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1900 yilinda Landsteiner tarafindan eritrositlere ait kan grup-
larinin bulunmasindan sonra bazi kan gruplarinda belli baz1 hasta-
liklarm daha sik goriildiigii ileri siiriilmiigse de uzun yillar bu farkmn
tesadiifi oldugu kabul edilmistir. Son 25 yil i¢inde goriisler degigmis
ve seleksiyon yaratici bazi hastaliklar sonucunda kan gruplariyla
hastalik ensidanslar arasinda énemli baz degisikliklerin ortaya cik-
t1g1 anlagilmigtir. Genis bir hasta materyaline dayanarak biz de bu
konuyu iilkemiz ac¢isindan incelemeyi uygun bulduk.

Materyal :

Vak’alarimiz Sigli Etfal Hastanesinin ve Kayseri Devlet Hasta-
nesinin degigik kliniklerinin argivleri taranarak derlenmistir. Top-
lam 3006 vak’a incelenmigtir. Teghis toplam 63'tiir. Vak'alarin 1074’
(% 36) erkek, 1932’si (% 64) kadindir.

Metot :

1. Beg yildan bu yana cegitli kliniklerde tedavi gérmiis ve kan
gruplan tayin edilmig vak'alar arsivlerden derlendi. Her vak’anin adi,
cinsiyeti, yasi, prot. no. su, muayene tarihi, kan grubu, gecirdigi ve-
ya gecirmekte oldugu hastalik kaydedildi.

2. Kan gruplarmna gore degigik hastaliklarn goriilme sikhgi
belirlendi.

3. 60 ve 75 yastan Onceki ve sonraki kan grubu iligkileri ince-
lendi.

4. Sonuclar ortalamaya gore aralik tahmini ve anlamhhk testi,
kiiciik drnekleme tecrisinde (t) béliinmesi metoduyla istatistik ola-
rak degerlendirildi.

(*) Sigll Etfal Hastanesi 3. I¢ Hastahklar: Klinigi Sefi.
(**) Sigl Etfal Hastanesi 3. I¢ Hastalhklar1 Klinigi Asistam,
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Sonuglar :

1. Materyalimizde kan gruplarina goére dagilim goyle bulunmus-
tur : A grubu 1290 vak’a (% 42,92), O grubu 1028 vak’a (% 34,19),
B grubu 484 vak’a (% 16,11) ve AB grubu 204 vak’a (% 6,78).

2. Kan gruplarinin uzun yagamla ilgisi anlamh olarak (P<0,01)
agagidaki gibi bulundu :

a) 60 yag list sinirina gore : 60 yasin iistiinde bulunanlar A gru-
bunda % 17, B grubunda % 14, AB grubunda % 17, O grubunda % 186.

b) 75 yag iist smirina gére : 75 yasin iistinde bulunanlar A
grubunda % 4, B grubunda % 3, AB grubunda 9% 4, O grubunda ise
% 5.

3. Hastaliklarla kan gruplar1 arasindaki iligkiler : Hastaliklar
sikhik siragina gore siralandiktan sonra istatistik degerlendirmeye
tabi tutuldu. Vak’a sayis1 16'nin iistiinde bulunan hastaliklar anlam-
I (P<0,01) idi. Toplam 63 teshise ve siklik sirasina gore ilk 40
hastalikk anlamli bulundu. 3006 vak’ada toplam hastalik sayisi 3675
idi. Her hastaligm kan grubundaki toplaminin 3675 hastalifa oram
ve ayrica her hastaligin her gruptaki toplaminin 3675 hastaliga oram
hesaplandi, Tabloyu buraya almak cok yer iggal edecegi icin sadece
bir tanesini 6rnek olarak gostermeyi tercih ediyoruz :

Enfeksiyon hastaliklar: - Sayr ve oran olarak A grubunda 245
(6, 67), B grubunda 78 (2, 12), AB grubunda 40 1, 09, O grubunde
218 (5, 93).

Ayrica her hastaligin orant aym hastaligin 4 kan grubundaki top-
lam oramna boliinmesi ile ¢ hastaligin ayni grupta goériilme yiizdesi
saptandl 63 hastalig iceren tablo genig yer tutacagi icin yine bir tek
drnekle yetiniyoruz :

Enfeksiyon hastaliklar1 - P<0,01. % olarak A grubunda 6,67 :
15,81 esit 0,42; B grubunda 2,12 : 15,81 esit 0,13; AB grubunda 1,09 :
15,81 egit 0,06; O grubunda 5,93 : 15,81 egit 0,37. Toplam 581, oran
15,81.

Boylece muhtelif hastalik gruplarinda hangi kan grubunun da-
ha sik goriildiigii ortaya cikmaktadir.

