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0z

Bu caligmada gogiis hastaliklar1 poliklinigine basvuran astim hastalarmin alerji agisindan degerlendirmesi
amaclandi. Astim tanisi ile gégiis hastaliklar1 poliklinigine basvuran 18 yas tizeri 240 astim hastasi retrospektif
olarak degerlendirildi. Hastalarin yas, cinsiyet, egitim durumu, ¢alisma durumu, ek hastalik, kronik hastalik,
Total IgE sonucu, eozinofil yiizdesi, deri prik testi, astim siddeti ve astim kontrol testi (AKT) sonuglari
kaydedildi. Astim siddeti ve AKT ile hastalarin egitim durumu, calisma durumu, ek hastalik varligi, kronik
hastalik varligi, deri prik testi ve Total IgE sonucu arasinda istatistiksel fark saptanmadi. AKT ile eozinofil
yiizdesi arasinda iliski saptanmazken; astim siddeti ile eozinofil yiizdesi iliskiliydi (p=0.039). Deri prik testi
sonucuna gore alerjen olarak en sik ev tozu, polen ve hayvan tiiyii saptandi. Astim hastalarinda alerjinin erken
donemde saptanmasi hastalarin takip ve tedavisi agisindan ¢ok Snemlidir. Eozinofil yiizdesi astimda gelecek
riskleri belirleme yoniinden yarar saglarken, Total IgE sonucu ise anti IgE (Omalizumab) tedavisi konusunda yol
gosteren bir tetkiktir. Tedaviye direngli agir astim hastalarinda periferik kanda eozinofil ve Total IgE mutlaka
bakilmali, uygun hastalar ileri merkezlere yonlendirilmelidir.

Anahtar kelimeler: Deri prik testi, Eozinofil, Omalizumab, Total IgE.

ABSTRACT

In this study, it was aimed to evaluate asthma patients who applied to the chest diseases outpatient clinic in terms
of allergies. 240 asthma patients over the age of 18 who applied to the chest diseases outpatient clinic with the
diagnosis of asthma were evaluated retrospectively. No statistical difference was obtained between the education
status, employment status, presence of additional disease, presence of chronic disease, skin prick test and Total
IgE results in terms of asthma severity and AKT. While no correlation was obtained between AKT and
eosinophil percentage; asthma severity was associated with the eosinophil percentage (p=0.039). According to
the results of the skin prick test, the most common allergens were detected to be house dust, pollen and animal
feather. Early detection of allergy in asthma patients is very important for the follow-up and treatment of
patients. While the eosinophil percentage provides benefits in determining future risks in asthma, the Total IgE
result is a test that guides to anti-IgE (Omalizumab) therapy. In the patients with severe asthma which is resistant
to treatment, peripheral blood eosinophils and Total IgE should be checked, and appropriate patients should be
referred to advanced centers.
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GIRIS

Astim, hava yollarinin kronik enflamatuar bir hastalig1 olup, 6zellikle gece veya sabah
erken saatlerde meydana gelen tekrarlayici hiriltili solunum, nefes darligi, gogiiste sikisma
hissi ve Oksiiriik ataklarina neden olur (Becker ve Abrams, 2017). Astim uzun dénem takip ve
tedavi gerektiren kronik bir hastaliktir. Giiniimiizde astim tedavisinin amaci semptomlarin
kontrol altina alinmasi ve yasam Xkalitesinin arttirilmasidir (Global Initiative for Asthma,
2020).

Astim ile alerjik rinit basta olmak iizere diger alerjik hastaliklar arasinda giiclii bir iliski
vardir. Alerji varliginin sadece hayatin ilk yillarinda degil, daha ileri yaslarda da astim
sikligint artirdi@i  ¢alismalarda gosterilmistir (Barnthouse ve Jones, 2019; Gaffin ve
Phipatanakul, 2009). Astim hastalarinda ayrintili alerjik degerlendirme yapilmasi tani ve
tedavi (alerjik astim tanisi, alerjen spesifik immunoterapi, anti-IgE tedavisi) agisindan oldukga
onemlidir (Global strategy for asthma management and prevention [GINA], 2020).

