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OZET

Uludag Universitesi Tip Fakiiltesi Gogiis Hastaliklan Kliniginde 1983-1989
yillan arasinda yatarak tedavi géren Akciger Titberkiilozlu 1153 olgunun klinikte
yattiklan siire icinde radyolojik olarak tedavilerinin degerlendirilmesi, balgam ince-
lemeleri ve ilag rezistans testleri sonuglar sunulmugtur.

SUMMARY

Clinical and Radiological Findings and Drug Rezistans Testing in
Cases of Acut and Chronic Pulmonary Tuberculosis

In this study, 1153 patients with pulmonary tuberculosis treated in University
Hospital of Uludag School of Medicine Department of Chest Disease, between
1983-1989 are presented with case reports, sputum investigations and drug resistan-
sy results.
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GIRIiS

Son yillarda tiiberkilozun toplumdaki seyri hizlanmusg, biitiin ¢abalara rag-
men titberkiiloza yakalanma riski artmg, buna paralel olarakta tlkemizdeki tii-
berkiilozlu hasta sayisinda artis olmustur. Nitekim 1970°li yillarda % 0.05 civa-
rinda olan tiberkiilozlu hasta sayis1 1980°li yillarda Saglik Bakanlig: istatistikle-
rine gore % 0.35’¢ yiikselmigtir.

Bu artis nedenleri arasinda ¢ok degisik faktodrler rol oynamakla beraber
tedavide kullamilan ilaglara karsi primer ve sekonder direncin roli de olacagim
diigiinerek biz bu galiymada 1983-1989 yillari arasinda klinigimizde yatan tiiber-
kiilozlu hastalarda direng testi yapilanlarin ilaglara direnci ile tedavideki klinik,
radyolojik, bakteriolojik bagar: oranim incelemeyi amagladik.

MATERYAL VE METOD

Uludag Universitesi Tip Fakilltesi Gogiis Hastaliklar1 Klinigindei 1983-
1989 willar1 arasinda Akciger Tiiberkiilozu tamsiyla yatarak tedavi goren 1153

hastadan balgam kiiltiiriinde {ireme olarak ilag rezistans testleri yapilan 230 vaka
calismaya alinmugtir.

Retrospektif bir ¢alisma ile arsiv bilgileri derlenerck ¢alismaya alinan va-
kalarin: cinsiyeti, medeni hali, egitim durumu, radyolojik gériiniimleri, ilag hassa-
siyet testleri, tedavi ile radyolojik bulgularin degisimi aragtirilmigtur.

BULGULAR

Caligmaya alinan 230 vakamin 174’4 (% 75.6) Erkek, 56’s1 (% 24.4) Kadin
hastadir. Bunlarin 1381 (% 60) taze vaka iken, 92’si (% 40) kronik vakadir.

Taze vakalarin medeni haline bakildifinda: 138 vakadan 79’u (% 57.2) ev-
li, 52'si (% 37.7) bekar, 7si (% 5.1) dul, kroniklerin ise: 57si (% 61.9) evli, 26’1
(% 28.3) bekar, 9'u (% 9.8) duldur.

Vakalarin egitim durumlar: Tablo: I'de gésterilmistir.

Tablo: I- E§itim Durumlarina Gore Taze ve Kronik Vakalar

Egitim Taze Vaka Kronik Vaka Toplam
Okula gitmemis 30 21 51
Tikokul mezunu 54 51 105
Orta-Lise mezunu 41 18 59
Yuksekokul mezunu 13 2 15
TOPLAM 138 92 230
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Tablo: II- Vakalarin Radyolojik Gériiniimleri

Radyolojik Bulgular Vaka Sayisi % Oram
Tek tarafli lezyon 84 e 36.53
Iki tarafli lezyon 146 % 63.47
TOPLAM 230 % 100
Kavitesiz lezyon 7 % 3.04
Kaviteli lezyon 223

Tek tarafli kavite 85 % 36.96

iki tarafli kavite 138 % 60

Tablo: lll- ilag Hassasiyet Testleri Sonuglar

Hassasiyet Taze Vaka Kronik Vaka Toplam

Tiim ilaglara hassas 94 51 145
Tek ilaca rezistan 28 17 45
iki ilaca rezistan 9 11 20
ikiden fazla ilaca rez. 7 13 20

TOPLAM 138 92 230

Rezistan 85 vakanin 50’sinde Streptomicin’e, 47’sinde INH’a 33’iinde Ri-
fampicin’e karsi direng oldugu saptanmgtur.

Tablo: IV- Radyolojik Gruplarin Tedaviye Cevabi

Radyolojik Stasyoner  Regresyoner  Progresyoner
Bulgular K E K E K E
Kavitesiz lezyon 2 2 1 2 0 0
Tek tarafli kavite 6 21 17 37 0 4
iki tarafli kavite 7 51 20 54 3 3
TOPLAM 15 74 38 93 3 7

Tiim vakalarin % 57’sinde lezyonlarda gerileme, % 38.7’sinde lezyonlarda
degismezlik, % 4.3’iinde ise lezyonlarda ilerleme gorillmiigtiir.

