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SUMMARY: Ugkardes Y, Ozmert EN, Unal F, Yurdakok K. (Departments of
Pediatrics and Adolescent and Child Psychiatry, Hacettepe University Faculty
of Medicine, Ankara). The effect of zinc supplementation on Hacettepe
Psychological Adaptation Scale scores in low socioeconomic level primary
school children. Cocuk Saghigi ve Hastaliklar1 Dergisi 2009; 52: 53-59.

Zinc deficiency is common in children from developing countries. Zinc
supplementation reduces the infection rate and promotes growth in children.
There are a limited number of intervention studies about zinc supplementation
effects on behavior in school-aged children. The aim of this study was to
determine the effect of zinc supplementation on behavior as measured by the
Hacettepe Psychological Adaptation Scale (HPAS) in low-income school-aged
children. In this double-blind randomized, placebo-controlled trial, 226 third-
grade children received 15 mg elemental zinc or placebo daily for 10 weeks.
At the end of the supplementation, HPAS behavior problem score decreased
from 5,80+4,00 to 5,54+4,22 (p=0.01) in the zinc supplementation group and
from 5,98+4,12 to 5,01+3,64 (p>0.05) in the placebo group. There was no
statistically significant difference in HPAS neurotic problem scores in either
group after supplementation. HPAS total scores decreased significantly in the
zinc group but not in the placebo group (11.55+6.79 vs 10.05+6.39, p=0.03;
11.74%6.91 vs 10.96x7.16, p>0.05, respectively). Defining the impact of
micronutrients on the central nervous system, neuropsychologic development
and behavior and appropriate supplementation in high-risk societies may be
effective in decreasing behavioral problems.
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OZET: Gelismekte olan iilke gocuklarinda ¢inko eksikligi sik goriilmektedir.
Cinko desteginin enfeksiyon hastaliklarinin azaltilmasi ve biiyiime iizerindeki
olumlu etkisi ile ilgili pek ¢ok ¢alisma vardir. Bununla birlikte ¢inko
desteginin okul ¢ag1 cocuklarda davranis iizerine etkisi ile ilgili kisithh sayida
calisma yapilmistir. Bu ¢alismada ¢inko desteginin diisiik sosyoekonomik
diizey ilkégretim ¢ocuklarinda Hacettepe Ruhsal Uyum Olgegi (HRUO) ile
degerlendirilen davranis skorlar1 iizerine etkisinin belirlenmesi ama¢lanmistir.
Randomize plasebo konrollii bu ¢aligmaya 226 ilkogretim {igiincii sinif 6grencisi
katilmistir. Calisma grubuna giinliik 15 mg elementel ¢inko iceren surup,
kontrol grubuna ise plasebo surup 10 hafta siire ile verilmistir. Calisma
sonunda HRUO davranis sorunu puaninin ¢inko grubunda 5.98+4.12’den
5.01+3.64’e (p=0.01), plasebo grubunda ise 5.80+4.00’den 5.54%=4.22’¢
(p>0.05) diistiigii saptanmistir. HRUO nevrotik belirti puani higbir grupta
anlamli olarak degismemistir. HRUO toplam puaninin da ¢inko grubunda
11.55+6.79’dan 10.05+6.39’a (p=0.03), plasebo grubunda ise 11.74+6.91’den
10.96+7.16’ya (p>0.05) diistiigii saptanmistir. Eser elementlerin, santral sinir
sistemi, noropsikolojik gelisim ve davranis iizerine olan etkilerinin tanimlanmasi
ve gerekli durumlarda suplementasyon, oOzellikle risk altindaki toplumlarda
davranis sorunlarini azaltmak i¢cin 6nemli olabilir.

