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HORMON REPIASMAN TEDAVİSİ GÖREN 
MENOPOZ OLGUIARINDA 

GÖRSEL UYARILMIŞ POTANSİYELLER* 
Hikmet Yılmaz .. , Hatice M:ıvioglu••. Esin Erkin•••. Selman L:ıcin•••• 

.\leııopozdcı oı•er/011/..t,z}'Ollf(lrtlldCI gerileıııe11i11 bir SOJI/IC/1 olrır(lk dolnşıı11dcıki ösııryeıı ıııiktcırı 11orıııal siklııslrıki 
değeri11iıı J/50si seııı)•e/eriııe krıdrırdı"işeı: Eksilrıtöretki/i ulrııı östrojeıı , uollr(/Cı brı/l,lı l tipi krılszııııııı krııırıl!Clrıııııı 

açılıııcı sık!ıp,1111 dep,iştirerek ııe glııtcıı11Cllııı etkisini poıcııısz)'elize ederek scı11/ra/ sinir sistemiııde kcııekolcııııiıılew 
dııyorlılı/J,ı cıı11rı11nklcı: cıyrıcCl glııtnıııoı dekrırhoksilrız enzimini i11hibe ederel.ö y-nıııiııo bııtirik asit fC/W/1) olıışııııııııııı eııgelleıııe/.!Jediı: ösıroje11iıı bı"ilıııı bıı etkiler~)'!e optik yollrırdrı iletimi cııtırdığı ı •e krıc/111/nrdrı p/irsel 
ııyarı/ııuş potcııısı)•elleri11 lrıırıns de~~erleriııiıı dClhrı kısCl, aıııplitıid del!,erleriııiıı ise dcı/.?(l yiiksek olııırısıııc/011 

sorııııılıı o/dıı/J,ıı ileri sıırıi/ıııekıediı: Biz de bıı c/ı"işii11cedeıı brırekeıle 39-66 yrış/(lrı m,ısı11d(l 30 111e11opoz 
of.qıısııııda, ııöroojirıl11ıo/ojik değerlendimıeyi ıakibeıı, ıedm•i (111cesi ı•e so11msı11da. beı· iki p,özde. ıııoııoohiler 

paııerıı rererscı/ lı.6rse/ ııycınlmış potcı11sı)'eller (PRCUP) Ç(l/ıştık. Tedari so11msı elde edileıı PRCl 'P loto11s 
rırtrılo ıııalrıımdCl isi ettikse/ olrı mk cı 11/cı 111/1 bir kısrılııırı. a mplit iid ortcılcı ıncılo nııdrı isini ik.,el olomk rıı ılrı 111/1 /Jir ort111a gözledik (p<0.001). Tedal'i soıımsı PRCln> değerleriııde 111eyda11cı gelen bıı dc/J,işik/ikleri: ıt'/)las11ımı ıedm,fsi11de kııllmıdığııwz ''liboloıı "1111 doğal seks sıeroidleri gibi dClııı-aı11p. saııtı.ıl siııir siste11ıiııde yr~ı:Q,ııı o/amk 

bıılııııcııı östrojeıı reseptörleri iizeriııdeıı görsel ileti siiresi11i kıscılıınas111cı ba,q!Cldık. PRCUPleriıı ıııe11opoz 
ulp,ıılarıııdcı horıı,011 replasmrııı tedcıııisi11i11 etki11/iği11i değerleııdirınede k11//a11ışlı ııe objekt(/hir elektrc!fızyolc!iik 

tetkik yöııtemi olcılJilecelf,i11i dı'işiiııdiik. 

