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GOCUKLUK CAGI BAS AGRILARININ PSIKOSOSYAL AGIDAN DEGERLENDIRILMESI

THE EVALUATION OF CHILDHOOD HEADACHE IN PSYCHOSOCIAL AREA
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OZET

Cocuklarda bag agnist sik garalen bir yakinma olup en sik goriilen hag agrifart migren ve genlim has agnilaridir Genlfim
bas agrilarinda daha beltrgin olmak tizere iki tip bas agrisinda da klinik tabloya eslik eden psikososyal fakidrlerin varhig
bilinmektedir. Cocukluk ¢cagi bas agrifarinda etkili olabilecek psikososyal fakiérienn ve olast psikopatolgjinin aragtinimas:
amactyla. Ege Universites: Tip Faktitesi Cocuk Saghgr ve Hastaliklart Anabilim Dalr Cocuk Norologisi Bilim Dalina Qcak
2000-Ocak 2001 tarihlen arasinda bag agrisi nedeniyle basvuran, migren ve gernlinn bas agnrsi tarmsi alan ve calismaya
katilmayr kabul eden 38 goculk ve ergen incelenmistir. Tum olgularin sosyodemografile ozelliklern. okul ve allede durumfar
sorgulanmigtir. DSM-IV tami olcitierine gore psikiyatrk bozukiuk acismdan olgular degerlendinfinistiy. Basvuran 38 olgu
IHS kniterlenne gore degerlendinlmis ve 17 olguya migren (%44.7). 21 olguya(%55 3) genlun has afuisi lanis) konimusir
Hasialar 8-19 yaslar arasinda olup. yas ortalamasi 13 5513.07 bulunmustur. Hastalann 2310 (%60.5) kiz. 157 (%39 5)
erkektir Bag adnsi hasta grubunun biydk bir gogunlugunu ergen yas grubunun olusturdugu ve migrenfe geilinn bag
agrist grubunda yas dagilimi agisindan bir fark olmadigi ancak genfim hag agusmin kizlarda erkeklerden istatistiksel
agidan anlami ditzeyde daha fazla goruldtiidgi belilenmistir Hastalanin biiyiik coguniudunda (%44 7) psikiyatrik bozuklttk
saptanmadii, en sik (%25.9) anksiyete bozukluGuna rastlandi§r dikkati cekimisti. Migren tanisi alan hastalann buytk
gogunlugunda (%82 4) psikiyalrik bozukluga rastlanmazken. genlim has agrisi tamist atan hastalann %38 1inde
anksiyete hozukluklarna. %33 3'inde duygudurum bozukluklarina rastianmist

SUMMARY

Headache is a frequent complaint in childhaod ages. In many researchs it has been found that the most frequent type of
headeches are migren and tension-type headaches. It is known that psychosocial factors are frequently found in
tension-type headache, Thirlyeight patienis with migren or tension-lype headache who were diagnosed in according to
IHS criteria were included in the study. Palients’ sociodemographic, familial and educational features were deternmmed
All patients were interwreved in according to DSM-1V. Seventeen (%44.7) of palients and twentyone (%:565.3) patients
were dgiagnosed as migren and tension-type headache respechively Fahenls ages were beiween 8-19 (mean=
13.5543.07) years. Tweniythree (%60.5) patient were gitl and fifteen (%39.5) patients were hoy. It has been determined
that tension-type headache was more frequent in girls than bays. It has been shown that a great deal of patient (%44.7)
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had been not found any psychiatric disorders and the most frequent disorder (%25 8) which had been deterrmned was
anxiely disorders. Despite to any psychialric disorders has not been determined a large amount of (%82.4) patients with
migren, in tension-type headache palients anxiely disorders and affeclive disorders has been determined respechvely

