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Ozet.

Sirozlu hastalarda gériilen portal gastropatinin etiyolo-
Jisi hakkinda degisik goriisler vardir ve bu konuda Helicobac-
ter pylori 'nin rolii tartismalidir. Bu ¢alismada sirozlu otuz has-
la prospektif olarak arastirildi. 22 (%73) hastada portal
gastropati, 13 (%47) hastada Helicobacter pylori bulduk.
Portal gastropatisi olan hastalardaki Helicobacter pylori sik-
hg1 (%27) portal gastropatisi olmayanlardakinden (%60)
diistiktii. Bu bulgular portal gastropatide Helicobacter py-
lori 'nin patojendi rolii olmadig1 goviisiinii desteklemektedir.
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gastrik
6dem, hiperemi, ince

Sirozlu  hastalarin mukozasinda
goriilen; sarims1 veya
beyazimsi ag ile ¢evrelenmis yilan derisi goriiniimii
(mozaik patern) multipl kii¢iik eritematdz alanlar,
kizil ve kizamik dokiintiilerine benzer goriiniimler,
petesiyal submukozal kanama odaklan, hemorajik
erozyonlar, anjiyodisplazi ve mukoza atrofisi portal

gastropati olarak isimlendirilmektedir (1-3).

Bu degisikliklerin portal hipertansiyonla ilgili
oldugu gosterilmistir, ancak bazi aragtirmacilar
sirozda artan nitrik oksit, gastrin gibi birtakim hu-
moral maddeler ve Helicobacter pylori (Hp) ile il-
gili olabilecegini de 6ne siirmektedir (2,4,5).

Bu ¢aligma klinigimizde karaciger sirozu tanisi
ile takip edilen hastalarda portal gastropati sikligi
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Summary

There are different opinions about the etiology of portal
gastropathy in patients with cirrhosis and the role of
Helicobacter pylori in this condition is controversial. In this
study thirty patients with cirrhosis were prospectively investi-
gated. Wefoundportal gastropathy in 22 patients (%73) and
Helicobacter pylori in 13 patients (%47). Helicobacter pylori

[frequency was lower in patients with gastropathy (/027) than

without gastropathy (%60). These findings support the idea
that Helicobacter pylori has no pathogenic role in portal gas-
tropathy.
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ve bunun Hp enfeksiyonu ile iligkisini arastirmak
amactyla planlandi.

Gerec¢ ve Yontem

Calisma Aralik 1995-Mayis 1996 donemleri
arasinda klinigimizde yatan veya poliklinigimize
bagvuran 30 karaciger sirozlu hastada yapildi.
Karaciger sirozu tanisi 21 hastada biyopsi ile kon-
du. Biyopsinin zorunlu nedenlerle yapilamadigi, 9
vakada tam klinik, biyosimik, ultrasonografik yon-
temlerle kondu. 30 hastanin 22'si erkek 8't kadin;
yas ortalamast 55.5 idi (medyan yas=55.5 sinirlar
32-80) Child Pugh siniflamasina gore 2 hasta A, 17
hasta B, 11 hasta C sinifinda bulunuyordu.

Olympus GIF XQ 20 model endoskop kul-
lanilarak hastalarin iist gastrointestinal sistemi in-
celenmistir. Ozofagus varisleri Japon siniflamasina
gore diiz varisler 1. derece, genislemis, kivrimh
varisler 2. derece, ¢ok genis varisler 3. derece
olarak degerlendirilmistir (6).
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Endoskopik olarak: hiperemi, yilan derisi
goriintimii, kizil ve kizamik dokiintiilerine benzer
goriiniimler hafif gastropati, ince graniiler mukoza
iizerinde kiraz kirmizi lekeler, purpura goériiniimii
veya mukozadan sizint1 seklinde kanama goériiniim-
leri agir gastropati olarak degerlendirildi.

Endoskopi esnasinda antrumdan biyopsi alinip
ireaz testi (CLO test) yapilmis, ayrica antrum ve
korpustan biyopsi alinip bu pargalar %10'luk for-
malinle tespit edildikten sonra Hematoksilen-Eozin
boyasiyla boyanip incelenmistir. Bu prcparatlarm
tetkikleri hastanemiz patoloji laboratuarinda
yapilmistir.

Histolojik yontemle veya iireaz testiyle Hp
tespit edildiginde, Hp pozitif kabul edilerek calis-
mamizdaki sonucglar buna gore degerlendirilmistir.
Bir vakada iireaz testiyle Hp negatif tespit edilme-
sine karsilik histolojik tetkikte bakteri goriilmiistiir.
2 vakada tiireaz testi pozitif tespit edilmesine
karsilik histolojik tetkikte bakteri goriilmemistir.