A1ıcıbtcır Kelimele,·: Östojen, VEP, ı\JeııoJ>oz. Hormon replosııır1111 

Cbcıuges of jJattern reverscıl evoked Jıoteutials i,ı estrogeu replaceıııeut tberaJıy 
As o resıılt c!f' re,wessiuıı i11 the omricı11 Ji111ctio11s, esırogeıı leııel in tbe circıılatio11 drops doıc11 ıo 1/ 50 q/ its mlııe 
iıı ıbe normcı/ reprod11ctiı•e eyde. 77.?e excitatoıy estrogeıı i11creases ıhe se11sitfı,fty <!l tbe ce111ıc:ıl 11erı ,011s .\ı •s!eııı to coıhecho/0111i11es by cha11gi11<Q, the ope11i11gji·eqııe11cy c!f·l'Uttoge reloted L ıype cnlciııııı cbrıııııe/s nnd poıe11tiolisi11g the c://c'cl o/g/11tanıote; i11 oddilio11 il iııhibits tbe.forı110/io11 q/y-rımino b11(yric ocid (GABA ) l~v the iııbihitiu11 r!l gl11ırıı11oıe decrırbo.,ylcıse e11zy111e. il is cırgued tbaı esıroge11 iııcreoses ıhe ım11snıissio11 i11 ıbe optic pcıtbıı-cı.ı:~ rıııd 

ıbm esırogeıı is respo11sib/e far !he shorıer /oıeııcy /IC/lııes cı11d bigher a11ıpliı11des o/ ı ıfsııo/ eroked poıe11tiClls i11 
11·onıe11. !11spired ji-onı !his /.!.11011'/edge_. r!fier 11eııroopbıha/1110/ogic excııııi11cıtio11, ıı 'e recorded ılw 111011oııcıılar 

poııerıı reı1eı:ml ııisııol emked poıe11tiols (PRVEP) q/ both ~)'es o/30 post- nıeııopa11sol ıco11ıe11 hcfore 011d o/ier 
replcıce111e11ı ıhemp)' ıl'itb Tibo/011. Wejrııı11d o sıcııisticrıl~)' decreose iıı ıbe ıııen11 PR\EP lnıe11cies mıd o 

sıoıistirnl~)' sigıı(/ıcn11ı i11creose i11 111eo11 aıııplit11des cı/ier reploce11ıe11ı ıreot111e11ı (p<0.001 ). \\1/e rıllribııted the 
cl:ımı,qes in PRVEP l'Cı!ııes ajier rep/cıce111e11ı ıreatnıeııı to the cıcıion (!/ Tibo/011 ıbrıı cıcıed ns 11rt111ra/ sex sıreoid 

ıı'/.?ich .ıpeeded ıhe ııisua/ ımıısnı issio11 liıııe ııicı tbe uıide spreod receptors iıı ıhe ce11ıml 11en·oııs .ıysıenı. it is co11clııded ıbrıt PR\'EP is rııı eJ/ectiı 1e rıııd o~ıeclil'e e/ecıropbysicılogic cısses111e11ı meıhod i11 ero/11rııi11g ıhe q{/ıcie11cı· 
of horıı1011e replcıceme11/ thempıı i11 posı111e11opaıısal 11·0111e11. 

Key woı-cls: fatrogen, t'ı'.mcı/ eı•oked poıe11ticıls, 111eııopo11se. horıııone replrıce11ıe11ı 
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Menopozda over fonksiyonl:ırınd:ı ıneycl:ına ge
len gerilemenin bir sonucu o larak dol:ı :$ ımcl:ı ki ösıro
jen miktarı normal siklusıaki değerinin 1; 50·si se\'iye
leri ne kacbr cl(işmekıedir (24). Bu dönemde östrojen 
seviyelerindeki azalmaya bağlı çok cle~işik nüroveje
ı:ııif, mctabo lik ve psişik seıııpıoınlar ortaya çıkııwk
ıaclır. 

