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Özet: Bıı çalı:pnada hronih reııal yetmezlih taııı.,ı 
almıı; 12 hastada iist gastrointestiııal si.,tcm endo.sho­
pih olarah iııceleııdi. 12 luıstaııııı anımda üst gastroiıı­
testiııal si.,temde bir ueya birden /cızla pcıtoloji mevcııt­
tıı. 7 vahada dııodeııit, 6 vahada gastrit, bir ualwdn 
özofajit ve bir valwda duodeııal iilser tespit edildi. Dıı­
odeııit tespit edileıı 7 tıalmdaıı birinde lezyon biitiiıı 
dııodenıımda ilıeıı, diğer altı valwda .sadece lmllmsta 
lal.alize idi. Gastrit te::;pit edilen 6 tıalmdan iiı;iiııde 
lezyonlar cmtrıımda, birinde ise lıorpıısta lolwlizc idi. 
Diğer ihi vahada ise lezyonlar mideııiıı biitiiıı lusımla­
rmda mevcuttu. Bıı vahalarda mide mııhozasııı.claıı 
alınan biopsi materyaliııiıı lı i.,topatolojilı incelemesi 
sonucu 5 vahada iltilıalıi lıiicre iııfiltrasyoıw, bir vaha­
da ise vashiil.cr ehtazileriıı öıı planda olduğu gözlendi. 
Gastritlcrdeıı be;;i siiperficial, biı·i ise eroziv gastrit idi. 
Vahalar toplu olarah değcrlcııclilderiııde gastroiııtesti­
ııal si.,tcm patolojileri ile halp yetmezliği arasında bir 
ili1jhi olmadığı göriildiL 

Neticede lıroııih rcnal yclmezlihli hastalarda iist gast­
roiııte.,tiııal sistem patolojileriııiıı sıh olduğu gözlendi. 
Bu vahalarda gastroiııtestiııal sistem patolojilerinin 
insidensini tayiıı etme/, iı;in daha geni:: çaplı çalıı:ıııa­
lara ilıtiya�· dııyıılduğu .soııııcuııa varıldı. 

Anahtar kelimeleı·: Kronik ren::ıl yetmezliği, ı.;::ıstroiııtest.in:ıl 
sistem, eııdoskopi. 

Kronik renal yetmezlikli h::ıstal:ırda dispeptik 
yakınmaların normal populasyona göre fazla ol­
duğu bilinmektedir. Konjestif, toksik ve metabo­
lik nedenlere bağlı olarak mukozada meydana 
Fır:ıl Uııivcrsilcsi Tıp Fnküllusi 

Suınınary: ENDOSCOPIC ASSESMENT OF 
UPPER GASTROINTESTINAL SYSTEM iN PA­
TIENTS WITH CHRONIC RENAL FAILURE 

lıı tlıc stıuly wc cvalıwtecl ııppcr gcıstroiııte.,tinal .,ys­
tem by cıufosc:opy in 12 patieııts witlı c:lı.rcıııic: reııal fcıi­
lıırc. Tlıerc werc nııe nr more patlı.ologics iıı 10 of' 12 
paticııts. Wc olı.,crvcd duodcııiti., in seven patients, 
gastriti., iıı six patients, osepluıgitis iıı oııe pntieııt, dıt­
odcııal ıılc:er in tlıe otlıcr. Tlı.e loc:nlisatioııs of'gastriti., 
tlıat was ob.servcd iıı tlırcc nııt of' six paticııts wcre 
f'oııııd iıı aııtrııın. in patieııts wlı.oııı were diagııoscd as 
ga.,tritis tlıe loc:ali.scıtioıı of' tlı.e di.,ease wcre f'owıd ta 
be iıı aııtrıım iıı tlı.rcc patients, in c:orpııs iıı nnc pa­
ticııt aııd iıı tlıe otlıcr two paticnt., lesioıı were placed 
ovcr tlıe stomaclı. We ob,,ervecl tlwt vascıılar cc:tasia 
oııc patieııt aııcl iııflaıııatory c:ell iııfiltratimı iıı five 
cascs were prcdmııiıwııt wlıcıı tlıc gastic: ınuwsa biop­
sy were assesed lı.istopatologic:ally. Foıır of' fivc pa­
ticııts sııfJcred fi·oın gastriti., were diagııosed a,, snpcr­
/'ic:ial wlıilc thc rest was diagııo.,cd as cro.,ive gastritis. 
Tlı.cre was ııo wrrclation witlı. gastrointestiııal sy:;teın 
pcıtlınlogics aııd cardiac f'i:ıilııre in glnhal assesmeııt of' 
tlıe paticııts. 