Tablo 1. Hastalarin genel 6zellikleri ve bulgular

SIROZLU HASTALARDA PORTAL GASTROPATI VH ITHLICOBACTER PYLORI ENFEKSIYONU SIKLIGI

Istatistiksel degerlendirmede ki kare testi kul-
lanilmistir.

Bulgular

Hastalarimizin genel o6zellikleri ve bulgular
Tablo 1'de gosterilmistir. Portal gastropati 17 hafif
5 agir olmak tizere 22 (%73), Hp pozitifligi ise 13
(%43) hastada tespit edildi. Ozofagus varis derece-
si ile portal gastropati arasinda istatistiki iligki sap-
tanmadi (Tablo 2). Child-Pugh siniflamasina gore
hastaligin derecesi arttikga; agir portal gastropati
siklig1 artmig, Hp goriilme orani ise azalmig bulun-
du (Tablo 3). Portal gastropatinin derecesi ile Hp
pozitiflik oraninin diistiigii tespit edildi (Tablo 4).

Tartisma

Sirozlu hastalarda portal gastropati iyi bilin-
mesine ragmen etiyolojisi hakkinda degisik
gorilisler mevcuttur. Bazi yazarlar bu konuda; portal
hipertansiyonun etkili oldugunu o6ne siiriip diger

Vaka No Yap Cinsiyet Siroz Etiyolojisi Varis Derecesi Gastropati Hp Child Smifi
1 48 E HBV 3 Hafif - C
2 65 K HBV 3 Hafif - B
3 48 K HBV 3 Hafif 4 A
4 54 E Alkol+HBV 3 Hafif + C
5 50 E HBV 2 Hafif B
6 65 E Alkol 2 Hafif 4 A
7 48 E Alkol 2 Agir - C
8 64 E Alkol 2 Yok - B
9 45 K HCV 3 Hafif - C
10 52 K Kriptojenik 3 Hafif - B
11 32 E Alkol 2 Yok + B
12 72 E HBV 2 Yok - B
13 50 E HBV 2 Yok - B
14 65 K P.B.Siroz 2 Hafif 4 B
15 52 E Kriptojenik 2 Yok + B
16 69 E Alkol 1 Hafif - C
17 46 E HBV 2 Yok 4 B
18 50 E Alkol 1 Agir - C
19 62 K HCV 3 Hafif - B
20 80 E Alkol 1 Agir - C
21 48 E Alkol 1 Hafif - B
22 26 E HCV 2 Yok B
23 59 K Kriptojenik 3 Agir - B
24 50 E HBV 3 Hafif - C
25 67 E HCV 1 Hafif - B
26 62 E Alkol 2 Hafif B
27 63 E HBV 3 Agir - C
28 63 E HBV 3 Hafif + B
29 52 K HBV 3 Yok + C
30 48 E Alkol 3 Hafif + C
2 TKlin  GusimenleroljL 'piitoloji 1999, 10
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Tablo 2. Ozofagus varisi portal gastropati iliskisi

Ozofagus varisi Portal gastropati

yok hafif agir
1 (n:5) 0 3 2
2(n:12) 7 4 1
3 (n:13) 2 10 2

faktorleri dislarken, bazilar1 da sirozda artmis hu-
moral maddelerin ve Hp'nin portal gastropati
gelisimine katkida bulundugunu ifade etmekte-
dirler. Cesitli caliymalarda sirozda portal gastropati
goriilme siklig, %11-98 gibi genis bir yelpazede
dagilirken, bat1 kaynakli ¢caligmalarin ¢ogunda %80
dolaylarindadir (1,7,8).

Papazian ve arkadaslar1 100 sirozlu hasta lize-
rinde yaptiklar1 ¢alismada 94 hastada yilan derisi
gorliiniimil tespit etmislerdir. Bu bulgu siroz dis1
portal hipertansiyonlu 8 hastanin 7'sinde
goriilmiisken 300 kisilik kontrol grubunda sadece 1
kiside mevcuttu.

Vingeri ve arkadaslar1 ¢alismalarinda portal
hipertansiyonu bulunan sirozlu hastalarin %71 'inde
yilan derisi gorinimi %70'inde kizil benzeri
dokiintiiler ve %60'inda petesi bulundugunu, fakat
bu sonuglarin sirozlu portal hipertansiyonu ol-
mayan grupla karsilastirdiklarinda, anlamli fark
saptamadiklarim  bildirmislerdir.  Child-Pugh
siniflandirmasina gore tespit edilen hastaligin agir-
lig1 ile endoskopik bulgular arasinda anlamli bir
fark saptamadilar. Ozofagus varislerinin ¢aplan ile
partal gastropati bulgular1 arasinda da anlamli bir
iliski yoktu (2).