238 1, %33.3.
GIRIS

Cocuklarda bas agrisi oldukca sik gorilen bir yakinmadir.
Migren ve geriim bas agnsi gocuklarda en sik gorulen
bas agnlaridir Kronik tekrariayan ve cocuklarda otozomal
dominant gegis gosterdigl disunilen migren gocuklarda
nadir degildir (1) Cocukluk cag! bas agnilarinin %75'inde
migren dusiiniilerek, norolojik degerlendirme istenmekte-
dir. (2) Gocuklarda, migren gériilme sikligi, 7 yas altinda
%%2-5, 7-15 yas arasinda %5, puberte sonras! erkeklerde
"5, kizlarda % 10'dur. (3) Birgok arastirma sonucuna gore
migrenlilernn 1/3'Unde fiziksel, 1/3'Unde psikololojik fak-
torler ve 1/3'inde her Ikisi birden rol oynamaktadir.
Anksiyete, depresyon, korku, Kizginlik gibi duygular da
migren atagim baslatabilir Migren atad! cogu kez stres ve
egzersiz sonrasi gevseme doneminde ortaya cikar.(4)
Cocuklarda sik gorulen bas agnlanndan biri de gerilim
bag agrisidir. Bulanti. kusma, prodromal gorsel bozukluk-
lar ve fokal norolojik belittiler igermeyen, beraberinde
skalp, boyun ve gene kaslannin direngli kontraksiyonu
bulunan kranik bir bas agnst olarak tanimlanir. Gerilim
terimi, hem emosyonel genlimi, hem de kas genlimini
ifade eder. (5) Basagnst genellikle bilateral, siklikla
oksipital, frontal, temporal bolgelere lokalize, bazen basg
cevresinde bant seklinde, basing ve patiama hissl karak-
terindedir. Gerilim bag adrisi surekli olabildigi gibi ataklar
seklinde de gelebilir Cocukiarda atak sekhindeki genim
bas agnisi cok daha sik goriiltir. Toplumda gériilme siklig
%%30-80 arasinda olup, toplumlara ve kiltirlere gore degi-
siklikler gostermektedir. Kadinlarda erkeklerden daha sik
goruiur ve rmigrenin aksine gocukluk ya da adolesan do-
nemde baslar. Depresyon ve anksiyete gibi ruhsal bo-
zukluklarin oldugu denemlerde daha sik garilir. (6)
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EUTF Cocuk Saghg ve Hastaliklan Anabilim Dali Cocuk
Nérolojisi Bilim Dali'nda migren, gerilim bas agris! tanisi
ile izlenen gocuk ve ergenlerde etkili olabilecek
psikososyal faklorler ve psikiyatnk belirtilerin arastinlmasi
amaclanmistir,

GEREC VE YONTEM

Ege Universitesi Tip Fakiltesi Cocuk Saghg ve Hastalik-
fan Anabilim Dali Cocuk Norolgjisi Bilim Dali’na Ocak
2000-Ocak 2001 tanhleri arasinda bas agnsi nedeniyle
basvuran, |HS knterlenne gére (7) migren ve gerilim bas
agrisi tamist alan ve ¢alismaya katilmay! kabul eden 38
gocuk ve ergen incelenmigtir. Tum olgularnn sosyode-
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maografik ozelliklen, okul, aile durumlan sorgulanmigtr l
DSM-IV tani olgutleri esas alinarak tum olgular basta &
duygudurum, anksiyete, somatizasyon bozuklugu gibi
durumlar olmak uzere psikiyatrik bozukluk agisindan
degerlendiriimigtir

BULGULAR I

|
Bas agnsi yakinmasiyla basvuran 38 olgunun 17'sine

migren (%44.7). 21ine (%55.3) epiosodik tip gerlim has )
agrisi tanisi konmustur. Olgularin sosyodemografik verile-
rine iliskin bilgiler tablo 1'de gosternimistir.

Tablo 1 Olgulann sosyodemografik verilerine thiskin bilgiler

[GZELLIKLER [ vERWLER 1
YAS | 8-18 (on (13.56:3.07)
CINSIYET Kiz | 23 7.60.5)

Erhkek 15 (7,39 .5) _—
EGITIM DURUMU lkogratim 17 (Puhd 7) = —1 8
Lise 18 (%647.4)
| Dkulu birakmig 3 (%7.9) ) |
AILE TIPT Cekirdek 30 %o |
Genig 3(%.13.2) [
Parcalannis 5(%13.2) |
ANNE EGITIMI Yok 3(%,7.9) i
lkagretim 20 (9u52 £) ‘ !
Oraogreum 7 {%18.4)
Univeisite 8 (%211} o
BABA EGITIMI Yok 1{%28)
Nkogretim 15 {%:38.5)
Ortaogrelim 9 (%23.7)
B Universiie 13 (fadd 2)
ANNE MESLEK Ev hanimi ] 26 (%aliB 4)
lsg 4 (*a10.5)
femir 7 {%a18.4)
| Serbestmeslek | 1 (%2.8)
BABA MESLEK Issiz 1 (%2 .8)
Isgi 9 (%23 7)
Mermur 23 %ab0.5)
Sarbest meslek 5{%13.2)
ANNE SAGLIG!T Hastalik yok 25 (7,65 8)
Migren 5 {3,134}
Bedensgl Hastalik 4 (%a10.5)
Paikiyammk Hastalik 4 1%610.5)
(Duygudurum wve anksiyete bozuklugu
aibi)
BABA SAGUIGH  Hastalk yok —leaEa2T)
Migren 1 {%2.6)
Bedensel Hastalik 4 {%10.5)
Psikryatrik Hastalik 4 %10 5)
(Duygudurum  we  anksiyele bozuklugu
gibi) 1 {2 )
_ Olmus o R
SOSYOEKONOMIK DURUM Dusuk 5(%a13.2)
Oria 30 (".78.9)
Yoksek | 3(07.9) |