Regresyoner vakalarin % 66.4’ii taze vaka, % 33.6’s1 ise kronik vakadir. 92
kronik vakanin 44’ii (% 47.8) regresyoner olarak bulunmugken bu oran taze va-
kalarda % 63.04’tiir.

flag hassasiyet testleri sonuglarina gore simifladifimiz hastalarin radyolojik
degerlendirmesi Tablo: V’dedir.
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Tablo: V- ilag Hassasiyet Testlerine Gére Tedavinin
Degerlendirilmesi

Rezistans Stasyoner  Regresyoner Progresyoner
Testi K E K E K E
TAZE VAKALAR
Tum ilaclara hassas 6 20 23 43 2 0
Tek ilaca rezistan 4 9 5 8 0 2
\ iki ilaca rezistan 2 1 1 4 0 1
Cok ilaca rezistan 0 3 1 2 0 1
KRONIK VAKALAR
Tim ilaglara hassas - 1 18 6 25 1 0
Tek ilaca rezistan 0 11 2 4 0 0
iki ilaca rezistan 0 6 0 5 0 0
Cok ilaca rezistan 2 6 0 2 0 3
TOPLAM 15 74 38 93 3 7
TARTISMA

Calismamizda elde ettigimiz sonuglari Ulkemiz gapinda daha 6nce yapil-
mis caligmalar ve clde edilmis bulgularla karsilastirarak degerlendirdigimizde,
hastalarin egitim diizeylerinin Bursa’da Tiirkiye geneline oranla daha yiiksek se-
viyede oldugunu goriiyoruz. Ilkokul mezunlan ve daha diisiik seviyedeki egitim
diizeyine sahip olan hasta oram Tirkiye genelinde % 87.8 iken, Bursa’da %
67.82, ortaokul ve lise mezunlarn Tiirkiye genelinde % 11.2 iken, Bursa’da %

25.65, yitksckokul mezunlar ise Tiirkiye genelinde % 1.0 iken, Bursa’da % 6.52
olarak bulunmu;turl.

Kroniklesme oranmimin eitim diizeyi ile iligkisine bakildiginda, okula git-
memiglerde: % 41.17, ilkokul mezunlarinda % 48.57 olan kroniklesme orani, or-

taokul ve lise mezunlarinda: % 30.50’ye inerken, yiiksckokul mezunlarinda bu
oran % 13.33 diizeyindedir.

Ilaglara kargi rezistans vakalarm oram bizim calismamizda daha onceki
bulgularla uyumlu olarak bulunmakla beraber 1981 yihinda AUTFde % 54.75
olan tiim ilaglara hassas vaka oram bizim calismamizda % 63.04 olarak

AUTFde % 19.96 olan tek ilaca rezistan vaka orani caligmamizda % 19.56 ola-
rak bulunmugtur?,

Primer ve sekonder direng oranlarini degerlendirdigimizde 1986 yih Ve-

remle Savag Daire Bagkanhg verileri ile ¢ahgmamizdaki sonuglar Tablo: VI'da
gosterilmigtir.
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Tablo: VI- Primer ve Sekonder Direng Oranlar

INH SM RF
UUTF Taze vaka T 15.9 % 18.8 9 942
VSDB Taze vaka % 16.2 % 13.1 % 11.5
UUTF Kronik vaka % 27.17 % 26.08 % 19.56
VSDB Kronik vaka % 574 % 50.0 % 16.3

Tiirkiye genelinde taze vakalarda en yiiksek direng oram % 16.2 ile INH
ta saptanirken, bizim ¢alismamizda SM % 18.8 ile birinci sirada yer almaktadir.
Taze vakalarda sonuglar uyumlu bulunmakla beraber kronik vakalarda SM ve
INH ta Tirkiye genelinde bizim bulgularimizin yaklasik iki kati fazla oranda di-
rencli vaka bildirilmektedir’.

Radyolojik degerlendirmelerimizi, AUTFde 1980-1985 yillar1 arasinda ya-
tan ve Ankara’da oturan 517 Tb. vakasinin radyolojik incelemeleri ile karsilastir-
digimizda tek tarafli lezyon UUTFde: % 36.53 iken, AUTF de: % 53.4; iki taraf-
li lezyon UUTF de: % 63.47 iken, AUTFde: % 46.6 olarak bulunmustur.

Bizim klinigimizde yatan segilmis vakalarin % 3.04 gibi kiiciik bir boliimii
kavitesiz lezyonlu iken, % 36.95°de tek tarafli kavite, % 60°da iki tarafli kavite
mevcut idi. AUTFde ise vakalarin % 56.1°i kavitesiz, % 20’si tek tarafli kaviteli,
% 24’11 iki tarafli kaviteli hastalardir®,

Klinikte yattiklar: siire iginde tedaviye verdikleri cevaplari inceledigimizde
tedavi ile lezyonlarda gerileme taze vakalarda % 63.04 iken kronik vakalarda %
47.8 olarak bulundu. Stasyoner kalan 89 vaka ise tiim vakalarin % 38.7sini
olusturmaktadir. Tedaviye ragmen lezyonlarda ilerleme saptanan 10 vaka tiim
vakalarin % 4.3’ii olup 6’s1 taze, 4t ise kronik vakadir.

Bu bulgularm 1g1@1 altinda sonug olarak: Tiiberkiiloz tedavisinde su 3 fak-
toriin gozoniinde bulundurulmasinin yararh olacag: kanisindayiz:

1- Tiiberkiiloz tedavisinde egitimin rolii ¢ok onemli olup egitim dizeyi
yikseldikge, tilberkiilozdan korunma ve diizenli tedavi sayesinde, kroniklegme
oram belirgin bir sekilde diigmektedir.

2- Taze vakalarda tiim ilaglara hassas olanlarin orami % 68 iken, kronik
vakalarda % 55’e diigmekte, ilaglara karsi sckonder direngte primer direncin
yaklagik iki katina gtkmaktadir. Bu bulgular hastalarin taze vaka iken tedavileri-
nin daha kolay ve basarili olacagim gostermektedir.

3- Tiim vakalarin sadece % 8.6’s: ikiden fazla ilaca direngli olarak bulun-
mugtur. Bu bulgu taze vakalarda % 5 civarindadir. Bu oranlar taze vakalarin
kroniklesmesinde ve tedavinin bagarisiz olmasinda ilag rezistansimin sinirhi bir
rolii oldugunu bize gostermektedir.
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