Anahtar kelimeler: ginko, suplementasyon, davrams, Hacettepe Ruhsal Uyum Olgegi.
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Cinko eksikliginin biiylime hizini azaltip
enfeksiyon sikligini arttirdigr bilinmektedir.
Cinko eksikligi ilk tanimlandig1 yillarda sadece
Ortadogu {ilkelerinin sorunu olarak algilanmakla
birlikte giiniimiizde, sinirda cinko eksikliginin
gelismis tilkelerin de sorunu olabilecegi tartisil-
maktadir. Son yillarda, bir bélgede serum ¢inko
diisiikliigli sikliginin %20’den fazla olmasi
durumunda, o bélgede ¢inko eksikligi halk saglig
sorunu olarak kabul edilmektedir!. Ulkemizde
daha Once yapilan bdlgesel arastirmalarda
serum ¢inko diizeyi diisiikliigliniin sikligr %20
ve iizerinde bulunmustur?. Marmara TUBITAK
tarafindan, Tirkiye’deki 7-17 yas ¢ocuklarini
temsil edecek 6rneklemde yapilan arastirmada da
serum ¢inko diizeyi diisiikliigii siklig1 %20 olarak
bulunmustur3. Kisith sayida yapilan aragtirmalar
g0z Oniine alinarak ¢inko eksikliginin iilkemizde
halk sagligi sorunu oldugu sdylenebilir. Risk
altindaki ¢ocuklara yapilan ¢inko desteginin,
biiyiimeyi hizlandirdig1 ve ishal gibi enfeksiyon
hastaliklarinin sikligini azalttigr bilinmektedir.
Cinkonun beyinde davranis, duygulanim ve
bellek islevlerinden sorumlu hipokampusta
yogun oldugu saptanmustir#. Risk altindaki gruba
yapilan ¢inko desteginin noropsikolojik etkileri
ile ilgili kisitli sayida arastirma yapilmustir.
Cinko eksikliginin kan ¢inko diizeyi diismeden
once davranis sorunlarina yol agtigr hayvan
deneylerinde gosterilmistir. Golub ve arkadas-
lar1>6 1994 ve 1996 yilinda yayinlanan arastirma
raporlarinda; ergenlik oncesi ve ergenlik
dénemindeki sempanzelerde orta derece
¢inko azliginda; biiylime etkilenmeden daha
once, davranis ve dikkat degisikligi oldugunu
belirtmistir. Siganlarda yapilan arastirmalarda dort
haftalik ¢inko kisitlamasindan sonra anksiyete
benzeri davranis degisikligi gozlenmistir’. Ayrica
sicanlarda yapilan arastirmalarda ¢inko desteginin
psikolojik strese karsi antidepresan benzeri etki
gosterdigi bildirilmigtirs2.

Bu calismada, ¢inko eksikligi yoniinden risk
altinda oldugu kabul edilen diisiik sosyoekonomik
diizey ilkdgretim cocuklarina uygulanan ¢inko
desteginin, ¢ocuklarin Hacettepe Ruhsal Uyum
Olgegi skorlarina etkisi arastirilmig ve iyilesme
saglamasi beklenmistir.

Materyal ve Metot
Bireyler

Cift kor plasebo kontrollii miidahale arastirmasi
olarak planlanan ¢aligma, Ankara Yenimahalle
Yesilevler Ilkégretim Okulu’nda 2004-2005
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ogretim yil1 ilk yarryilinda yapildi. Arastirmanin
daha 6nce yapilan kisith sayida arastirma goz
oniine alinarak, siklifi %10-50 arasinda olan
degiskenin etkilerini saptamak amaciyla, evren
orani 6nemlilik testi kullanilarak, her gruptan
110 cocuk iizerinde yapilmas: planlandi.

Okuldaki tiim iigiincii sinif 6grencilerinin
ogretmenleri ve aileleri ile goriisiildii. Ailelere,
cinko hakkinda bilgi verilip, arastirmanin ¢ift kor
plasebo diizeni anlatilarak, calismaya katilmaya
davet edildi. Okuldaki 252 &grenciden 226’s1n1in
ailesi ¢alismaya katilmayr kabul etti. Ailelere
ve Ogretmenlere anketlerin doldurulmasi
konusunda egitim verildi. Ailelerin ¢alismaya
katilimi i¢in yazili onay1 alindi.

