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OZET

Amag: Bu calismanm amact Sanlurfa’nin kirsal bir bolgesinde astim
ve alerjik semptomlarin prevalansini saptamak, elde edilen verileri
degerlendirmek ve Turkiye’nin degisik bolgelerinden bildirilen pre-
valans sonuglarint gbzden gecirmektir.

Gerec ve yontem: 185 ev ziyareti yapilmis, toplam 370 kisiye ylz ytize
goriisme  teknigi ile sosyodemografik ozelliklerini inceleyen ve
Europen Community Respiratory Health Survey (ECRHS) anketinden
olusan toplam 20 soru sorulmustur.

Bulgular: Katlanlarin 279'u (%75.4) kadin 91'i (%24.0) erkek ve yas
ortalamasi 29.84+7.78 idi. Simdiki astim, kiimulatif astim ve astim
benzeri semptom prevalanst sirastyla %1.62, %2.7, %11.08, alerjik
rinit, alerjik dermatit ve ailesel atopi sikligtysa sirastyla %17.3, %7.3,
%17.02 olarak saptandi. Calisma poptlasyonunda nefes darligryla
birlikte olan hiriltili solunum sikligi %11.9, tst solunum yolu infek-
siyonu olmaksizin hiridtili solunum sikligt %8.9, nefes darligryla
uykudan uyanma sikligt %11.9 ve okstriikle uykudan uyanma sik-
lig1 %18.9 olarak bulundu. Cinsiyet, yas, egitim, ailesel atopi 6ykii-
st ve yasanilan evin kosullart, astum ve alerjik semptom prevalansi
gorilme durumu arasinda istatistiksel olarak anlaml bir iliski yoktu
(p>0.05). Astim semptomlarinin goriilme sikligi pasif sigara icenler-
de icmeyenlere gore anlamli derecede yiiksek bulundu (p= 0.000).
Son bir yil icinde 37 (%11.9) kisi nefes darligi ve wheezing semp-
tomlart nedeniyle hastane basvurmus ve 10'u (%2.7) bir gogtis has-
taliklart uzmant tarafindan degerlendirilmisti. Yirmi ti¢ (%6.2) Kisi-
nin sikayetleri nedeniyle ortalama 5.22+3.33 giin isglicii kaybinin
oldugu belirlendi.

Sonug: Calismamizda Sanlurfa kirsalinda astim prevalanst tlke-
mizde bildirilen diisiik prevalans oranlartyla uyumlu bulunmus
ve astimin toplumda isgiicti kaybina da yol acabilen hastaliklar-
dan biri oldugu sonucuna varidmustir.

Anahtar sozciikler: astim benzeri semptom, astim prevalansi,
Sanlwrfa, wheezing

ABSTRACT

Objective: The aim of this study was to determine the prevalence
of asthma and allergic symptoms of a rural area in Sanlurfa, to
evaluate the data obtained and to review the prevalences
reported from different parts of our country.

Method: 185 home visits were made, 370 cases were interviewed
by face to face technique. 20 questions concerning
sociodemographic features, obtained from European Community
Respiratory Health Survey inquiry, were asked.

Results: 279(75.4%) were female, 91(24.6%) were male and mean
age value was 29.8+7.7 years. The prevelance of current asthma,
cumulative asthma and asthma-like symptoms were 1.62%, 2.7%,
11.08%, respectively. The frequencies of allergic rhinitis, allergic
dermatitis and familial atopy were 17.3%, 7.3% and
17.02%,respectively. Wheezing with breathlessness, wheezing in
the absence of upper respiratory tract infection, waking up with
shortness of breath and waking up with cough were detected in
11.9, 8.9, 11.9 and 18.9% the study population respectively. There
was no significant relation between the prevalence of asthma like
symptoms and gender, age, education, familial history of asthma
and in-house conditions (p>0.05). Asthma-like symptoms were
more frequent among the passive-smokers (p=0.006).37(11.9%)
cases referred to hospital with dyspnea and wheezing symptoms
within last year and 10(2.7%) cases were examined by a chest
specialist. 23(6.2%) cases declared to have a mean of 5.2+3.3
days loss of work due to symptoms.

Conclusion: In this study, the reported prevelance of asthma in a
rural area Sanlwurfa was found to be similar to the prevelance of
asthma in our country and it was decided that asthma was one
of the diseases causing loss of working days in the society.

