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Allerjik ve Allerjik Olmayan Astimhi Hastalarin Klinik Ozellikleri ve
Solunum Fonksiyonlarinin Karsilastirilmasi

Fahrettin TALAY, Bahar KURT, Tuncer TUG

Abant izzet Baysal Universitesi, 1zzet Baysal Tip Fakiiltesi Gogiis Hastaliklar1 Anabilim Dali, Bolu
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Amag: Allerjik ve allerjik olmayan astimli hastalarin demografik ve klinik 6zellikleri ve solunum fonksiyon
degerlerinin karsilagtirilmas.

Gere¢ ve Yontem: Ocak 2005-Ocak 2007 tarihleri arasinda Gogiis Hastaliklar1 Polikliniginde astim tanisi
konulan ve prik testi yapilan hastalarin retrospektif olarak incelenmesi.

Bulgular: Calismaya 233 astimli hasta (102 allerjik, 131 allerjik olmayan) alindi. Allerjik astimlilarda allerjik
olmayanlara gore 50 yas altindaki hasta orani daha fazla idi (Allerjiklerde %66, allerjik olmayanlarda %50,
p<0.05). Hastalarin 175’1 (%75) kadin idi ve allerjik olmayan astimlilarda kadin hasta orani (%82) allerjik
astimlilara (%67) gore daha fazla idi (p= 0.009). Allerjik astimlilarda ortaokul ve iizeri egitimlilerin orani daha
yiiksek idi (p<0.001). Burun tikanikligi, burun akintis1 ve hapsirma yakinmalarinin sikligi allerjik astimlilarda
(p<0.05), nefes darliginin siklig1 allerjik olmayan astimlilarda daha fazla idi (p= 0.002). Solunum fonksiyon
testlerinin karsilagtirilmasinda allerjik astimlilarin ortalama FVC (%) ve FEV, (%) degerleri allerjik olmayan
astimlilara gore belirgin olarak daha yiiksekti (p<0.001). Prik testinde en sik akarlara (79 kiside) ve polenlere (48
kiside) kars1 pozitiflik saptandu.

Sonuclar: Bu calismada allerjik olmayan astimin ileri yas, kadin cinsiyet, diisiik egitim seviyesi ve diisiik
solunum fonksiyon degerleri ile iliskili oldugu bulundu. Burun akintisi, burun tikanikligi ve hapsirma
yakinmalariin allerjik astimlilarda, nefes darligi yakinmasinin ise allerjik olmayan astimlilarda daha sik oldugu
saptandi. Allerjik astimlilarda saptanan en yaygin allerjiler akarlar ve polenler idi. Astimli hastalarda altta yatan
allerji varliginin erken dénemde saptanmasi hastalarin tedavi ve izleminde 6nemlidir.

Anahtar kelimeler: Astim, allerji, klinik 6zellikler, solunum fonksiyon degerleri.

The Comparison of Clinical Characteristics and Pulmonary Functions of
Allergic and Non-Allergic Asthma Patients

SUMMARY

Aim: To compare demographic and clinical characteristics and pulmonary function values of allergic and non-
allergic asthmatic patients.

Material and Methods: Retrospective analysis of patients underwent skin prick test and had the diagnosis of
asthma in chest disease clinic between January 2005 and January 2007.

Results: Two hundred and thirty three asthmatic patients (102 allergic and 131 non-allergic) were enrolled to
study. The number of allergic patients under 50 years old was more than non-allergic asthmatic patients (66% in
allergic patients and 50% in non-allergic patients, p<0.05). Of the patients 175 (75%) were female and the rate of
female patients in non-allergic asthmatic (82%) was more than allergic asthmatic patients (67%) (p=0.009). The
rate of patients with education level of secondary school or above was higher in allergic asthmatics (p<0.001).
The frequency of symptoms such as nasal obstruction, nasal discharge and sneezing was higher in allergic
asthmatics (p<0.05) and frequency of dyspnea was higher in non-allergic asthmatics (p=0.002). In comparison of
pulmonary function test parameters; mean FVC (%) and FEV, (%) values were significantly higher in allergic
asthmatics than non-allergic ones (p<0.001). In skin prick test most commonly encountered positive reactions
were against house dust mites (79 patients) and pollens (48 patients).

Conclusion: In this study, we detected that non-allergic asthma was related to older age, female gender, lower
education level and lower pulmonary function test values. Nasal discharge, nasal obstruction and sneezing
complaints were frequent in allergic asthmatics and dyspnea was more frequent in non-allergic asthmatics. Most
common allergies in allergic asthmatics were house dust mites and pollens. Detection of presence of allergy in
asthmatic patients in early period is important in treatment and follows up of patients.

