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$S-71 KALP HiZI TURBULANSI iLE ANKSIYETE SEMPTOM DUZEYi ARASINDAKI iLiSKi

Bugra Ozkan', Ozcan Orsgelik', Cevahir Ozkan2, Mert Koray Ozcan', Ayca Arslan', Ahmet Gelik', ismail Tiirkay Ozcan'
'"Mersin Universitesi Tip Fakiiltesi Kardiyoloji Ana Bilim Dali

2Mersin Toros Devlet Hastanesi Psikiatri Klinigi

Amag: Yaygin anksiyete bozuklugu (YAB), 6 aydan uzun siiren kontrol edilmesi zor, asiri ve kalici endise hali ile karakterize bir durumdur. YAB bulunan
kisilerde biligsel ve davranigsal semptomlar diginda fiziksel bulgular ve otonom sinir sistemi semptomlari da siklikla gértilmektedir. Kalp hizi tiirbilansi
(KHT) ventrikiiler erken atim (VEA) varliginda sin(is ritim siklusundaki dalgalanmayi degerlendirerek otonom disfonksiyonu gésteren bir parametredir.
Bizim ¢alismamizin amaci kalp hizi tlirbiilansi ile anksiyete semptom diizeyi arasindaki iliskinin incelenmesidir.

Ydntemler: Calismamiza kardiyoloji poliklini§ine ¢arpinti sikayeti ile bagvuran ve 24 saatlik ritim holter monitorizasyonunda en az 5 adet VEA bulunan
18-80 yas arasinda ardisik 72 hasta dahil edildi. TB (tlirbilans baglangici), VEA éncesi ile kiyaslandiginda VEA sonrasi iki normal kalp atimi arasindaki
ortalamada tasikardi olup olmadigini 6lger. TE(tirbilans egimi), VEA den sonra nabiz hizinda yavaglama(bradikardi, tasikardi, baglangi¢ seviyesine
dénme) derecesini dlger. TB>=0 ve TE<=2,5 olmasi anormal KHT oldugunu gésteririr. 24 saatlik ritim holter cihazi takilan hastalara hastane anksiyete
ve depresyon (HAD) 6lgegi formu doldurularak hastalarin anksiyete semptomlarinin diizeyi 6lgiildii. Galismaya dahil edilen goniilliiler anksiyete semp-
tomlarinin siddetine gére diistik (grup 1) ve yiksek (grup 2) olarak iki gruba aynildi. Galismamizda anksiyete ve depresyon skoru ile 24 saatlik ritim
holterde rutin olarak bakilan kalp hizi tirbiilansi arasindaki iligkinin arastiriimasi planlandi.

Bulgular: Galismaya anksiyete diizeyi yiiksek olan 26 (Grup 1)(18 Kadin, ortalama yas 45.6+16.1) ve anksiyete diizeyi diisik olan (Grup 2) 46 (27
kadin, ortalama yas 47.5+16.9) olmak {izere toplam 72 goniillii dahil edildi (Tablo 1). Gruplar arasinda DM, HT, sigara kullanimi, VKI, biyokimyasal ve
hematolojik parametreler agisindan anlamli fark yoktu. KHT parametrelerinin iki grup arasinda anlamli sekilde fakli oldugu izlendi (Tablo 1). Anksiyete
semptomlarinin siddeti yiiksek olan grupta (grup 1) TB istatistiksel olarak anlamli sekilde yiiksek iken(Sirasiyla anksiyete puani yiiksek ve diisiik grup;
TB: 0.6 ve -2.2 p>0,001), TE anlamli sekilde diisiik izlendi (Sirasiyla anksiyete puani yiiksek ve distik grup; TE: 1.8 ve 3.5, p<0.001). TB ile anksiyete
skoru arasinda pozitif korelasyon izlendi (r 0.296,p 0.01) (Sekil 1a). TO ile anksiyete diizeyleri arasinda negatif korelasyon oldugu izlendi (r-0.304,
p0.009) (Sekil 1b).

Sonug: Bozulmus HRT fonksiyonlari otonomik disfonksiyonun énemli bir géstergesidir ve artmis mortalite ile iligkilidir. Anksiyete bozukluklarinin oto-
nom disfonksiyonu (zerine olumsuz etkileri KHD kullanilarak gdsterilmisrtir. Bizim ¢alismamizda anksiyete diizeyi yiiksek olan gondillilerin, otonom
disfonksiyonun gdstergesi olan KHT parametrelerinin daha anormal oldugunu bulduk.

Anahtar Kelimeler: Anksiyete, kalp hizi tiirbilansi, otonom disfonksiyon
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Tarbiilin: basang Thirbiilans efimi

Anksiyete diizeyi ile tirbiilans baglangici ve egiminin iliskisi

Tablo 1

Diislik Anksiyete Diizeyi Grubu Yiiksek Anksiyete Diizeyi Grubu

n=46 n=26 p
Yas, yil 45.6 + 16.1 475+ 16.9 0.64
Cinsiyet, erkek (n,%) 19, %41.3 8, %30.7 0.37
DM varligi (n,%) 10, %21.7 7,%26.9 0.61
HT varligi (n,%) 12, %26 7,%26.9 0.91
Kreatin diizeyi, mg/dL 0.9+1.0 0.77+0.2 0.4
LDL kolesterol, mg/dL 119.4+39.3 96.5+£34.3 0.62
Sigara (n,%) 12, %26 6, %23 0.77
TSH 1.9+14 1.8+0.8 0.08
B -2.23+3.2 0.66+3.3 <0.001
TE 3.57+3.3 1.86+2.2 <0.001

Anksiyete diizeyine gére hastalarin demografik, ekokardiyografik ve klinik ézellikleri
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