J\lenopoz süresince meydana gelen bu semptom-



!arın sidcleıi son yıllarcb ösırojen replasınan tedavisi
nin etkin olarak rutine girmesi ile azalmışt ır. Bu dö
nemde başlanan ösırojen repl:ısınan ıecbvisinin osıe
oporoz:ı olumlu etkilerine. glukoz ve lipid meıaboliz
malanna olumlu etkilerine. Alzlıcimer hastalığı ol,ın 
olgularda kogniıif fonksiyonlara olumlu etkilerine ve 
dalıa pek çok o lumlu etkilerine deği nilmiştir (7,23). 
ı\ncık lıormon replasman teda\'i:,inin visi.iel sistem 
üzerine etkilerini araşıır:ın çalışm:ıların eksikliği dik
k:ııi cekıııckıcclir. Oysa ösırojen azaldıkça vizüel sis
temde etkili bir nörotransmitıer olan clopamin bun
dan o lumsuz olarak etkilenmekte ve retinadan görme 
korteksine kadar görme yol larındaki senkron :ıfTerent 
iıııpuls akışında bir gecikme meydana gelmekte
dir( 5 ı 13iz ele bu bilgiler ışığında östro jenik etkisi be
lirgin sentetik bir steroid olan ıibolone [(7cx,17cx) 
lıyclroxy-7-metlıyl-19-norpreg-'>( 10)-en-20-yn-3-one] 
ile repbsman tedavisi gören menopo z olgularda ı e
(bvi öncesi ve sonrasında vizüel fonksiyonu değcr
lenclirmede kullanclığırnız paııern reversal görsel 
uyarılma potansiyellerini (PRGUP) plıştık. 

Gereç ve Yöntem: 

