
Turkiye Klinikleri J Pediatr 2009;18(2)82

llerjik hastalıklar, (allerjik astım, allerjik rinit, atopik dermatit), du-
yarlı bireylerin “allerjen” olarak adlandırılan maddelerle karşılaş-
ması ile gelişen bir dizi karmaşık immünolojik tepkimeler

sonrasında ortaya çıkar. Allerjen, allerjik yanıtı tetikleyebilen herhangi bir
madde olabilir. Allerjenlerin normal bireylerde hiçbir reaksiyona yol aç-
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maz ken, na sıl ba zı bi rey ler de allerjik has ta lık la ra
yol aç tı ğı he nüz tam ola rak ay dın la tı la ma mış ol ma-
sı na rağ men, ge ne tik ve çev re sel fak tör le rin bu sü-
reç te önem li bir ye ri ol du ğu dü şü nül mek te dir.1

Ato pi ka lıt sal ola rak çev re de yay gın bu lu nan
an cak ço ğu ki şi nin bu na karşı sü re ğen bir IgE ce va -
bı oluş tur ma dı ğı allerjen le re karşı aşı rı mik tar da
spe si fik IgE sen tez le me yat kın lı ğı dır. Allerjik has-
ta lık ge li şi min de ato pi önem li bir risk fak tö rü dür.
Ato pi çev re sel allerjen le re karşı, se rum da spe si fik
IgE var lı ğı ve ya cilt tes tin de tip I aşı rı du yar lı lık re-
ak si yo nun gös te ril me si ile sap ta nır.2

Ato pi ve allerji te rim le ri ço ğu za man bir bi ri -
nin ye ri ne kul la nı lır. An cak ato pi du yar lan ma yı,
allerji ise du yar lan ma ile bir lik te kli nik ola rak has-
ta lık bu lun ma sı na işa ret et mek te dir.

Ato pik bi rey ler de fark lı coğ ra fi böl ge le re özel,
du yar lan ma ya se bep olan allerjen le rin be lir len me -
si önem li dir. Bu yol la ge rek allerjik has ta lık la ra ait
mor bi di te nin azal tıl ma sı için, ge rek se du yar lan mış
bi rey ler de has ta lık ge li şi mi nin ön len me si ya da ge-
cik ti ril me si için ge re ken çev re sel ko şul lar be lir le -
nip ko ru yu cu ön lem ler alı na bi lir.

Ça lış ma mız da, Or ta Ka ra de niz Böl ge si’n de
epi der mal de ri tes ti kul la nı la rak ato pi tes pit edil-
miş allerjik has ta lar da, du yar lı lık sap ta nan çev re -
sel allerjen ler ve bun la rın sık lı ğı nın
de ğer len di ril me si amaç lan mış tır.

GE REÇ VE YÖN TEM LER

Or ta Ka ra de niz Böl ge si’n de ki bir üni ver si te has ta -
ne si nin pe di at rik allerji üni te si ne Ma yıs 2003-Ni -
san 2005 ta rih le ri ara sın da allerjik has ta lık öy kü sü
ve ya ta nı sıy la (allerjik ri nit, as tım, ato pik der ma tit,
allerjik der ma tit) baş vu ran ve epi der mal de ri tes ti
uy gu la nan 2-17 yaş ara sın da en az bir allerje ne karşı
du yar lı lı ğı sap ta nan 739 ço cuk ge ri ye dö nük ola rak
in ce len di. De ri test le ri ay nı hem şi re ta ra fın dan ya-
pı la rak, test le rin ya pıl ma sı ve de ğer len di ril me sin de
stan dar di zas yon sağ lan dı. An ti his ta mi nik te da vi
alan has ta var sa test ten en az ye di gün ön ce bu te-
da vi son lan dı rıl dı. Test uy gu lan ma dan ön ce sırt böl-
ge si ne her bir allerjen dam la sı ko na rak lan set le 2
mm de lin di. On beş da ki ka son ra has ta lar de ğer len -
di ril di. Po zi tif kon trol için his ta min (his ta min hid-

rok lo rid, 10 mg/mL), ne ga tif kon trol için ise
%0.9’luk NaCl so lüs yo nu kul la nıl dı. De ri de ki en du-
ras yo nun ne ga tif kon tro le gö re 3 mm ve da ha faz la
olan ce va bı po zi tif ola rak ka bul edil di. Test için böl-
ge de en sık rast la nan, 22 allerjen den olu şan pa nel
uy gu lan dı. Al ler jen ler, ev to zu nu (D. fa ri nea, D.
pte rony ssi nus), po len le ri (ça yır ve ot po len le ri, ağaç
po len le ri), hamam böceği ni (al man), man tar la rı (Al-
ter na ri a al ter na ta, As per gil lus fu mi ga tus, Cla dos po -
ri um her ba rum, Pe ni ci lli um no ta tum), hay van
tüy le ri ni (ke di, kö pek ve kuş), be sin le ri (ka ka o, fın-
dık, süt, buğ day, do ma tes) ve la te ksi kap sa mak tay -
dı (Al ler go-phar ma, Al man ya).