Key words: Asthma, allergy, clinical characteristics, pulmonary function parameters
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GIRIS

Astim uygun bir genetik zeminde
cevresel faktorlerin etkisi ile ortaya ¢ikan, hava
yollarinin ~ kronik  inflamasyonuna  bagh
reversibl  obstrilksiyon ile seyreden bir
hastaliktir (1). Astimda atopi en 6nemli risk
faktoriidiir (2). Astim ve atopi birlikte
olabildigi gibi, birbirinden ayr1 olarak ta
bulunabilirler. Allerjik mekanizmalar ¢ocukluk
cagl astimmin yaklasik %80’inden sorumlu
iken, erigkinlerde %30-50’sinden sorumludur-
lar (1).

Allerjik ve allerjik olmayan astimin
gelisme mekanizmalar1 farkli olabildigi gibi,
her iki hasta grubu kendi igerisinde klinik
ozellikleri, eslik eden {ist solunum yolu
yakinmalari, hastalik derecesi ve hastaligin
seyri farkli olabilir. Bu ¢alismada allerjik ve
allerjik olmayan astimli hastalarin demografik
ve klinik 6zelliklerinin ve solunum fonksiyon
degerlerinin karsilastirilmasi1 amaglandi.

GEREC VE YONTEM

Hasta grubu

Hasta grubu Ocak 2005 ile Ocak 2007
tarihleri  arasinda  Gogiis  Hastaliklar
Poliklinigimizde  astim  tanis1  konulan
hastalardan olusuyordu. Bu calisma
retrospektif ~ olarak  hasta  dosyalarinin
incelenmesi  ile yapilmistir. Prik  testi
uygulanmayan astimli hastalar ¢alisma dis1
birakildi.  Astimli  hastalarin  tanilarinin
konulmast ve hastalik derecelerinin
belirlenmesi GINA rehberine gore yapildl (3).
Hastalarin tanilar1 i¢in anamnez ve fizik
muayene ile birlikte erken reversibilite testi
yapildi. Erken reversibilite sonucu negatif olan
hastalarda gec¢ reversibiliteye bakildi. Solunum
fonksiyon degerleri normal sinirlarda olan
hastalarda PEF degiskenligine bakildi. Tiim bu
testler GINA rehberine gore yapildi (3).

Solunum fonksiyon testi ve diger
tetkikler

Solunum fonksiyon testi i¢cin Spirolab
MIR SRL 2000 (italya) cihazi kullanildi.
Hastalarin solunum fonksiyon testleri ayakta
iken yapildi. Test en az {i¢ kez uygulanip en iyi
deger kaydedildi. Testten en az 12 saat Once
uzun etkili, 6 saat once de kisa etkili beta-
agonist ilaglar kesildi. Solunum fonksiyon
testine uyum saglayamayan hastalar calisma
grubuna dahil edilmedi. Poliklinik miiracaatlar1
sirasinda hastalarin  serumlarinda Total IgE
seviyelerine ve kan sayimlarinda eozinofil
ylizdesine bakild1.

Deri Prik Testleri

Antihistaminik ve steroid tiirii ilag
kullanan hastalarin bu ilaglar1 prik testi
yapilmadan en az 24 saat once kesildi. Prik test
Dermatophagoides pteronyssinus, Dermato-
phagoides farinea, agac, ot, ot/tahil, bugday,
yabani ot polenleri, kedi ve kdpek epiteli,
hamam  bocegi, Alternaria, Aspergillus,
Candida Albicans, Cladosporium antijenleriyle
(Allergopharma, Germany) yapildi. Serum
fizyolojik ve histamin negatif ve pozitif kontrol
olarak kullanildi. Yirmi dakika sonra histamin
ve diger allerjenlerin en genis ¢ap1 Olgiildii.
Testin pozitif test olarak kabul edilmesi icin
herhangi bir allerjene karsi olusan kabarikligin
histamine ait kabarikligimn %50 ve daha yukar
olmasi veya allerjen yaniti negatif kontroliin
olusturdugu kabariklik ¢apimnin 3 mm ve {izeri
olmasi pozitif olarak degerlendirildi. Deri prik
testinde bir veya daha fazla allerjene karsi
pozitiflik olmasi1 halinde o kisi allerjik astim
olarak kabul edildi.