Keywords: asthma-like symptoms, asthma prevalance, S$anliurfa,
wheezing
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GiRiS VE AMAC

Astim dilinyada yaklasik 300 milyon, tilkemizde ise 3.5 mil-
yon kisiyi etkileyen hava yollarimin kronik inflamatuar bir
hastaligidir.! Prevalans oranlar tilkeden tilkeye degisebile-
cegi gibi, ayn iilkede bolgeden bolgeye de degisebilmekte-
dir.2 Cocuklarda ve erigkinlerde astim prevalansini 6lgmek
icin uygulanan standartlasmis yontemlere dayanarak yapi-
lan ¢aligmalarda kiiresel astim prevalansinin %1 ile %18
arasinda degistigi goriilmektedir.?

Ulkemizde ¢ocuk ve eriskin yas grubunda astim preva-
lansinin arastirildigi birgok ¢alisma vardir. Eriskin nifusta
yapilan arastirmalarda genellikle European Community
Respiratory Health Survey (ECRHS) ¢alisgmasinda kullani-
lan anket formu kullanilmis ve degisik illerde yapilan bu
arastirmalarda %0.3 ile %9.4 arasinda degisen astim preva-
lans oranlari bildirilmistir.+!7

Bizde astimin goriilme sikligi konusunda iilkemiz ve
ozellikle de Glineydogu Anadolu bdlgesi verilerine katki
saglamak, diger bolgelerdeki verilerle karsilastirabilmek
amactyla Sanlurfa’nin kirsal bir kesiminde erigkin yas gru-
bunda astim prevalans ¢aligmasini gergeklestirdik.

GEREC VE YONTEM

Calismanin yapildigi Ceylanpinar, Sanliurfa’nin biiyiik
tarim arazilerine sahip ve tarimciligin yaygin olarak yapildi-
&1 bir ilgesidir. 2000 yili genel niifus sayim sonuglarina gore
Ceylanpinar ilgesi yil ortast niifusu 45.641°dir.'8 Ilgeye bagl
iki merkez saglik ocagi bulunmaktadir. Bu ¢alismanin 6rnek
segiminde, saglik ocaklari tarafindan kaydi tutulan Ev Halki
Tespit Fislerinde (ETF) kayith 20-44 yas arasindaki eriskin
nifus kullanilmistir. ETF’nin kullanilmasinin nedeni ilgede
siirekli glincellestirilen en saglikli kayit olmasidir. ETF niifu-
suna gore ilge merkezindeki toplam 20-44 yas arasindaki
eriskin sayis1 13.610’dur. Bu say1 esas aliarak, optimum
Ornek buytkligi %95 giivenle ve %5 yanilma payiyla 390
olgu olarak hesaplanmis ve sistematik olasilikli 6rnekleme
yontemiyle ulasilmasi hedeflenmistir. Yiiz seksen bes ev
ziyareti yapilmis, toplam 370 (%694.9) kisiye, yliz ylize goriis-
me teknigi ile sosyodemografik Ozelliklerini inceleyen ve
Europen Community Respiratory Health Survey (ECRHS)
anketi temel alinarak olusturulan toplam 20 soru sorulmus-
tur. Sorular bu konuda daha 6nce egitimi verilmis iki hekim
ve alt1 yardimci saglik personeli tarafindan uygulanmstir.
Toplam 20 sorudan olusan anket iki boliimden olugmak-
taydi. Anketin birinci boliimiinde; yas, cinsiyet, medeni hal,
meslek, egitim durumu, yasadigi yer, ev tipi (gecekondu,
apartman), yasanilan evin durumu (nemli-rutubetli olup
olmama, gilines goriip gérmeme), evde beslenen hayvan var-
l1ig1 ve hayvanin tiirii (kedi, kus), sigara igimi ve paket-y1li,
evin i¢inde sigara igilip i¢ilmedigi (pasif igicilik), ailede astim
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ya da atopi Oykiisii gibi astimi etkileyebilecek faktorler sor-
gulandi. Anketin ikinci boliimiinde astim ve astim benzeri
semptomlari sorgulamak igin Avrupa Toplulugu Solunum
Saglhigi ¢alismalarimin anket formu European Community
Respiratory Health Survey (ECRHS) kullanildi. Son bir yil
iginde hiriltili solunum, nefes darligi, soguk alginligiyla bir-
likte hirilti, nefes darligi olup olmadigi, son bir yil iginde
gogiiste sikisma hissi, nefes darligi, Oksiiriik ataklariyla
uyanma olup olmadigi, son bir yil iginde veya hayatinin her-
hangi bir doneminde astim atagi gecirip gecirmedigi, su
anda astim i¢in ila¢ kullanip kullanmadigi, nonenfeksiy6z
alerjik rinit (burunda kasinti, tikaniklik hissi, su gibi akinti,
postnazal akinti, bogazda kaginti) semptomlari sorgulandi.
Yine astim tanist ile tedavisi alanlarin ilk astim atagini
gecirme yasi, isgiicii kaybi olup olmadigi, uzman hekim
tarafindan goriilme oykiisii de degerlendirildi.