İSTA TİS TİK SEL YÖN TEM

Ve ri ler Win dows için SPSS 11.0 prog ra mı kul la nı -
la rak de ğer len di ril di. Grup lar ara sı po zi tif lik oran-
la rı nın kar şı laş tı rıl ma sı için ki-ka re tes ti kul la nıl dı.
De ğiş ken da ğı lı mı Kol mo go rov-Smir nov Z yön te -
mi ile de ğer len di ril di. P de ğe ri nin 0.05’ten dü şük
ol du ğu du rum lar is ta tis tik sel ola rak an lam lı ka bul
edil di.

BUL GU LAR

Kli ni ği miz de Ma yıs 2003 ve Ni san 2005 tarihleri
ara sın da allerjen ler le epi der mal de ri tes ti uy gu la -
nıp ato pi tes pit edi len 2-17 yaş ara sı, en az bir al-
lerjik has ta lık (as tım, allerjik ri nit, ato pik der ma tit)
ta nı lı 739 ol gu alın dı. 

Tab lo 1’de ça lış ma po pü las yo nu, so lu num sal
allerjik has ta lı ğı na gö re grup la na rak, grup la rın de-
mog ra fik ve kli nik özel lik le ri ile allerjen le re kar şı
has sa si yet le ri nin da ğı lı mı gös te ril mek te dir. Ol gu -
la rın %44.5’i kız, yaş or ta la ma sı 10.2 ± 3.5, %55.5’i
er kek olup yaş or ta la ma sı 10.12 ± 3.4 yıl dı. Ol gu la -
rın 30 (%4)’un da ato pik der ma tit, 339 (%45.9)’un -
da mo no sen si ti zas yon (en az bir allerje ne ato pik
kar şı du yar lan ma) sap tan dı. Uy gu la nan allerjen ler
için de en faz la po zi tif ce vap ev to zu akar la rı na (D.
fa ri nea, D. pte rony ssi nus) kar şı göz len di (%97, n=
719) ikin ci sık lık ta ise, %30.6 ora nın da (n= 226) ça -
yır, ot ve ağaç po len le ri ne (ya ba ni ot po len le ri; Ar-
te mi si a Vul ga ris, Che no po di um Al bum, Plan ta go
Lan ce o la ta, Pa ri e ta ri a Ju da ci a ça yır po len le ri; Po a
Pra ten sis, Dact ylis Glo me ra ta, Fes tu ca Pran ten sis,
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Lo li um Pe ren ne, Phle um Pra ten se, ağaç po len le ri:
Al nus glu ti no sa, Be tu la Ver ru co sa, Cory lus) karşı
po zi tif lik tes pit edil di (Şekil 1). Üçün cü ve dör dün -
cü sı ra da man tar la ra (A. al ter na ta, A. fu mi ga tus, C.
her ba rum, P. no ta tum) ve hamam böceği ne ve
karşı po zi tif lik ben zer dü zey de, sı ra sıy la %12 (n=
89) ve %12.3 (n= 91) ola rak bu lun du. Hay van tüy-
le ri ne (ke di, kö pek ve kuş) kar şı %4.6 (n= 34), la-
tek se %2.7 (n= 20), be sin le re (süt, buğ day, yu mur ta,
fın dık, fıs tık, ce viz, ka ka o, do ma tes) %7.4 (n= 55)
has ta da has sa si yet sap tan dı. Be sin allerjen le rin den
sü te karşı %1.9 (n:14), buğ da ya karşı %1.5 (n= 11),
yu mur ta %2 (n= 15), fın dı ğa karşı %2.3 (n= 17), fıs-
tı ğa karşı %0.28 (n= 2), ce vi ze karşı %0.28 (n= 1),
ka ka o ya karşı %2.8 (n= 20), do ma te se karşı %0.28
(n= 2), ora nın da de ri tes ti po zi tif li ği tes pit edil di.

Fark lı so lu num sal allerjik has ta lık lar ara sın da al-
lerjen le rin sık lı k oran la rı ara sın da is ta tis tik sel fark
sap tan ma dı (p> 0.05).