Istatistiksel Analiz

Calismanin istatistiksel degerlendir-
mesi igin SPSS 10.0 paketi kullanildi. Sonuglar
ortalama + standart sapma olarak sunuldu. Iki
grup arasindaki farklarin karsilastirilmasinda
student t testi ve ki-kare testi kullanildi. Tkiden
fazla gruplarin karsilagtirilmasinda Kruskal
Wallis H testi ve ki-kare testi kullanildi.
Korelasyon analizi igin bivariate Spearman
testi kullanildi. Karsilagtirilan verilerde p<
0.05 olmasi istatistiksel olarak anlamli kabul
edildi.

BULGULAR

Calismaya alinan 233 astimli hastanin
(102 allerjik, 131 allerjik olmayan) yas
ortalamasi ve standart sapmast (SS) 47.7 £
16.0 (18-84) idi. Allerjik hastalarin yas
ortalamasi daha diisiik idi (Allerjik astimlilarin
43.2 £ 16.6, allerjik olmayan astimlilarin 51.2
+ 14.6) (p<0.001). Allerjik astimlilarda allerjik
olmayanlara gore 30 yas altindaki hasta orani
daha fazla idi (Allerjiklerde %75, allerjik
olmayanlarda %37, p<0.001). Hastalarin 175’1
(%75) kadin idi ve allerjik olmayan
astimlilarda kadin hasta orani (%82) allerjik
astimlilara (%67) gore daha fazla idi (p=
0.009). Allerjik astimlilarda ortaokul ve iizeri
egitimlilerin oran1 daha yiiksek idi (p<0.001)
(Tablo 1I). Hastalarin %74’ hi¢ sigara
icmemisti, %16’s1 sigara igmeyi birakmisti.
Allerjik ve allerjik olmayan astimlilar arasinda
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Tablo 1. Allerjik ve allerjik olmayan astimli hastalarda demografik 6zelliklerinin, hastalik siddetinin

ve semptom sikliginin karsilastirilmasi.

Allerjik (n=102) Allerjik olmayan Toplam p
(n=131)
n (%) n (%) n (%)

Yas 43.2+£16.6 51.2+14.6 47.7+16.0 <0.001
Yas grubu

<30 30 (29) 10 (8) 40 (17) <0.001

> 30 72 (71) 121 (92) 193 (83)
Cinsiyet

Kadin 68 (67) 107 (82) 175 (75) 0.009

Erkek 34 (33) 24 (18) 58 (25) )
Egitim durumu

Ilkokul ve alt1 40 (39) 89 (68) 129 (55) <0.001

Ortaokul ve iizeri 62 (61) 42 (32) 104 (45) )
Tan1

Hafif intermittan 19 (65) 10 (35) 29

Hafif persistan 34 (40) 51 (60) 85 ~0.05

Orta persistan 38 (46) 45 (54) 83 )

Ileri pesistan 11 (31 25 (69) 36
Oksiiriik 82 (80) 108 (82) 190 (82) >0.05
Balgam 56 (55) 81 (62) 137 (59) >0.05
Nefes darlig 89 (87) 128 (98) 217 (93) 0.002
Gogiuste tikaniklik 71 (70) 103 (78) 174 (75) >0.05
Hirilta 78 (77) 110 (85) 188 (81) >0.05
Burun tikanikligi 61 (60) 56 (43) 117 (50) <0.05
Burun akintist 32 (31 19 (15) 51 (22) 0.002
Hapsirma 65 (64) 59 (45) 124 (53) 0.004
Gozlerde kasint 52 (51) 51 (39) 103 (44) >0.05
Geniz akintisi 33 (32) 30 (23) 63 (27) >(.05

Tablo 2. Allerjik ve allerjik olmayan astimli hastalarin solunum fonksiyon degerleri, hastalik siiresi,

serum total IgE seviyesi ve eozinofil yiizdesinin karsilagtiriimasi

Allerjik Allerjik olmayan Toplam p

(n=102) (n=131)
FVC (L) 29+1.0 23+0.8 2.6+0.9 <0.001
FVC (%) 82+ 17 78 +18 80+ 18 >0.05
FEV, (L) 23+0.9 1.9+0.7 2.1+0.8 <0.001
FEV, (%) 79 £ 41 74 +£20 76 +31 >0.05
FEV//FVC (%) 77 £ 10 78 £ 11 78 £ 10 >0.05
Eozinofil (%) 47+38 32+28 3.8+34 0.009
Total IgE (u/ml) 263 +306 124 £ 283 191 £302 <0.001
Astim stiresi (ay) 99 £ 102 95+ 118 97+ 111 >0.05
Akrabalarda astim 50 (49) 57 (43) 107 >0.05

veya allerjik hastalik

sigara igme durumu agisindan bir fark yoktu
(p>0.05).

