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OZET

Fakiiltemizin I¢ Hastahklart Anabilim Dahna, kolo-rektal sikayetlerle miira-
caat eden 538 vak’aya proktosigmoidoskopik tetkik yapildi. Vak’alarin 180’i kadin
(9433.5), 358’i erkek (7,66.5) idi. Bu secilimli ¢ahsmamizda, endoskopik ve biyop-
sik inceleme ile kadmmlarin 98’inde (%, 54.4), erkeklerin 203’iinde (%/56.7) ve top-
lam vakalarin ise 301 ’inde (7/555.9) gesitli patalojik bulgular saptanmistir. Sap-
tanan bu bulgularin en onemli olam kuskusuz malign lezyonlardi. 'Calismamizda,
25 kadin hastanin (9413.9) ve 39 erkek hastamn (%410.9) rektal ve sigmoidal bol-
gelerinde malign lezyon oldugu belirlenmistir.

GIRiS

Gastrointestinal sistem hastaliklarinin genelde tiim diinyada oldukga g¢ok
olmasi, ¢ogu hekimleri ve arastiricilar: bu sistemi incelemeye ve bu sisteme ait
olan hastaliklarin taninmasinda yeni tan1 yontemleri gelistirmeye zorlamistir. Sin-
dirim sisteminin radyolojik tetkikinde yeni bazi ilerlemeler olmakla birlikte, gesitli
faktérler, bu sisteme ait bazi bulgularin ve yasam igin gok dnem tasiyan bazi lez-
yonlarin gézden kagmasina neden olmaktadir. Bu nedenlede, bu sisteme ait bazi
hastaliklarin kesin tanisi igin radyolojik yontemler yetersiz kalmaktadir. '

, Ust gastrointestinal sistem hastaliklarinda oldﬁgu gibi, kolorektal hastalikla-
. 1 tammnmasinda da endoskobik y&ntemin ne olqude bilyiik 6nem tasldxgl herkes
tarafindan bilinmektedir.
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Kalin barsak hastalikiarmin yaklastk % 75 ’inin rektum ve rektosigmoidal
"bolgede olustugu bilinmektedir. Viicutta olusan tiim malign tiimdrlerin % 14’uni,
barsak tiimérlerinin olusturdugu ve barsak tiimorlerinin de yaklasik 9 74-80'i-
nin kolo-rektal alanda olusan tiimorlerce olusturuldugu mevcut kaynaklardan
anlagilmaktadir. Bu alanda olusan kolo-rektal kanserlerin de 5465 ile %75 ’inin
proktosigmoidoskopik inceleme ile saptanabilecegi belirtilmistir. (1,2)

GEREC ve YONTEM

Kolo-rektal yakinmalarla Anabilim Dalimiza miiracaat eden, alinan anam-
nezleri ve fizik muayeneleri sonucu ano-rekto-sigmoidoskopi endikasyonu konan
538 vak’a galismamiz kapsamina alindi. Bunlarin 180’i kadm ( % 33.5), 358’1
erkekti (% 66.5). Yas otalamalari, kadm olgularda 47.4, erkek olgularda ise 51.7

" idi. TABLO:1

Calismada endoskopik tetkik icin endikasyon olarak asagidaki kriterler
uygulanmigtir:

—Kanl1, miikiislii veya agril1 defekasyon.

— Rektal kanama, kisa veya uzun siiren ishal veya kostipasyon.

—Ano-rektalr alanda agr1 veya tenezm. ’ 4

—Distal kolonda diisiiniilen malign procesler.

—Tuse-rektalle palbe edilen lezyonlarln ileri tetkiki.

—Kuskulu tapilarin dogrulanmast.

—Kolo-rektal lezyonlardan sitolojik veya bakteriyolojik tetkik igin mater-
yel ‘elde etme gibi. .

Cahsmamizda, 25 ve 30 cm. uzunlufunda, 18 mm. gaplndakl WELCH
ALLYN-308 tipi rijit proktoskoplar uygulanmistir. Tiim olgulara endoskopi on-
' cesi gerekli hazirlik yapildiktan sonra, esasa uygun proktosigmoidoskopik tet-
kik uygulandi. Gerekli goriilen patolojik lezyonlardan biyopsi alinarak histopa-
tdlojik inceleme yapildi.

Tablo: I- Calisma Ka:psamlna Alinan Olgularin Cinsler Arast Dagilimi

Cins Say1 % Yas Ort.

Kadin 180 33,5 47 .4 -
Erkek 358 66.5 51.7

Toplam 538 - 100.0

774



BULGULAR

_ Calismamiz kapsamina alian toplam 538 vak’anin- 300’inde (%455.9) gesitli

tiirde benign ve malign bulgular

saptanmustir. Tetkik edilen 180 kadin vak’anin

98’inde (% 54.4), 358 erkek Vak’ann ise 203iinde (%, 56.7) bir veya birden fazla
patolojik- bulgu saptanmistir. Saptanan patolojik bulgular ve yiizde dereceleri

Tablo II de Szetlenmistir.