Tartisma :

Bu caligmanin amaci, bir yandan hangi hastaliklarin hangi kan
gruplularda daha sik goriildiigiinii saptamak, diger yandan da hangi
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kan gruplularda émriin daha uzun oldugunu meydana cikarmakti. Bu
arada 3005 kigide argiv taramasi yapilmakta olduguna gore, niifusun
kii¢itk bir diliminde de olsa, iilkemiz halkinda kan gruplarinin oran
olarak dagilimi da kendiliginden bir kere daha ortaya cikmig olacak-
t1. Nitekim bizim kan gruplar: dagilimi hakkinda elde ettigimiz oran-
lar Tiirkiyede Gnceki yillarda yapilmig clan arastirma sonuglarina
gok yakin gikmistir. Meseld 1979'da yapilmig bir incelemeye (2) gore
clde edilen oranlar bizim oranlara ¢ok yakindir. Bizim buldugumuz
ve Binyildiz ve Biiyiikyiiksel'in bulduklar: oranlar yan yana getiril-
diginde A grubu % 42,9 (% 43,3), O gruktu % 34,2 (% 33), B grubu
% 16,1 (% 16,2), AB grubu % 7,5 (% 6,8) gibi birbirine ¢cok yakin
coranlarla kargilagilmaktadir.

Tiirkiyede, birbirine yakin yillarda yapilmig olan bu iki istatis-
tik calisma oldukga uyumlu sonug verdigi halde diinyanin bagka halk-
larinda elde edilen oranlar birbirinden ¢ok farklhidir (4, 5, 8, 9, 10, 11,
12. Beyaz irkta A grubu ensidansi % 40-45 arasinda oldugu halde
sar1 irkta (Cin) % 22-28; kizilderililerde % 2,6-76,7; Avustralya yer-
lilerinde % 51,6 bulunmusgtur. Keza B grubu ensidans: Avrupa iilke-
lerinde % 8,3-10, sar1 wrkta % 20-35, ABD zencilerinde % 15,5-21,8;
ABD kizlderililerinde % 0, Bagklarda % 1,1 olarak saptanmigtir. AB
grubu sikligh da cok farklar gostermektedir : ABD beyaz irkinda
% 5,1 iken Ingiltere’de 9 1,4-3 arasinda, sar irkta % 6-11, zenciler
de % 3,5-3,7 arasinda, ABD kizilderililerinde % 0-1 arasinda, Asya
kizilderililerinde ise % 8,1 keza Basklarda % 0 bulunmustur. 0 gru-
bu ensidanslan diinya halklarinda % 22,8-97,4 arasinda degismekte-
dir. En diigitkk oran ABD kizilderililerinde % 22,8 olup en yiiksek oran
da ABD Utah kizilderililerinde % 97,4 buluaimustur; ABD zencilerin-
de ise % 51,5 cikmugtir.

Kan grubu ensidanslarindaki bu biiyiilk farklarin nedeni olarak
veba, cicek, sifiliz, tiiberkiiloz ve lepra gibi enfeksiyonlarin ve salgin-
larin rolii iizerinde durulmaktadir (1, 7, 13, 15, 16).

ABO kan gruplar eritrcsitlerde bulunan A ve B antijenlerine giore
ayrilirlar, Bu antijenlerin én maddesi H antijenidir. H antijeni 0 kan
grubunda bulunmaktadir. Bu ABH antijenlerine cok yakin maddeler
degada (hayvan, bakteri, virus, bitki gibi) yaygin bir gekilde mev-
cuttur, Sayet hastalik yapan parazitin antijeni ile hastaliga yakala-
nan kiginin kan grubundaki antijen ayni olursa hastalik agir seyret-
mekte ve boylece bu allel'e kars: bir seleksiyon olusmaktadir. Mesela
veba basilinin H antijeni ile 0 grubu tasiyicilardaki H antijeni siner-
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Jik bir etki gostermekte (16) ve bu yiizden veba salgim olan iilkelerde
0 grubu tasiyanlarin orami azalmaktadir (Hindistan, Mogolistan,
Tiirkiye, Agag: Misir gibi (13). Dinya trafiginden uzak kalan bol-
gelerde yasayan izole kalmis toplumlarda ise 0 grubu oram yiiksek
bulunmug ve buralarda hic veba salgini goriilmemis olmasi bunun
sebebi sayilmistir (13, 14). 0 grubunun yiiksek oranda bulundugu
halklar olarak Avrupa’da Irlandalilar, Izlandalilar, Basklar, Korsika-
hlar, Sardinyallar, Isvicre’de Walliler, ABD'de Utah kizlderilileri
sayllmaktadir (13, 14). Ayrica 0 grubu yiiksek oranda bulunan baz
toplumlarda sifiliz salgin1 yaygin olmus ve trepanasoma pallidum ile
0 grubu arasinda lente bir seleksiyon meydana geldigi kanaatina va-
rilmigtir (16). Ayrica cicek epidemileri sirasinda baz viruslarin A
antijenine benzer bir antijen tasidiklari ve bu antijenin anti-A an-
tikorlar: tarafindan inaktive edildigi ileri siiriilmektedir. Anti-A an-
tikorlar1 B ve 0 grubunda bulunur, A ve AB grubunda bulunmaz. Bu
yizden A ve AB grubu tasiyanlarda cicek hastaligi agir seyretmekte
ve bir seleksiyon meydana getirdigi diigliniilmektedir (16).

