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Ozet

Bu galisma 01.01.1992 ile 01.01.1994 tarihleri arasinda Etimesgut Devlet Hastanesi KBB
polikliniginde muayene edilen 8045 hastada ger¢eklestirildi. Calisma Etimesgut Devlet Hastanesi KBB
poliklinigine basvuran hastalarin demografik ozelliklerini belirlemek amacyla yapildi.

Epidemiologic Features of the Patients Admitted to E.N.T. Clinic of Etimesgut
State Hospital in QOut-patient Basis

Abstract

This study was performed on 8045 patient which were admitted to outpatient clinic of
otorhinolaryngology in Etimesgut State Hospital between the dates of 01.01.1992 and 01.01.1994. The
aim of the study was evaluating the demographic features of these patients

Toplumun her kesiminde ve her yas grubunda
KBB hastaliklannmin stk goriilmesi nedeniyle
hastanelerde hastalarin  en yogun oldugu
polikliniklerden birisi de KBB poliklinigidir. Bu
hastaliklar ozellikle sosyo ekonomik seviyesi
diisiik toplumlarda, cocukluk dénemlerinde ve kig
aylarinda daha fazla goriiliir.

Verghese (1), Kuzey Amerika’da bir yilda
polikliniklerde muayene edilen hastalarda en
fazla goriilen enfeksiyonlarin siniizit, tist solunum
yollar1 enfeksiyonu (USYE), tonsillit, otitis
media, bronsit ve pndmoni oldugunu rapor
etmektedir. Bu ¢aligmamizda Etimesgut Deviet
Hastanesi KBB poliklinigine bagvuran hastalarin
demografik ozelliklerini belirlemeyi amagladik.

Materyal ve Metod

Bu c¢alismada 01.01.1992 ile 01.01.1994
tarihleri arasinda Etimesgut Devlet Hastanesi
KBB Poliklinigi’'ne miiracaat eden 9175 hasta
degerlendirildi. Bu hastalann 367’si sonug
getirmedigi ve 763’ii normal KBB bulgulan
gosterdigi igin ¢alisma dist birakildi. Calismaya
8045 hasta dahil edildi. Hastalar 0-9, 10-19, 20-
29, 30-39, 40-49, 50-59 ve 60 yas iizeri olarak 7
gruba aynidi. Her grubun hasta sayist egel
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almmarak hastalifin o gruptaki yiizdelemesi
hesaplandu.

Istatistiksel analizler, Ki kare ve Student’s t
testi ile yapilds.

Bulgular

Calisma grubumuzdaki 8045 hastamin 4298°i
(% 53) kadin, 3747si (% 47) erkek idi.
Calismamizda 0-9 yas grubunda 1678 hasta, 10-
19 yas grubunda 1669 hasta, 20-29 yas grubunda
1641 hasta, 30-39 yas grubunda 1484 hasta, 40-
49 yas grubunda 761 hasta, 50-59 yas grubunda
432 hasta ve 60 yas iizerinde 386 hasta yer aldi
(Sekil 1). Ik 4 dekattaki hasta sayist 6472,
sonraki dekatlardaki hasta sayisi 1579 idi ve
aradaki fark istatistiksel olarak anlamh bulundu
(t=7.54, p<0.01). En fazla hastamin 0-9 yas
grubunda oldugu belirlendi.

Yas gruplarina gore KBB hastaliklarinin
goriilme sikligr Tablo 1°de gosterilmistir.

Akut otitis media 0-9 yas grubunda (% 20.8)
ilk siray1 alirken, diger yas gruplannin hepsinde
iist solunum yollari enfeksiyonlan ilk siray:
almaktadur.
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Sekil 1. Hastalarimizin yas gruplanna gére dagilim.

Calisma populasyonumuzu olusturan 8045
hastada gorilme siklign agisindan ilk 5 siray
sirastyla USYE (% 23.3), siniizit (% 15.1), akut
tonsillit (% 11.5), akut otitis media (% 10.9) ve
kronik otitis media (% 6.7) olusturdugu saptandi.
Bu ilk bes hastaligin cinsiyete gore dagilimi

yapildiginda, hepsinin sayisal olarak kadinlarda
fazla gorilmesine ragmen, yalmz USYE’nun
kadinlarda istatistiksel olarak anlamli derecede
fazla gorildiigii saptand (x*: 9.5 p<0.01) (Tablo
2, Sekil 2).

Tablo 2. Calisma grubunda en sik goriilen ilk bes hastaligin cinsiyetlere gore dagilumi.

En sik gorilen ilk 5 Kadin Erkek X P
hastalik ‘

USYE 1102 769 9.5 <0.01
Siniizit 661 555 0.34 - >0.05
Akut Tonsillit -~ 516 411 1.83 >0.05
Akut Otitis Media 474 411 0.01 >0.05
Kronik Otitis Media 289 247 0.046 >0.05
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Sekil 2. Calisma grubunda en sik goriilen ilk bes hastalifin cinsiyetlere gore dagilimi.
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Tartigma

Otitis media g¢ocukluk ¢agimn en yaygin
enfeksiyonlarindan olup insidanslari ve niiks
etme oranlari yiksektir. Cesitli kesimlerde
yapilan c¢alismalarda, biitiin ¢ocuklarin %
75.95’inin 6 yasina kadar en az bir defa otitis
media gecirdigi gorilmistiir. Bir yasindan dnce
orta kulak enfeksiyonu meydana gelen bebeklerin
yaklagik yansinda otitise egilim vardir ve %
32’sinde sekeller olusur (2). Calismamizda 0-9
yas grubunda en sik gorillen hastalifin % 20.8
oramyla akut otitis media’nin olmasi literatiirle
uyumlu idi.

