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GLET

Akt peptek Glserde dedisik tedavi yarlagimlari

degerlendirmel amacivla, endasbopik olarak aktif

ilser saptanan toplam (10 foata (70 erked, 40
kaden) Incelendl, Duodenun ilser!i bastalorda 4 ve
B, Rhaftalavda, piide @lserli hastalorda 3.0 ve 6,
haftatarda endaskopik olarak dlsér ivileymest
araylirddi, Hasialara giinliih Ranitidin 2x150mg,
Farmatidin Jad0mg, Tri-petasvim Di-sitrate
Bigsmurae {TDB) 4xI rabler, Sukralfar 4xi tablet
alarak wygulande, 110 hastarun 7375 (%66)
bontreflere peldl, Duodennn illserll 47 hastalik
grupta, TORE en etkili ilagt. & hafta seninda
iyilesme oram F%9d. Mide Gilserli 25 hastalik
grapla e sukralfat 82 reseprdr Dlokerleri havig-en
T dlagr & fafta sonweda (vilegme ovam (50 %76
idi

Anahrar siézeikler: iilser  redavisi,

ertdagkom

Peprik

Peptik ilser asid mide suyu ile karglagan
sastrointesinal kanalin herhangh bir yerinde
meydana gelen ve muskulans mukoziya kadar
ingn, simirlar belicein doke kavbode. En cok
duodenum bulbusa ve midede yerleyir, Peptik
tlser tedavisinde kullanibacak ilaglar va mukoza
direncini arttirmaya veya zarar vericl fakiorleri
engellemeye yonelikiin( 1), Gunimizde kullandan
tactar ghvle sialayabiliniz( 2y

SUMMARY

Tor evaluate the different therapeatic approaches in
e active peptic: wieer, fotal 110 patients who had
cadostopically active nlcer (70 men, 40 woemen)
were studied. Endeseapic contvals were made at the
Ath ared Sth week in patienty with dundenal wleers
ane @t tie Ird and 6th week (w pationts with gasivic
wlcers. Ranttiding: 2x130ag, Fameridine {x40mg,
TDEB d4xi tabl, Sucralfute 4xi tabl in a daily dose
were giver, 72 of 110 patients (%66) came 1o the
contreds. In the duodenal alcer growp of 47 paticats,
TR was the most gffective drug. Healing  rave

was %00 ar the end of & weeks, In pastric wlcer
proug cof 25 patienis. sucralfare  execepr of Hz
recepior Blockers ways the mast effective drug, Total
healing reate was %76 al the end of 6 weeks,

Key words: Peptic wleer treateenl, endoscopy
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L. Antiasitler
IT. Mukozal defansi arttiran ilaclar
L. Sukralfat
2. Prostaglandin'ler
3. TDR
4. Likork ekstraklar (Karboneksolon)

Bu galgmada peptik iilser wedavisinde degisik ilag
vaklagimlan ve basan oranlanmn deferlendinil-
masi planiand,

GERE(C VE YONTEM

Dokuz Eylil Universitesi Tip Fakiiltesi
Hustanesi, l¢ Hastahklan Klinigi € iasiroentereloj
Servisi'nde Temmuz 1987'den Aralik 1988
sonung kadar, yatamk veya ayakian endoskopi
yapilip, akof peptik iilser saptanan toplam 110
hasta galismaya alindt,

Endoskopide Olympus GIF x P-10 model
cndoskop kullamlip, hastalar %2'lik pantocain
lokal anestezisi ve Buscopan (20meg) ile
Diazepam (10mg) IM premedikasyonu ile tetkike
hazirlandilar,

Gabgmaya alinan 110 hustanin 72'si (9%66)
ditzenli olarak kontrollere geldi. Duodenum
et hastalarda 4 ve 8, haftalarda, mide dlserdi
hastalarda ise 3 ve 6. haftalarda endoskopik
kontroller yapildi, Mide ulserli hastalarda multipl
Biyopsailer abmp, patolajik mceelemede malignie
saptanmayan hastalar cabgmaya alinds,

Tedavi igin; Ha reseptir blokerlerinden Ranitidin
Ix150mg veva Famotidin 1x40me, TDB 1abl.

4x1 ve Sukralful tabl. 4x1 giinlik dozda ve
gerektfinde amtasitlerden Hidrotaleld veya
Magaldrat P.O. verildi, Hastalarda aynca ilag yan
etkileri de arastrilds,

BULGULAR

Caligmaya 701 erkek (%63). 409 kadm {%37)
teplam 110 peptik dlserli hasta alindi, Yas orta-
lamas: kadinkarda 45.85+16.58 olarak bulundo.