Tanimlar

Simdiki astim: Son bir yil iginde hi¢ astim krizi ge¢irdiniz mi
veya su anda astim i¢in ila¢ kullantyor musunuz, sorularina
“evet” cevabi veren kisiler

Kiimiilatif astim: Hayatinizin herhangi bir déneminde hig
astim krizi gecirdiniz mi, sorusuna “evet” cevabi veren kisiler
Astim benzeri bulgular: a) Son bir yil iginde hi¢ gégsiintizde
hirilt1 ya da 1slik sesi hissettiniz mi? Bu 1slik sesi oldugunda
hi¢ nefes darligi da oldu mu? Grip olmadiginizda da bu
hirilt1 ya da 1slik sesi olur mu?

b) Son bir yil i¢inde hi¢ gdgsiiniizde sikisma hissi ile uyan-
diniz m1?

¢) Son bir yil i¢inde nefes darligi ile uyandiniz mi?

d) Son bir yil i¢inde hig¢ 6ksiiriikle uyandiniz mi?

Ailede atopi hikayesi: Birinci derecede akrabalarimizda
(anne-baba) alerjik hastalik veya yakinma (astim, egzama,
saman nezlesi) var mi?

Nonenfeksiyoz alerjik rinit: Saman nezleniz var mi?
Kasintih dermatit velveya egzama: Kasintili deri dokiintii-
niiz ve/veya egzamaniz var mi?

Egitim diizeyi: Diisiik: 1lkogretim ve alt, Yiiksek: Lise ve
astli egitim

Simdiki astim, kiimiilatif astim, astim benzeri semptom
prevalansi ile mevsimsel alerjik rinit, alerjik dermatit ve aile-
sel atopi siklig1 bu sorulara verilen cevaplar dogrultusunda
hesaplanmuistir.

ISTATISTIKSEL ANALIiZ

Veriler, SPSS (Versiyon 11.5) istatistiksel paket programin-
da degerlendirildi. Verilerin analizinde; bagimsiz degisken-
ler ile astim semptomlar: arasindaki iliski ki-kare, lojistik
regresyon analizleri ile test edildi. p<0.05 diizeyinde veriler
anlamli kabul edildi.
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BULGULAR

Calismaya alinan 370 kisinin 279’u (%75.4) kadin 91’1
(%24.6) erkek ve yas ortalamasi 29.8+7.8 idi.
Katilimeilarin %56.5’inin 20-29 yas gurubunda oldugu
belirlendi (Tablo I). Yiiz altmis G¢liniin (%44.1) kedi, kus
gibi ev i¢i hayvan temas Oykiisti vardi ve 81 (%21.9) kati-
limer gecekondu tipi evde yasamaktaydi. Astim ve astim
benzeri semptom sikliklar1 Tablo II'de goriilmektedir. En
sik goriilen semptom oksiiriik ile uyanma (%18.9), mevsim-
sel alerjik rinit (%17.3) ve gdgliste sikisma hissi (%14.9) idi.
Astim ve astim benzeri semptom goriilme durumu ile cinsi-
yet, yas gruplart dagilimi, egitim diizeyi, medeni hal, ev tipi,
hayvan besleme durumu arasinda istatistiksel olarak
anlamli bir iligki yoktu (p>0.05). Pasif sigara i¢enlerde ise
astim benzeri semptom siklig1 yiiksek olarak bulundu. (OR
[%695 GA]: 0.052 [0.299-1.004], [p<0.01]). Hiriltili solunum
yakimasi da aktif sigara i¢enlerde yliksek olarak saptandi
(OR [%95 GAJ: 3.744 [1.75-8.013], [p<0.001]). Ailesinde
atopi Oykiisii olan olgularda astim benzeri semptom sikligi
ylksekti ama lojistik regresyon analizi ile bir risk faktorii
olarak gosterilmedi (p<0.05). Kadinlarin yakin akrabala-
rinda astim goriilme orani erkek olgulardan anlamli diizey-
de yiiksekti (p<0.05).