Alerji diisiiniilen hastada ilk tercih edilecek tan1 yontemi deri prik testidir (The National
Asthma Council Australia, 2019). Deri prik testinde amag¢ atopik hastalari ayirmak ve
hastanin bulundugu ortamda kendisini etkileyen bir alerjen varsa bunu tespit etmektir.
Periferik kanda eozinofili saptanmasi astim tanisinda spesifik degildir ancak astim atak icin
onemli bir risk faktoriidiir ve eozinofili (>%3) inhaler steroid dozunun belirlenmesinde
onemli bir kriterdir (Tiirk Toraks Dernegi, Ulusal Astim Tam1 ve Tedavi Rehberi, 2016).
Serum Total IgE oOl¢limiiniin alerji tanisinda yeri yoktur ancak astim kontroliinde sorun
yasanan ve agir astim diigiiniilen hastalarda anti-IgE (Omalizumab) tedavisine karar vermek
acisindan onemlidir (British Guideline on the Management of Asthma, 2018). Calismamizda
da goglis hastaliklart  poliklini§ine bagvuran astim hastalarinin  alerji  agisindan

degerlendirilmesi amaclandi.

MATERYAL METOD

Bu calismada 2017 yilinda Malatya Turgut Ozal Universitesi Egitim ve Arastirma
Hastanesi Gogilis Hastaliklar1 Poliklinigi’ne bagvuran astim hastalar1 alerji varligi agisindan
retrospektif olarak degerlendirildi. Calismaya 18 yas {izeri astim hastalar1 dahil edildi, akut
enfeksiyonu bulunan, aktif/pasif sigara Oykiisii olan ve astim tanisi siipheli olan hastalar
calisma dis1 birakildi. Hastalarin demografik verileri, eslik eden ek hastaliklari (alerjik rinit,
nazal polip, siniizit, gastrodzefageal reflii (GOR), konjoktivit) ve kronik hastaliklari
(hipertansiyon, diyabet, vb) kaydedildi. Deri prik testi sonuglari, eozinofil yiizdeleri ve Total
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IgE sonuglar1 kaydedildi. Referans laboratuar degerleri; eozinofil i¢in %0.5-5, Total IgE
degeri icin ise 18.8-170.8 IU/mL olarak belirlendi.

Hastalarin astim siddeti (hafif intermittan, orta intermittan, orta persistan, ciddi
persistan) ve astim kontrol testi (AKT) sonuglar1 (kontrol altinda, kismi kontrol, kontrolsiiz)
kaydedildi. Astim tanis1 ve siddeti “GINA 2020 rehberi dogrultusunda degerlendirildi.
Solunum fonksiyon testinde bronkodilatator sonrast FEV1 de %12’lik artis ve/veya FEV1 de
200 ml’lik artis saptanan olgularda reverzibilite testi pozitif olarak kabul edildi. AKT;
kurtarict ilag kullanimi, astim belirtileri ve giinliik aktivitelerde etkilenme diizeyini
sorgulayan bes basliktan olusan bir anket olup, 5 ile 25 puan arasinda puanlanmaktadir. Anket
sonucuna gére AKT>19 kontrol altinda, AKT=15-19 kismi kontrol ve AKT <15 kontrolsiiz

olarak degerlendirildi.

Istatistiksel Analiz
[statistiksel analiz igin SPSS 25 programi kullanildi. Istatistiksel yontem olarak Chi
Square, Pearson Korelasyon Testi ve ANOVA Testi kullanildi, p<0.05 degeri istatistiksel

olarak anlamli kabul edildi. G power 3.1 programi ile ¢alismanin giicii %95 olarak hesaplandi.

Arastirmanin Etik Yonii

Calismamizda Helsinki Bildirgesi’ndeki etik ilkelere riayet edilmis ve hastalara iliskin
bilgiler sakli tutulmustur. Arastirmanin uygulanabilmesi amaciyla Malatya Turgut Ozal
Universitesi Tip Fakiiltesi Etik Kurulu’ndan etik kurul izni (Toplanti Tarihi: 13.12.2021,
Karar No: 2021/32) alinmistir.

