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1965 akciger tiiberkiilozlu olgunun retrospektif incelenmesi

The retrospective analysis of 1965 cases with pulmonary tuberculosis
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OZET

Amag: Yedikule Gagiis Hastaliklar: ve Gaglis Cerrahisi EGi-
tine ve Arastirma Hastanesi 3. Klinik" de 1994-1998 yiliar
arastnda veitarak tedavi gérmiis tiberkiiloz hastalarinm bazi
epidenivolofik ve klinik ézellikleri incelendi.

Gereg ve Yantem: Calismaya 1994-1998 yillarr arasinda Ye-
dikile Gagiis Hastaltklarr ve Gagiis Cerrahisi Egitim ve
Arastirma Hastanesi 3. Klinik™ de tiberkiiloz tamst ile yata-

rak tedavi garen 1963 hasta alindi. Tiim hastalar retrospektif

olarak incelenerek, klinik ve laboratuvar bulgularr degerlen-
dirildi.

Bulgular: 1965 olgunun 26871 (9%13.63) kadm, 1697 si
(958637 ) erkekt Yas ortalamas: 304 + 6.28 bulundu. Olgi-
larm %90.63" dinii aktif akcider tiberkiilozu olusturmaktaydi.
Hastalarmnzin ortalama yaty siivesi 21.60 £ 4 giin idi. 1630
(082.95) olgu PPD pozitif iken, 1004 olgunun (%51.09)
BCG pozitif oldugn saptandr Hastalarin yaklasik yarisida
(%45.03) baleamda direki ve teksif yontemle aside rezistans
hasil (ARB) pozitifti ve tam bakierivolojik olarak konabildi.
G 9.36 olguva sitopatolojik olarak, gert kalan %45.61 olguya
ise Klinik ve racyolofik bulguiarin tiberkiloz ile wyumin olu-
suna gare tani konelu. Hasralarm %5.49° unda ilave bir has-
tahk bulunmaktayedi. Bu ek hastahiklar iginde én planda Di-
abeies Mellitus bulimyordu.

Sonug: Elde edilen bulgudar leratiivle uyimin bulunmugstir.
Tiiherkiitozla savasm etkin ve yvenilikci bir bicimde ele alin-
masin saglayacak daha genis ve ¢ok merkezli epidenmiyolofik
calismalara thiiyag vardir

Anahltar Kelimeler: Akciger tiiberkiilozu, Retrospektif incele-
mie, Tany ydnremleri.

SUMMARY
Objective: Epidemiological and clinical aspects of tubercitlo-
sis patients who were hospitalised and treated in Yedikute Re-
search and Education Hospital for Chest Disease and Thora-
sic Surgery 3. Clinic between years 1994-1998.
Study Design: 1965 tuberculosis patients were included i
study group. Clinical and laboratory data of all subjects were
evaluated retrospectively.
Results: The study group consisted of 1965 subjects with the
diagnosis of tuberculosis. 268 (%13.63) subjects were female
and 1697 (%86.37) were male. The mean age of the study
eroup was 304 * 6.28. Active tuberculosis was diagnosed in
e 90.03 of the subjects. The mean hospitalization period was
21.6 £ 4 days. In 1630 cases (%82.95) PPD was found to he
positive; while BCG scar was observed in 1004 (%51.09) ca-
ses. Acid - fast bacilli were detected in %45.03 of the paticnis
hence the diagnoses was made bacteriologically. 111 %e9.36 of
cases the diagnosis was possible with cytopatological mei-
hods and in the remaining cases (%45.61) diagnosis was ma-
de with clinical and radiological observation. [n 9549 of
subjects an additional disease was also found to be piesent.
Diaberes Mellitus was the most connion disease acconipa-
ning tuberculosis.
Conclusion: Our findings correlated with the resulis presen-
ted in the literature. Further large scale epidemiological stu-
dies are needed for an effective and a sophisticated struggle
against tuberculosis.
Key Words: Pulmonary tuberculosis, Reirospective analysis,
Diagnostic methods.