Bu cılışm::ı Celal Bayar Üniversitesi Tıp Fakültesi 
lı:ısı:ınesi kadın lıas ıalıkl::ırı ve doğum polikliniğine 
b:ı snıran, klinik sempıonıl:ırına ek o larak hormon 
tetk iklerinde ösırojenin -ı0 pikogram/ınililiıre 
(pg/ııı l )'cl en cli.i ş i.ik, fo li kül sti ın(ilan lıo rıııon 
<rSI-1 l'un ve lüıeinizan lıorıııon (LI [)'un 50 internas
ycmel (init e/ınililiıre (IU/ ml) ·elen yüksek olmas ı ile 
menopoz tanısı cloğru lanınış :30 o lguda yapıldı. En az 
1 yıldır adet görmeyen ve son l yıldır hormon replas
ınan tedavisi görmeyen gönüllü olgulardan bilgilen
diri lıııiş onay formu al ınd ı ktan sonra nöroof'ıalmolo
jik clegerlendirilnıeleri yapıldı. Göz lıarekeıleri. göz 
clibi \"(: görme alanı muayeneleri no rmal obn. görme 
kcskinli.~i snellen karı l :ı rı ile değerlendirmede 20/ 20 
ol:ın. rcıinopaıi. optik nöropaıi vey:ı optik nevriı gibi 
ofı:ılıııolojik patolo jisi olıııay:ın.lıerh:ıngi bir topik.ti 
göz i l:ıcı kullanmayan olgular çal ı şmaya :ılındı. Ref
r:ıksiyon kusuru olan olgul:ır ofı:ılıııolojik değerlendi
rilmeleri y:ıpıl:ır::ık bu kusurlarının cli.izelıilmesi sonra
sıncl:ı ve gözlüklü olarak çalışmaya alındıla r. Optik 
sistemi etkileyen ve PRG ur·ıercle değ işikliklere ne
den olabilecek ıııetaholik, endokrin, iskemik, dejene
raıiL deıniyeliniz:ın patoloji cli.i şünülen, ön kamera 
vcy:ı korneada lezyon düşünülen (glokom, katarakt , 
lok:ıl göz lı:ıs t al ı kları gibi) kooperasyon kurulamayan 
\'t' lıcrlı :ıngi bir nedenle tedaviyi to lere edemeyen o l
guLır c:ıl ışnı:ı dışında bırakıldı. Ç:ı lışıııaya alınma kri
terlerini sağlayan olgularda replasman tedavisine 
b:ışl:ınııı:ıdan cince ve 2.5 mg/ gi.in dozunda verilen ıi
boloıı ıcd:ıvisinin üçüncü ay ı sonunda plazma lıor
ıııon seviyeleri ile b irlikte PRGLJP'ler ç:ılışılclı. Ça lış-
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maya a l ınan ti.im o lgulara uygul:ınac:ık ıeık i k yönte
mi anlatılarak ralıaı lanıal:ırı sağlandı. Karanlık ,·e ses
siz bir ocl:ıda ralıa t bir kolluğa oıurıul:ın olguların s:ıc
lı derileri cilt temizlcy ic isi ve alko l ile ivicc ıcıııizlcn
dikten sonra uluslararası J O - 20 dekıroensefalogral'i 
elektrot b:ığlama sistemine göre ( •ı ) 0 2 · ye aktif, F7.· 
ye referans, Cz' ye ı oprakl:ııııa için gü ıııi.iş disk elekı 
rodlar yerlcştirilcli. Ense k:ıslarının ,·c cene kasları nın 
doğurabileceği a rıef'aktların önlenırn:si amaç·l :ın:ır:ık 
ıopraklaına için kulaklar yerine Cz tercih cclild i. 
Elekırod empeclansları en fazla 5 kiloolını ol:ıcak ~e
kilcle empedansmeıre ile kontrol edilerek elek ırodl:ı 
rın Medelec 2E Sapplıire model Eı\lG -Evoked sisıc
minin preaıııplil'ikatöri.i ile bağlantıla rı yapıld ı. Olgu
ların 1 J 5 s:ınrimeıre (cın) karşı sına s:ıniyedc bir frl·
kanslı siyalı beyaz kare görüntü ve ren, ekranı :ti x 22 
cın ' lik YUtı IATU marka video ıııonirör yerleştirildi. 
Ekranın luıninansı sabit o lup kareler :ırası kontrası 01ı, 
90-100 ve olguLırın ekr:ındaki bir kareyi gör(i~ :ı c·ıları 
50 dakika (0.5 derecc) olacak şekilde uyarı verilerek . 
kayıtlama süresince ekranın orta:,ın cLıki ki.idik lıey:ı z 
kareye bakmaları sağland ı. l ler o lguda bir göz k:ıpa
ıılarak sol ve sağ gözde ayrı ayrı ıııonooki.iler kayıtl:ı
nıa yapıldı ve kayıılanıal:ır arasınd:ı bir kaç clakik,ılık 
clinlenıne süreleri verileli. Olguların ekranın orı:ısı n
claki küçük beyaz kareye fiks:ısyonları sü rekli ol:ır:ık 
kontrol edikli. Fiksasyonl:ırına güvenilmeyen olgular 
ça lışına dışında bırakıldılar. Filır:ısyon alı liııı iı i l 1-l z. 
üst limiti 100 I i z o larak :ı y:ırlandı. 300 nıilisa ni yc: 
( ııısn)'lik analiz zaııı:ı nınd:ı <;:ılı !:j ıldı. 2'>6 sıiımılusun 
uy:ırclığ ı Oz ·elen elde edilen ya nııl:ırın Lııans ölc_- üııı
leri msn, ampliıi.id ölçi.i ınlcri ise ınikrovolı ( ınV) ola
rak kaydedildi. Laıans ölçi.inılerincle nıajor pozitif pik 
(P 100) ıepe noktası, aınpliıCıd öki.iıııleri nde ise P 100 
dalgasının tepe noktasının izoclekırik lıaııa ol,ın 
uzaklığı kriter ::ılındı. Ekle eclilen sonuçl:ır tedavi ön
ce si ve ıeclavi sonrası olııı :ık üzere iki ana b:ı::ilıkı:ı 
toplanarak lıer iki grubun ela basil istatistik lıcsapl,ırı 
yapıldı. Tedavi öncesi ile tedavi sonrası grupların k :ır
şıl:ı~ı ırılnı :ısıncla st uclenı t tcsıi "p:ıirccl ı testi" uygıı 
lanclı. Korelasyon araşıırılırnısı için Spcarnıan nıeıodu 
kullanılclı. 