Tablo: II- Calismada Olgularda Saptanan Lezyonlar ve Yiizdeleri

Bulgular Kadin % Erkek % . Toplam %
Rektum Ca 20 11.1 33 9.2 53 9.9
R-Sigmoid Ca 1 0.6 2 0.6 3 0.6
Sigmoid Ca 3 1.7 3 0.8 6 1.1
U. Kolit Rektum Ca 1 0.6 1 0.3 2 0.4
Rektal Polip 7 3.9 6 1.7 13 2.4
Kolon Polipozisi — — 2 0.6 2 0.4
Ulseratif Kolit 16 8.9 42 11.7 58 10.8
Graniildmatéz Kolit 1 0.6 1 0.3 2 0.4
U. Kolit-Polip 2 1.1 2 0.6 4 . 0.7
Spastik Kolon 22 12.2 40 11.2 62 11.5
Nonspesifik Rektit 10 5.6 23 6.4 33 6.1
Rektal Prolaps — — 2 0.6 2 0.4
{c Hemorroid 2 1.1 26 7.3 28 5.2
D1 Hemoroid 9 5.0 i 3.1 20 3.7
i¢ ve Dig Hemoroid 4 2.2 5 1.4 9 1.7
Anal Fistiil — — 1 0.3 1 0.2
- Anal Fissiir — — 2 0.6 2 0.4
Rektal Amiloidoz — — 1 0.3 1 0.2

U: Ulseratif,

R: Rektum, Rektal,

Ca: Karsinom, Kanser.

Calismamizda, her iki hasta grupta saptanan Onemli bazi endoskopik bulgu-

lar ve bu bulgularin cinsler arasi dagilimi

Tablo III’de 6zetlenmistir.

Tablo: III- Calismada Saptanan Bazi Onemli Ana Bulgularin Cinsler Arasi

Dagilimi
HASTALIK " KADIN ERKEK TOPLAM
TURLERI SAYI . % SAYI % SAYI o%
NEOPLAZM 25 13.9 39 10.9 64 11.9
POLIP 9 5.0 10 2.8 19
- ULSERATIF KOLIT 19 10.5 43 12.0 62
SPASTIK KOLON 22 12.2 40 11.2 62
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Tablo II de goriildiigii gibi. 1 kadm ve 1 erkek vakada rektum kanserinin
iilseratif kolitle; 2 kadin ve 2 erkek vakada da iilseratif kolitin poliple birlikte ol-
dugu belirlenmistir. 1 erkek vakamizda ise, b1y0p51 sonucu rektal amiloidoz’un
oldugu saptanmistir.

TARTISMA

Bulgular béliimiindeki ilgili tablo tetkik edildiginde, 180 kadin vak’anin 98’in-
de, 358 erkekvak’anin da 203’iinde ve toplam 538 vak’anin 301’inde proktosigmoi-
doskopik tetkik sonucu degisik tiirde patolojik lezyon belirlendigi anlasilmaktadir.
Bagka bir degisle, caligma kapsamina alman kadin-erkek tiim vak’alarin % 559

~unda bir veya birden fazla patolojik bulgu saptanmigtir. Bunun oldukga yiiksek
bir oran oldugu goriilmektedir. Bu oran yiiksekliginin, calismamiz kapsamina
alinan vakalarin, endoskopi uygulamadan 6nce ciddi bir seleksiyona tutuluglarin-
dan olustugu kanisindayiz. Yurdumuzun Ege Bolgesinde, ‘Mentes ve arkadaslari
tarafindan yapilan benzer gallgmalarda bu orani % 47 ve % 48 olarak behrtrmg-
Lrdir (3).

Caliymamizda saptanan lezyonlar yoniinden, iilseratif kolit ve i¢ hemorroidler
disinda cinsler arast genelde anlamli farkliliklarin olmadig anlagilmistir. Calg-
manin degerlendirilmesinde, kadin olgularda yaklasik % 9, erkek olgularda ise,
yaklagtk 5 12 oraninda iilseratif kolit hastaliginin oldugu belirlenmistir. Daha
6nceki yillarda yine Fakiiltemizde yapilan daha kiigiik captaki benzer bir calig-
mamizda bu oranlari, kadinlarda ¢ 3.8, erkeklerde ise % 10.5 olarak behrle-
mistik (4).

Amerika Birlesik Devletlerinin gesitli eyaletlerlde degisik zamanlarda yapilan
benzer proktoskopik ¢alismalarda da, bu hastaliga gok farkh oranlarda rastlanil-
dig behrtxlmektedm (5,6).

Calismamizda saptanan patolojik lezyonlarm en 6nemlileri, kuskusuz pohp
ve. Neoplazmlardir.

