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Ozet: Klinigimizde 1990-1992 yillar: arasinda yaturi-
larak tetkik edilen 189 ikter olgusu degerlendirildi.
Hastalarin 135t erkek, 54'ii kadindi. En sik rastlant-
lan yakinmalar ateg, kaginti ve karin agrist olup, en
stk rastlanilan fizik bulgular hepatomegali, splenome-
gali ve akolik digk: idi. Etiyolojide en sik tespit edilen
3 patoloji KC sirozu (%23), viral kepatit (%12) ve kole-
dokolityazis (%7.4) idi. 29 hastada kesin tani cerrahi
ile konulmus, digerlerinde ise biyokimyasal tetkikler,
USG, KC biyopsisi, PTK, ERKP ve BT ile konulmus-

tur.

Anahtar kelimeler: Ikter

Ikterli hastalar GE polikliniklerine bagvuran
hastalarin ortalama %10 kadarimi olusturmakta-
dirlar. Bunlarin 1/4'i de tikanma ikteridir. Ya-
tan hastalarda bu oran degisebilmektedir.
Franck ve ark.'nin yaptigi1 randomize ¢alismalar-
da GE Kkliniklerinde yatan hastalar arasinda
kronik KC parankim hastaliklar1 ve tikanma ik-
terlerine yaklasik esit oranlarda rastlanildig: be-
lirtilmektedir (1). Yine aym arastirmacilar;
anamnez, fizik muayene ve biyokimyasal tes-
tlerle olgularin %70'inde ikterin niteliginin ka-
baca ayirdedilebilecegini belirtmektedirler. Tk-
terlerin ayirica tamisinda noninvaziv bir metod
olarak USG o6nemli yer tutar. Hepatoselliiler
hastalik ve tikanma ikterlerinin ayiric1 tanisin-
da uygun sartlarda kullanmildig: takdirde %901
asan basan elde edilmektedir (1,2). Retrospektif
olarak yaptigimiz ¢alismada en sik rastlanilan
ikter nedenlerini ve taniya ulusma yollarimi in-
celedik.

GEREC ve YONTEM

1990-1992 yillar1 arasinda klinigimizde yatan
1351 erkek (%71.5) ve 54'i kadin (%28.5) toplam
189 hastaya ait veriler retrospektif olarak ince-
lendi. Yas ortalamasi erkeklerde 52.3, kadinlar-
da ise 49.1 idi. Hastalarin %80'i 5,6,7'nci dekat-
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Summary: EVALUATION OF 189 PATIENTS
WITH JAUNDICE

189 patients who were examined in gastroenterology
clinic between 1990-1992 were evaluated. 135 of them
were male. The frequent complaints were fever, pruri-
tis and abdominal pain, physical findings were hepa-
tomegaly, splenomegaly and acholic stool. Cirrhosis
(%23), viral hepatitis (%12) and choledocholithiasis
(%7.4) were most frequent diseases.
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larda toplanmistir. Yatan hastalarin dosyalarin-
dan en onemli yakinmalan, fizik muayene bul-
gular1 ve kesin tamiya varmakig¢in kullamlan
tetkikler ve kesin tani égrenilerek her hasta
igcin ayr ayn kaydedildi.

BULGULAR

Ikter olgularinda en sik rastlanan yakinmalar
sirasi ile ates (%62), kasint1 (%52), karin agris
(%50), karinda sisme (%28) ve zayiflama (%25)
idi.

Calismamizda engok, transaminaz yiiksekligi,
albiimin disikligi ve alkalen fosfataz yiiksek-
ligi, biyokimyasal tetkiklerin incelenmesinde
dikkati ¢gekmistir. Transaminazlar en fazla tok-

- sik ve viral hepatitte yiikselmis, alkalen fosfa-

taz yiiksekligi ise en fazla primer biliyer siroz,
pankreas timori, koledokolityazis ve KC tii-
morlerinde rastlanilmigtir. Hipoalbiiminemi tes-
pit edilen hastalarin %90'im1 KC siroz olgulan
olusturmustur.

Hastalarda kesin taniya ulagsmada en ¢ok kul-
lanilan noninvaziv tetkik metodu USG olup, 59
hastada KC biyopsisi, 21 hastada BT, 12 hasta-
da PTK, 10 hastada ERKP uygulanmis, 29 has-
tada ise kesin taniya cerrahi metodlarla ulasil-
mistir. Konulan tamlar arasinda ilk siray:
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Tablo I: En sik rastlanilan {izik muayene bulgular.
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Tablo II: Ikterlerde en sik rastlanan 10 neden.

Fizik Bulgular Erkek (%) Kadin (%)
Hepatomegali 78 81
Koyu renkli idrar 75 72
Splenomegali 45 41
Assit 29 27
Akolik digki 27 26

toplam 43 olgu ile KC sirozu almaktadir. Diger
hastaliklar ise sirasiyla viral hepatit, koledoko-
lityazis, pankreas timori, kronik hepatit, prim-
er KC timord, metastatik KC timori, safra yol-
lar1 tumérd, konjenital hiperbilurubinemiler,
safra kesesi tumori, toksik hepatit, sklerozan
kolanjit, KC absesi, primer biliyer siroz, ampulla
vateri timorid, hemolitik anemi ve pankreatit
idi.

KC biyopsisi yapilan 59 hastanin 29'unda KC si-
rozu, 5'inde viral hepatit, 5'inde primer KC ti-
moru bulunmustur. 4 hastada metastatik KC ti-
mori, 4 hastada kronik hepatit ve yine 4
hastada toksik hepatit bulunmusgtur.

En sik tesbit edilen US bulgulari, karacigerde
ekojenitede kaba ve graniiler tarzda artma, yagh
karaciger, IHSY genislemesi, ekojenitede azalma
ve yer tutan lezyonlardir.

TARTISMA

Ikterli hastalarin tamisinda 6yki ve fizik muay-
ene yaninda karaciger fonksiyon testleri de gok
onemlidir. Ornegin ¢alismamzda, alkalen fosfa-
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Hastalik Kadin Erkek Teplam
KC sirozu 36 7 43
Viral hepatit 15 8 23
Koledokolityazis 8 6 14
Kolelityazis 5 8 13
Pankreas tiiméru 9 2 11
Kronik hepatit 4 4 8
Primer KC tiumaéri 7 - 7
Met. KC tiimori 5 2 7
Safra yollan timéru 5 1 6
Konj. hip. bil. 4 1 5

taz degerleri PBS ve koledokolityazis olgularin-
da ytikselirken, transaminaz degerleri ise viral
ve toksik hepatitlerde belirgin olarak artmigtir.
Yine dikkati ¢eken bir diger bulgu da US tetkik
ile tesbit edilen karaciger yaglanmasi bulgulan-
nin tetkike biyopsi eklendiginde karaciger siro-
zundan kronik hepatite kadar uzanan genis bir
hastalik grubuna isaret ettigidir. Bu konu ile il-
gili olarak Beyer ve ark.'min yaptig1 ¢alismada
da graniilomatéz ve kronik hepatit olgulari bu-
lunmustur (3). Ancak ¢alismamizda olgular se-
¢ilmis olup, bunlarin arasindan US ile yagh kar-
aciger tesbit edilenler incelenmistir. Adler ve
Patek'in ayri ayri yaptiklar ¢alismalarda da bi-
zim sonuglarimiza benzer souglar elde edilmis-
tir (4,5).

Bu ¢alismamizda, ikterlerin %45'inin tikan-
maya bagh oldugunu tesbit ettik. Lambert ve
ark.'min ¢alismasinda da %38 ile benzer sonu-
¢lar elde edilmistir (6).
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