BULGULAR

Calismaya 153 (%63.7)’1 kadin 87 (36.3)’s1 erkek toplam 240 astim hastas1 alindi.
Hastalardan 21 (%8.8)’1 okuryazar degildi, 80 (%33.3)’1 ilk-ortadgrenim mezunu, 82
(%34.2)’si1 lise mezunu, 57 (%23.7)’s1 tiniversite mezunu idi. Hastalardan; 98 (%40.8)’1 ev
hanimi, 80 (%33.3)’1 calisan, 40 (%16.7)’1 emekli, 15 (%6.3)’1 0grenci, 7 (%2.9)’si ise
herhangi bir iste calismiyordu. Hastalarin 176 (%73.3)’sinda eslik eden bir ek hastalik mevcut
idi. Bunlar arasinda en sik 58 (%24.2) kiside alerjik rinit, 55 (%22.9) kiside GOR mevcut idi.
Kronik hastaliklar agisindan degerlendirildiginde ise hastalarin 148 (%61.7)’inde en az bir
kronik hastalik mevcut idi. En sik 26 (%10.8) kiside hipertansiyon ve 26 (%10.8) kiside
diyabet mevcut idi. Hastalardan 92 (%38.2) kisiye deri prik testi yapilmisti, en sik saptanan
etkenler 33 (%13.8) kiside ev tozu, 30 (%12.5) kiside polen, 13 (%5.4) kiside hayvan tiiyii idi.
Astim siddeti acisindan degerlendirildiginde hastalarin 36 (%15.1)’s1 hafif intermittan, 128
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(%53.3)’1 hafif persistan, 56 (%23.3)’s1 orta persistan, 20 (%8.3)’si ciddi persistan grupta idi.
AKT acisindan degerlendirildiginde ise hastalarin 116 (%48.3)’s1 kontrol altinda, 102
(%42.6)’s1 kismi kontrol, 22 (%9.1)’si kontrolsiiz grupta idi (Tablo 1).

Tablo 1. Astim Hastalarinin Genel Ozellikleri

n %
Cinsivet Kadin 153 63.7
Y Erkek 87 36.3
Okuryazar Degil 21 8.8
Egitm Durur - Oraogrenim 0 523
Universite Mezunu 57 23.7
Ev Hanimi 98 40.8
Calistyor 80 33.3
Calisma Durumu Emekli 40 16.7
Ogrenci 15 6.3

Issiz 7 2.9
Alerjik Rinit 58 24.2
Ek Hastalik (en sik) Gastroozefageal Reflii 55 22.9
Kronik Hastalik (en sik) g:i)/:kr)t:tnSIyon gg 182
Hafif Intermittan 36 15.1
. . Hafif Persistan 128 53.3
Astim Siddeti Orta Persistan 56 23.3
Ciddi Persistan 20 8.3
Kontrol Altinda 116 48.3
Astim Kontrolii Kismi Kontrol 102 42.6
Kontrolsiiz 22 9.1
Ev Tozu 33 13.8
Deri Prik Testi (en sik) Polen 30 12.5
Hayvan Tiyi 13 54

Hastalarin yas ortalamasi 44.5+13.1 yil, astim tani yas1 ise ortalama 34.9+12.9 idi.
Erkeklerin yas ortalamasi ve astim tani yas1 kadinlara gére daha diistiktii (p=0.009, p=0.034).
Hastalarin ortalama Total IgE degeri 240.1 £390.1, ortalama eozinofil yiizdesi ise %2.4 +3.8
1di ve agir persitan astim hastalarinda eozinofil yiizdesi (%5.343.0) anlaml yiiksekti. Total

IgE ve eozinofil degerleri agisindan kadin ve erkek hastalar arasinda fark saptanmadi (Tablo
2).

Tablo 2. Hastalarin Yas, Astim Tani Yagi, Serum Total Ige ve Eozinofil Yiizdelerinin Cinsiyet Bakimindan
Karsilagtirilmasi

Toplam (n=240) Kadin (n=153) Erkek (n=87) p
Yas (yil) 44.5+13.1 46.2+11.9 41.2+14.7 0.009
Astim Tam Yas1 (y1) 34.9+£12.9 36.2+11.2 32.5+13.5 0.034
Total IgE (IU/mL) 240.1 £390.1 215.8+205.5 295.2+205.3 0.519
Eozinofil (%0) 2.4 £3.8 1.7+1.2 3.6+3.1 0.192

Cinsiyet bakimindan degerlendirildiginde kadin ve erkek hastalar arasinda ek hastalik

varligi, kronik hastalik varligi ve deri prik testi degerlendirildiginde istatistiksel fark
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saptanmadi. Astim siddeti ve AKT degerlendirildiginde kadin ve erkek hastalar arasinda
anlaml fark mevcut idi (p=0.037, p=0.031). Ciddi persistan astim ve kontrolsiiz astim kadin
hastalarda daha fazlaydi.

Astim siddeti ve AKT ile hastalarin egitim durumu, ¢alisma durumu, ek hastalik varligi,
kronik hastalik varligi, deri prik testi ve Total IgE sonucu arasinda iliski saptanmadi. AKT ile
eozinofil yiizdesi arasinda iligski saptanmazken; astim siddeti ile eozinofil yilizdesi arasinda
pozitif bir korelasyon mevcut idi (p=0.039) (Tablo 3).