Gales ve arkadaslar1 100 sirozlu hasta ile yap-
tiklar1 ¢alismada 41'inde agir, 57'sinde hafif gas-
tropati gériinlimii tespit ettiler. 2 vaka normal bu-
lundu. Lezyonlar vakalarin 4'iinde antrumda,
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45'inde fundusta, 33'linde ise diffiiz idi.
Gastropatinin derecesi 6zofagus varislerinin ¢ap1
ve karaciger sirozunun agirlig1 ile orantili degildi
(43).

Sarin ve arkadaslan Hindistan'da yaptiklari
calismada sirozlu 35 hastanin 4'iinde endoskopik
olarak portal gastropati saptadilar. Bu orani diger
iilkelerde yapilan ¢aligmalarla karsilastirdiklarinda,
¢ok diisiik oldugunu, Hindistan'da daha 6nce
yapilan c¢alismalarda diisiik oranlar bulundugunu,
portal gastropatinin kendi iilkelerinde az
gorildiigiini ifade etmislerdir. Ekstrahepatik portal
hipertansiyonlu hastalarla karsilastirildiginda portal
hipertansiyonun etiyolojisi ile portal gastropati sik-
lig1 arasinda iliski olmadigini, Child C sinifi hasta-
larda portal gastropatinin sik goriildiigiinii bildirdi-
ler. Child C sinifinda gastropatinin sik goriilmesini
karaciger hastalig1 nedeniyle artmis humoral mad-
delere veya bazi bilinmeyen faktorlere bagladilar
).

Ozdemir ve arkadaslar1 yaptiklar1 calismada
35 sirotik hastanin 32'sinde gastropati saptadilar.
Bunun 11 'i hafif, 20'si agir gastropatiydi (10).

Yurdumuzda yapilan ¢aligmalarda portal gas-
tropati siklig1 %80 civarinda bulunmustur (8,10).
Bizim ¢alismamizda da %73 oraninda portal gas-
tropati saptandi.

Bazi ¢alismalarda 6zofagus varis derecesinin
artmasiyla portal gastropatinin agirlastig1 ifade
edilmistir (11). Ancak bu iliskiyi dogrulamayan
caligmalar da vardir (1-3,9).

Bizim c¢alisjmamizda da portal gastropatinin
agirhigr ile varis derecesi arasinda iliski saptan-
mamistir (Tablo 2). Bu, gastropatinin pato-
genezinde humoral maddelerin roliiniin oldugunu
destekleyen bir bulgudur. Nitekim Child-Pugh
smiflamasiyla belirlenen karaciger hastaliginin
agirligiyla portal gastropatinin derecesini arastiran

Tablo 3. Child-Pugh siniflamasi ile portal gastropati ve HP iliskisi

Child-Pugh siniflamasi

Portal gastropati

Hp pozitifligi

Yok Hafif Agir Olgu sayis1 %
A(n:2) - 2 - 2 100
B (n:17) 7 9 1 X 47
C (n:11) 1 6 4 3 27

T Klin J Gastroenterohepatol 1999, 10
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Tablo 4. Portal gastropati Hp iliskisi

Portal gastropati Hp pozitifligi

Olgu sayis1 %
Yok (n:8) 2 100
Hafif(n: 17) 8 47
Agir (n:5) 0 0

caligmalar da vardir. Bazi g¢aligmalarda karaciger
hasarinin artmasiyla portal gastropatinin agirlagtigi
yoOniinde bulgular tespit edilmistir (9,11). Bizim
vakalarimizda Child-Pugh C grubundaki 11 has-
tanin 4'iinde (%36) A+B grubundaki 19 hastanin
ise 1'inde (%5) agir gastropati mevcuttu. Aradaki
fark istatistiksel olarak anlamli (p<0.05) bulundu
(Tablo 3). Sirozu olmayan portal hipertansiyonlu
hastalardaki gastropati siklig: ile sirozlu hastalarda-
ki portal gastropati sikliginin karsilastirildigi calis-
malarda; sirozlu hastalarda portal gastropatinin da-
ha sik goriildiigii tespit edilmistir (9,11). Bunu da
siroz nedeniyle kanda artan humoral maddelere
baglamislardir. Child C grubunda gastropati sik-
ligin1 fazla bulmamizin nedeni bu olabilir.
Karaciger hastaliginin artmasiyla
dolasimda nitrik oksit, prostaglandinler ve bilin-
meyen humoral maddelerin artmasinin gastropatiyi
agirlagtirdig diisiiniilmektedir.

agirliginin

Alman mide biyopsi Orneklerinin patolojik
degerlendirilmesinde; 6dem (83), iltihabi hiicre in-
filtrasyonu (73), hemoraji (%56), vaskiiler konjes-
yon ve ektazi (%26) saptanmistir. Portal gastropati
tanisinda endoskopik ve histopatolojik bulgularin
bir arada bulunmasi esastir.