Polipler; olusturduklar: klinik belirtilerle, gastrointestinal sistemin diger bir-
¢ok hastahklarlm taklit etmelexi, yaklagik 97 70-80 kadarinin kalin barsagmn son
25-35 cm. lik bolimiinde olusmalari ve prekanserdz 6zellik tagimalar1 nedeni ile,
kolon poliplerinin hem endoskopik, hem de pratik Snemi artmaktadir. Polipler,
degisik klinik semptomlar olusturabilecekleri gibi, degisik ‘oranlarda (yaklagik
/o 2-5) tamamen asemptomatik de olabilecekleri bilinmektedir (7,8).

Calismamizda, 9 kadin (% 5.0) ve 10 erkek (% 2.8) olmak iizere toplam
19 hastamizda (% 3.5) kolon polibi oldugu saptanmistir Bu hastaligin, 2 erkek
hastamizda polipozis geklinde oldugu anlasilmustir. Ege Bolgesinde iki ayr1 za-
manda yapilan benzer galismalarda ise, % 6.8 ve % 2.1 oranlarinda pohph olguya
raslanildigr belirtilmigtir (3). . ~
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Polipli olan vakalarimizin 4(%{21.1)ii iilseratif kolit hastaligi ile birlikte idi.
Ulseratif kolit-polip ve polip-kanser iliskileri yéniinden bu 4 hastamiz tarafi-
mizdan 6nemli bulunmustur. Konu ile ilgili mevcut kaynaklar, kalin barsak polip-
lerinde 9, 18-22 oraninda malign doniisiimiin olabilecegini gostermektedir (1,5).

Bu yaptigimiz yoresel ¢alismada, 25’1 kadin (94 13.9), 39’u erkek (94 10.9)
toplam 64 olguda (% 11.9) rektal, rekto-sigmoidal ve sigmoidal alanda malign
‘lezyon saptanmustir. Bu malign lezyonlarin 6’s1 sigmoidal (% 1.1) 3’ii rekto-sig-
moidal (% 0.6) ve ’55’i de rektal (% 10.2) alanda olugmustu. Tiim hasta olgularda
- saptanan malign lezyon oraninin % 11.9 gibi yiiksek diizeyde olmasi, tarafimizdan
. olduk¢a anlamli bulunmustur.. Bu oran, 1976 ’da yine bolgemizde yaptifimiz
benzer bir ¢aliymada yaklasik 9 7, Mentes ve arkadaslarinin Ege Bolgesinde
yaptiklar: calismada 9 4.3 ile 9 2.6 , Paykog ve Aktan’in ¢aligmalarinda ise % 4
_ olarak belirlenmistir (3,4,9). Yurt disinda yapilan c¢alismalarda, bu oranin 9; 2.9
ile 9 11.2 arasinda degisiklik gosterdigi belirtilmektedir (1,10). Calismalar arasin-
da saptanan bu farkliligin, iilkeler ve bolgeler arasindaki sosyo-ekonomik ve kiil-
tiirel farkliliklarla birlikte, calisma kapsaniina alinan vakalarin seciliminde uygu-
lanan degisik kriterlerinde 6nemli rolii olabilecegi kanisindayiz.

_ Kolo-rektal malign lezyonlarin yaklasik %/ 65-75inin, sigmoidoskopla in-

celenebilecek kalin barsagin distal 25-30 cm. boélimiinde olusmasi, bu lezyonlarin
proktoskopik tetkikle erken evrede tanimmalarina ve tedavi edilmelerine imkan
saglamaktadir. Erken evrede kesin tani konup, tedavi altma alinan hastalarda
ise, yasam siiresinin anlamli olgiide arttirilabilecegi belirlenmistir (1,10).

SONUC
Bu calismamiz sonucunda;

1— Kolo-rektal hastaliklarin kesin tani, uygun ve etkin tedavileri i¢in proktos-
kopik tetkikin ¢ekinilmeden yapilmasi,

2— Bu organ hastaliklarinin taninmasinda, diger tani yontemlerine gore, en-
dOSkOplk tetkikin onemh olc;ude degerli oldugu, ‘

3——- Kalin barsak rahat51zhg1 diisiiniilen her vak’aya yas ve cins farki gozetme—
den ve zaman gegirilmeden proktoskopik tetkik yapilmasinin ¢ok yararh
olabilece§i kanisina varilmgtir.

SUMMARY

ASTUDY PROCTOSIGMOIDOSCOPIC EXAMfNATfON PERFORMED
ON 538 PATIENTS

In this paper are presented the results of proctosigmoidoscopic examinations
performed on 538 patients at the Medical School of Atatiirk University. As will
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be seen in the tables, out of proctosigmoidoscopies, in 301 (55.9 %) examinations
several pathologies were detected. Out of these, 64 (11.9%;) cases of cancer, 19
(3.5%) cases of polyps, 62 (11.5%) cases of ulcerative colitis were diagnosed.
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