B grubu Orta ve Giiney Asya’da sik goriiliirken diger bolgeler-
de daha seyrek bulunmaktadir. Bu bélgelerde tip 0 ve A’ya kars: uzun
siire bir seleksiyonun mevecudiyeti bu durumu meydana getirmis ola-
bilir (16).

Tiirkiye diinya trafigine her zaman acik olmugtur. Sayilan en-
feksiyon etkenleri lilkemizde zaman zaman epidemiler meydana ge-
tirmigtir. Bizim buldugumuz kan gruplarn dagiiimimin gerek dogu,
gerekse bati iilkelerine gore orta degerde olusu seleksiyon fenomeni-
ne ters diismektedir. Bu konunun daha fazla acikliga kavusmasi igin
cok daha genig bir niifus boliimiinde kan grubu tayinlerine ihtiyag
bulundugu kanaatindayiz.

Calismamizin bir diger bolimiinde hangi kan grubunda hangi
hastaliklarin en fazla goriildiigii konusu incelenmigtir. Ilk bakista
boyle bir ayimmin pratik bir sonuca ulasmadig: gorilmektedir. An-
cak goyle bir siralama verilebilir : A grubunda bizim materyalimize
gére en cok rastlanan hastaliklar siras: ile senil katarakt, pnomoto-
raks, herniler, karin tiimoérleri, lenfomalar; 0 grubunda epistaksis,
sinir krizleri, eklampsi, aplastik anemi; B grubunda rekto-sistosel,
gplenektomi endikasyonu konan vak'alar, perianal fistiil, iiro-genital
tiitmérler; AB grubunda dogum sonu kanamalari, portal hipertansi-
yon, prolapsus uteridir.
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Yukarki siralama pratik hekimiik yoniinden bir 6nem tagsimadig:
halde 63 bashik altinda topladigimiz vak’alarimizin daha ziyade han-
gi kan grubunu tasiyanlarda gériildiigiinii inceleyen boliimde degigik
bir durumla karsilagiyoruz. Meseld enfeksiyon hastaliklarinda A gru-
bu bas1 ¢ekmektedir. Buna uygun olarak en sik teghis edilen dahili
hastaliklara bakarsak, meseld gastro-intestinal kanamalarda en sik
olarak 0 grubu ile karsilasilmaktadir. Ulcus ventriculi ve duodeni icin
de durum aynidir, Romatizmal hastahklarda A grubu, Diabetes mel-
litus’ta 0 ve A grubu, karin tiimérlerinde A grubu, iskemik kalp has-
taliklar1 B ve 0 grubunda, karaciger tiimdrleri 0 grubunda, 16semiler
AB grubunda, asthma bronchiale A ve 0 grubunda, lenfomalar A gru-
bunda, pankreas bag: tiimérleri A ve B grubunda, multipl miyeloma
B ve AB grubunda miyokart infarktiisii AB ve 0 grubunda, boyun
tiimorleri B ve 0 grubunda, safra yollar1 hastaliklar1 A grubunda,
gastro-intestinal sistem tiimérleri B ve AB grubunda, meme tiimor-
leri A grubunda daha fazla goriilmiigtiir. Yukarida sayilan hastalik-
lara ait kan grubu bulgular: literatiir bulgular ile kargilagtirildigin-
da enfeksiyon hastaliklari, gastro intestinal sistem kanamalari, safra
yollar1 hastaliklari, meme tiimorleri, romatizmal hastahklar, karin
tiimorleri, karaciger tiimorleri icin sdylediklerimiz literatiir bulgula-
rna (1, 3, 7, 13, 15 16) uymaktadir. Buna karsilik gastro-intestinal
sistem tiimorleri, Diabetes mellitus, iskemik kalp hastaliklari, l6se-
miler, asthma bronchiale, miyokart infarktiisii, boyun tiimérleri,
pankreas bagi tlimorleri, miiltipl miyeloma gibi hastaliklarda bizim
sikhikla rastladigimiz kan gruplar: literatiirdekilere uymamaktadir
(1, 7, 13, 15, 186).