Tüm Hastalar Bronşiyal Astım Allerjik Rinit Bronşiyal Astım ve Allerjik Rinit

n= 739 % n= 335 % n= 311 % n=93 %

Kız 329 140 145 44

Yaş (yıl) Ortalama ± SS 10.2 ± 3.5 44.5 10.3 ± 3.54 41.8 10.2 ± 3.6 46.6 10 ± 3 47.3

Erkek 410 195 166 49

Erkel Yaş (yıl) Ortalama ± SS 10.12 ± 3.4 55.5 10.37 ±3.5 58.2 9.82 ±3.6 53.4 10.10 ± 2.8 42.7

Atopik Dermatit 30 4 13 3.9 12 3.9 5 5.4

Allerjen

Monosensitizasyon 339 45.9 146 43.6 147 47.3 46 49.5

Akarlar (DP, DF) 719 97 327 97.6 299 96.1 93 100

Küf 89 12 40 11.9 39 12.5 10 10.8

Hamamböceği 91 12.3 39 11.6 41 13.2 11 11.8

Otlar

- Çim 148 20 68 20.3 63 20.3 17 18.3

- Çayır 61 8.3 30 9 24 7.7 61 8.3

Ağaçlar 17 2.3 7 2.1 6 1.9 4 4.3

Hayvan tüyleri 34 4.6 20 6.0 11 3.5 3 3.2

Lateks 20 2.7 10 3 7 2.3 3 3.2

Besinler 55 7.4 30 9 21 6.8 4 4.3

- Süt 14 1.9 7 2.1 5 1.6 2 2.1

- Buğday 11 1.5 5 1.5 3 0.9 3 3.2

- Yumurta 15 2 7 2.1 7 2.3 1 1.1

- Fındık 17 2.3 8 2.4 7 2.3 2 2.2

- Fıstık 2 0.3 2 0.6 (-) (-) (-) (-)

- Ceviz 1 0.3 1 0.3 (-) (-) (-) (-)

- Kakao 9 0.1 7 2.1 (-) (-) 2 2.2

- Domates 2 0.3 (-) (-) 2 0.6 (-) (-)

TABLO 1: Olguların solunumsal allerjik hastalıklarına göre gruplanarak, grupların demografik ve klinik özellikleri ile 
allerjenlere karşı hassasiyetlerinin dağılımı.

ŞEKİL 1: Allerjenlerin görülme sıklıkları.
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Tab lo 2’ de fark lı araş tır ma lar dan el de edi len
akar has sa si ye ti sık lık la rı nın, ça lış ma mız da el de
edi len so nuç la kar şı laş tı rıl ma sı gös te ril mek te dir.
Akar has sa si ye ti sık lı ğı; Ku yu cu ve ark.nın ça lış -
ma sın da %30.9, Tez can ve ark.nın ça lış ma sın da
%42, Öz türk ve ark.nın ça lış ma sın da %72.5, Ya zı -
sız ve ark.nın ça lış ma sın da %59, Pa ta ve ark.nın ça-
lış ma sın da %57.8, Cen giz li er ve ark.nın
ça lış ma sın da %63.3, Edis ve ark.nın ça lış ma sın da
%39.8, Ay vaz ve ark. ça lış ma sın da %61.3, bi zim ça-
lış ma mız da ise %97 olarak bu lun muş tur. 

Bi zim ça lış ma mız dı şın da ki ça lış ma lar baz 
alı na rak ato pik bi rey ler de bu lu nan akar du yar -
lan ma sı sık lı ğı nın, nor mal da ğı lım gös ter di ği (p>
0.05) ve akar du yar lan ma sı sık lı ğı or ta la ma sı nın
Tür ki ye ge ne lin de %52.5 ± 13.44 ol du ğu bu lun -
du.

Ça lış ma mız da bu lu nan akar du yar lan ma sık lı -
ğı, di ğer ça lış ma lar da bu lu nan akar du yar lan ma sık-
lık la rı ile ay rı ay rı kar şı laş tı rıl dı ğın da, böl ge miz de
bu lu nan ato pik bi rey ler de akar du yar lan ma sık lı ğı -
nın di ğer böl ge le re gö re is ta tis tik sel ola rak an lam lı
dü zey de yük sek ol du ğu sap tan dı (p< 0.001).

TAR TIŞ MA

Çev re miz de ev toz la rı, hay van tüy le ri, po len ler,
küf ler, çe şit li ilaç lar gi bi bir çok allerje nin bu lun -
du ğu bi lin mek te dir ve bu allerjen le rin ba zı du yar -
lı ki şi ler de has ta lık tab lo su na ne den ol du ğu ka bul
edi len bir ger çek tir.

Allerjen ler iç ve dış or tam allerje ni ola rak iki -
ye ay rı la bi lir. Ağaç, ça yır, hu bu bat po len le ri gi bi
po len ler ile man tar spor la rı dış or tam allerjen le ri -
ni oluş tu rur ken, iç or tam da sık bu lu nan allerjen -
ler, ev to zu akar la rı, ev de bes le nen ke di, kö pek gi bi
tüy lü hay van lar, ha mam bö ce ği ve ba zı man tar
spor la rı dır.