Hacettepe Universitesi Tip Fakiiltesi Etik Kurul’a
arastirma plani sunularak bagvuruda bulunul-
mustur. “Ilkégretim Cocuklarinda Cinko Eksikligi
ve Cinko Suplementasyonunun; Okul Basarisi ve
Davranis Ozellikleri Uzerine Olan Etkisi” baslikli,
LUT 03/27 kayit ve LUT 03/27-6 karar numarali
aragtirmaya, Saglhk Bakanligi Ilag Eczacilik Genel
Miidiirliigii'nden alinan, BIOOIEG0110011 sayili
izin belgesi ile baslandu.

Arastirma, cift kor plasebo kontrollii miidahale
arastirmasi diizeninde yapildi. Calisma diisiik
sosyoekonomik ve sosyokiiltiirel diizey ¢ocuk-
larinda yapildig1 i¢in ilacin diizenli verilmesini
saglamak amaciyla; okulda 6gretmenler tarafindan
verildi. Her smif iki gruba ayrildi. Daha 6nce
yapilan suplementasyon ¢alismalarinda, ¢alis-
madan ayrilan vaka sayisinin yiiksek olmasinin
nedenleri arasinda ¢inko dozunun yiiksek oldugu
arastirict tarafindan tahmin edilip, diisiik dozun
ilaca uyumu arttiracag diistiniilerek, 15 mg/giin
elementer ¢inko verildi.

Ogrencilere haftada bes giin, okulda beslenme
saatinde, 5 mI’lik bir 6l¢eginde 15 mg elementel
¢inko (¢inko siilfat) iceren ZincoR adli surup
ve plasebosu 6gretmenler tarafindan on hafta
siireyle verildi. ZincoR adli surup ve plasebosu
Berko firmasindan bagis olarak temin edildi.
Her sinifin yarisina A kodlu surup, diger
yarisina O kodlu surup verildi. Bu dénemde
sinif 6gretmenleri tarafindan hastalik ve
yakinma kayd: tutuldu. Arastirmaci tarafindan
haftada iki kez okul ziyareti yapildi.

Cocuklara yapilacak olan ¢inko desteginin etkisini
gostermek amaciyla, bir alt 6rneklemde serum
¢inko diizeyi bakildi. Sistematik 6rnekleme
yoluyla 114 6grenciden, sabah a¢ karnina kan
ornegi alindu.



Cilt 52 ¢ Say 2

Kan orneklerinde serumda ¢inko diizeyi
Ol¢imii Randoks marka cinko kiti kullanilarak,
spektrofotometrik olarak Hacettepe Universitesi
fthsan Dogramaci Cocuk Hastanesi Biyokimya
Laboratuvarinda calisildi. Okul ¢ag1 ¢ocugu
icin normal degerler 9.8-16.8 umol/L olarak
kabul edildi.

Arastirmada kullamlan élgekler

Hollingshead-Redlich (Ailenin Sosyoekonomik-
Sosyokiiltiirel Diizeyi) Olgegi

Ailenin sosyoekonomik-sosyokiiltiirel diizeyini
belirlemek amaciyla Hollingshead-Redlich dlgegi
kullanildi!0. Olgek anne ve babanin meslek ve
egitim durumlarini esas alarak, belirli bir siire
icin ulasilmis en {iist diizeyi yansitan genel bir
6lgiim yapar. Olgekte bes ayr1 sosyoekonomik-
sosyokiiltiirel diizey tanimlanmistir. “Varlikli,
egitimli toplumsal katmanda aile” “1” olarak,
“liniversite egitimi almis, meslek sahibi ya da
yiiksek idari konumda anne-baba” “2” olarak,
“kiiclik is adami, memur ya da vasifli isci, lise
mezunu anne-baba” “3” olarak, “yar1 vasifli
is¢i, lise diizeyinin altinda egitimli anne-baba”
“4” olarak, “yar1 vasifli isci, egitimsiz, ilk
okul diizeyinde egitimli anne-baba” “5” olarak
kodlanir. Calismamizda ailenin sosyoekonomik-
sosyokiiltiirel diizeyi belirlenirken anne ya da
babadan en yiiksek diizeyde olanin durumu
esas alindi.