Altrmashir hastada (%55.4) tipik ilser anamnezi
ve 45 hastada (%41) ise atipik dispepsi
yvakinmalar vardi. 4 hastada (5%3.6) 1se ilser
diigiindiirecek bir yakinma voktu, Hastalanin tipik
iilser yakinmalarmin baslangig siiresi [5 giin ile
40 il arasinda defismekle biclikie oralama siire:
duodenal dlser igin 8.05+7 28 wil, mide iilseri
igin 12.09+17,14 vl olarak bulundu.

Peptik @lserli hastalann 77'sinde (%70} duode-
num, 27'sinde (%24,5) mide, 6'sinda (%35.5) hem
mide hem duodenum iilseri saptands,

Hastalarin 540 (%49} veni veya énceden
gecuilmiy gastrointesting] sistem kanamah hasta-
lardr. Daha 6nce gordiikleri tedaviler agisindan
hastalarin 24'nin (%22) anasit, 17'sinin (5%15)
H7 resepir blokeri, 12'sinin (% 11)'nin  dijzensiz
gesiti ilaglan kullanmig oldugu, 46'mm (5642)
ise tedavi gérmedifil Glrenildi.

Calismaya alinan 110 hastanin 72'si (%:66)
diizenli olarak kontrollere geldiler,

Tablo 1. Aktif duodenum lserli hastalarda gegitli
tag yaklasimlannn kisa siirede deferlendirilmesi
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Tablo I'de endoskopik olarak akil ducdenu Qlsen
saptanan  hastalarda gesith ilaglarka tedavi
sonuclan goriilmekiedir. Duodenum ilserli hasta
grubunda 10 hastaya 2x150mg giniok dozda
Ranitidin  verildi. Hastalara pin iginde
sempiomban oldugundan antiasit olarak magaldra
veya hidrotalcid almalan séyiendi. Bu grupta 8
hafta  sonm yvilesme  oranimin a0 oldugu
ghrildii . B hafta sonandy ivilesmeyen ditserli
hastalardan birl, daha dnce gok gesith tedaviler

gtirmls kronik ducdenum diserli bir hastayde

Famotidin ise tophim 13 hastayn 40mg ik gece
dozu gseklinde uygulandi. Yine glin iginde
hastalara semplomlan oldugunda, aym antiasitlen
almalan sovlendi. Famotidinle 8 hafta sonunda
bagar orans 9592 olarak saptand,

Sukralfat grubundaki hastalarda ise yemeklerden
bir saat omce ve yatarken 1000mg sukralfal
bu
hiperschresvonunu dnlemek amacivia, ek gece

kullgmildi.  Ayrnica hastalar  gece
down Ha reseptivr bioken (150me Ranitidin veya
20mg Famotidin} kollanditar. By gruptaki
dundenum iilserli bastalardan 4'0 aym zamanda
mide tlseri bulunan hastalards. Bu grupta 8 hafta

sonunda ivilesme orant 5678 olarak bulundu,

TDE kullagan tm hastalar. £ halta sonunda

4

G100 oranmda dvilestiler. 4 halta sonunda
ivilesme oram 5650 olarak bulundu, TDB gece
dozu Hy reseptir bloken éklenen hastalanm ise
tlirminde 4 hafle sonunda idlserlerin tvilegmis

oldduiiu saptandi.

Endoskopik olark izienen toplam 47 duodenum
iilserli hastanm 42'sinde (%207 8 hafia sonunda
frn tyilesme sapiandi.

44

Tablo 11, Mide Glgerli hestalurda gegitdl llag

vaklagemlarn kisa surede degerlendinlmes

{3 haflz) ve 6 hafta | Shafia
llaglar : :
sonunda iyilesen | ivilegmeyen  [Taplam
- bR R |
|
Famofidin| ) 3 (%100} | 3
Sukralfat | (1) & (%89 i) 4
Sukraliai |
4 b3 [seE0) AE0 il
Hares biok i
08 2 5 (%) 25:29) l 7
|
Toplam (@ 1% (%78} | B[%:24) 25
Tubly 1I'de endoskopik olorak gastrik dlser
saplanan  hastalardak:  gesitin  tedavi

vakipsimlarin sonugian deferlendinldi,. Mide
ilserli 3 hastada Famotidin ve ek plarak
antiasitler uygulandn, Bu hastatardan binnde
anostomos ilsen, birinde de pilor kanaly {ilseri
vards;

Tek bagina sukralfat kullaman 9 hastanin 8tinde

(%93} 1am 1vilik saptandi. Bu 6 hastanin 4'linde
mide dilseri ile birlikie doodenum Glsen de vards.
Sukralfat grubunda toplam iyvilegme oram 5573
olarak belirlends,

Mide fiiserli 7 hastada TDB kullamldi. 6 haftalik
tedavi somras ivilegme oram %71 idi, Sonugia
25 mide diserl hastann 6 hafta sonunda 19 0nda
{5700 lam tyilesme saflande.

