
1968-1972 VILLARI ARASINDA ~~~Li COCUK HASTANESII. COCUK DAHILIVE 

SERViSiNDE VATAN HASTALARIN VA~. CiNS, TE~HiS VE PROGNOZ 
BAKIMINDAN ISTATiSTiKi DEGERLENDiRILMESI ( * ) 

Dr. Nevin Bozbora · Dr. Abdurahman Ozsan . Dr. Ber~an Top,:u . 

Dr. Engin Canberk . Dr. Goni.il Hatipoglu · Dr. Senay Kutsal · 

Dr. Omit Mullin. Dr. Ahmet Alver (*'' ) 

1968-1972 y1llar1 arasmda ~i§li gocuk Hastanesi, Misbah Muha­
ye§ pavyonu I nci gocuk Dahiliye servisinde bulunan 15 yatakta ya­
tan 2014 hasta ~ocuk istatistiki degerlendirme ile incelenmi§lerdir. 

Metod ve materyel: 

1968 ocak ay1 ba§mdan 1972 arallk sonuna kadar servisimize ya­
tan 2-16 Ya§ aras1 k1z ve erkek ~ocuklar materyelimizi te§kil etmek­
tedir. Hastalar once diagnoslarma gore gruplara aynld1lar. Sayilan 
once total sonra cinslere gore aynlarak gosterildi. En s1k gorilldiigti 
ya§lar ve aynca maksimum vak'a adedine gore ya§ gosterildi. Komp­
likasyonlar ve ameliyatlar aym grupta toplamld1. Sonu~ haliyle, salah, 
§ifa ve vefat olarak neticelendi. Yatma giinii en az ve en ~ok olarak 
gosterildi. 

Tart't§ma ve netice: 

En ~ok raslamlan hastahklar hasta say1sma gore : zehirlenmeler 
biitiin hastalarm %13,5 nu, A.G. Nefritis % 12,5 nu, Pnomoniler yine 
% 12,5, A.R.F. ise % 9,1 ni te§kil etme~tedir. Sonra yiizde Akut gastro -
enteritis ile birden bire % 4,2 ye dli§mektedir. Kan hastahklan total 
olarak almd1gmda ( ~e§itli anemiler % 2,2, Henoch - Sheinlein % 1,3. 
Losemi % 0,7. Trombositopenik Purpura % 0,5) biitiin vak'alarm % 5,4 
nii te§kil etmektedir. 

Pseudocroup 3-5 ya§ aras1 ~ocuklarda biiyiik incidans gosteren bir 
tablodur. Astm broll§ial 3 ila 5 ya§ aras1 gocuklarda hmltlh bron§it 
spastik bron§itle ~ok kari~mi§, her ikisi bir arada gosterilmi§tir % 2,3. 

( * ) ~i§li <;ocuk Hastanesi 22 Ocak 1975 gtinti Bilimsel toplantlda teb!ig­
edilmi§tir. 

( **) ~i§li <;ocuk Hasta nesi I . <;ocuk Dahiliye ~ef Muavlni ve Asistanlan. 



1968-1972 ylllan arasmda I. gocuk Servisinde 
yatan hastalara ait istatistiki bilgiler 

Ya~a gore 
Total Yiizde en yiiksek YattJ~ giin 

Hastah.k ismi say1 % Erkek Klz insidans Komplikasyon Sonu~ En az- En ~ok 

Zehirlenmeler 372 %13.5 215 157 3-5 ya~ - 11 vefat 1 3 

A. Glomerulo- 243 §ifa 
nephritis 362 %12.5 217 145 5-9 ya§ 10 Kalp yetmezligi 89 salah 

19 hali ile 2 30 
4 vefat 

Pnomoni 6 ampiyem 
263 §ifa 
57 salah 

( bronko_atipik 361 %12.5 225 136 3-7 y~ 11 plorezi 
22 hall ile 7 35 

pnomoni) 7 kalp yetmezligi 
11 vefat 

171 salah 
A. Rheumatic 67 kalp yetmezligi 10 hal! ile 2 35 
fever 184 % 9.1 118 66 7-13 ya§ 9 Chorea 3 vefat 

A. Gastro- 74 §ima 
enteritis 85 % 4.2 39 46 3-5 ya~ - 6 salah 1 15 

5 vefat 

75 ~ifa 
Pseudocrup 76 % 3.7 55 21 3-5 Y!Ul - 1 vefat 1 5 

10 spastik bron~t 45 salah 
Asbm Bron§ial 48 % 2.3 29 19 3-5 y~ 1 hiler adenopati 3 Hali ile 2 15 