As a result it was observecl tlıat ııpper gnstroiııtcstinal 
systcın patlıologics were /h!qııcııt in pcıticııt.� witlı 
clıroııic reııal fcıilııre. it i.'> coııclııdcd tlı.at broad ::;tııd­
il's nıı tlıis snbjec:t mııst l,c providcd iıı ordcr to as.ses 
gastmiııtcstincıl systcm pcıtlı.ologics. 

Key woı·ds: Chronic ren�] failure, g-::ıstrointestiıı:ıl systeııı, eıı­
doscopy. 

gelen değişiklikler bu vakalarda gastrointestinal 
sistem patolojilerinin artmasına neden olmakta­
dır. Kronik böbrek yetmezliğinin özellikle ileı-i 
safhalarında gastroiııtestinal sistem mukozasın­
da mukoza] ülsernsyonlar görülebilir. Üreınik 
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gastroenterit olarak adlandırılan bu durum gizli 
veya aşikar kanamalara neden olabilir. Kronik 
böbrek yetmezliğinde peptik ülser hastalığı da 
oldukça sık rastlanır(l,2). 

Bu çalışmada kronik renal yetmezlikli vakalar­
daki üst gastrointestinal sistem patolojilerini 
tayin etmek amacıyla kronik renal yetmezlik ta­
nısı almış 12 hastada üst gastrointestinal sistem 
endoskopik olarak incelendi. 

MATERYAL ve METOD 

Bu çalışmaya Kasım 1990-Mayıs 1991 tarihleri 
arasında kronik böbrek yetmezliği tanısı ile 
Fırat Üniversitesi Tıp Fakültesi Araştırma ve 
Uygulama Hastanesi'nde diyaliz tedavisi uygula­
nan 12 hasta alındı. 12 hastadan dokuzu erkek 
üçü kadın olup, hastaların yaş ortalaması 42 idi. 
9 hastada dispeptik yakınmalar mevcut olup 
bunlardan biri endoskopik muayeneden bir ay 
önce gastrointestinal kanama geçirdiğini ifade 
ediyordu. Diğer üç hastada ise gastrointestinal 
sistem ile ilgili herhangi bir şikayet mevcut de­
ğildi. 

Endoskopik inceleme 12 saatlik açlıktan sonra 
topikal farinks anestezisini takiben yapılmıştır. 
Vakalann hiçbirinde sedasyona gerek görülme­
miştir. Endoskopi işlemi hastalar sol yan pozis­
yonda yatırılarak gerçekleştirilmiştir. İnceleme 
esnasında Olimpus marka GIF Qıo ve Q20 
model endoskopi cihazları kullanılmıştır. Özofa­
gus, mide, duodenal bulbns ve postbulber bölge­
deki endoskopun erişibileceği bölgeler m::ıkrosko­
pik olarak incelendi. Endoskopi esnasında 
g:ıstrointestinal sistemin değişik bölümlerinden 
enaz 8 adet biopsi alınarak histopatolojik incele­
me yapılmıştır. Biopsi mukozada patoloji tespit 
edilen vakalar dışında, herhangi bir patolojik be­
lirti görülmeyen vakal:ırda da alındı. Böylece 
mal<roskopik bulgu tespit edilemeyecek kadar 
mininı::ıl düzeydeki lezyonları histopatolojik in­
celeme esnasında tespit edilmesi amaçlanmıştır. 

