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Amag: Cahsmamizda Erzurum ilinde, pediatrik yas grubunda iist gastrointestinal sistem
(GIS) endoskopilerinde Helicobacter pylori (HP) sikhginin aragtirilmas: ama¢lanmgtir.
Yontemler: Temmuz 2014-Mayis 2015 déneminde, hastanemizde iist GIS endoskopisi
uygulanmig, antrum biyopsisi ahmmg, 1-18 yag arasi, 59 olgu ¢gahgmaya alindi ve retros-
pektif olarak incelendi. Antrum biyopsileri hemotoksilen-eozin ve modifiye Giemsa yinte-
mi ile boyanarak 11k mikroskobunda degerlendirildi. Mononiikleer hiicre infiltrasyonu,
notrofil infiltrasyonu, atrofi, intestinal metaplazi, HP varhgi incelendi ve Sydney Sistemine
gore negatif (0), hafif (+1), orta (+2), siddetli (+3) olarak simflandirilda.

Bulgular: Calismaya alinan olgularin 38 (%64.4)’i kiz, 21 (%35,6)’i erkek olup, yas orta-
lamalar: 11,84+4,88 yil idi. Otuz alt1 olguda (%61,01) degisik siddetlerde HP tespit edildi.
Cinsiyet bakimindan HP oranlar erkek olgularda %66,66 (14/21), kizlarda %57,89
(22/38) idi. Bir-bes yas, 6-10 yag, 11-18 yas gruplarinda HP sikhig sirasiyla %57,14,
%56,25, 963,38 idi. HP tespit edilen olgularin %33,33’iinde hafif (+1), %52,78’inde orta
(+2), %13,89’unda siddetli (+3) oranda HP izlendi. HP pozitif 36 olgunun tiimiinde degisik
derecelerde mononiikleer hiicre infiltrasyonu, 33’iinde degisik derecelerde nétrofil infilt-
rasyonu izlendi.

Sonug¢: Erzurum ilinde endoskopik biyopsilerde pediatrik yas grubunda HP sikhig
%61,01’dir. Bir-bes yas arasi1 ¢ocuklarda HP sikhg %57,14 oraninda saptanmis olup
iilkemizin batisinda ve Bau iilkelerinde yapilan ¢alismalara gore daha yiiksek bulunmus-
tur.

Anahtar kelimeler: Helicobacter pylori, ¢ocukluk ¢agi, histopatoloji
ABSTRACT

Objective: The purpose of this study is to investigate the frequency of Helicobacter pylori
(HP) in upper gastrointestinal (GI) endoscopies performed in children living in the
Erzurum province.

Methods: Fifty-nine patients aged 1-18 years who had undergone upper GI endoscopy, and
antral biopsies between July 2014, and May 2015 in our hospital were included in the study
and analyzed retrospectively. Antrum biopsy specimens were stained with hematoxylin-
eosin and modified Giemsa and evaluated by light microscopy. presence of mononuclear
cell infiltration, neutrophil infiltration, atrophy, intestinal metaplasia, HP was investiga-
ted and classified as negative (0), mild (+1), moderate (+2), severe (+3) according to the
Sydney system.

Results: Thirty-eight patients were female (64.4%) and 21 participants were male (35.6%)
and the mean age of the study population was 11.84 + 4.88 years. HP with varying rates was
found in 36 cases (61.01%). HP was foumd in 66.66% (14/21) of male, and 57.89% (22/38)
of female patients. The frequencies of HP were detected to be 57.14%, 56.25%, and 63.88%
in age groups of 1-5, 6-10, and 11-18 years, respectively patients demonstrated mild
(33.33%), moderate (52.78%), and severe (13.89%) degrees of HP positivity. Mononuclear,
and neutrophil cell infiltrations in 36, and 33 HP positive patients, respectively.
Conclusion: In the Erzurum province HP was detected in 61.01% of endoscopic biopsies
in the pediatric age group. While HP positivity was detected 57.14% of the patients aged
1-5 years This incidence of HP is higher than those found in the studies performed in wes-
tern regions of our country, and western countries.
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GIRIS