Tablo 3. Astim Siddeti ve Astim Kontroliiniin Yas, Astim Tan1 Yasi, Serum Total Ige ve Eozinofil Yiizdeleri ile
Korelasyonu

Astim Siddeti Astim Kontrol Testi
Yas (y11) 0.937 0.904
Astim Tam Yasi (y1l) 0.249 0.681
Total IgE (IU/mL) 0.124 0.437
Eozinofil (%) 0.039 0.599

TARTISMA

Poliklinige bagvuran astim hastalarini alerji bakimindan degerlendirdigimiz ¢alismanin
sonuglarina gore astim siddeti ile kan eozinofil yiizdesinin iligkili oldugu ve deri prik testi
sonucuna gore alerjen olarak en sik ev tozu, polen ve hayvan tiiyii saptandi. Calismamizin bir
baska sonucu da agir persistan astim ve kontrolsiiz astimin kadinlarda daha fazla olmasiyda.

Astim ile alerjik hastaliklar ve alerjenler arasinda giiglii bir iliski vardir. Ev tozu
akarlari, kiif ve hamambdcegi alerjenleri eriskin astimi i¢in en 6nemli risk faktorleridir (Lazic,
vd., 2013). Kopenhag Alerji Calismasi’nin sonuglarina gore alerjik riniti olan hastalardan
polene alerjisi olanlarin %251, ev tozu ve hayvan tiiyii alerjisi olanlarin ise %50°si astim
tanis1 almaktadir (Toppila-Salmi, vd., 2015). Calismamizda da astim1 olan hastalarda deri prik
test sonucuna gore en sik alerjenin ev tozu, polen ve hayvan tiiyii oldugunu saptadik.

Calismamizda ozellikle agir persistan astim hastalarinda kanda eozinofil yiizdesinin
yiiksek oldugunu saptadik. Kanda eozinofili astim tanisi i¢in spesifik degildir (TTD Ulusal
Astim Tan1 ve Tedavi Rehberi, 2016). Ancak ataklar acisindan risk faktorii olmasi nedeni ile
mutlaka degerlendirilmeli ve eozinofil degeri %3’iin {izerinde olan hastalarda IKS dozu
artirtlarak tedavinin yeniden diizenlenmesi gerekir. Astim tanili bir hastada eozinofil
degerinin %10’dan fazla olmasi durumunda eozinofilik akciger hastaliklar1 mutlaka
diistiniilmelidir. Eozinofil ylizdesi astimda gelecek riskleri belirleme yoniinden yarar
saglarken, Total IgE sonucu ise tedavi kararinda 6zellikle de anti IgE (Omalizumab) tedavisi

konusunda yol gosteren bir tetkiktir. Total IgE degeri 30-1500 IU/mL arasinda olan eriskin
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olgularda Omaluzimab tedavisi Onerilmektedir (Anto, vd., 2017). Standart tedaviye yanit
vermeyen astim hastalarinda fenotipik ve endotipik yaklagimlarla hastaya o6zel tedaviler
gerekebilir.

GINA rehberinde astim kontroliiniin solunum parametreleri kadar 6nemli olduguna ve
ek hastaliklarin da 6nemli olduguna vurgu yapilmistir (GINA, 2020). SERENA c¢alismasinda
kalp hastaliklari, diyabet, alerjik rinit ve obezitenin eslik ettigi hastalarda astimin kontrolsiiz
oldugu, iki ve daha fazla komorbiditesi olan hastalarda semptom kontroliiniin daha zor oldugu
saptanmistir (Corrado, Renda, Polese ve Rossi, 2013). Literatiir ile uyumlu bir sekilde
calismamizda, alerjik rinit, hipertansiyon ve diyabetin astimli hastalarda en fazla eslik eden

hastaliklar oldugu saptanmistir (den-Dekker, vd., 2016).
SONUC

Calisgmamizda astima en sik eslik eden ek hastaligin alerjik rinit oldugu ve kandaki
eozinofil yiizdesinin astim siddeti ile iligkili oldugu saptanmistir. Astim kontroliiniin
saglanmasinda tetikleyici faktdrlere maruziyetin  azaltilmast konusunda hastalar
bilgilendirilmeli ve eslik eden hastaliklar mutlaka sorgulanmalidir. Tedaviye direngli agir
astim diisliniilen olgularda periferik kanda eozinofil ve Total IgE bakilmali, uygun hastalar

ileri merkezlere yonlendirilmelidir.
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