Bi zim ça lış ma mız da, ato pik ol gu la rın
%45.9’un da en az bir allerje ne kar şı du yar lan ma ol-
du ğu sap tan mış tır. Li te ra tür de ki ben zer ça lış ma la -
rın so nuç la rı %19-81.6 ara sın da de ğiş mek te dir.3-6

So nuç la rın bu ka dar fark lı ol ma sı, fark lı has ta lık
grup la rı, ça lış ma nın şehir ve ya kır sal böl ge le ri de-
ğer len di r me si, fark lı ya şam şekil le ri gi bi ne den ler -
den kay nak la nı yor ol ma sı muh te mel dir.

Ça lış ma mız da du yar lı lık tes pit edi len ço cuk lar -
da et ken allerjen le rin sık lı ğı araş tı rıl mış, ça lış ma ya
alı nan 739 ço cu ğun %97’sin de ev akar la rı na,
%28.4’ün de ça yır ve ot po len le ri ne karşı po zi tif lik ol-
du ğu bu lun muş tur. Ül ke mi zin çe şit li yer le rin de ya-
pı lan ça lış ma lar dan ben zer so nuç lar el de edil miş tir.

Ül ke mi zin Ak de niz ik lim ku şa ğın da bu lun ma -
sı, çok uzun bir kı yı şeri di ne sa hip ol ma sı hem ik lim
ör tü sü nü hem de ha va da ki nem ora nı nı et ki le mek -
te dir. Do ğal ola rak ül ke miz de po len ve ev to zu has-
sa si ye ti yay gın dır. Ül ke mi zin çe şit li yer le rin den
ya pı lan ça lış ma lar dan ge nel ola rak bu ka nı yı des-
tek ler ni te lik te ben zer so nuç lar el de edil miş tir. 

Ku yu cu ve ark. ta ra fın dan ya pı lan, Türk ço-
cuk la rın da ato pik du yar lan ma ya yol açan be lir le -
yi ci le rin araş tı rıl dı ğı ISA AC Faz 2 ça lış ma sın da,
An ka ra böl ge sin den 8-11 yaş la rın da 2774 okul ço-
cu ğu nun ka tıl dı ğı ça lış ma da allerjik has ta lık lar ve
risk fak tör le ri hak kın da an ket ça lış ma sı ile bir lik te
de ri prik tes ti ya pıl mış tır. Ato pi sap ta nan 571 has-
ta da 1. ve 2. sı ra da, sı ra sıy la ka rı şık ot po len le ri ne
(n= 245, %42.9) ve ev to zu na kar şı (n= 177, %30.9)
du yar lan ma nın yer al dı ğı gö rül mek te dir.7,8

Tez can ve ark. nın İzmir’de her yas gru bun dan
prick tes ti ya pı lan has taların so nuç la rı nı ret ros -
pek tif in ce le dik le ri ça lış ma da bi rin ci sı ra da ot la ra
karşı (%54), ikin ci sı ra da ev to zu na karşı (D. fa ri -
ne a: %37, D. pte rony ssi nus: %42) has sa si yet ol du -
ğu tes pit etmişlerdir.9 Sin ve ark. nın yi ne İzmir
böl ge sin de, sağ lık lı eriş kin ler de yap tık la rı bir ça lış-

Ev tozu hassasiyeti görülme sıklığı

Benzer çalışmalar Bizim çalışmamız x2 p

Kuyucu ve ark. %30.9 %97 94.531 <0.001

Tezcan ve ark. %42 %97 71.353 <0.002

Öztürk ve ark. %72.5 %97 23.353 <0.003

Yazısız ve ark. %59 %97 42.075 <0.004

Pata ve ark. %57.8 %97 43.613 <0.005

Cengizlier ve ark. %63.3 %97 36.125 <0.006

Edis ve ark. %39.8 %97 75.287 <0.007

Ayvaz ve ark. %61.3 %97 42.075 <0.009

TABLO 2: Benzer çalışmalardaki akar duyarlanma 
sıklıklarının, çalışmamızda elde edilen sonuçla

karşılaştırılması.
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ma da, en sık ev toz la rı na karşı has sa si yet ol du ğu
tes pit edil miş tir.10

Böl ge mi ze en ya kın yer ler den bi ri olan Do ğu
Ka ra de niz Böl ge si’n den Ay vaz ve ark. nın yap tık la -
rı ça lış ma da bi rin ci sı ra da ça yır ve ot po len le ri ne
(%70) ikin ci sı ra da ise ev to zu na karşı (%61.3) du-
yar lı lık ge liş ti ği tes pit edil miş tir.11

Düz ce’ den Öz türk ve ark. nın allerjik ri nit li
eriş kin has ta lar da yap tık la rı ça lış ma da en sık ev
toz la rı na (%72.5) da ha son ra da ot ka rı şım la rı na
karşı (%62.5) has sa si yet ol du ğu tes pit edil miş tir.12