Gram negatif, sarmal sekilli bir bakteri olan
Helicobacter pylori (HP) diinyanin her tarafinda ve
diinya niifusunun yaklasik yarisinda enfeksiyona
neden olmaktadir. HP, kronik gastrit, duodenum ve
mide iilseri, atrofik gastrit ve intestinal metaplazinin
en 6nemli nedenidir . Mide iilseri rekiirrensinde
rol oynadig1 ve gastrik malignensileri tetikleyici bir
risk faktorii oldugu bilinmektedir. Bakterinin eradi-
kasyonu ile mide iilseri seyrinin degistigi, rekiirrens
olmadigi, gastrik MALT-lenfoma gelisiminde azal-
ma oldugu goriilmiistiir ©. Gelismekte olan iilkeler-
de HP, siklikla cocukluk ¢aginda kazanilmakta olup,
hem gelismis iilkelerde hem de gelismekte olan
tilkelerde goriilme sikligi yas ile artmaktadir 2.
Ulkemizde pediatrik yas grubunda HP sikhigi ile
ilgili seroprevalans calismalar1 ¢ok sayidayken, his-
tolojik olarak HP sikligini arastiran ¢aligmalar olduk-
ca azdir. Bu ¢alismada Erzurum ilinde pediatrik yag
grubunda (1-18 yas) HP sikligmin histopatolojik
olarak degerlendirilmesi ve eglik eden patolojilerin
incelenmesi amaglanmuistir.

GEREC ve YONTEM

Olgu secimi:

Cesitli gastrointestinal sistem (GIS) yakimmalari-
na yonelik iist GIS endoskopisi uygulanmis, antrum
biyopsisi alinmis, 1-18 yas arasi, 59 olgu retrospektif
olarak incelendi. Olgulara ait yas, cinsiyet gibi para-
metreler patoloji raporlarindan elde edildi. Olgular
1-5 yas, 6-10 yas, 11-18 yas olarak gruplara ayrildi.

Histopatolojik inceleme:

Olgularin tiimii formalinde fiske edilmisti. Doku
takibinden sonra hazirlanan parafin bloklardan alin-
mis Hematoksilen-Eosin (H-E) boyali preparatlar
yine incelendi. HP incelemesi i¢in histokimyasal ola-
rak modifiye giemsa boyasi kullanildi. Olgularin HP
durumlari, mononiikleer hiicre infiltrasyonu, notrofil
infiltrasyonu, atrofi ve intestinal metaplazi incelendi.
Olgular Sydney Sistemine gore her bir parametre i¢in
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yok (0), hafif (+1), orta (+2), siddetli (+3) olarak
siniflandirilds 4.

Istatistiksel analiz

Veriler SPSS 20.0 programi ile degerlendirildi.
Ortalama degerler “aritmetik ortalamaztstandart
sapma” olarak gosterildi. Gruplar arasi karsilagtirma-
lar i¢in ki-kare testi kullanildi ve p<0.05 anlamli
olarak kabul edildi.

BULGULAR

Calismaya alinan olgularin 38 (%64.4)’1 kiz, 21
(%35,6)’1 erkek olup, yas ortalamalar1 11,84+4 88 yil
idi (yag aralig1 1-18). Bir-bes yags aras1 7 olgu, 6-10
yas arast 16 olgu, 11-18 yag aras1 36 olgu mevcuttu
(Sekil 1). Otuz alt1 olguda (%61,01) degisik siddetler-
de HP tespit edildi. HP pozitif saptanan olgularin
%38,89°u (n:14) erkek, %61,11°1 (n:22) kizdi. Cinsiyet
ve HP arasinda istatiksel olarak anlaml1 iligki saptan-
madi (p>0.05). Olgularin yasa gore dagiliminda 1-5
yas 7 olgunun 4’tinde (%57,16), 6-10 yas 16 olgunun
9’unda (%56,25) ve 11-18 yas 36 olgunun 23’iinde
(%63,88) HP mevcuttu. HP saptanan olgularin yas ve
cinsiyet dagilimlari Tablo 1’de gosterilmistir. Gruplara
ayrilmadan yas ve HP arasinda anlamli iligki saptanir-

Sekil 1. Yas gruplarnin pasta dilimi grafikte yiizdelik dagilimlari.
(1: 1-5 yas: %11,87, 2: 6-10 yas: %27,12, 3: 11-18 yas: %61,01).
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ken (p<0.05) yas gruplariyla HP arasinda istatiksel
olarak anlamli iligki saptanmadi.

Tablo 1. Olgularin yas ve cinsiyet dagilimi.

