URTIKER OLUSUMUNDA ROLU BULUNA{N ETKENLERIN ‘ARASTIRIL-
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- 1978-1982 yillar: icerisinde Atatiirk Universitesi Tip Fakiiltesi Dermatolop
pohkhmgme 59373 hasta bagvurmus ve 1738 iirtiker olgusu saptanmigtir. 1978 yi-
Imda en fazla Jgirtikerli-hasta; muayene edzldzgz cinse goredagzlzmda sikhign kadmlar

tigskinlerin : ‘7 30°u hayatlarmm herhangi bir yasmda urtlker olabihrler ‘Bu-ne-
denle iirtikerin etyolojisi, leYOpEltOlO_]lSl ve 1mmun0103151 ne kadar iyi bll s
hastalara o kadar ¢ok yararli - olunabilir gériisii ile pohkhmglmlze bas vuxan
iirtikerli hastalarda bir arastirma yapmayi uygun’ bulduk :

OLGULAR VE YONTEM

(x).2-4 Haziran Aderjxk Hastahklar Snnpozyumuﬁéﬁ«telﬁﬁg edilmistiri*




Tablo I. Urtikerli Hastalarin Yillara Géore Dagilim

Yillar Toplam HASTA Sayisi  Urtikerli Hasta Saysi %

1978 9470 (6363 E + 3107 K) 318 (175 E 4 143 K) 3.35 (2.754-4.60)
1979 12563 (7959 E -+ 4604 K) 347 (191 E + 156 K) 2.76 (2.39-+3.38)
1980 11383 (7273 E -l~ 4110 K) 303 (147 E + 156 K) 2.66 (2.02-+3. 19)
=19817% 4.1 364, (18LE +.183'K) 2.91:(2.104768)
1982 13458 (9259 E —I— 4199 K) 406 (209 E + 197 K) 3.01 (2.25:4-4.69).
Toplam 59373(39448 E - 19925 K) 1738 (903 E + 835 K) 2.92 (2.28+4-4.19)

En yiiksek siklik % 3,25'ile 1978 dé" goriilmektedir. Cinse gére dagimda
sikhgm kadinlarda oldugu gozlenmistir (%, 4.19). Yas, gruplarma gére dagilimda

ise 20-29 yas gurubunda en sik gériiliirken yas ilerledikge bu sikik diisméktedir.

70 ve iisti
Toplam

Birden fazla sorumlu faktdriin bulundugu kronik iirtikerli hastak:
_scabies, 20 sinde atopik, dermatit, 14 iinde .gastrointestinal ‘bozukluklar;:2: sinde
pregnensi akut iirtikerli ‘hastalarin . sinde .scabies; 6. smnda  atopik:; dermatit,
5 inde kundak bezi dermatiti, 4 iinde gastrointestinal bozuklukla.r 4 iinde pregnensi
vardt. Bu hastaliklar-ve pregnensi ile birlikte gida-maddeleri, sag. oyalar,lokal
veya sistemik ilaglar, psikojenik faktérler,, fokal enfeksiyonl sterjanlarda
artikerin olusumuna. neden . -olmugtu. ., i
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Askdris:
Oxywm &
Birden Fazia

Bocek Isirmasi
Fokal enfeksiyon
Fungal: enfeksxyon ;

Psikogenik -

Soguk 2
Sicak 27
Giines 1smian 25
Kozmetikler

Sistemik hastalikiar:

Kronik myelocla 1

Thyrotoxikoz i
1o rFoplam ey A
SerumHastaligt

TOPLAM

TARTISMA

irden fazla
etkenin rolii: oldugu geruldu ‘Urtiker’e sebep olan: faktorlen 191nde sparazitlerin 6n
sirdda yeér'almasuir rutinolarak iirtikérli-her:hastadagaitada parazit :aramamiza
baglayabiliriz. ate
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Birden fazla etkenin rolii‘olan iirtikerlilerin 90 1: ‘genellikle-bir deri hastaligr ile
bn:hkte idi.. Bilindigi gibi immunolojik IgE ye bagh iirtikerde atopik diatez. dew
rol:oynar (1,8). Hastalammlzm 26 sinda atopik dermatit vardt. Ki >
14 hastada gastrointestinal bozukluklar goriildii. Hypoasiditesi olan kontrol al.
tina ahnmayan 4 olguda hypoasxdxte giderilince iirtikerde kayboldu.

Sorumlu ilaglar pemcﬂhn salcylat, sulfonamld stxeptomvcm chloromphem-
col, griseofulvin ve tetracyline.idi. Bu 1Ia<;1c.rm kendileri veya baztlamnm k
lermde bulunan boya maddelerl urtlker1 olusturablhrler (1 9 10)

Yaotlglmlz bu arastirmayi literatiir taramalar ile birlikte degerlendlrdxgxm ‘
de iirtiker’in belirli oranda her tiirlii ilag gida maddeleri, sistemik: hastaliklar;:

¢esitli allerjen ve nonspesxf 1k faktorlerden biri veya birkac1 ile olusabllecegl kamsma: o
vardik. » « ; :

SUMMARY
nvestigation of etiologic factors in urticaria‘.

59373  patients have been examined in outpatlent clinic of D_g |
ment of Atatiirk Umversny Medlcal Faculty, 4between 1978- 1982

the disease was observed in females then males the dlsease wa
hlghest frequency in the age group 20-29.

The prodominant cause of urticaria was ‘parasitosis. The Others causes “of
urticaria in order of their- frequency were drugs, foods, insect bltes, P
fungus mfectlons, various. allergens and nonspemfxc factors
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