Cey lan ve ark. nın Şan lı ur fa’ da allerjik ri nit li ol gu -
lar da yap tı ğı ça lış ma da, en sık çi men po len le ri ne
%66.7 has sa si yet sap ta nır ken, il ginç ola rak ev to zu
akar la rı na yal nız ca %17.8, ya ba ni ot po len le ri ne de
%13.3 ora nın da du yar lı lık tes pit edil miş tir.13 Ya zı -
sız ve ark. nın An tal ya’da allerjik ta nı lı eriş kin ler de
yap tık la rı ça lış ma da, en sık ot ve ta hıl ka rı şı mı na
(%60) has sa si yet sap ta nır ken, ikin ci ola rak ev to zu
akar la rı na %59 ora nın da du yar lı lık tes pit edil miş -
tir.14 Pa ta ve ark. nın Mer sin’ de allerjik ta nı lı eriş-
kin ler de yap tık la rı ça lış ma da, en sık akar (%57.8)
has sa si yeti sap ta nır ken, ot ka rı şı mı na %32.1 ora-
nın da du yar lı lık tes pit edil miş tir.15

Ya kın za man da Cen giz li er ve ark. nın An ka -
ra’da yap tık la rı as tım ta nı lı 3025 ço cu ğun ge ri ye
dö nük 5 yı lı kap sa yan prick test le ri nin de ğer len di -
ril di ği ça lış ma la rın da, en sık ev toz la rı na (%63.3)
bu nu ta ki ben po len le re (%49.3) karşı has sa si yet ol-
du ğu sap tan mış tır.16 Edis ve ark. nın pul mo ner
semp tom lar la baş vu ran eriş kin ler de, allerji de ri tes -
ti so nuç la rı nı de ğer len dir dik le ri ça lış ma da en sık
ev toz la rı na (%39.8) karşı du yar lı lık sap tan mış tır.17

Böl ge mi ze en ya kın yer ler den bi ri olan Do ğu Ka ra-
de niz Böl ge si’n den Ay vaz ve ark. nın yap tık la rı ça-
lış ma da bi rin ci sı ra da ça yır ve ot po len le ri ne (%70)
ikin ci sı ra da ise ev to zu na karşı (%61.3) du yar lı lık
ge liş ti ği tes pit edil miş tir.11

Bi zim ça lış ma mız da da en sık ev to zu na (%97),
ikin ci sık lık ta po len le re (%28.4) karşı has sa si yet
tes pit edil miş tir. Sı ra la ma açı sın dan ba kıl dı ğı za -
man bi zim so nuç la rı mız da şim di ye ka dar ül ke -
miz den ya pıl mış ça lış ma lar la ben zer lik gös ter mek-
te dir.

Ça lış ma mız dı şın da ki do kuz ça lış ma baz alın-
dı ğın da ev to zu du yar lı lık sık lı ğı nın Tür ki ye ge ne -
lin de or ta la ma %52.5 ± 13.44 ol du ğu ve böl ge ler
ara sın da ev to zu ato pi si yay gın lı ğı da ğı lı mı nın ho-
mo jen ol du ğu gö rül mek te dir (p= 0.378). Ça lış ma -
mız da bu lu nan ev to zu du yar lı lık sık lı ğı nı (%97)
di ğer al tı ça lış may la ay rı ay rı kar şı laş tır dı ğı mız da
böl ge miz de bu lu nan de ğe rin di ğer bü tün böl ge ler -
den an lam lı dü zey de yük sek ol du ğu gö rül mek te dir
(Tab lo 2).

Ça lış ma mız da Or ta Ka ra de niz Böl ge si’n de ki
allerjik has ta lar da bu dü zey de yük sek akar has sa si -
ye ti nin sap tan ma sı önem li dir.

Akar allerjen le ri ak ci ğer ler de elas taz in hi bi -
tör le ri ni in hi be edip sa vun ma me ka niz ma la rı nı
bas kı la ya bi lir, inf la ma tu ar me ka niz ma la rı uya ra bi -
lir ya da bas kı la ya bi lir, so lu num yo lu epi tel yum
hüc re le ri ni uya ra bi lir, hüc re ler ara sı bağ lan tı la rı
yı ka rak ko lay lık la do ku da iler le ye bi lir ler.18-21 Yük-
sek doz da akar ma ru zi ye ti nin allerjik du yar lı lık ge-
li şi min de ve du yar lı lık olan bi rey ler de allerjik
has ta lık ge li şi min de et ki si ol du ğu bi lin mek te -
dir.22-25 Fark lı so nuç lar bil di ren ça lış ma lar ol sa da
er ken dö nem de akar ma ru zi ye ti nin as tım ge li şi -
min de ro lü ola bi le ce ği ni gös te ren ça lış ma lar var-
dır.26,27 As tım has ta la rı nın aka ra ma ruz kal ma ma sı
öne ril mek te akar ma ru zi ye ti nin has ta lı ğın kon tro -
lü nü zor laş tır dı ğı bil di ril mek te dir.28,29 Ev içi akar
kons tan tras yo nu ba sit ön lem ler le dü şü rü le bil mek -
te dir.32,33 Ça lış ma mız da bu ka dar yük sek akar has sa-
si ye tin sap tan ma sı (%97), allerjik has ta lık la rın
ge li şi mi ve kon tro lün de da ha iyi nok ta la ra ge li ne -
bil me si için, ay rım gö ze til me den Or ta Ka ra de niz
Böl ge si’n de tüm ev ler de akar kon san tras yo nu nu
dü şü rü cü ön lem le rin alın ma sı ve yay gın laş tı rıl ma -
sı nın ge rek li li ği ni vur gu la mak ta dır.