GIRIS

Tiiberkiiloz, kimi arkeolojik bulgularla da
varh@im binlerce yildir siirdtirdiigiinti bildigi-
miz, diinya nitfusunun yaklagik 1/3’linti enfekte
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eden M. Tuberculosis basilinin olusturdugu, az
gelismis ve gelismemis iilkelerde hala 6nemli
bir mortalite ve morbidite nedeni olan bir en-
feksiyon hastaligidir (1). Her yil ortalama §
milyon insan tiiberkiiloz basili ile hastalanmak-
ta, yilda 3 milyon insan bu basilin olusturdugu
hastalik ya da bu hastaligin komplikasyonlar
nedeni ile hayatin1 kaybetmektedir (1, 2, 3).
Son yillarda giderek artan HIV ile enfekte olgu-
lar, baska bazi hastaliklarla birlikte tiiberkiilozu
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da, gelismis tlkelerin giindemine yeniden sok-
mustur.

Ulkemizde cumhuriyetin ilk yillarinda bas-
layan tiiberkiiloza karst savas, hizini ve giictinii
arttrarak yetmisli yillara kadar siirmiis ve basa-
ril1 olmus, ancak seksenli yillarla birlikte nispe-
ten glictinii ve popiilaritesini yitirmistir. Giinii-
miizde tiiberkiilozun endemik bir nitelik aldigi-
n1 iddia edemesek de, gelismis iilkelerle birlikte
bizim de giindemimizde giderek daha genis bir
yer edinmeye bagladigin soyleyebiliriz.

Bu acidan bakildiginda biz de, klinigimizde
1994-1998 yillar1 arasinda yatarak tedavi gor-
miig tiiberkiiloz hastalarinin bazi epidemiyolo-
Jik ve klinik ozelliklerini inceleyerek tartigmak
istedik.

GEREC VE YONTEM

Bu calismamizda 1994-1998 yillart arasimda
Yedikule Gogiis Hastaliklar ve Gogiis Cerrahi-
st Egitim ve Arastirma Hastanesi 3. Klinik’ de
tiiberkiiloz tanisi ile yatarak tedavi goren 1965
olgunun desyalan retrospektif olarak incelene-
rek, klinik ve laboratuvar bulgulart degerlendi-
riidi

Hastalarin yaglari, cinsiyetleri ve hastaligin
verlesim yerleri, yatis siireleri, BCG skarlari,
PPD cevaplari ve bakteriyolojik sonuclart ince-
lenerek kargilastirildi.

Tani yontemi olarak radyolojik inceleme,
balgam, brong lavaji ve plevra sivisnda aside

BCG pozitif BCG negatif

Sekil 1: BCG pozitif ve negatif olgularin dagihinm

rezistans basil aranmasi ve biyopsi gibi klasik
yontemler kullanild.

BULGULAR VE TARTISMA

5 yil icinde klinigimizde yatirilarak takip ve
tedavi edilen 1965 olgunun 268’1 (% 13.63) ka-
din, 1697’si (% 86.37) erkekti. Yas ortalamasi
30.4 + 6.28 bulundu. Ulkemizde daha énce ya-
pilan ¢alismalarda da, yas ortalamasi benzer se-
kilde 33-35 arasinda bulunmustur (4, 5, 6). OI-
gularimizin ¢ogunlugunu % 90.63 ile aktif ak-
ciger tiiberkiilozu olusturmaktaydi. Hastalari-
mizin ortalama yatis stiresi 21.6 £ 4 giin idi.
1630 (% 82.95) olgu PPD pozitif iken, 1004 ol-
gunun (% 51.09) BCG pozitif oldugu saptand:
(Sekil 1 ve 2),

Hastalarimizin yaklasik yarisinda (% 45.03),
balgamda direk ve teksif yontemle bakilan ARB
pozitifti ve bdylelikle bakteriyolojik yéntemle
tan1 konabildi (Sekil 3). % 9.36 olguya sitopato-
lojik olarak, geri kalan % 45.61 olguya ise kli-
nik ve radyolojik bulgularin tiiberkiiloz ile
vyumlu olusuna goére tan1 konuldu. Gemicioglu
ve arkadaslarmin yaptigi bir ¢alismada, 160 tii-
berkiiloz olgusunun % 51.9’una bakteriyolojik,
% 12.57ine patolojik ve % 36.3’iine klinik ve
radyolojik yontemlerle tani konulmustur (7).

