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OZET

Atatiirk Universitesi Tip Fakiiltesi Cocuk Saghg1 ve Hastalik-
lar1 Klinigine Haziran-Agustos 1979 tarihleri arasinda gastroenterit
-+ dehidratasyon tamsiyla yatiilan 41 hastada ter ve serum klor
degerleri incelendi.

Ter klor olgiimii igin pilokarpin iontoforezi ion-spesifik elektrod,
serum kloru icin Volhard metodu kullamldi. Ter klor ortalama degeri
18,5 F 10.5 mEgq/L serum kloru 101,2 F 11,9 mEq/L  bulun-
du.

Calismamizda serum ve ter klor degerleri arasindaki iliski ya-
minda, yasla ter kloru, yasla serum kloru ve viicut yiizeyi ile ter kloru-
nun_iliskisi arastinldi. Gastroenterit - Dehidratasyonlularda nor-
mallere gére Serum klor ortalama degerlerindeki diisiikliik literatiire
uygunluk gosterdi. Ter klorunun diisiikliigiine dair literatiir buluna-
mad.

GIRIS -

Sosyo-ekonomik bakimdan yeterli diizeyde olmayan, alt yapt tesisleri gelig-
memis llkelerde, 6zellikle gevre 1sisinin arttigt yaz aylarinda gastroenterit ve
koniplikasyonlarmin bebelik dénemi 6Sliimlerinin halen 6nemli bir béliimiine
neden oldugu bilinmektedir (1,2,3).

(%) Atatirk Universitesi Tip Fakiiltesi Cocuk Saghg ve Hastaliklari Kiirsiisii Uzmant
(xx) Atatiick Universitesi Tip Fakiiltesi Cocuk Saghgt ve Hastahiklar: Kirsiisi  Porofesorti
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Yéremizde gastroenteritlere sik rastlanmaktadir (4). 1979 yili igerisinde Ata-
tiirk Universitesi Tip Fakiiltesi Cocuk Saghgt ve Hastaliklari poliklinigine miira-
caat eden 15300 hastamin 2640'ma (% 17.2) gastroenterit tanisinin konmus olmasi
yaz aylarinda bu oranin daha da artmasi (; 28.7), hastaligin bolgemizdeki Gnemini
gostermektedir.

Terde klor Sl¢iminin bazi hastahklarm erken tdmsmda (Klstlk fibrozis,
Malniitrisyon) dnemli yer tutmasmna ragmcn dzellikle yaz aylarinda * bolgemlz
tedavi kurumlari igin biiylik sorun olusturan gastroentemltlerde béyle bir ¢a-
Iismaya rastlayamamis olmamiz, elimizde giivenilir, hassas , pratik bir metodun
bulunmast bizi bu Qahsma'f,'a' yoneltti.

MATERYAL METOD

Ha21ran-Agustos 1979 tarihleri arasinda Atatiirk Universitesi Tip Fakiiltesi
Cocuk Saghgi ve Hastaliklari Klinigine gastroenterit -+ dehidratasyon tanistyla
yatirilan, yaslart 2-24 ay arasinda degisen 257 (74 60.9) erkek, 167t (% 39,1)
kiz, toplam 41 vaka materyalimizi olusturdu. Kontrol grup olarak serum kloru
i¢in 30, ter kloru igin 25 ~vaka segildi. - ‘ '

Malnutnsyonlu valxalar (;ahs,md orubumuza dahil edllmedl Ter klor Sl¢timii
icin Orion Research Inc:USA firmasmin Orion-417 aleti serum kior icin Volhard
metodu (6) kullanildi. (Resim 1I).

Resim I- QOrion -417 Aletl ve Klsmﬂéﬁ

v - %

» Calismamizdaki toplam 41 vakanin yas ve cinse gére dagilimlari g.oylc idkt.
(Tablo T)
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Tablo 1- Vakalarin yas ve cinse gdre

sayt ve % dagilimlari

YAS GRUPLARI KIzZ ERKEK TOPLAM ¢
Say1 % Say1 %

0-6 ay 2 4.9 11 26.8 13 31.7
6-12 ay 9 22.0 9 21.9 18 439
12-18 ay 4 9.8 3 7.3 7 17.1
18-24 ay 1 2.4 2 4.9 3 7.3
TOPLAM 16 39.1 25 60.9 41 10000

Toplam 41 vakanin oitalama ter ve serum klor degerleri normallere ait ter
ve serum klor degerleriyle karsilastirildi. (Tablo 2)

Tablo 2- Vakalarin ter ve Serum Klor Degerlerinin Normallerle Karsilas-

tirtlmast
v BULGULAR
Vakalar Ter Klor mEq/L Serum Klor mEq/L
G. Ent. Dehidratasyon 18.5 & 10.5 101.2 + 11.9
Normaller 241 F 9.0 108.5 =+ 7.2

Toplam vakalarimiza ait ortalama ter kloru ile normallerin karsilastiriimasinda
iki grup arasindaki fark istatistiki olarak anlamli bulundu (t = 2.30) (p < 0.05).