Hacettepe Ruhsal Uyum Olgegi (HRUO)

Hacettepe Universitesi Tip Fakiiltesi Cocuk
ve Ergen Ruh Saglig1 ve Hastaliklar1 Anabilim
Dal: tarafindan, ruhsal uyumu degerlendirmek
amaclyla uygulanan c¢esitli 6l¢eklerden
tilkemizde gecerli olacak sorular segilerek
gelistirilen, gecgerlik ve giivenirlik ¢alismasi
yapilmis olan bir 6lgektir!l12. Olcekte toplam
32 madde bulunmaktadir. Olgegin ilk 24
maddesi ¢ocugun ruhsal uyumu ile iliskilidir.
Ana babalar tarafindan doldurulan dlcekte
her madde “yok: 0”, “biraz: 1” ve “cok: 2”
olarak puanlanmaktadir. Her maddeden elde
edilen puanlarin toplami degerlendirilirken
kesim noktas: 12 olarak alinmakta, 12 ve
tizerinde puan alan ¢ocuklar uyumsuz olarak
degerlendirilmektedir. Olgekteki tek sayili
maddeler nevrotik belirtileri, ¢ift sayili maddeler
davranis sorunlarini belirtmektedir. Daha
sonraki alt1 madde, kekemelik, tik, tirnak yeme,
parmak emme, kaka kagirma, yataga iseme
gibi aliskanliklari, sorunun “var” ya da “yok”
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olarak belirtilmesine gore degerlendirmektedir.
Olcekte 31. madde okul basarisini, 32. madde
Olgekte yer almayan diger sorunlarin varligini
sorgulamaktadir. Olcek cesitli arastirmalarda
ilkokul ¢ocuklarinin ruhsal sorunlarini belirlemek
amaciyla kullanilmistir!112,

Istatistiksel degerlendirme

Veriler SPSS (Statistical Package for Social
Science) 11 istatistik paket programi kullanilarak
degerlendirildi. Parametrik test varsayimlarini
yerine getiren bagimsiz gruplarin ortalamalari
arasindaki farki degerlendirmek icin “Iki Ortalama
Arasindaki Farkin Onemlilik Testi” uyguland.
Bagimsiz gruplarin nitelik olarak tanimlanan
degisken yoniinden farkliliginin degerlendirilmesi
icin “Ki-Kare Testi” uygulandi.

Cinko ve plasebo grubunda &lglimle belirtilen
bir degisken yoniinden miidahale 6ncesi ve
sonras1 fark olup olmadigini test etmek icin
“Paired Samples t Test” nitelik olarak belirtilen
bir degisken yoniinden miidahale 6ncesi ve
sonras1 fark olup olmadigini test etmek icin
“Mc Nemar Testi” kullanildi.

Bulgular

Calismaya katilan 226 ¢ocuktan sekizi ¢alismadan
devamsizlik, ilaca uyum saglayamama, ailenin
tasinmasi nedeni ile ayrildi. Calismanin tamamina
katilan 218 6grencinin 109’u ¢inko, 109’u
ise plasebo grubunda idi. Cinko grubundaki
cocuklarin 54’4 (%49.5) kiz, 55’i (%50.5)
erkek, plasebo grubundaki ¢ocuklarin 56’s1
(%51.4) kiz, 53’i (48.6) erkekdi ve cinsiyet
dagilimi her iki grupta benzerdi (p=0.89).
Calismaya katilan g¢ocuklarin yas ortalamasi
¢inko grubunda 8.45+0.67, plasebo grubunda
8.50+0.69 olarak bulundu ve yas ortalamalari
yoniinden iki grubun benzer oldugu goriildii
(p=0.58).