Allerjik ve allerjik olmayan astimlilar
arasinda Oksiiriik, balgam, hirilt1 ve gogiiste
tikaniklik gibi yakinmalarm sikligi yoniinden
bir fark yoktu (p>0.05). Yalnizca nefes darligi
siklig1 allerjik olmayan astimlilarda daha fazla
idi (p= 0.002). Burun tikaniklig1, burun akintisi

ve hapsirma yakimmalarinin sikligi ise allerjik
astimlilarda daha fazla idi (p<<0.05) (Tablo I).
Solunum fonksiyon testlerinin
karsilastirilmasinda allerjik astimlilarin
ortalama FVC (%) ve FEV, (%) degerleri
allerjik olmayan astimlilara gore belirgin
olarak daha yiiksekti (p<0.001). Diger solunum
fonksiyon degerleri ve erken reversibilite
sonrast FVC, FEV, ve PEF degerlerindeki artis
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Tablo 3. Allerjik astimli hastalardaki allerjen tiplerinin cinsiyet ve hastalik siddetine gére dagilimi.'

Akarlar Hamam Hayvan Mantarlar Polenler En az bir
bocegi epitelleri allerjen (+)
n (%) n (%) n (%) n (%) n (%) n (%)
Cins
Kadin 53 (30) 22 (13) 20 (11) 23 (13) 29 (17) 68 (39)
Erkek 26 (45) 13 (23) 10 (17) 18 (31)° 19 (33)° 34 (59)°
Tan1
Hafif intermittan 13 (17) 7 (20) 5(16) 7 (17) 11 (23) 19 (18)
Hafif persistan 24 (30) 11 (31 8 (27) 15 (37) 16 (33) 34 (33)
Orta persistan 32 (40) 14 (40) 15 (50) 14 (34) 19 (40) 38 (37)
fleri pesistan 10 (13) 3(09) 2(7) 5(12) 2(4) 11 (12)
Toplam* 79 (34) 35 (15) 30 (13) 41 (18) 48 (21) 102 (44)

'Baz1 hastalarda birden fazla allerjen tipine karsi pozitiflik oldugu igin allerjen tiplerinin toplanu en az bir
allerjen pozitiflik sayisindan fazladir, *p<0.05, * p<0.01, * Allerjen tiplerinin yiizdeleri tiim hasta sayisina (233)

gorehesaplanmuistir.

ylizdesi yoniinden iki grup arasinda fark
bulunmadi (p>0.05). Ayrica tiim astimlilarda
50 yas altinda olanlarda, 50 yas iizeri olanlara
gore ortalama FEV, %’si daha yiiksek bulundu
(50 yas altinda olanlarda 80 % 36, 50 yas iizeri
olanlarda 71 + 22, p=0.006). Yas ile FVC (1= -
0.640, p<0.001), FVC %’si (r=-236, p<0.001),
FEV, (= -0.663, p<0.001) ve FEV, %’si (1= -
0.221, p= 0.001) arasinda negatif korelasyon
saptandi. Ortalama serum eozinofil yilizdesi (p=
0.009) ve total IgE (p<0.001) seviyesi allerjik
astimlilarda daha yiiksek idi (Tablo II). iki
grup arasinda astim siiresi ve yakin akrabada
astim veya allerjik hastalik varligi yoniinden
bir fark yoktu (p>0.05).

Allerjen  tipine gore erkeklerde
kadinlara gore akar (p<0.05), mantar
(p<0.001), polen (p<0.001) ve en az bir
allerjenin (p<0.001) pozitif olmasmin siklig
daha fazla idi. Hastalik siddeti ve allerjen
tipleri arasinda bir iliski bulunmadi (p>0.05).
Allerjik astimlilarda 79 kiside akar, 48 kiside
polen, 41 kiside mantar, 35 kiside hamam
bocegi ve 30 kiside hayvan epitellerine karsi
pozitiflik saptandi (Tablo III).