Bulgular: 

Ar:ıştırnıa, yaşları 39-66 (ona lama 50.2±ô. J ) :ır:ı
sında clegişen, menopoz tanısı lıorınon tetkikleri ile 
kontrol edilmiş 30 kadın o lguda yapıldı. 1\ lenopoz:ı 
giriş süreleri 1-16 yıl (orı:ılaıııa '>.70±4.36) arasıml:ı 
değişen olgu ların , tedavi öncesi plazma ösı rojen de
ğerleri 21.00-40.00 pg/ ml (orı alaııı:ı .10.63±7.60) ar:ı
sıncla değişiyordu. Tedav inin üçüncü ayı sonunda el
de edilen plazma ösırojen cleğcrleri 5 l,00-95.00 
pg/ıııl (ortalama 82.67±10,19) ar:ısında clcğ i$iyordu . 
Tedavi öncesi pl:ı zıııa östro jen düzeyleri ile olgubrın 



Tablo 1. Menopoz olgularm11ı tedaııi öncesi ııe sonrası PRGUP-PJ{JO latan, ııe aınp/itı'icl değerleı·iniıı kaı;ı·ı/cıştırıl

ıncısı 

me nopoza giriş süreleri arasında negatif korelasyon 

gözlendi. Tedavi sonrası plazma östrojen değerleri te

davi ö ncesi değerlere gö re be lirgin bir şekilde art

mıştı ve farklılık istatiksel olarak anlamlıyd ı 

(p <0.0001). Tedavi öncesi elde edilen PRGUP la

ta ns ve amplitücl değerleri ile tedavinin üçüncü ayı 

sonrasında elde edilen P 100 latans ve amplitüd de

ğerleri arasındaki farklılıklar istatiksel olarak anlam

lı bu lundu (P<0.001) (Tablo I). Tedavi sonrası P100 

latans değerleri aza lırken amplitüd değerlerinde 

a rtma gözlendi. Tedavi öncesi ve sonras ı elde edi

le n yanıtların ko nfigürasyonlan ela farklılık gösterdi 

(Şekil I ve 11) . P100 latans ve amplitüd değerleri hem 

tedavi ö ncesi hem ele tedavi sonrası dönemde sol 

ve sağ gözle r arasında istatiksel olarak anlamlı bir 

farklılık göstermedi (Tablo 1). Menopoza giriş sü re

si ile P 100 latans değerleri arasında pozitif korelas

yon. amplitücl değerleri arasında ise negatif kore

lasyon gözlend i. Bu ilişki istatiksel olarak anlamlı 

bulundu (P<0.001). 

6 Pattern Reu. UEP 256(3) 

01 N75 · N14S 

02 

03 
?100 

Şekil I: ı'edol'i öncesi PRGUP 
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Tartışma: 

Menopozda plazma ve santral sinir sisteminde 

seks steroicllerinde beli rgin bir azalma olu r ve bu clt.:

ğişiminden görsel uyarılmış potansiyeller ele etkilenir 

(3,8, 13). Çünkü beyin steroic\ hormonların hedef or

ganı ve ste roid metabolizmasının geniş ölçüde yapıl

dığı bir yerdir. Seks sreroicllerinclen östrojen santral si

nir sistemine eksitatör etki göste rirken progesteronun 

inhibitör etkileri söz konusudur (21). Ösrro jen L tipi 

voltaja bağlı kalsiyum kanallarının açılına sıklığı nı de

ğiştirerek (9) ve gluraınatın etkisini poransiyelize e cle

rek(20) santral sinir siste minde katekolaıninlere du

yarlılığı artırmakta aynca glutaınat clekarboksilaz en

zimini inhibe ederek y- aınino butirik asit (GABA) 

oluşumunu engellemekte(l6) ve neticede görsel ileti 

hızını artırmaktadır. Östrojen bütün bu etkilerini s:ınt

ral sinir sisteminde bir çok yerele yaygın olarak yer

leşmiş reseptö rleri vasıtası ile yapabilmekte

clir(l 1,22). 