Astim tanist olan 8 (%0.5) olgu saptand1 ve bu olgularin
ilk astim atagi gegirme yas ortalamasi 27.6%6.37 idi. Son bir
yil iginde hiriltili solunum sikayeti olan 37 (%11.9) olgunun
10’unun (%2.7) bir goglis hastaliklart uzmani tarafindan
degerlendirilmesi yapilmisti. Hiriltili solunum sikayeti nede-
niyle 23 (%6.2) kisinin ortalama 5.22+3.33 giin isgiicii kayb1
oldugu saptandi.

Tablo 1. Yas gruplari dagihmi

Yas aralig Kadin Erkek Toplam (%)
20-29 168 41 209 (%56.5)
30-39 68 35 103 (%27.8)
40-44 43 15 58 (%15.7)

Tablo II. Son bir yil iginde astim ve astim benzeri semptom sikligi

Semptom (n %)

Hinltih solunum 37 (%11.9)

Soguk alginhg olmadan hirilti 33 (%8.9)
Goguste sikisma hissi 55 (%14.9)
Nefes darligi ile uyanma 37 (%11.9)
Oksiiriik ile uyanma 70 (%18.9)
Alerjik rinit 64 (%17.3)
Herhangi bir zamanda astim atagi 10 (%2.7)
Astim igin ilag kullanma 5 (%1.4)
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Simdiki astim, kiimiilatif astim, astim benzeri semptom
prevalansi sirasiyla %1.6, %2.7, %11.08 ve mevsimsel alerjik
rinit, alerjik dermatit, ailesel atopi siklig ise sirasiyla %17.3,
%7.3, %17.02 olarak saptandi. Simdiki astim prevalansi ile
cinsiyet, yas gruplari, medeni hal, egitim durumu, yasanilan
ev tipi, evde hayvan besleme, aktif ve pasif sigara igiciligi,
ailede astim, ailede atopi dykiisii gibi farkli degiskenler ara-
sinda istatistiksel olarak anlamli bir iliski gorilmedi
(p>0.05). Aktif sigara igenlerde ve ev hayvani temasinda
kiimiilatif astim prevalansi yiiksek bulundu: sirasiyla (OR
[%695 GA]: 5.038 [1.04-24.39], [p<0.05]) ve (OR [%95 GA]:
4.871 [1.15-20.63], [p<0.05]). Alerjik rinit prevalansi da aile-
de atopi Oykiisii olanlarda yiiksek bulundu ancak lojistik
regresyon analizi ile bir risk faktorii olarak gosterilmedi
(p<0.05).

TARTISMA

Bir bireyde astim gelisme riski tizerinde etkili olan en 6nem-
li faktorler genetik ve gevresel faktorlerdir.3 Ulkemizde
farkli iklim kosullari, yasam sartlar1 ve etnik farkliliklar
nedeniyle simdiye kadar astim prevalansi igin yapilan ¢alig-
malarda bolgeden bolgeye degisik prevalans oranlari bildi-
rilmigtir. Bu galismalar sonucunda genel olarak prevalans
oranlarinin sahil bolgelerinde, biiylik sehirlerde ve diisiik
sosyoekonomik diizeyde daha yiiksek oldugu belirtilmis-
tir." Degisik illerde eriskinlerde ve liniversite 6grencilerinde
ECRHS anketi temel alinarak yapilan 15 yas lizeri astim
prevalans calismalarinda %0.3-9.4 arasinda degisen preva-
lans oranlari saptanmigtir.*17

Calismamizda simdiki astim, kiimiilatif astim prevalansi
sirastyla %1.6, %2.7 olarak bulunmustur. Ulkemizde galis-
mamiza benzer 20-44 eriskin yas grubunda yapilan arastir-
malarda astim prevalans oranlari Denizli ilinde 9%]1.5,
Manisa’da %1.2, Erzurum’da %1.6, Trabzon’da %2.3 ola-
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rak belirtilmistir.>8220 Calismamizin sonucunda buldugu-
muz astim prevalans oranlarinin bu illerde yapilan ¢aligma-
lardaki diisiik astim prevalans oranlari ile uyumlu oldugu
goriilmustiir. Bazi ¢aligmalarda ise yas grubu araligr arttik-
¢a yiksek prevalans oranlari saptanmistir. Bozkurt ve arka-
daslar1 ¢aligmalarinda 15 yas lizeri grupta astim siklig
%2.71 iken; 50 yas tizeri grupta %3.09’a yiikseldigini belirt-
mislerdir.* Yine Hamzagebi ve arkadaslar1 da yas araligi
arttik¢a astim ve astim benzeri semptom sikliginin arttigini
gostermiglerdir.® Degisik tilkelerde ise ¢alismamiza benzer
yas araliginda astim prevalansi %2.4-18.4 arasinda degisen
oranlarda bildirilmistir.2126 Ozellikle yiiksek prevalans
oranlar1 goriilen iilkelerde neden olarak gevresel etkenler
gosterilmistir. Caligmamizin yapildigr bolgede ise gevre ve
hava kirliligine neden olabilecek fabrika ve sanayi bolgesine
sahip olmamasi, yine hava kirliligi yapabilecek trafik
yogunlugunun olmamasi, nem oraninin diisiik olmasi gibi
faktorlerin bu disiik prevalans oraninin goriilmesinde etki-
li olabilecegi diisiiniilmiistiir.