Ailelerin Sosyoekonomik-Sosyokiiltiirel Diizeyi
Olgegi puani cinko grubunda 4.74+0.9, plasebo
grubunda 4.73+1.1 olarak bulundu (p=0.94).
Cinko ve plasebo grubundaki ¢ocuklarin
ailelerinin Sosyoekonomik-Sosyokiiltiirel
Diizey (SED) dagilimi yoniinden benzer
oldugu (p=0.70) saptandi. Her iki gruptaki
cocuklarin beslenme Ozellikleri ve biiytime
degerlendirmeleri benzerdi. Yasa gore boy
ve viicut agirligi 10 persentilin altinda olan
cocuklarin siklig1 benzerdi. Calisma ve kontrol
grubunda boya gore viicut agirligi %90’1n altinda
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olan ¢ocuklarin siklig1; ¢alisma grubunda 44
(%41.5), plasebo grubunda 43 (%42.2) saptandi
ve gruplar arasinda fark yoktu (p=1).

Calisma baslangicinda 114 ¢ocuktan kan 6rnegi
alindi. Cinko destegi 6ncesi serum ¢inko diizeyi
ortalamalar1 ¢inko grubunda 18.56+2.85 umol/
L, plasebo grubunda 18.21+2.68 umol/L olarak
bulundu ve iki grup arasinda farklilik olmadig1
saptand1 (p=0.49). Serum ¢inko diizeyi 9.8-
16.8 umol/L olarak belirlenen normal degerin
disinda deger bulunmadi.

Cinko destegi oncesinde, ¢inko ve plasebo
grubuna uygulanan Hacettepe Ruhsal Uyum
Olgegi sonuglari Tablo I’de goriilmektedir. Cinko
ve plasebo gruplari, Hacettepe Ruhsal Uyum
Olgegi puanlari yoniinden farkli bulunmadi.
Ayrica bu 0lgekle saptanan sorunlarin varlig
yoniinden ¢inko ve plasebo grubunun benzer
oldugu saptandi.
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Hacettepe Ruhsal uyum Olgegi ile saptanan
aliskanlik sikliklarr Tablo II'de gosterilmistir.
Her iki grubun, kekemelik, tik, tirnak yeme,
parmak emme, kaka kagirma, yataga iseme
aliskanlig1 ve okul basarisizlig1 sikayeti siklig
yoniinden benzer oldugu goriilmektedir.
Cinko desteginin, Hacettepe Ruhsal Uyum Olgegi
ile tanimlanan belirtilere etkisi Tablo III’de
gosterilmistir. Cinko grubunda HRUO davranis
sorunu puani 5.98%+4.12’den 5.01+3.64’¢,
plasebo grubunda ise 5.80+4.00’den 5.54+4.22’e
diistiigli bulundu ve sadece ¢inko grubundaki
degisimin istatistiksel olarak anlamli oldugu
saptand1 (p=0.01). HRUO toplam puaninda
cinko grubunda 11.55+6.79’dan 10.05%=6.39’a
plasebo grubunda 11.74+6.91’den 10.96+7.16’ya
diistiigl, ¢inko grubundaki degisimin istatistiksel
olarak anlamli oldugu (p=0.03), plasebo
grubundaki degisimin istatistiksel olarak anlamli
olmadigr (p=0.22) saptandi.

Tablo I. Cinko destegi oncesi Hacettepe Ruhsal Uyum Olcegi (HRUO) sonuglari.

Cinko grubu (n=104) Plasebo grubu (n=104) p
HRUO nevrotik belirti puan 5.57+3.53 5.89+4.26 0.75
HRUO nevrotik belirti puan1 >12 8 (8.2) 12 (11.9) 0.52
HRUOQO davranis sorunu puan 5.92+4.09 5.90+4.31 0.84
HRUOQ davranis sorunu puani =12 7 (7.2) 11 (10.6) 0.55
HRUO toplam puan 11.50+6.74 11.79+7.32 0.75

Ortalama =* standart sapma.
Say1 (%).