Do ğu Ka ra de niz Böl ge si, ça lış ma mı zın ya pıl -
dı ğı Or ta Ka ra de niz Böl ge si’ ne coğ raf ya sı ve ge ne -
tik özel lik le ri açı sın dan ben ze mek te dir. An cak
il ginç ola rak Ay vaz ve ark. nın bu böl ge den yap tık -
la rı ça lış ma da bul duk la rı akar has sa si ye ti pre va lan -
sı (%61.3) bi zim ça lış ma mız da bul du ğu muz
de ğer den (%97) an lam lı dü zey de dü şük tür
(X²(1):39.6, p< 0.001). Allerjik du yar lan ma da, ge-
ne tik yat kın lık ka dar çev re sel fak tör le rin de öne -
mi var dır. Ha va kir li li ği po len le rin allerje ni te si ni



ORTA KARADENİZ BÖLGESİNDEKİ ÇOCUKLARDA ALLERJİ DERİ TESTİ SONUÇLARI Mahir İĞDE ve ark.

Turkiye Klinikleri J Pediatr 2009;18(2) 87

art tı ra bil mek te dir.30 Ozon, sül für di ok sit mu ko zal
mem bra nı za yıf la ta rak allerje nin pe net ras yo nu nu
ko lay laş tı ra bil mek te, yat kın bi rey ler de ha va yo lu
inf la mas yo nun ar tı şı na yol aça bil mek te dir.31-37 Her
ne ka dar hij yen hi po te zi ne gö re sık en fek si yon ge-
çir me nin allerjik has ta lık lar da ko ru yu cu et ki si ol-
du ğu nu dü şün dü ren so nuç lar ol sa da vi ral
en fek si yon la rın allerjik du yar lan ma yı ta ki ben has-
ta lı ğın açı ğa çık ma sı nı ko lay laş tı rı cı et ki ye yol aç-
tı ğı nı des tek le yen bul gu lar da var dır.38

Ça lış ma mız da sap ta dı ğı mız akar has sa si ye ti nin bu
ka dar yük sek ol ma sın da böl ge den kay nak la nan
yük sek nem ve gü ne şin az gö rül me si gi bi fak tör le -
rin et ki si var dır, an cak Or ta Ka ra de niz Böl ge si ’nin
Do ğu Ka ra de niz Böl ge si ile ben zer coğ ra fi ve ik lim
ko şul la rı na sa hip ol du ğu dü şü nül se de akar has sa -
si ye tin de ki an lam lı far kın yi ne ay nı ne den ler ile ol-
du ğu muh te mel dir.

Böl ge de Ka ra de niz bo yun ca uza nan dağ la rın
yük sel ti le ri Or ta Ka ra de niz’ de 1000 m’ye ka dar in-
mek te, Do ğu Ka ra de niz’ de ise yük sel ti 4000 m’ye
çık mak ta dır. Dağ lar kı yı ke si min nem li ha va sı nın
iç kı sım la ra geç me si ni en gel le yip, böl ge nin kı yı ile
iç ke sim le ri ara sın da önem li ik lim far kı ya rat mak -
ta dır. Kı yı dan iç ke sim le re doğ ru gi dil dik çe hem
ya ğış ora nı azal mak ta, hem de ka ra sal lık ne de ni ile
sı cak lık lar düş mek te dir. Dağ la rın yük sel ti ve doğ-
rul tu su ne de ni i le Or ta Ka ra de niz’ de ılı man ik li min
ya yıl ma ala nı, Do ğu ve Ba tı Ka ra de niz ’e oran la da -
ha ge niş tir.

Ül ke miz de ev to zu akar la rı nın önem li bi rer al-
lerjen olu şun dan yo la çı kı la rak plan la nan bir ça lış -
ma da, fark lı ik lim ve yük sek lik içe ren böl ge ler de ki
akar dü zey le ri nin be lir len miş nem li li ğin yo ğun ol-
du ğu böl ge ler de pre va lans da ha faz la bu lun muş tur
(Ak de niz: %48.4, Ka ra de niz: %46). 