Olgu sayis1  HP pozitifligi (say1) HP pozitifligi (yiizde)

Yas (yil)

*1-5 yas 7 4 %57,14
*6-10 yas 16 9 %56,25
*11-18 yas 36 23 %6388
Cinsiyet

*Erkek 21 14 %66,66
*Kiz 38 22 %57.89
Toplam 59 36 %6101

HP tespit edilen olgularin %33,33’iinde (n:12)
hafif (+1), %52,78’inde (n:19) orta (+2), %13,89’unda
siddetli (+3) oranda HP izlendi. Bir-bes yas arasi
olgularda ve erkek cinsiyette (+3) HP izlenmezken,
kiz cinsiyet ve 11-18 yas araliginda (+3) HP izlenen
olgular mevcuttu (Tablo 2, Resim 1).

Tablo 2. Olgularda yasa ve cinsiyete gore HP siddeti.

HP (+) olgu sayis1 Hafif (+1) Orta (+2) Siddetli (+3)

Yas (yil)

*1-5 yas 4 4 0

*6-10 yas 9 3 5 1
*11-18 yas 23 5 14

Cinsiyet

*Erkek 14 5 9 0
*Kiz 22 7 10 5

Resim 1. Gland liimeninde ¢ok sayida Helicobacter pylori izlenmekte
(MGGx400).

HP saptanan 36 olgunun tiimiinde degisik derece-
lerde mononiikleer hiicre infiltrasyonu, 33 olguda

degisik derecelerde notrofil infiltrasyonu, 24’iinde
lenfoid agregat ya da lenfoid folikiil (LA/LF) izlendi.
HP ile mononiikleer hiicre infiltrasyonu, nétrofil
infiltrasyonu ve LA/LF varlig1 arasinda istatiksel
olarak anlamli bir korelasyon izlendi (p<0.05).
Intestinal metaplazi ve atrofi izlenen olgu olmadi.

TARTISMA

HP tanisinda invaziv ve noninvaziv bir¢ok tani
yontemi kullanilmaktadir ©. Degisik tanisal yontem-
ler arasinda, histopatolojik HP tespiti cok onemli bir
rol oynar. Ayni zamanda atrofi, inflamasyon derecesi
ve bunlarla iligkili gastrit, intestinal metaplazi ve
mide kanseri gibi patolojiler hakkinda daha ayrintili
bilgi vermektedir . HP tanis1 rutin H-E boyama ile
konulabilir. Tan1 spesifitesini artirmak igin pratikte
en az iki boyama yontemi tavsiye edilir. Rutin H-E
boyama ve modifiye Giemsa diger boyalardan daha
avantajli durumdadir ©7. Calismamizda da HP; H-E
ve modifiye Giemsa ile boyal1 preparatlarda 151k mik-
roskobunda degerlendirildi. HP varligi ve siddeti
belirlendi.

HP tiim diinyada yaygin bir patojendir. Diisiik
sosyoekonomik diizey ve kalabalik yasam kosullart
enfeksiyon gelisme riskini kolaylastirmaktadir .
HP’nin mide mukozasindaki prevalansi ve insidansi
gelismiglik oranlarina ve yasa gore iilkeler arasinda
farkliliklar gostermektedir. Geligmis iilkelerde preva-
lans %10-30 arasinda iken, gelismekte olan iilkelerde
%60-85 oranindadir. Geligsmekte olan iilkelerde pre-
valans orani yasa baglh artmakta, genel olarak 0-5 yas
arasinda %35 olan oran, 30’lu yaslarda %25’e, 60 yas
ve lizerinde ise %50’lere ¢ikmaktadir ®. Alt1 ay-10
yas arasindaki cocuklarda serokonversiyon oranlari,
Yemen’de %8.9, Urdiin’de %55.5, Tayvan’da %21.,5
ve Afrika’da %72,8 olarak bildirilmistir ©@. Tiirkiye’de
yapilan seroprevalans calismalarinda, HP siklig1
degiskendir. Van golii havzasinda 1-18 yas grubu
cocuklarda gaitada HP antijeni ¢aligilmig prevalans
%39.,9 oaninda saptanmigtir V. Doganci ve ark. @ 6
ay-5 yas arasi ¢ocuklarda HP seroprevalansint %73,33
oraninda bulmuslardir. Ug-yirmi yas arast HP orani-
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ninincelendigibircaligmada,ise olgularin %79,3’iinde
anti HP IgG pozitifligi saptanmigtir ®. Zonguldak
ilinde 6 ay-15 yas arasi cocuklarda HP seropozitifligi
%19,6 olarak izlenmigtir . Caligmamizda, 1-18 yas
arast cocuklarda histolojik yontemle saptanan HP
siklig1 %61,01 olarak saptanirken, bu oran 1-5 yas,
6-10 yag ve 11-18 yas gruplarinda sirastyla %57,14,
%56,25 ve %63,88’dir. Bu oranlar Bati iilkelerinde
ve Tirkiye’de yapilan bazi calismalarda bulunan
oranlardan yiiksektir. HP nin yasa bagli olarak preva-
lansimin arttigr bilinmektedir ®. Calismamizda, yas
gruplart ve HP siklig1 arasinda anlamli korelasyon
izlenmemistir.