Tablo II. Cinko destegi &ncesi Hacettepe Ruhsal Uyum Olgegi ile belirlenen aligkanlik siklig1.

Cinko grubu (n=104) Plasebo grubu (n=104) p
Kekemelik 1 (0.9) 5 (4.9) 0.22
Tik 8 (7.8) 8 (7.8) 1
Tirnak yeme 20 (19.5) 16 (15.4) 0.47
Parmak emme 6 (5.9) 4 (3.8) 0.57
Kaka kagirma 4 (3.9) 5 (4.8) 1
Yataga iseme 15 (14.9) 14 (13.5) 0.84
Okul basarisizligi 39 (38.2) 36 (34.6) 0.66

Say1 (%).

Tablo III. Cinko desteginin Hacettepe Ruhsal Uyum Olgegi (HRUO) puanlari {izerine olan etkisi.

Grup Once Sonra p*
ink HRUO nevrotik belirti puani 5.57+3.59 5.08+3.72 0.17
%Z 1001) HRU(:) davranis sorunu puani 5.98+4.12 5.01+3.64 0.01
HRUO toplam puani 11.55+6.79 10.05+6.39 0.03
Plasebo HRUO nevrotik belirti puani 5.94+3.99 5.42+3.90 0.23
(n=100) HRUO davranis sorunu puani 5.80+4.00 5.54+4.22 0.35
HRUO toplam puani 11.74+6.91 10.96+7.16 0.22

Ortalama =* standart sapma.
*Paired samples t test.
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HRUQ ile belirlenen nevrotik belirti ve davranis
sorunu puaninin 12 ve iizerinde olmasi belirti
olarak tanimlandi. Nevrotik belirti siklig1
cinko destegi verilen grupta 8’den (%?7.9)
7’ye (%6.9) (p=1), plasebo grubunda 11’den
(%11) 8’e (%8) diistii. (p=0.58). HRUO ile
belirlenen davranis sorunu sikligi, ¢inko destegi
verilen grupta 7’den (%6.9) 5’e (%4.9) disti
(p=0.75). Plasebo grubunda ise 9’dan (%9)
11’e (%11) yiikseldi (p=0.73) (Tablo IV).

Cinko ve plasebo gruplarinda, ¢alisma sonunda
baslangica gére, HRUO ile tanimlanan kekemelik,
tik, tirnak yeme, parmak emme, kaka kagirma
ve yataga iseme sikliginda istatistiksel olarak
anlamli degisiklik saptanmadi (Tablo V).

Tartisma

Serum ¢inko diizeyi 6l¢limiiniin bireysel ¢inko
eksikligini ve viicut ¢inko diizeyini tanimlamada
tek basina yeterli olmadigr daha 6nce yapilan
calismalarin metaanalizinde gosterilmistiri3.
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Cinko eksikligini tanimlamak i¢in kabul gérmiis
bir yontem olmamasi nedeniyle, ¢inko eksikligi
ve gelisim arasindaki neden-sonug iliskisinin,
en iyi bicimde ¢inko destek ¢alismalarinda
gosterilebilecegi belirtilmektedir!4. Cinko
desteginin, biiyiime ve malniitrisyon lizerindeki
etkisini belirlemek icin de benzer Oneriler
bulunmaktadir.

Calismamizdaki ¢ocuklarin, risk grubunda
olmalarina ve ¢inko desteginden yarar gérmelerine
ragmen ¢inko eksikliginin tanimlanmamasinin
nedeni; bu ¢alismada ¢inko diizeyini belirlemek
icin kullanilan, 6l¢lim yonteminin yeterli
olmamasi olabilir.