Gastropati histopatolojik vaskiiler degisiklik-
lerle karakterizedir. inflamatuar degisikliklerin gas-
tropatiden ziyade, birlikte bulunan gastrit veya
Hp'nin yarattig1 inflamasyondan dolay1r meydana
gelmesi muhtemeldir. Diger calismalarda da benzer
oranlarda inflamasyon saptanmistir (2,8). Misra ve
arkadaslar1 da gastrik mukozanin histolojik deger-
lendirilmesinin gastropatide sensitivitesinin diisiik
oldugunu, yilan derisi goriiniimi olan ve normal
yerlerden alinan biyopsi 6rneklerinde inflamatuar
degisikliklerin 6n planda oldugunu belirtmislerdir
(12). Sarin ve arkadaslar1 da mozaik patern
gosteren bolgelerden alman biyopsi Orneklerinde
onemli bir vaskiiller degisikligin olmadigini,
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bazilarinda yalniz yiizeyel gastritle uyumlu bulgu-
lar saptadiklarim belirtmislerdir (9).

Portal gastropatinin Hp ile iliskisi konusunda
degisik goriisler vardir. Bazi arastirmacilar Hp'nin
sirozda baslangic doneminde midede kolonizas-
yonunun arttigini gastropati ilerledik¢e mukus
yapisinin bozulmasina ve epitel tahribine bagh
olarak sikliginin azaldigini iddia etmektedir (8).

D'Amico ve arkadaslar1 skleroterapinin portal
gastropatinin agirligini arttirdigini ve bu grupta Hp
sikliginin azaldigim bildirmiglerdir (7).

Bizim ¢alismamizda 30 hastanin 13 'iinde (%43)
Hp (+) idi. Gastropatinin agirligina gore ise gas-
tropati olmayan 8 hastanin 5'mde (%60), hafif gas-
tropatisi olan 17 hastanin 8'inde (%47), Hp sap-
tandi. Agir gastropatisi olanlarin ise (5 hasta)
hi¢birinde Hp saptanmadi. Agir gastropatisi olan
grubu, gastropatisi olmayan grupla karsilas-
tirdigimizda agir gastropatisi olan grupta Hp
oraninda istatistiksel olarak anlamli (p<0.05)
diisiikliik saptandi. Ulkemizde yapilan bir ¢alisma-
da asemptomatik kisilerde Hp siklig1 %80 olarak
bildirilmigtir (13). Bu ikinci ¢alismadaki hastalarin
yas ortalamasi bizim hasta grubumuza yakindir. Hp
prevalanst yasla birlikte arttigit icin  biz
sonuc¢larimizi kiyaslarken asemptomatik grupta Hp
prevalansmi1 %80 olarak kabul ettik. Bu oranla
kiyasladigimizda ¢alismamizdaki karaciger sirozlu
hastalarda Hp prevalansi epeyce diisiiktiir. Child-
Pugh siniflamasina gore hastaligin agirliginin art-
masiyla Hp prevalansi diismektedir (Tablo 3). A
grubundaki 2 hastanin 2'sinde (% 100), B grubun-
daki 17 hastanin 8'indc (%47), C grubundaki 11
hastanin 3'iinde (%27) Hp tespit edildi. A+B
grubundaki 19 hastanin 10unda (%53) Hp mevcut-
tu. C grubunda A+B grubuna gore daha diisiik
oranda Hp tespit edilmesine ragmen aradaki fark is-
tatistiksel olarak anlamsizdi (p>0.05).

Sonug olarak ¢alismamizdaki sirozlu hastalar-
da Hp siklig1 normal saglikli kisilere gore diisiik
(%47) bulunmustur. Portal gastropatinin goériilme
siklig1 ise %73 idi. Gastropatinin agirlasmasiyla Hp
siklig1 azaliyordu. Varis ¢apiyla portal gastropati
arasinda iligski saptanmadi. Child-Pugh siniflamasi-
na gore C grubunda agir portal gastropatiye daha
sik rastlandi.
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