Caligmamizin son boliimiinii ise kan gruplar: ile insan 6mrii ara-
smndaki iligkinin incelenmesi tegkil etmigtir. Sonuclarimiza gore 0
grubundaki kisiler diger gruplardakilere bakarak daha uzun yasamak-
tadirlar. 75 yas iistiindeki 0 grubu tasiyicilarin A ve AB grubu tasi-
yanlara nazaran % 25, B grubu tasiyicilarina goére ise % 66 oraminda
daha uzun émiirlii olduklar: saptandi. Jorgensen ve Schwartz (6) ta
Avrupa’da 0 grubu tasiyan kisilerin 75 ve daha fazla yagama sansimin
A grubuna gére % 60 oraninda daha fazla oldugunu hesaplamislar-
dir. Bizim buldugumuz orana uymaktadir. 0 grubundakilerin daha
vzun omiirlit oluslari, salgin hastaliklarin azalmasmna ve ozellikle
veba salgirinin yokluguna baglanmaktadir (13). Ayrica bir ¢ok has-
taliklarin A grubunda goriilme sikligimmin 0 grubuna bakarak daha
fazla olmasi da aym sekilde agiklanmaktadir.
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Ozet

Toplam 3006 vak’a kan gruplari, gecirdikleri hastaliklar, yaga-
ma gliresi bakimindan incelendi :

Kan gruplari dagilimi vak’alarimizda goyledir : A grubu 1290
vak’'a (% 42,9), 0 grubu 1028 vak’a (% 34,2), B grubu 484 vak’a
(% 16,1), AB grubu 204 vak’a (% 6,8). Bu sonuclar Tiirkiyede yapi-
lan bagka bir ¢calismanin sonuclarina hemen hemen tamamen uymak-
tadir. Oysa dilnyanin baska iilkelerinde yapilan arastirmalara gGre
degigik halklarda kan gruplar: ensidanslari ¢ck biiyiik farklar gs-
teriyor. Bu bliyiik farklarmm nedeni olarak veba, cicek, sifilis, tiiber-
kiiloz ve lepra giki enfekeiyonlarin ve salginlarin rolii {izerinde durul-
maktadir. Bu salgmmlarda ¢ok bilyiik sayida insanin kaybl kan grup-
lar1 arasinda kbelli bir seleksiyon meydana getirmektedir. Fakat diin-
ya trafigine her zaman acik kalmig ve pek ok biiylik salginlar atlat-
mig bir iilke oldugumuz halde Tiirk halkindaki kan grubu dagilimi
Orta Avrupa iilkelerindeki duruma uyar tarzdadir.

Sonuclarimiza gére Avrupa'da oldugu gibi Tiirkiye'de de en uzun
omiirlii kisiler 0 grubundandirlar, Calismamizda 75 yas iistiindeki 0
grubu tasiyicilarin A ve AB grubu tasiyicilarina bakarak % 25, B
grubu tasiyicilarina gore ise % €66 oraninda fazla clduklar: meydana
cikarilmigtir.

Hastaliklarla kan gruplarn arasinda inandiricr bir iligki buluna-
mamistir. Herhangi bir kan grubunun en ¢ok hangi hastaliklarda go-
riilldiigii ve ayrica degigik hastaliklarda en sik rastlanan kan grubu-
nun hangisi oldugu genisg bir gekilde incelenmisse de pratik onemi
olakilecek bir sonuca ulasilamamigtir.

Summary

200¢€ cases were investigated for their blocd groups, ilnesses and
gurvival time.

The distribution cf blood groups in our caszs am as follows :
Group A was seen in 1290 cases (42.9 % ), Greup 0 was seen 1028 ca-
ses (34.2 %) Group B was seen in 484 cases (16.1 %), Group AB was
geen in 204 cases (6.8 %). These results are a'mest the same as the
results of another investigation made in Turkey. But acecording to
the investigations made in cther countries, the incidence of blood
groups varies in different populations. The infections and epidemics
of tularemia, smallpox, syphilis tuberculosis and lepra are considered
responsible for this great differance. The death of great number hu-
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man in these epidemics made a selection between blood groups. But
the distribution of blood groups in Turks are similar to ths middle
Europian countries, contrary to the heavy trafic and great epidemics
in the country.

According to our results, the longest survival in Turkey was
geen in 0 group as in the Europa. Our trial showed that group O car-
riers are 25 % greater than group A and group AB and 66 % greater
than group B carriers over age 75.

A meaningful relationship between the disease and blood groups
is not shown. The most frequent diseases in a special blood group and
the most frequent blood groups in different diseases are all investiga-
ted but a practical result is not obtained.
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