve ark. 2000).

Yargilama alttesti ise temel yasama uyum ve pratik
coziimler gelistirebilmeyi 6lcmektedir. Iyot eksik-
ligi 6zelikle entellektiiel bakis acisini etkilediginden
bu bulgu da literatiirle uyumludur (Levav 1995).
Guatrh cocuklarin, Sozel Zeka Bolimiinii deger-
lendirmede kullanilan bes alttesttin {i¢iinden
(Genel Bilgi, Say1 Dizileri ve Yargilama) basarisiz
olmalar1 sol hemisfer fonksiyonlari agisindan ayrin-
tili degerlendirilmeleri gerektigini gdstermektedir.
Cilinkii, guatrli ¢ocuklarin basarisiz olduklar
alttestler dogrudan dil ve dili kullanabilme beceri-
leri ile yakindan iligkilidir.

Guatrhi ¢ocuklar WISC-R'in performans alt test-
lerinin tiiminde kontrol grubundaki cocuklara
oranla disik puanlar almiglardir. Performans
alttestlerin, kurulumu dikkate alindiginda sag he-
misfer fonksiyonlarmi degerlendirdigi diisiiniil-
mektedir. Performans Zeka Boliimii'niin de kont-
rollere gore diisiik olmasi iyot eksikliginin 6zellikle
sag hemisfer ve fonksiyonlarim etkiledigini goster-
mektedir. Bu da dogrudan dikkati etkilemektedir.
Calismada, iyot eksikligi olanlarda gorsel mekansal
algilamanin bozulmasi, ii¢ boyutlu disiinebilme,
rotasyon yapabilme, sekil-zemin iligkisi kuramama
gibi frontal ve parietal bolge faaliyetlerindeki
bozulmalar dikkat cekicidir (Azizi ve ark. 1995,
Barkley 1999, Bautista ve ark. 1982, Fenzi ve ark.
1990, Tiwari 1996, Orlansky 1988). Bu bulgu guatr-
I1 ¢ocuklarin, kontrol grubunda yer alan ¢ocuklara
gore Performans alttestlerden neden daha diisiik
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puanlar aldiklarini aydinlatmasi agisindan Onem-
lidir. Ayrica, gorsel algilama sorunu olan gocuk-
larin performans zeka boliimlerinin diisiik oldugu
(Anastasi, 1990) bilgisinden hareketle elde edilen
bulgularin yazinla uyumlu oldugu goriilmiistiir.

Sozel alt testler ile Performans alt testler arasinda-
ki fark Toplam Zeka Boliimiine yansidigt
disiintilmektedir. Kontrol grubuyla karsilasti-
rildiginda 1 standart sapmalik bir fark oldugu
goriilmektedir. Bu bulgu literatiir ile uyumludur
(Akinc1 ve ark. 1992, Azizi ve ark. 1995, Hetzel
1983, Hetzel 1987, Hetzel ve ark. 1990, Hetzel ve
ark. 1998, Soysal ve ark. 2001a, UNICEF). Guatrh
¢ocuklarin, kontrol grubunda yer alan katilimcilara
gore, Sozel Zeka Bolimii ve Performans Zeka
Bolimii'nii  olusturan alttestlerin biiylik bir
boliimiinden diigiik puanlar almig olmalart hem sag
hem de sol hemisfer fonksiyonlarini iceren yaygin
bir bozulmanin oldugunu disiindiirmektedir.

Cinsiyet temel etkisi WISC-R'n sifre alt testinde
gozlenmistir. Sifre ince motor koordinasyon, motor
hiz, yeni bir bilgi 6grenme ve uygulama yetilerini
degerlendirmektedir. Arastirmada, kizlarin erkek-
lere gore daha dusiik puanlar aldig1 belirlenmistir.
Arastirma ve kontrol grubunda yer alan kizlarin
Sifre altesti performanslar1 karsilastirildiginda ise;
endemik bolgede yasan kizlarin daha basarisiz
oldugu belirlenmistir. Tyot eksikliginin ince motor
yetileri ve motor hiz1 etkiledigi (Azizi ve ark. 1995,
Hetzel 1983) literatiirde belirtilmektedir. Calisma
bu agidan cinsiyet farkliligini gostermesi agisindan
farkli bir bakis acis1 getirebilir.

Yag temel etkisi belki de en dikkat ¢ekici bulgulari
ortaya koymaktadir. Ciinkii yag ilerledik¢e iyot
eksikliginin biligsel fonksiyonlar: iizerindeki olum-
suz etkisi artmaktadir. Genel Bilgi, Benzerlikler ve

Sifre alt testlerinin yastan etkilendigi goriilmekte-
dir. Akademik basarida diisiikliik, analoji olustura-
mama ve ince motor yetilerde beceriksizlik ve
gorsel algilamanin bozulmasini degerlendiren bu
testlerden guatrli ¢ocuklarin diisiik puan almasi
literatiirle uyumludur (Akinci ve ark. 1992, Azizi ve
ark. 1995, Bautista ve ark. 1982, Hetzel 1983,
Hetzel 1987, Hetzel ve ark. 1990, Hetzel ve ark.
1998, Orlansky 1988, Soysal ve ark. 2001a,
UNICEF). Cocuklarin maruz kaldiklar1 uyaran
derecesi, endemik bolgede yasama siireleri,
annelerinin egitim durumu gibi pek c¢ok
degiskeninde bu siire¢ iizerinde etkili oldugu
distniilmektedir. Ayrica iki yas grubun tiroid
voliimlerindeki farkinda sonug iizerinde etkili ola-
bilecegi diisiiniilmektedir.

Grup ve cinsiyet ortak etkisi WISC-R'mn Aritmetik
alt testinde gozlenmistir. Tyot eksikliginden en gok
algisal organizasyon (Bleichrodt ve ark. 1980),
bellek ve aritmetik becerisi (Oktem 1994) etkilen-
mektedir. Guatrli erkek cocuklarin kontrol grubun-
da yer alan erkek cocuklardan daha diisiik puanlar
almiglardir. Bu konuyu aydinlatmak icin guatr
prevalansi ilizerinde iilkemizde ¢ok sayida calisma
yapilmali ve cinsiyetin etkisi belirlenmelidir.

Sonug olarak bu calisma guatra bagh olarak ortaya
cikan biligsel fonksiyonlardaki kayiplar1 vurgula-
mas1 agisindan Onemlidir. Bundan sonraki calis-
malarda 6zellikle guatrin yonetici islevler ve sosyal
yasama uyum becerileri iizerindeki etkilerinin
arastirilmasi gerektigi diistiniilmektedir.
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