TARTISMA

Bu c¢alismada allerjik  olmayan
astimlilarin  allerjik astimlilara gore yas
ortalamasi yiiksek, kadin cinsiyet orani fazla
ve egitim seviyesi daha diisiik idi. Portekiz’de
yapilan bir g¢aligmada ise allerjik olmayan
astimin ileri yas ve kadin cinsiyet ile iligkili
oldugu bildirildi (4). Fransa’da yapilan bir
aragtirmada ileri yas, kadin cinsiyet, diisiik
FEV, yiizdesi ve siniizal polipozisin allerjik
olmayan astimla iligkili oldugu bildirildi (5).
Anne ve babadaki atopinin genetik olarak

cocuga gecmesi ve ayrica ev tozu akari,
hamam bocegi ve ev hayvanlari gibi yaygin
cevresel allerjenlere maruziyetin yasamla
birlikte baglamasi allerjik astimin g¢ocukluk
cag1 ve daha geng yaslarda ortaya ¢ikmasina
neden olabilmektedir. Yapilan bir ¢alismada
okul egitimindeki artis ile atopi siklig1 arasinda
pozitif iliski oldugu bildirildi (6). italya’da
yapilan bir aragtirmada yiiksek sosyoekonomik
seviye ile atopi arasinda pozitif bir iligki
bulundugu bildirildi (7). Ozetlenecek olursa
calismamizda allerjik olmayan astim ileri yas,
kadm cinsiyet ve diisiik egitim seviyesi ile
iligkili idi.

Bizim calismamizda allerjik astimli-
larda burun tikanikligi, burun akintisi ve
hapsirma yakinmalarmin sikligt daha fazla
saptandi. Mersin’de astimli hastalarda yapilan
calismada allerjik riniti olan astimlilarda
allerjik riniti olmayanlara gore deri testi
pozitifliginin belirgin olarak yiiksek oldugu
bildirildi (8). Allerjik astimlilarda allerjik rinit
varliginda nazal kavitede hiperemi, édem ve
konka hipertrofisi gibi degisikliklere bagh
olarak allerjik rinite ait yakinmalar daha sik
olmaktadir. Bundan dolay1 allerjik astiml
hastalarimizin  allerjik rinite baglh olarak
hapsirma, burun akimtist ve burun tikanikligi
yakinmalarinin sikliginin daha fazla oldugunu
diisiindiik. Sanlurfa’daki astimli hastalarda en
stk goriilen semptomlar nefes darligi (%95),
oksiiriik (%87) ve hirilt1 (%72) idi (9). Bizim
hastalarimizda da saptadigimiz  en sik
semptomlar sirastyla nefes darligt (%93),
oksiirik  (%82) ve hiriltt  (%81) idi
Astimlilarda en sik rastlanan semptomlarindan
yalnmizca nefes darligi yakinmasinda iki grup
arasinda fark vardi. Caligmamizda allerjik
olmayan astimlilarin FVC ve FEV; gibi
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solunum fonksiyon degerlerinin daha diisiik
olmasi1 ve ileri hastaliga sahip olmalarindan
dolay1 daha fazla oranda nefes darlig:
yakinmalarinin oldugunu diistinmekteyiz.

Bu c¢alismada allerjik astimlilarda
allerjik olmayanlara gére FVC %’si ve FEV1
%’si daha yiiksek bulundu. Ayrica tiim
astimlilarda 50 yag altinda olanlarda, 50 yas ve
tizeri olanlara gore FEV; %’si daha yiiksek idi.
Yas artis1 ile solunum fonksiyon degerleri
arasinda negatif korelasyon saptandi. Bir
aragtirmada 50 yasindan sonra baglayan
astimlilarda, 50 yasindan oOnce baslayan
astimlilara goére FEV, degerinin daha diisiik
oldugu bildirildi (10). Allerjik olmayan astimin
daha ge¢ yaslarda ortaya g¢ikmasi ve ilerleyen
yasla birlikte astim siddetinin artmasi ve araya
giren ataklar daha fazla oranda solunum
fonksiyonlarini olumsuz olarak etkilemektedir.
Bunlarin neticesinde ilerleyen yasla birlikte
solunum fonksiyon degerleri de diismektedir.