Hacettepe Ruhsal Uyum Olgegi ile belirlenen
davranis sorunu puani ve toplam puaninda,
cinko destegi verilen grupta istatistiksel olarak
anlamli degisim olmasi, plasebo grubunda
degisiklik saptanmamasi nedeniyle diisiik
sosyoekonomik diizey okul ¢ag1 ¢ocuklarinda,
cinkonun HRUOQ ile tanimlanan davranis

Tablo IV. Cinko desteginin, Hacettepe Ruhsal Uyum Olcegi (HRUO) ile saptanan nevrotik belirti ve

davranis sorunu siklig1 iizerine olan etkisi.

Grup Once Sonra p*
Cinko HRUO nevrotik belirti puan1 >12 8 (7.9) 7 (6.9) 1

(n=101) HRUO davranis sorunu puani >12 7 (6.9) 5 (4.9) 0.75
Plasebo HRUQ nevrotik belirti puant =12 11 (11.0) 8 (8.0) 0.58
n=100 HRUO davranis sorunu puani =12 9 (9.0) 11 (11.0) 0.73
Say1 (%).

*McNemar testi.

Tablo V. Cinko desteginin, Hacettepe Ruhsal Uyum Olcegi (HRUO) ile saptanan

aliskanlik siklig1 tizerine olan etkisi.

Grup Once Sonra p*
Kekemelik 1 (1.0) 3 (3.0) 0.63
Tik 8 (8.1) 8 (8.1) 1
Cinko Tirnak yeme 20 (20.2) 23 (23.2) 0.58
(n=99) Parmak emme 6 (6.1) 10 (10.1) 0.29
Kaka kagirma 4 (4.1) 4 (4.1) 1
Yataga iseme 15 (15.2) 11 (11.2) 0.39
Okul basarisizligl 37 (38.5) 32 (33.3) 0.38
Kekemelik 5 (5.1) 3 (3.0) 0.50
Tik 7 (7.1) 4 (4.1) 0.51
Tirnak yeme 15 (15.2) 18 (18.4) 0.61
I()isgg‘)’ Parmak emme 4 (4.1) 1 (1.0) 0.38
Kaka kagirma 4 (4.1) 5 (5.1) 1
Yataga iseme 14 (14.2) 14 (14.2) 1
Okul basarisizlig 32 (32.2) 29 (29.2) 0.63
Say1 (%).

*McNemar testi.
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ozellikleri tizerinde etkili oldugu s&ylenebilir.
HRUO tanimlanan nevrotik sorun puan ve
sikliginda ¢inko destegi ile belirgin degisiklik
saptanmamistir. Nevrotik belirtiler, ¢cocugun
igsellestirdigi sikintilarinin sonucu olarak ortaya
cikip, uzun ve kronik etkilenim sonucu ortaya
cikmaktadir. HRUO ile saptanan aliskanlik
sikliklarinda ¢inko destegi ile belirgin bir
degisiklik saptanmamistir. Tirnak yeme,
parmak emme, yataga iseme gibi tek bir soru
maddesi ile tanimlanan aligskanliklar; nevrotik
belirtiler gibi ¢ocugun Onceki yasantisindaki
i¢sellestirdigi sikintilarinin sonucu ortaya
cikabildigi gibi bazilarinin genetik temelleri de
vardir. Ayrica bu aliskanliklarin tek bir madde
ile kabaca taranmasi nedeniyle de varolan
bir etki tanimlanamamis olabilir (davranisin
siklig1 gibi).

Cinko eksikligi ve desteginin santral sinir
sistemi lizerine olan etkilerini arastiran
calismalar degerlendirildiginde, in vitro
calismalar ve hayvan deneylerinde ¢inkonun
beyin fonksiyonlar1 ve davranis 6zelliklerine
etki ettigi siklikla bildirilmistir!®. Insanlarda
kisitli sayida yapilan caligsmalarda; ¢inko
desteginin davranis Ozellikleri iizerine olan
etkisi sadece dikkat eksikligi hiperaktivite
bozuklugu olan ¢ocuklarda olumlu ve tutarli
bir sekilde g6sterilmistir!®17. Bu nedenle
cinko eksikliginin ve cinko desteginin dikkat
eksikligi hiperaktivite bozukluguna etkisinin
daha ayrintili arastirilmasi Onerilmektedir?8.