P100 

Şekil 11: Tedaviııiıı ı'içüııcı'i ayı suıımsıııda PRGUP 



Östrojen reseptörlerinin santral sinir sistemindeki 
topografile rini araştıran çalışmalar, seks steroicllerinin 
santral sinir s istemi üzerine etkilerini araştıran nöro
fizyolo jik ve nörofarmakolojik çalışmaların başlama
sına neden olmuştur(22). Hepsi deneysel olan bu ça
lışm:ılar clolaşımclaki östrojen seviyelerinin santral si
nir siste nıincle yaygın olarak bulunan östroje n resep
törleri üzerinden nörona! sensitiviteyi cleğiştircliği gö
rüşü desteklenme ktedir (9, 11 , 16,20,21,22) . 

Schwarz ve Block'ın 1994 yılında yaptıkları çalış
ma ile santral s inir sisteminde eksitatör etkili hormon
ların görsel uya rılmış pota nsiyeller ve somatosen-sor
yel uyarılmış potansiyellerin 13tanslarında kısalmaya 
neden olduğunu bildirmişlerd ir (18). 

Srnith ve arkadaşları overle ri çıkarılmış ratlara ion
tof oretik C0.25 mM 17 ~-estraclio l hemisuccinate) ya
da juguler J.V. (100, 300, 100 ng/kg 17 ~-estradiol) 
verm i ş l er ; ionrofore tik yolla verildikten bir dakika 
sonra, 1.V. yolla verildikte n 10-40 dakika sonra sant
ral sinir sisteminde eksitatör b ir aminoasit o lan gluta
mata yanı tın artmış olduğunu , bu artışın yaklaşık 2 sa
at kadar sürdükten sonra sonlandığını bildirmektedir
ler. Bu ça lışmada , estracliolün 100 ng/kg altında veri
len dozlarına he rhangi bir yanıt gözlenme zken; estra
cliol uygulamasından önce bir ant iöstrojen olan Ta
nıoksifen'in verilmesinin östrojene bağlı eksitatör et
kilere engel olmadığı ela vurgulanmaktadır (20). 

Kadınlarla PRGUP değerlerini araştıran pe k çok 
çalışma yapılmış ve bu çalışmalarda latans değerleri 
daha kısa, aınplitücl değerleri daha yüksek olarak bil
d iril miştir (2, 3, 6, 8, 12-14, 19). Kadın ve erkekler ara
sında PRGUP değerlerinde gözlenen bu farklılıklar; 
kadın larda gözün aksiyal uzunluğunun daha kısa ol
ması O 7), baş çevresinin daha küçük olması (12), ka
fatasının daha ince olması (1) ve beyin volümünün 
daha küçük olmas ı (10) gibi anotomik ö lçü farkl ılıkla
rı; l xızal vücut ıs ısının daha yüksek olmas ı 05), kaclın-
1:ırcla Y kromozomunun olmaması (6) ve hormona! 
faktö rle r (8) ile açıklanmaya çalışılmıştır. Ancak son 
zamanlarda yapılan çalışmalar ve bizim değindiğimiz 
deneysel ça lışmalar kaclınlarcla PRGUP değerlerinin 
farkl ı olmasını sadece anotoınik farklılıklarla açıkla
maya çalışmanın doğru olmadığını göstermektedir. 

Diğerlerinden farklı o larak Celesia ve arkadaşla rı 
kaclınlarcla latans değerlerinin kısa olmasından en
dokrin faktörleri sorumlu tutmuşlar ve kadınlarda 
seks stero idlerinin santral sinir sisteminde katekola
nıinlere duyarlılığı artırarak PRGUP latans değerleri
nin daha kısa olmasından sorumlu olduğunu savun
muşlardır (8). 