Hastalarin yas dagibmi incelendiginde, 13 hastanin
(%34.2) 7-12 yas arasinda oldugu, 25 hastanin (3:65.8)
13 yasin Ustunde oldugu gorllmektedir. Bas agrisi hasta
grubunun buylk bir cogunlugunu ergen yas grubunun
olugturdugu ve migrenie gerilim bas agrisi grubunda yag
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dagihmi acisindan bir fark olmadig) goralmastur. Tek-tek
yaglara gore yas dadihmi incelendiginde Tablo 2'deki
veriler elde edilmistir.

Tablo 2. Hastalann yas daglirm

YAS | MIGREN (n=17) | GERILIM (n=21) | TOPLAM (Sayi-Sikiik)
g 1 i 2 (%5.3)
9 2 1 3(%7.9)
) 3 3 (%7.9)
EE 2 i 3(%7.9)
[12 : 2 2 (%5.3)
13 1 7] S (%13.2)
12 2 1 5 (%18.2)
15 i 1 2 (%5.3)
15 2 E 4 (%10.5)
17 3 4 7 (%18.4)
18 i - 1 (%2.6)
19 - i 1 (%2.6)

Olgularin yas dagihmlarinda en sik 17 yasindaki hastala-
rin oldugu dikkati ¢ekmistir. Olgularin godunun (%#60.5)
kiz oldugu gorulmus olup, migren ve gerilim tipi bas agni-
sinda cinsiyete gore farklilasma olup olmadig arastinldi-
ginda elde edilen veriler tablo 3'de gosterilmistir. Gerilim
bas adgnsinin kizlarda erkeklerden istatistiksel acidan
anlaml dizeyde daha fazla (32=4.8 p<.05) goruldigi
belirlenmistir.

Tablo 3 Bag agns tpl ve cinstyet arasindak liskinin degerlendinimesi

CINSIYET MIGREN GERILIM TiP| TOPLAM
KiZ 7 {%18.4) 16 (%42.1) 23 (%60 5)
ERKEK 10 (°026.3) 5 (%13.2) 15 (%39.5)
TOPLAM 17 (%44 7) 21 (%:55.3) 38 (%100)

Bas agnisi yakinmasiyla gelen hastalarin yapilan psikiyat-
rik muayeneler sonucu tan dagihimi degerlendirildiginde
tablo 4 ‘de gosterilen sonuglar alinmistir Tanilar duygu-
durum bozukluklari, gelisimsel bozukluklar ve anksiyete
bozukluklan basliklar altinda toplanmistir. Major depres-
yon, distimi duygudurum bozukluklari, ergenlik gagi kimlik
sorunlar, endrezis nokturna ve kekemelik yasa ya da
doneme ozglu gelisimsel bezukluklar, yaygin anksiyete
bozuklugu, anksiyete ile giden uyum bozuklugu anksiyete
bozukluklart ana bashklari altinda toplanarak degerlen-
dirilmistir.

Tablo 4 Bas agrist olan cocuklarda psikiyatrik tant dagihmi

PSIKIYATRIK TANI | MIGREN GERILIV TIPI_| TOPLAM
YOK 14 (782 4) 3 (%9 5) 17 (3044 7)
DUYGUDURUM - 7 (%33.3) 7 (%18.4)
BOZUKLUKLARI

GELISIMSEL 2(%11.8) 3 (%14.3) 5 (%13.2)
BOZUKLUKLAR

ANKSIYETE 1{25.9) B (%636 1) 9 (%25.9)
BOZUKLUKLARI

Hastalarin blytk g¢ogunlugunda (%44.7) psikiyatrik bo-
zukluk saptanmadigi, en sik (%25 9) anksiyeie bozuklu-