Saglikli ¢ocuklarda yapilan calismalarda ¢inko
desteginin dikkat ve bellek gibi bilissel islevlerdeki
etkisinin sonuglar1 geliskili gériinmektedir.
Gibson ve arkadaglar1!® 5-7 yasindaki ¢ocuklara
10 mg/glin dozundaki elementer ¢inkonun 12
ay siire ile verilmesinin ortalama dikkat siire
skorlarini degistirmedigini bildirmislerdir. Bu
calismada biiyiime geriligi olan ¢ocuklarda dikkat
skoru bakilmistir. Calisma grubunun biiyiime
geriligi olan ¢ocuklardan secilmesi, vitamin ve
diger mikroniitrient eksikliklerinin dikkat ile
ilgili test sonuglarini etkilemesine neden olmus
olabilir. Daha sonra Cavan ve arkadaslari?® da
10 mg/giin elementer ¢inko dozunda verilen
destegin mental konsantrasyon ve kisa siireli
bellege etki etmedigini saptamislardir. Ancak
Sandstead ve arkadaslarinin?! Cin’de yaptig1
arastirmada 20 mg/giin ¢inkonun multivitamin
ile birlikte verilmesinin olumlu yénde etki ettigi
saptanmistir.
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Cinko desteginin, okul c¢ocuklarinda, kaba
motor beceriler ve dikkat {izerine olumlu
yonde etkiledigini gdsteren Sandstead ve
arkadaglarinin?! Cin'de yaptiklar1 arastirmada
diger arastirmalara gore yiliksek doz elementer
¢inkonun (20 mg/giin), multivitamin ile birlikte
verildigi goriilmiistiir. Literatiirde pek ¢ok yerde
atifta bulunulan bu c¢alismada, arastirmaya
740 cocuk ile baslandig1 halde, ginko destegi
etkisi 360 ¢ocukta degerlendirilmis ve diger
cocuklarin neden degerlendirmeye alinmadig:
belirtilmemistir. Diisiik sosyoekonomik diizey
cocuklarinda yapilan arastirmada, plazma ve
sa¢ ¢inko diizeyi bakilan ¢ocuklarda hangi
siklikta ¢inko eksikliginin goriildiigii, eksiklik
saptananlarin ¢alismaya nasil dahil edildigi de
belirtilmemistir.

Cinko desteginin santral sinir sistemi {izerine
olan etkisini inceleyen arastirma sonuglarinin
celiskili olmasi nedeniyle genis gruplarda
tekrar calisilmasi Onerilmektedir?2. Bizim
sonuglarimiza gore ise diisiik sosyoekonomik
diizey ilkogretim ¢ag1 ¢ocuklarina yapilan
15 mg/giin cinko desteginin HRUO dl¢egi
ile degerlendirilen davranis sorunu puanlarini
olumlu olarak etkiledigi, nevrotik belirti
puanlarina etki etmedigi sdylenebilir. Konu ile
ilgili ileride planlanacak arastirmalarin, davranis
Ozellikleri iizerine yogunlasmasi ve uygun
Ol¢tim yontemlerin se¢imi ile ¢inko desteginin
santral sinir sistemi {izerine olan etkilerinin
tanimlanmasi saglanabilir. Eser elementlerin,
santral sinir sistemi, néropsikolojik gelisim ve
davranis tizerine olan etkilerinin tanimlanmasi
ve gerekli durumlarda destegin verilmesi,
ozellikle risk altindaki toplumlarda davranis
sorunlarini azaltmak i¢in 6nemli olabilir.
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