Y~a gore 
Total Ytizde en yUksek Yattrg• gtln 

Hastahk ismi say• % Erkek K1z insidans Komplikasyon Sonu~ En az-En ~k 

38 §ifa 
Hipertermik 6 Salah 
konvulsion 46 % 2.2 37 9 3-4 Ya§ 1 kollaps 3 hali ile 1 7 

1 vefat 
---

42 salah 
Rheumatic artritls 45 % 2 .2 31 14 7-13 ya§ 6 kardit 3 hali ile 8 56 

Anemi 45 % 2.2 25 20 5-11 ya§ 1 herediter 20 §ifa 
sferosltoz 18 salah 

3 Glikoz-6 7 hali ile 3. 39 
phosphat D . 
noksanllg1 

24 §ifa 
Bron§it 29 % 1.3 16 13 3-6 ya§ - 3 salah 

1 hali ile 5 20 

Akciger tbc. 28 % 1.3 18 10 4-8 ya§ 7 Peritonit tbc. 15 Salah 
1 mezanter adenit 13 hali ile 1 32 

Henoch-scheinlein 28 % 1.3 17 11 5-13 ya§ 1 beyin kanamas1 20 §ifa 
1 purpura fulminans 7 salah 10 40 
2 bobrek kanamas1 1 vefat 

Kriptit anjin 25 % 1.2 17 8 3-13 ya§ 
22 §ifa 

- 3 salah 1 6 

22 Salah 
Hiler adonopati 24 % 1.2 15 9 4-9 Ya§ 1 adenit tbc. 2 hali ile 5 27 

24 §ifa 
Aseptik menenjit 30 % 1.4 13 17 3-9 Ya§ - 4 hali ile 4 37 

2 vefat 
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Akciger tbc. ve hiler adenopati servisimize te§his maksad1 ile yatnn§, 
sonra gerekli yerlere veya evde kontrol altmda bakllmak tizere gon­
derilmi§lerdir. Ak. Tbc. % 1,3 H.A. % 1,2. 

Nefrotik sendromlu 19 ~ocuktan, te§hisleri erken yap1lan 13 vak'a 
halen salah hallerini devam ettirmektedirler. 10-13 ya§ aras1 5 erkek 
~ocukta mide iilseri tesbit edilmi§tir. Qocukluk ~aglarmda olduk~a 
nadir olan bu hastahktan biri mide prolapsusu idi. Pyelonefritis, Wilms 
tiimorleri, bobrek ta§lan diger bobrek hastahklanru te§kil ediyorlar­
di. Diger raslamlan fakat say1 bak1mmdan nadir olan tetani, zona, 
kist hidatik, kala-azar, akciger kistleri, mediastinal plorezi, malabsorb­
sion, kistik pancreas, mezanter arter trombozu, diabetes mellitiis, hypo 
ve hipertroidiler, osteomyelitis, ra§itizm, Ossgut-Shlatter, periarteri­
tis nodosa, scleroderma gibi vak'alara da hastalarimiz arasmda rast­
ladlk. 

Hastalarim1Zda sex bak1mmdan erkek ~ocuklar ~ogunluytaydllar. 

1151 erkek, 1093 k1z. 
En fazla hastalamlan ya§ 3-7, maksimum vak'a adedi 3 ya§mday­

dl. En fazla rastlamlan komplikasyon kalp yetmezligidir. (R.F.) 67. 
A.G.N. (10). Burada antiparentez olarak §unu eklemek isteriz: 1974 
y1h i~inde yatan 82 A.G.N. hastada yiiksek tansiyon ve kalp yetmez­
ligi dikkatimizi ~ekmi§, vak'alarm 52 sinde bulunmU'§tur, yani % 63 
iinde. Ttirk Pediatri kurumu toplantlsmda bu noktax~ da dikkat ~e­
kilerek, suj tayini bak1mmdan ara§tlnlmasl karara almmi§tlr. 

En fazla vefat zehirlenmeler (Bilhassa optolidon) ... II, ve Pno­
monilerden (II)., olmu§tur. Total vefat say1s1 46, yatan hastanm 
% 2,2 dir. 

Ozet 

1968-1972 yulan arasmda ~i§li Qocuk Hastanesi I. Qocuk Dahi­
liye servisinde yatan hastalarm ya§, cins, te§his ve prognoz bakrmm­
dan istatistiki degerlendirilmesi yapllmi§br. 

Summary 

On stistical Work had been done at I. Child Departmant of ~i§li 
Children Hospital between 1968-1972. 