Bu sonuglar bizim sonuglarimizla tamamen
olmasa da uygunluk gostermektedir. Hastalari-
mizin % 5.49’unda tiiberkiiloz dig1 ilave bir has-
talik mevcuttu. Bu ek hastaliklar icinde én plan-
da Diabetes Mellitus (DM) bulunuyordu. Benzer

PPD pozitif

PPD negatif

Sekil 2: PPD pozitif ve negatif olgularin dagihimi
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ARB pozitif

© ARB negatif

Sekil 3: ARB pozitif ve negatif olgularin dagihmi

Sekil 4: Radyolojik goriiniime gire
olgularin dagilimi

Tablo 1: Radyolojik gériiniime gore olgularn dagilimi

Sekel Miliyer Hiler Destriktif | Tiberkiiloz | Parankim
(S) (M) adenit akciger plorezi (P) | tiberkiilozu
tilberkiiloz (D) (T)
(H)
Olgu 48 20 50 46 250 1515

sekilde ilave hastalik olarak DM, cesitli seriler-
de de 9% 4-8.4 arasinda bildirilmigtir (1, 8).

Hemoptiziyle bagvuran olgu sayimiz ise 392
idi ve tiim olgularimizin % 19.957n1 olusturu-
yordu. Bu oran, Cobanl ve arkadaslarinin bir
calismasinda yer alan orana (% 25.4) benzerdir
(1). Altin ve arkadaslarinin bir caligmasinda ise,
bu oran % 8 olarak bulunmusgtur (8) (Sekil 5).

INH, RIF, EMB,; MPZ iceren dortli antitii-
berkiilo ilac rejimi baglanan olgularimiz: ortala-
ma 21 giin izleyip, ikamet yerlerine gore bagh

KAYNAKLAR

I. Cobanii B, et al: Akeiger tiiberkilozlu 1026 olgunun kli-
nik, bakteriyolojik, radyolojik ve tedavi yaklagimlar agi-
sindan degerfendirilmesi. XX. Tirk Tiiberkiiloz ve Gogiis
Hastaliklan Kongresi, 7-9 Nisan 1994 Antalya, Kongre
Kitabi: 470-79.

Kilicaslan Z: Akciger tiiberkiilozu ve atipik mikobakteri

infeksiyonlar, “Akciger Hastaliklar, Ed: Orhan Arseven,

20027 kitabmdan, p: 284,

3. Kilicaslan Z: Diinvada ve Tirkiye™ de tiiberkiiloz epide-
miyolojisi ve kontrolii. “Guncel bilgiler 1s18inda infeksi-
yon hastaliklar, Ed: Omriim Uzun ve Serhat Unai. 2002”
kitabidan, 821-33.

(3]

bulunduklari Verem Savag Dispanserlerine sevk
ettik.

Sonug olarak, 5 yil i¢inde klinigimizde yati-
rilarak takip ve tedavi edilen 1965 tiiberkiilozlu
olgunun genel ézellikleri, daha once yapilmig
calismalarla paralellik gostermektedir. Ancak
titberkiilozla savasin etkin ve yenilikci bir gozle
tekrar ele alini..asini saglayacak ¢ok merkezli
ve genis epideni olojik ¢aligmalar, i¢ine sosyal
parametrelerin aahil edildigi multidisipliner bir
yaklasimla ele alinmalt ve yiiriitiilmelidir.

4, Bahar B, et al: Kayseri N.N.Y. Gogiis Hastaliklart hasta-
nesinde yatan son 8 yillik vakalarm analizi. Tiiberkiiloz
ve Toraks 1989; 37(1): 59-63.

5. Hodjo B, et al: 517 akciger tiiberkiilozlu hastanm degisik
acilardan degerlendirilmesi. Tiiberkiiloz ve Toraks 1986
34(1): 1-7.

6. Yilmaz B. et al: Klinigimizde izledifimiz tiberkiiloz ol-
gularinin retrospektif degerlendirilmesi. Solunum 1993;
18:409-12.

7. Gemicioglu B, et al: Anabilim dalimizdi yatrtarak jzic-
nen tiiberkiilozlu oigularda klinik, laboratuvar ve takipte.
ki ozellikler, Solunum 1991: 16: 630-7.

8. Altin S, et al: Tiiberkiilozlu hastalanmiza genel bukig.
Solunum 1996; 20: 891-7.