Calismamizda . kronik otitis media’nin
ozellikle 5 ve 6. dekatlarda fazla goriildiigii ve
poliklinik hastalarimizin % 6.7’sini olusturdugu
bulundu. Yagi (3), kulak problemli tiim
hastalarin % 43’iniin  kronik siipiratif otitis
media’li oldugunu, Browning (4), yetiskin
niifusun yaklagitk % 2’sinin aktif kronik otitis
media’dan etkilendigini rapor etmektedirler.

Seroz otitis media’nin beyazlarda, ilkbahar-
kig aylarinda ve sosyo-ekonomik diizeyi diisik
ailelerin gocuklarinda daha sik goriildiigii ve %
80’inin kendiliginden diizeldigi rapor
edilmektedir. Pik dénemi 6-36 ay arasindadir ve
4-7 yaslaninda daha kiigiikk bir pik yapar (5).
Seréz otitis media’min  goriilme  sikligin
Holmquist ve arkadagslar1 (6) % 30, Gedikli ve
Turan_(7) ilkokul c¢ocuklarinda % 7.9 olarak
rapor etmektedirler. Biz 0-9 yas grubunda % 16.0
oraninda seroz otitis media tespit ettik. Bu
farkhlik, iklim ve sosyo-ekonomik dizey
degisikligine baglandt.

Otoskleroz, cocuklarda ve 20 yasin altinda
nadir goérilir (8). Cevansir ve arkadaslari (9),
Wulstein’in 700 otoskleroz vakasimn % 8.5’ini
16 yasindan kiiciiklerin olusturdugunu, kendi 450
vakalik serilerinin % 7.3’0niin 20 yasin altinda
oldugunu bildirmektedirler. Calismamizda 11
otoskleroz vakasindan 2’sinin (% 18.2) 20 yasin
alinda oldugu saptandi., Bu farklilk vaka
sayimizin az olmasina baglanabilir.

Calismamuzda tubal disfonksiyonun her yas
grubunda diisik oranlarda bulunmasi, bu
donemde hastalannn  hekime az miiracaat
etmelerine baglandi.

KBB poliklinik hastalarinda en yaygin olarak
teshis edilen enfeksiyonlardan birisinin de siniizit
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oldugu cesitli arastirmaciar tarafindan rapor
edilmistir (10,11). Bizim calismamizda % 15.1
oramyla siniizitlerin 2. siklikta oldugu bulundu.
Sonucumuz literatiirle uyumlu idi.

Allerjik rinit son yillarda oldukga sik goriilen
bir hastaliktir. Insidansi, Kuzey Amerika’da %
10-20, Avrupa da % 10-15 arasindadir (12).
Caligmanuzda allerjik rinit’in gorilme sikhfinin
% 2.5 olarak diisiik olmasinn nedeni hastalarin
allerji  merkezlerine  miiracaat  etmelerine
baglandi.

Akut tonsillit, 5-6 yaslarinda pik yapan bir
gocukluk donemi hastaligidir. Dort ve besinci
dekatlarda nadir goriiliir (13-15). Calismamizda
10-19 yaslan arasinda daha ¢ok gorildigii
saptands. Sifir-dokuz yas arasinda biraz daha az
saptanmasimn nedeni, bu yaslardaki hastalarin
¢ocuk poliklinigine miiracaat etmelerine bagh
olabilir.

USYE, hem vyetiskinlerde, hem de gocukluk
doneminde ¢ok stk gorillen onemli bir saghk
problemidir (13-15). Poliklinigimize miiracaat
eden hastalarda % 23.3 oramiyla birinci siklikta,
daha ¢ok yetigkinlerde ve kadinlarda gériildagi
saptandi. Genel populasyonumuzda USYE ile
beraber en sik gorilen ilk bes hastaliin
enfeksiy6z tabiathi olmast ve bunlarin kadinlarda
daha fazla goriillmesi ostradiol’un timik serum
faktoriiniin -~ salgilanmasini  inhibe  ederek
enfeksiyonlara direnci azaltmasi ile agiklanabilir
(16).

Sonu¢ olarak yas gruplarina gore baz
farkliliklar olsa da poliklinigimize miiracaat eden
hastalarda en yaygin olarak goriilen hastaliklarin
USYE, siniizit, akut tonsillit, akut otitis media ve
kronik otitis media oldugunu, USYE’mn
kadinlarda istatistiksel olarak anlamli derecede
fazla gorildigini, seroz otitis media’mn
cocukluk déneminde, otoskleroz’un 20 yasindan
sonra daha ¢ok goriildiigiinii saptadik.
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