Cit 40, Sayi 1. Ocak — Nisan, 2001

guna rastlandigi dikkati cekmistir. Migren tanisi alan has-
talarin biylk gogunlugunda (%82 4) psikiyatrik bozukluga
rastlanmazken, benzer oran gerilim bas agnsi grubunda
%9.5 olarak saptanmistir. Gerilim bas agris: tanili hastala-

rin %38 1'inde anksiyete bozukluklarina, "33 3'linde

duygudurum bozukiuklarina rastlanmistir.
TARTISMA

Butun dunyada bas agrilar en yaygin sikayellerin basinda
gelmekiedir. Kadin hastalarla somatizasyon konusunda
yapilan bir calismada bas agnsimin ilk sirayl aldigr gorul-
mistur. (8) Cocuklarda basg agrilan ile ilgili calisma sayisi
oldukca az sayidadir. Rossi ve arkadaslan bas agnsi
yakinmasi olan 3-19 yaslanndaki 214 cocugun 116'sinin
kiz oldugunu belirtmigtir (8) Cinsler arasindaki degiskenlik
calismamizdaki verlerle uyumludur. Otuzsekiz bas agrisi
hastasinin 23'nun kiz oldugu goérulmektedir Calisma-
mizda kiz olgu sayisi erkeklerden fazla olup anlamh bir
oranda gerilim bas agnlarn daha gok kiz ¢ocuklarda go-
rulmektedir. Yas dagihimi incelendiginde en yogun biriki-
min 17 yas dizeyinde oldugu gortiimistur Rossinin
calismasinda bu birikim yodun olarak 8-10-11 yas gru-
bundadir. Bu farkhihigin dort degiskenle baglantih olabile-
cegi dustndlmostur. (ki bizim arastirmamizdaki olgu
sayisinin sinifhiididir. Qlgu sayis) genisletilse hastalarin
yas dagihmi dedisebilirdi. lkinci etken calismaya alinan
yas grubudur. Rossi'min ¢alismasinda en kucguk olgu 3
yasindayken bu yas calismamizda 8'dir Uglincli degisken
toplumlar arasi farkliliklar olabilir. Cocuklarda bas agrisi-
nin taninip onemsenmesi yeni bir durumdur. Bu nedenie
kiictik gocuklarin kendilenni ifade etmede yetersiz kalabi-
lecekleri ve basvurularin daha c¢ok ergen hastalardan
olugsmus oldugu soylenebilir. Dorduncu neden 17 yasin-
daki genglernn gcogunun ifade etti§i universite sinav kaygisi
ve bu stresin bas agrisini tetiklemesi olabiir digren ve
gerilim bas agnist gruplarnnin aile ve okula iliskin ozellikle-
rini benzer bulunmustur. Migren tamlh hastalarin buoyuk
cogunlugunda (%82 4) psikiyatrik bozukluga rastlanmaz-
ken, gerilim tipi bas agns: tanii hastalarin yalnizca
%9 5'nun tamt almiyor olmast dikkati cekmistir Gernilim
bag agrisi grubunun %38.1'inde anksiyete bozukluklarina,
%33.3'unde duygudurum bozukluklanina rastlanmis ol-
masi bu ikl bag agrisi grubu arasinda psikolojk agidan
farkhhklar oldugunu dustndurmustar. Bedensel yakinma-
larin bir psikiyalrnk semptom olabildi§t de bilinen bir du
rumdur. Etiyolojisinde veya hastaligin alevienip gerileme-
sinde ruhsal faktorlerin onemli derecede rol oynadig
kabul edilen bazi organik bozukluklar veya fizyopatolojik
mekanizmalarla aciklanabilen bozukluklara psikosomatik
bozukluklar denmektedir. (8) Bu agidan bakildiginda
migren ve genlim bas agnlan psikosomatik hastalikiar
grubunda bulunmaktadir. Gerilim bas agrilarinda anksi-
yete ve depresyonlanin bas agnsiyla badlantii oldu-
gundan bahsediimektedir (8) Bu arastirmada gerilim bas
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afdins) grubunda, %381 anksiyete, %333 duygudurum
bozukluklarina rastlanmis olmasi dikkati gcekmistir

SONUC

Cocukluk yas grubunda gorulen bas adnlan psikiyatrik
agidan da yardim ve destek gerektiren bir grubu olustur-
maktadir. Bu grup icerisinde yer alan migren ve gerilim
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bas agrifart farkh hastalik kategoriler olup degisi
psikiyatrik ozellikler gostermektedirler. Qlgulann etiyolg)
ozellikler:, klinik durumu dikkate alindiginda, tim olgular
icinde cocuk norologu, cocuk psikiyatristi ve algol
bolumunin oldugu multidisipliner ekiplerce izlenmesini
yararl olacagr ve tedaviden vyararlammi arttiraca
distnilmektedir
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