Bu ¢aligmada astimlilarda deri prik
testinde en sik akarlara (%34) ve polenlere
(%21) kars1 pozitiflik saptandi. Edirne’de (11)
pulmoner semptomlarla basvuran hastalarda
deri prik testinde en sik akarlara (%39) ve agag
polenlerine (%26) karsi, Sanlurfa’daki (10)
astimli hastalarda ise en sik cayir polenlerine
kars1 pozitiflik saptandig1 bildirildi.
Sanlurfa’daki hastalarda akar pozitifligi 2.
sirada olmasmma ragmen olduk¢a diisiik
bulunmustu. Kuveyt’te astimli hastalarin deri
testinde en sik akarlara (%28) karsi pozitiflik
tespit edildigi bildirildi (12). Diizce’de allerjik
rinitli hastalarda deri testinde en sik akarlara,
ikinci siklikta da ot polenlerine kars1 pozitiflik
saptandig1 bildirildi (13). Bizim ¢alismamizda
ve diger c¢alismalarda hem astimli hem de
allerjik rinitli hastalarda prik testinde en sik
akarlara kars1 pozitiflik saptanmigken, yalnizca
Sanlurfa’daki  aragtirmada en sik cayir
polenlerine kars1 pozitiflik oldugu bildirilmisti.
Aragtirmact yazisinda bu sonucu bolgenin
iklim sartlarinin farkli olmasina baglamisti.

Sonug¢ olarak, bizim hastalarimizda
allerjik olmayan astimin ileri yas, kadin
cinsiyet, diigilk egitim seviyesi ve diisik
solunum fonksiyon degerleri ile iliskili
oldugunu belirledik. Burun akmtisi, burun
tikaniklig1 ve hapsirma yakinmalarimin allerjik
astimlilarda, nefes darligrt yakinmasmin ise
allerjik olmayan astimlilarda daha fazla
siklikta oldugunu ve astimlilarda deri testinde
en sik akarlara ve polenlere karsi duyarlilik
oldugunu saptadik. Astimli hastalarda altta

yatan allerji  varligmmin  erken donemde
saptanmasi hastalarin tedavi ve izleminde
onemlidir.
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KAYNAKLAR

1.Karakaya G. Atopi, allerji ve astim. In:
Astim ve eslik eden durumlar. (Eds):
Karakaya G, Kalyoncu AF (eds). Ankara,
Bilimsel Tip Yayinevi 25-31. 2004.

2.Tirktas H, Tirktas I. Astma. 1. baski,
Ankara: Bozkir matbaacilik. 1-3, 1998.

3.GINA Report, Global Strategy for Asthma
Management and Prevention  2006.
Available at http://www.ginasthma.org.

4.Lourenco O, Fonseca AM, Taborda-
Baratag. Demographic, laboratory and
clinical ~ characterisation  of  adult
portuguese asthmatic patients. Allergol
Immunopathol (Madr). 35:177-183, 2007.

5.Romanet-Manent S, Charpin D, Magnan
A, et al. Allergic vs nonallergic asthma:
what makes the difference? Allergy.
57:607-613, 2002.

6.Schafer T, Ruhdorfer S, Weigl L, et al.
School education and allergic sensitization
in adults. Allergy. 56:1206-1210, 2001.

7.Forastiere F, Agabiti N, Corbo GM, et al.
Socioeconomic status, number of siblings,
and respiratory infections in early life as
determinants of atopy in children.
Epidemiology. 8:566-570, 1997.

8.Calikoglu M, Ozge C, Saritas E, ve ark.
Riniti olan ve olmayan astimli hastalarda
prick cilt testi pozitifligi ile atopi
degerlendirilmesi. MEU Tip Fak Derg.
4:116-122, 2003.

9.Ceylan E. Sanlwrfa’da bronsg astimli
olgularin klinik 6zellikleri. Solunum. 6:5—
13, 2003.

10. Celdir J, Aytemur Solak Z, Ozhan MH.
Gec baglayan astimin klinik &zellikleri.
Toraks Dergisi. 6:197-201, 2005.

11. Cakir Edis E, Tabakoglu E, Caglar T, ve
ark. Trakya bolgesinde pulmoner semp-
tomlarla bagvuran hastalarda alerji deri
testi sonuglari. Trakya Univ Tip Fak Derg.
24:12-16, 2007.

12. Khadadah M, Onadeko BO, Ezeamuzie CI,
et al. The association of skin test reactivity,
total serum IgE levels, and peripheral

Fahrettin TALAY ve ark. 19



Diizce Tip Fakiiltesi Dergisi 2008; 3:15-20

blood eosinophilia with asthma in Kuwait. Testi Sonuglari. Diizce Tip Fakiiltesi

J Asthma. 37:481-488, 2000. Dergisi. 1:11-14, 2005.
13. Oztiirk O, Tokmak A, Giiglii E ve ark.

Diizce’de Allerjik Rinitli Hastalarda Prick

Fahrettin TALAY ve ark. 20