Calismamizda, iilkemizde ve diinyada yapilan
bir¢ok calismada oldugu gibi, cinsiyetler arasinda HP
pozitifligi agisindan fark bulunamamigtir %9,

Ulkemizde endoskopi yapilan hastalarda histolo-
jik olarak HP sikliginin erigkin yas grubunda aragti-
rildig1 galismalar agirliktadir. Firat Universitesi Tip
Fakiiltesinde yapilan ¢aligmada, HP siklig1 %78 sap-
tamigtir ¥, Sanliurfa yoresini kapsayan ¢alismada
degisik endoskopik tanili olgularin %89.8’inde HP
pozitifligi bildirmistir 4. Konakg1 ve ark. > dispepsi
yakinmalariyla bagvuran, endoskopik mide biyopsisi
yapilan 218 hastanin 110°’unda (%50,5), HP pozitif
saptamiglardir. Dogu Anadolu bolgesinde 14-88 yas
aras1 endoskopi yapilmig hastalarda HP siklig1 %71
oraninda saptanmigtir . Konya bolgesinde yapilan
bir caligmada ise HP pozitifligi %39,9 olarak izlen-
migtir 17

Iki-on dort yas arasi peptik iilserli olgularin ince-
lendigi caligmada, endoskopi yapilmis hastalarin
22’sinde HP incelenmis, 16 olguda HP pozitifligi sap-
tanmugtir 1. Otuz ay-14 yas arasi iist gis kanamali
hastalarda endsokopik olarak HP siklig1 %53 oraninda
izlenmistir . Mevcut ¢alismamizda, histopatolojik
yontemle HP sikligi %61.01 oraninda saptanmustir.
Calismamizda, literatiire uygun olarak HP ile mono-
niikleer hiicre infiltrasyonu, nétrofil infiltasyonu ve
LA/LF varlig1 arasinda anlamli bir iligki saptanmustir
(5,6,20).

Literatiirde pediatrik yas grubunda histopatolojik
olarak HP siklig1 arastirilan caligmalarin erigkin yas
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grubunda yapilan calismalara gore oldukca az oldugu
gorlilmektedir. Bu ¢alismalarda, olgu sayilar kisitli-
dir 819 Calismamizda, pediatrik yas grubunda histo-
patolojik olarak HP siklig1 daha genig bir olgu seri-
sinde incelenmistir. Histopatolojik yontem; HP varli-
ginin saptanmasinin yani sira HP siddetinin, eglik
eden patolojilerin tespit edilmesini ve buna uygun
tedavi verilmesini saglamaktadir. Bu nedenle ¢ocuk-
luk caginda edinildigi bilinen HP’nin pediatrik yag
grubunda histopatolojik yontemle incelendigi daha
genis hasta populasyonlarinda yapilacak caligmalara
gereksinim oldugunu diistinmekteyiz.

Sonug olarak, Erzurum ilinde endoskopik biyop-
silerde pediatrik yas grubunda HP siklig1 %61,01 dir.
HP siklig1 acisindan yas ve cinsiyet gruplari arasinda
anlamli farklilik bulunamadi. HP saptanan olgularin
biiyiik ¢ogunluguna mononiikleer hiicre infiltrasyo-
nu, notrofil infiltrasyonu ve LA/LF eslik etmekteydi.
Bir-bes yag arasi olgularda ve erkek cinsiyette (+3)
HP izlenmezken, kiz cinsiyet ve 11-18 yag aralifinda
(+3) HP izlenen olgular mevcuttu. Bir-bes yas arasi
cocuklarda HP siklig1 %57,14 oraninda saptanmig
olup, iilkemizin batisinda ve Bati iilkelerinde yapilan
caligsmalara gore daha yiiksek bulunmustur. Bu durum
hijyen kosullarina veya HP’nin seroprevalans calis-
malarina oranla histopatolojik yontemlerle daha iyi
tespit edilmesine baglanabilir
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