BULGULAR 

Endoskopik muayeneye tabi tutulan 12 hastanın 
onunda üst gastrointestinal sistemde bir veya 
birden fazla patoloji mevcuttu. 7 vakada duode-
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nit, 6 vakada gastrit, bir vakada özofajit ve bir 
vakada duoden::ıl ülser tespit edildi. Duodenit 
tespit edilen 7 vakadan birinde lezyon bütün du­
odenumda iken, diğer altı vakada sadece bulbus­
ta lokahze idi. Gastrit tespit edilen 6 vakadan 
üçünde lezyonlar antrumda, birinde ise korpus­
ta lokalize idi. Diğer iki vakada ise lezyonlar mi­
denin bütün kısımlarında mevcuttu. Bu vakalar­
da mide mukozasından alınan biopsi 
materyalinin histopatolojik incelemesi sonucu 5 
vakada iltihab hücre infıltrasyonu, bir vakada 
ise vasküler ektazilerin ön planda olduğu göz­
lendi. Gastritlerden beşi süperfıci::ıl, biri ise ero­
ziv gastrit tarzında idi. Gastrit tespit edilen 6 
vakadan üçünde duodenit te saptandı. Özofajit 
tespit edilen bir vakada gastrit, duodenal ülser 
tespit edilen bir vakada ise duodenit te mevcut­
tu. Vak:ılar toplu olarak değerlendiklerinde 
gastrointestinal sistem patolojileri ile kalp yet­
mezliği arasında bir ilişki olmadığı görüldü. Du­
odenal ülser tespit edilen bir vaka ile, gastrit 
tespit edilen iki ve duodenit tespit edilen bir va­
kada kalp yetmezliği bulguları mevcut değildi. 
Buna rağmen endoskopik inceleme esnasmda 
gastroiııtestinal sistemde hiçbir patoloji tespit 
edilemeyen iki vakanın birinde kalp yetmezliği­
nin klinik ve laboratuvar bulguları mevcuttu. 

TARTIŞJ\ıIA 

Kronik böbrek yetmezliğinin özellikle ileri saf­
hal:ırıııda gastrointestinal sistemle ilgili şikayet­
ler ortaya çıkar. İştahsızlık, bulantı, kusma, hıç­
kırık, ishal veya kabızlık gibi şikayetler sık 
görülür. Bu belirtiler genellikle dializden sonra 
düzelir. Gastrointestiııal sistemin hemen bütün 
bölgelerinden nıakroskopik veya mikroskopik 
kanama olabilir. Kronik böbrek hastalarında 
sıklıkla gözlenen erozif gastrit ve ürenıik kolit 
küçük mukoza] ülserasyoıılar ve subnıukozal lrn­
n:ıma ile karekterizedir. Gastrit, duodenit ve 
peptik ülserlere oldukça sık rastlonır(l,3,4). 
Bizim çalışmamızda 12 kronik böbrek yetmezlik­
li hast:ımn sadece birinde duodenal ülser tespit 
edilmiş olmasına rağmen dış kaynaklı çalışma­
larda bu oranın '½,25'lere kadar çıkabileceği bil­
dirilnıektedir(l). Nitekim bizim çalışmamızdal,i 
vak:ıların büyük çoğunluğunda gastrointestinal 
sistemin değişik bölgelerinde mukoza] lezyonla­
rın varlığı, peptik ülserlerin bu vakalarda daha 
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yüksek oranda görülebileceğini düşündürmekte­
dir. Bizim çalışmamızda duodenal ülser oranını 
diğer merkezlere k1yasla düşük bulmam1zın 
muhtemel nedeni vakalarım1zın sayısmm azlığı 
idi. Daha sağlıklı sonuçların alınabilmesi için 
daha geniş çaplı çalışmalarm yapılması gerek­
mektedir. 

Kronik renal yetmezlikli vakalarda peptik ülser 
insidensinin yüksek oluşunun nedenleri kesin 
olarak bilinmemektedir. Bu konuda muhtemelen 
etkisi olduğuna inanılan faktörler; mide asit sek-
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resyonunun art1şı, hipergastrinemi ve sekonder 
hiperparatiroidizmdir. Kronik hepatik konjesyo­
nunun da mide mukoza bütünlüğünün korun­
masında olumsuz etkileri olduğuna inamlmak­
tadır. 

Neticede kronik renal yetmezlikli hastalarda üst 
gastrointestinal sistem patolojilerinin s1k olduğu 
gözlendi. Bu vakalarda gastrointestinal sistem 
patolojilerinin insidensini tayin etmek için daha 
geniş çaplı çalışmalara ihtiyaç duyulduğu sunu­
cuna varıldı. 
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