Drouva ve arkadaşla rı hücre kültürlerinde yaptık-
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lan bir çalışma ile östroje nin optik yolbrclaki resep
törlerde clopamine duyarlılığı artırarak görsel ileti sü
resini kısalttığı bildirmişlerdir (9). Nicoletti ve ark:ı
daşları östrojenin eksitatör etkilerinin sadece glura
matın etkilerinin p otansiyalizasyonu ile açıklanama
yacağını aynca östrojenin glutamat dekarboksil;ız 

(GAD) enzimini inhibe edip y-amino butirik asit (GA
BA) oluşumunu e ngellemesinin ele söz konusu oklu
ğu ; böylece GABA'nın sere bra l korteks ve vizüe l kor
tekse olan inhibitör etkilerinin engellendiği ve bütün 
bunların total etkisi sonucunda görsel ileti sü resinin 
kısalmış olabileceğini bildirilınektedirler (16). Biku
kullin ile GABA'nın inlıibisyonunun engellendiği ke
dilerde GUP morfolojisinde değişiklikler ve la ıans 
uzaması bildiren ça lışma ela Nicole tti ve arkadaşla rı

nı n bu görüşünü desteklemektedir (25). 

Biz ele Celesia ve arkadaşla rı gibi, kadınlarcla la
tans değerlerinin kısa olmasından endokrin faktörle ri 
sorumlu olduğu clüşüncesinclen yola çıktık. Bu çalış
malardan farklı olarak; sentetik bir steroicl o lan tibo
lon ile replasman tedavisi göre n menopoz olgu l a rın

da PRGUP çalıştık . Olgularıını zın meno poza giriş sü
releri 1-16 yıl arasında değişiyordu ve meno poza gi
riş süreleri ile P100 latans değerleri arasında pozitif. 
ampliti.icl değerleri arasında ise negatif korelasyon 
vardı. Bu korelasyonların östrojen ile PRGUP değer
leri arasındaki il işkiyi güçlendirdiğini düşündük Ni
tekim tedavi öncesi (plazma östro jen düzeylerinin 
cli.işük okluğu dönem) PRGUP latans değerleri cblıa 
uzun ve PRGUP aınplitüd değerleri daha kısa iken; 
tedavi sonrası p lazma östrojen düzeylerindeki artışa 
pare lel o larak PRGUP latans cleğerlerincle kısalma . 

amplitücl değerlerinde ise artma gözledik. Plazma 
östrojen düzeyleri ile PRGUP değerleri arasında an
lamlı bir ilişki olduğunu ve tibolonun doğal seks ste
roicl le ri gibi davranıp santral sinir sisteminde yaygın 
olarak bulunan östrojen reseptörle ri üzerinden görsel 
ileti süresini kısalttığın ı düşü ndük. 

Bu gün hormo n replasman tedavilerinin pe k çok 
yararından söz edilmektedir. Biz ele bu çalışmamız ile 
östroje n replasman tedavisinin visüel sisteme olan et
kilerini, bu sistemi değerlendiren objektif bir para
me tre o lan PRGUP ile araştırd ı k. Tedavi sonr:ıs ı 

PRG UP latanslarıncla ista tiksel o larak anlamlı bir kı

salma ve amplitücl değerlerinde istatiksel o larak an
la mlı bir artış gözlediğimiz için; östrojen replasırnn 
tedavisinin bu güne kadar değinilmeyen bir başka 
faydasının ela görsel ile ti hızını artırmak olduğu sonu
cuna vardık. Daha geniş gruplarda yapılacak çalışma

lara gereksinim olmakla birl ikte östrojenin santral si
nir sistemi üzerine etkilerinin değerlend irilnıesincle 

PRGUP'le rin etkili ve kullanışlı bir nö rofi zyolojik tet
kik yöntemi olabileceğini düşündük . 
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