So nuç ta akar la rın faz la mik tar da olu şu ile;
15°C üze rin de sı cak lık, %40 üze rin de nem li lik ve
dü şük ra kım iliş ki li bu lun muş, ül ke miz de de niz ke-
na rındaki bölgelerde akar po pü las yo nu nun di ğer
ılı man ik lim ler de ki ka dar yay gın ol du ğu gö rü şü ne
ula şıl mış tır.39

Ben zer ne den ler le, iç ke sim le rin de gö rü len ka-
ra sal ik lim, dü şük nem ve yük sek ra kı ma sa hip Do -
ğu Ka ra de niz Bö lgesi ile bi zim ça lış ma mız da

yük sel ti si azal mış, ılı man ik li min çok da ha ge niş
ala nı et ki le di ği Or ta Ka ra de niz Bö lgesi’nde tes pit
et ti ği miz akar has sa si ye ti açı sın dan an lam lı fark or-
ta ya çık mak ta dır.11

Ça lış ma mız da bu ka dar yük sek dü zey de ev to -
zu has sa si ye ti nin tes pit edil miş ol ma sı nın bir baş ka
se be bi de has ta la rın has ta ne ye ge len has ta lar dan se-
çil miş ol ma sın dan kay nak la na bi lir. Ça lış ma mız da
ikin ci en sık ola rak po len allerji si (%28.4) tes pit
edil miş tir. Oran, di ğer ça lış ma lar da bil di ri len du-
yar lı lık oran la rı na ben zer dü zey de dir. Po len aller-
je ni ne bağ lı has sa si ye ti n, toz dan son ra ikin ci
sık lık ta kar şı mı za çık ma sı böl ge miz de ki nem, be-
ra be rin de yo ğun bit ki ör tü sü ol ma sı ile açık la na bi -
lir. Ha va  yo luy la ya yı lan allerje nik po len le rin,
özel lik le ılı man ül ke ler de allerjik so lu num yo lu
prob lem le rin de önem li ye ri ol du ğu gös te ril miş tir.40

Bit ki sel ot ve ağaç po len le ri rüz gar yo luy la ve ya çi-
çek ler de ol du ğu gi bi bö cek lerle ta şın mak ta dır. Po-
len ler rüz gar yo luy la çok uzak me sa fe le re
ya yı la bil di ği için po len ya yı lı mın da önem li ye ri
olan bit ki ler le il gi li ya pı lan kent sel ça lış ma pro je -
le rin de ba şa rı lı so nuç lar alı na ma mış tır. Böl ge miz -
de bu dü zey de yük sek po len allerji si nin
sap tan ma sı, ha va da ki po len allerjen dü ze yi ni azalt-
mak müm kün ol ma dı ğı için, po len allerjen le rin den
ko run ma yol la rı nın has ta la ra öğ re til me si ve mev-
sim sel po len ha ri ta sı nın çı ka rıl ma sı nın böl ge miz -
de ge rek li li ği ni gös ter mek te dir.

Ha mam bö cek le ri 20-25°C ısı ve %60-75 re la -
tif nem ora nın da, özel lik le mut fak ve ban yo lar da
ya şar lar. Böl ge miz de yük sek nem ora nı hamam bö-
ceği allerji si nin yük sek ola bi le ce ği ni dü şün dür -
müş tür. Ül ke miz de eriş kin as tım lı lar da ya pı lan
ato pik du yar lı lık araş tır ma la rın da ha mam bö ce ği
du yar lı lı ğı %4.3-36 ara sın da de ği şik lik gös ter mek -
te dir. An cak ili miz de %12.3 gi bi or ta la ma oran da
sap tan mış olup bu ko nu da ya pıl mış ben zer ça lış -
ma lar de ğer len di ril di ğin de böl ge sel ola rak fark lı lık
sap tan ma mış tır.40,41 Böl ge miz de yük sek oran da
nem ol ma sı na kar şın yıl lık or ta la ma ha va sı cak lı ğı
15°C ci va rın da sey ret mek te dir. Böl ge nin ha mam
bö cek le ri nin ya şa ma sı için uy gun dü zey de nem li
ol ma sı na kar şın, ha mam bö ce ği du yar lı lı ğı nın bek-
le nin ak si ne yük sek ol ma ma sın da, böl ge nin ye te -
rin ce sı cak ik li me sa hip ol ma ma sı et ken ola bi lir.
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Man tar lar önem li allerjen kay nak la rı dır. Çe-
şit li man tar tür le ri ol ma sı na rağ men hep si nem, ok-
si jen, ha zır kar bon hid ra ta ih ti yaç du yar lar. Çok
da ha dü şük sı cak lık lar da da ya şa ya bil me le ri ne rağ-
men po len bı ra ka bil me le ri için ge nel ola rak
20°C’nin üze rin de ısı ya ih ti yaç du yar lar. Çok sa yı -
da man tar tü rü nün ol ma sı, man tar tür le ri nin böl-
ge den böl ge ye bü yük fark lı lık lar gös ter me si ve
allerjen le rin stan dar di ze edil me sin de ki zor luk lar
man tar has sa si ye ti ne bağ lı allerji nin doğ ru ola rak
de ğer len di ril me si ni zor laş tır mak ta dır. Av ru pa’ da
Cla dos po ri um ve Al ter na ri a po len allerjen le ri ne
kar şı has sa si yet %3-30 ara sın da de ği şir ken, ül ke -
miz den ya pı lan bir ça lış ma da %14.8 olarak bu lun -
muş tur.42 Bi zim ça lış ma mız da man tar ka rı şı mı na
kar şı %12’lik bir oran da has sa si yet sap tan mış tır ki
bu so nuç li te ra tür le uyum lu luk gös ter mek te dir.