Calismamizda astim benzeri semptom goriilme sikliginin
%1.4 ile %18.9 arasinda degistigi belirlendi. Ailede astim
Oykiisiiniin kadin cinsiyette fazla goriilmesine ragmen astim
benzeri semptom sikligi agisindan her iki cinsiyet arasinda
fark olmadig: tespit edildi. Pasif sigara maruziyetinin ise
astim benzeri semptom sikligini artirdigi belirlendi. Sakar
ve arkadaslar1 da sigara i¢imine bagh astim benzeri semp-
tom sikliginin arttigini ancak erkeklerde sigara i¢imi fazla
olmasina ragmen astim benzeri semptom sikliginin kadin-
larda daha fazla oldugunu saptamislardir.® Hamzagebi ve
arkadaslar1 da sigara i¢iminin astim benzeri semptom sikli-
g artirdigint gostermislerdir.® Yasanilan evin ozellikleri,
evde hayvan besleme gibi faktorlerin birgok calismada
astim benzeri semptomlarin ortaya ¢ikmasinda etkili oldu-
gu gosterilmesine ragmen ¢aligmamizda anlamli bir fark tes-
pit edilemedi. Ancak ev hayvani temasi durumunda kiimii-
latif astim prevalansmin yiiksek oldugu saptanmustir. Ilgede
gecekondu tipi ev sayisinin az olmasi ve genel olarak bakil-
diginda ayni yasam standartlaria sahip ev tiplerinin olma-
siin, astim benzeri semptom sikliginin ev tipine gore degis-
memesinin bir nedeni olabilecegi diisliniildii. Ayrica ¢alig-
mamizda olgu sayisinin az olmasi nedeniyle bazi sonuglarin
etkilenmis olabilecegi de diisiiniilmiistiir.

Calismamizda en sik goriilen semptomun %18.9 ile 6ksii-
rik ile uyanma oldugu gortlmiistiir. Denizli ilinde %22.6,
Erzurum’da %30.8, Sivas’ta %22.7 ve Gaziantep’te %10.5
gibi belirtilen oranlarla yine Oksliriik ile uyanma en yiiksek
goriilen semptom olarak bildirilmigtir.*10-20-27

Ulkemizde temelde astim igin planlanmis ¢alismalardan
elde edilen alerjik rinit prevalans oranlarinin %8.9 ile %27.7
arasida degistigi goriilmektedir.!” Calismamizda mevsim-
sel alerjik rinit prevalansi %17.3 olarak tespit edildi ve tilke-
mizdeki verilerle uyumlu oldugu saptandi. Ailede atopi
hikayesi olanlarda mevsimsel alerjik rinit prevalansi yiik-
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sekti ancak yapilan logistik regresyon analizinde bir risk
faktori olarak tespit edilmedi.

Astim, topluma ekonomik ve sosyal yiikii olan, isgilicii
kaybina neden olan bir hastaliktir. Ulkemizde astimin top-
luma maliyeti ile ilgili veriler yetersiz olmakla birlikte az
sayida yapilan c¢aligmalarda da isgiici kaybinin maliyet
hesaplamalarinda degerlendirilmedigi gortilmektedir.!
Calismamizda maliyetle ilgili degerlendirme yapilmamistir
ancak hisiltili solunum sikayeti ile bagvuran hastalarda
ortalama bes giin isgiicti kayb1 oldugu saptanmistir.

Sonug olarak Sanlurfa kirsali astim prevalansi agisindan
iilkemizdeki diisitk prevalans oldugu belirlenen bolgeler
arasinda yer almaktadir.
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