Yine toplam vakalardaki ortalama serum kloru normallerle karsilagtirilds,
aradaki fark anlamli bulundu (t = 3.21) (p <= 0.05). Toplam vakalarda ortalama
ter kloru (18,5 7 10.5) ile serum kloru (101.2 F 11.9) arasinda ilgi bulunamadi
(r = 0.14). Yas ile ter kloru arasinda ( r= 0.12) ve yas ile serum kloru arasinda

(r == 0.09) iligki yoktu.

Viicut yiizeyi ile ter kloru arasinda iliski bulunamadi. (r= 0.08).

Tablo 3- Ter Klor-Serum Klor Yas-Ter Klor, Yas Serum

Klor, ve Vii-

cut Yiizeyi -Ter klor Degerleri arast iliskilerin katsayilari

Ter Klor

Serum Klor r=0.14

Yas r= 0.09 r=0.12
Viicut Yiizeyi r= 0.08
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Grafik T ve Il de ¢esitli vaka gruplarmma ait ortalama ter ve serum klor
degerleri goriilmektedir.
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TARTISMA. .

Alt yapi tesisleri yeterli diizeye erismemis olan {lkemizde bebeklik ¢agi.
Slimlerinin bityiik bir kismima neden olmasi, bdlgemizde gastroenteritlerin Sue-
mini artirmaktadir (2,3).



Vakalarimizin 9 60.9 *unun erkek olmasi (Tablo 1) bolgemizde daha &nce
" yapilan ¢alismalarda da bu oranin yiiksek bulunmasi; bu yérede erkek ¢ocuklarin
tedavisine Oncelik tanindigiizlenimini vermektedir. (4,7,8)

Kontrol vakalarimizin ion-spesifik elektrodla Glgiilen ter klor ortalama dege-
ri (5), gesitli arastirmacilarin ayri metodla bulduklari degerlere uygunluk géster-
mektedir. (Tablo 4-)

Tablo 4- Cesitli Kaynaklara.Goére Normal Vakalar Ter Klor Degerleri

(mEq/L)
Kaynaklar Ter klor sonuglart Ter klor Metod
Ort. Deger
Nelson (1) 0-50 18 Pilokarpin fonto-
forezi Ton-spesifik
elektrod
Kjillman ve (9) arkadaglar - 24 ”
Eastham (10) 5-60 — ”
Howel (11) vearkadaglart  — Erkek: 20.8 ”
Kiz : 217
Mc Wirter (12) —— 26.9 ”
Sener (13) — Yenidogan: 22.3 ' v
Kopito ve Schwachman(14) 10-50 25 ”?
Unalmis (15) — 24,1 »

Toplam vakalarimizdaki ortalama ter kloru (Tablo:2) kontrol grubun ter
klorundan diisiiktii. ki grup degerleri arasindaki fark istatistiki yonden anlaml idi.
(p < 0.05).

Literatiir taramasmda gastroenteritlerde ter kloru hakkinda herhangi bir ¢a-
lismaya rastlayamadik. Ancak gastroenterit 4 dehidratasyonlu vakalarda gast-
rointestinal  kanaldan elektrolitlerin, o¢zellikle sodyum ve klorun asm
kaybedildigi, yine uzun siire sicak ortamda kalan bir viicutta terlemeyle sodyum-
ve klor kayb1 olacagi, bu durumda viicut konsantrasyonlarini ayarlamak igin al-
dosteron salgisinin artarak ince barsak ve terdeki sodyum ve klor emilimini artir
dig1  (16,17) ayrica dehidratasyonun hipotalamusa direkt etkileriyle terlemeyi
asirt derecede azalttifi (17) bilinmektedir.

Vakalarunizin dehidratasyonlu olmasi, yiiksek ateglerinin olmasi, ¢evre 1si-
sinin fazla olmast ayrica bélgemizde bebeklerin kundak bezlerine sikica sarilmast
gibi nedenlerden dolayr gastroenteritli vakalarda ter klorunun diigebilecegi kanisi-
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na vardik. Tablo 2-  den hatirlanacag: iizere toplam vakalarmmuza ait ortalama
serum kloru normallere gore dusiilk bulundu. ve aradaki fark istatistiki olarak "
anlamh idi. (p < 0.03).

... Vakalarimizin 22’sinde (%, 53,6) hipokloremi mevcuttu. Cesitli aragtirmaci-
lajit‘yapuklarl calismalarda % 37 (18), % 50 (19), 9% 59 (20) oranlarmda hipok-
loremi teshis étmisler, Kumar (21) 348 vakada yaptigi ¢ahsmada oldukga yiiksek
oranda hipokloremi buldugunu bildirmistir. Bulgularimiz literatiire uygunluk
gostermektedir. (

Toplam vakalardaki ortalama ter kloruyla serum kloru arasinda korrelasyon
yoktu (Tablo 3). Yine yas ile ter kloru, yas ile serum kloru ve viicut yiizeyi ile ter
- kloru arasinda iliski bulunamadi.
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Summary

The serum and sweat chlorinfe values in acute gastroenteritis

We determined the serum andsweat chlorure values with Volnard methods
and pilocarpin iontophoresis.

We found that the serum chloriire values was 101,2 F 11,9 mEq/lt and
the sweat chlorure values was 18,5 & 10,5 mEq/lt. and we could say that
the serum and sweat chlorur was decreased in acute gastroenteritis.
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