Hay van kö ken li allerjen le rin ato pik has ta lık -
lar da önem li bir ye ri var dır. Ça lış ma mız da hay-
van tüy le ri ne kar şı has sa si yet %4.6 oranında
bu lun muş tur. Ba tı ül ke le riy le kar şı laş tı rıl dı ğı za -
man bu oran çok dü şük tür.43 An cak bu ora nın sos-
yo kül tü rel de ğer ler ve eko no mik ge liş miş lik le
iliş ki si dü şü nü lün ce ara da böy le bir far kın ol ma sı
nor mal kar şı la na bi lir.

Son yıl lar da la teks içe ren ürün le rin kul la nı -
mın da ki ar tış, la tek se bağ lı aşı rı du yar lı lık re ak si yo -
nu ol gu la rı nın sa yı sın da ki ar tı şa se bep ol muş tur.44,45

Ya pı lan ça lış ma lar da, ato pik grup ta la tek se bağ lı
aşı rı du yar lı lık in si dan sı %2.6-16.9 ola rak bil di ril -
miş tir.45 Bi zim ça lış ma mız da bul du ğu muz oran
%2.7 ci va rın da olup li te ra tür le uyum lu dur. 

Ül ke miz de ato pik şahıs lar da gı da la ra kar şı ya-
pı lan prick test po zi tif lik oran la rı %12.5-18.7 ola-
rak bil di ril miş tir.46 Biz ça lış ma mız da gı da la ra kar şı
prick test po zi tif li ği ni di ğer ça lış ma lar dan da ha dü -
şük ola rak (%7.4) sap ta dık. İnha lan la ra bağ lı aller-
ji nin yaş la be ra ber ar tış gös ter me si ne rağ men gı da
allerji si nin za man la azal dı ğı bil di ril miş tir.47,48 Bi -
zim ça lış ma mız da gı da allerji si nin bu ka dar dü şük
ol ma sı muh te me len has ta gru bu mu zun bü yük bir
oran da allerjik as tım ve allerjik ri nit li bü yük ço-
cuk lar dan oluş ma sın dan kay nak lan mak ta dır. Gı da
allerji le ri ni ay rı ay rı in ce le di ği miz de, atopinin, ka-
ka o ya %2.8, fın dı ğa %2.3, sü te %1.9, buğ da ya
%1.5, do ma te se %0.28, fıs tı ğa %0.28, ce vi ze %0.28
oranlarında ol du ğu nu sap ta dık. Gı da lar ara sın da en
yük sek dü zey de ato pi nin fın dık ve ka ka o ya kar şı
ol du ğu nun sap tan ma sı muh te me len böl ge nin
önem li bir fın dık üre tim mer ke zi ol ma sı, bu na bağ -
lı ola rak fın dık ve çi ko la ta gi bi ürün le rin yük sek
dü zey de tü ke ti li yor ol ma sı ile açık la na bi lir.

Tür ki ye’ nin di ğer böl ge le rin den ya pı lan ça lış -
ma lar la kar şı laş tı rıl dı ğın da böl ge miz de ge nel aller-
jen da ğı lım sık lı ğı sı ra la ma sı nın ben zer ol du ğu
gö rül mek te dir. An cak yay gın lık oran la rı dik ka te
alı nır sa böl ge miz de ev to zu allerje ni ne kar şı sap ta -
nan has sa si ye tin di ğer böl ge ler den an lam lı dü zey -
de ol du ğu dik ka ti çek mek te dir. 

Bu ça lış ma dan el de et ti ği miz ve ri le rin Or ta
Ka ra de niz Böl ge si’n de ki ço cuk la rın allerjik has ta -
lık la rı nın eti yo lo ji si ne yö ne lik bil gi ler sağ la dı ğı, al-
lerjik has ta lık la rın ta nı ve te da vi si ne kat kı da
bu lu na bi le ce ği dü şü nül mek te dir.
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