Hastalarda ilaca badl van etkiler nedeniyie ilag
birakilmas: vie kayda deger belirgin van ciki
wrlenemedi.
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TARTISMA

Bu ¢alismada peptik dlserli hasta grubunda,
degisik antitilser ilaglan kullanarak sonugharim
izledik. Calismamixzda 966 oraninda hasia,
stnraki kontrollere dizenli olarak gelde. Ozellikle
ayakian ixledifimiz hastalorda tedaviyi sirdirmek
zor oldu,

Dwodenum dilserli hastalarda en baganh tedavi
sonuglan TDE ile ahndi, Tek basma TDB
kullanan 10 hasta de. TDB ile birlikic H2
resepidr bloken kullanan 5 hastada 8 haita
sonunda tam ivilesme izlendi. Sukralfat ile tam
ivilesme 9078 alurak belirlendi. Naem etkili
oldugunu gos zren bu sonug, leratiir bulguianna
div uyeon buleado( 3.4 Bu hasialards kontrolden

en az 24 saat dnee ilacin berakilimasi
serckmekicdn, Aks takdirde sukrallal, mukozs
hatly  endossops yapsmakisy  ve  telkiki
engellemekied .

Akt duodent moitlserh hastalarda Famotidin ve
Ranitidin'in iy tolere  edildigini ancak

Famolidin'le alinan sonuglann biray 1siatistitksel
onemi olmamakla birlikie daha iyvi oldufunu
sivleyebiliriz. 8 hafta sobunda Famotidin'le
G692, Ranitidin'le %80 hastada Ulser aktivasvonu
kaybolmug olup, bu sooug hieratiie bilgileri ile
de wyumludur(4.5.0.7),

ARUF duodenual  ilserin %530 dolavinda
kendilifiinden ivilesebileceii(1.2,8) disunulirse,
hastadarin durumu gbzetilerek. degisik antiillser
taghinm kullamlmas ile veterli bir {edavi
saflanabilecedi kabul edilmelidir.  Aktif
dundenmn alserlh 47 hastanem 22°50 {5901 1am
olarak  iyilesti. Daha kisa
degerdendirildifinde, 4 halta sonunda H2 reseplor
Bokerlerinin (%:60 ve %61.5) daha basarih
cldugn, sukrallaun (%22) ¢ok az baganh
oldugunu, TDE ile Hy reseptir blokerlerinin
barlibele (5 1000} kullanddi@n wedavimin enbasanh

surell tedavi

L

oldufunue sitylevebiliriz. Degigik  verlerde
duodenum iilserli bastalarda vaplan 8 hafiahik
tedavi sonuglart %73-90 arasinda deBisen
iyilesme oranlan gistermekiedir(4.5.6.7.9, 1405,
Bizim galismamizda da akuf dusdenum ilserli
hastalur %90 gibi bagarth bir orands (edavi
edildiler.

Calismamizda bir difer grubu da mide dlserli
hastalar teskil edivordu, Toplam degerlendmmede:
amotidin kallamlan olgu sayise ae oldoZu icin
durum phzdnine alinmayacak olursa; sukralfat ile
CETA TR ile %71 orpmnda & halta sonunds (m
ivilesme saflandi. Burada Sukralfata gece ek doe
H2 reseptin bioken eklenen hastatarda 1vilesme
oranuun $%530've  dismis olmast, sukralfat

ctkisinin asiduenin azalmasiyla birlikie
kuvbolmas: seklinde vorumlanghilecedi acikie,
Literatiirc e bu ilaglarla mide ilserinin %70-90
arasindaks oranlarda ivilestign bildiriimekiedic
(53,859,101, Genig olgu sayilanm kapsayan
calismalarda degisik ilaclarnin iilser iyilesme
oranfanng cikist meclendifnde, her ne kadar
bazlarimn ustin oldoiu ifade edilse de,
cok  farklt olmadiklars
edlilmektedie. Calismamizda hasta sayimue ax
odmukla birlikte toplam 25 mide dlserli hastann
[ andy (%676) 6 halta sonunda tam ivilesme
saptadik. Bo da mide tilserli hastalann tedavisinde
H7 reseplir blokerleri, Sukrallal veya TDB
kollandarak baganh bir tedavi vapilabilecefin

wirbirlerinden

edstermekiedir,

Sonug olarak, sintmivade peptk ilserin tbhbi
tedavisinde, olgularin 'bivi's balumunde aknl
dinemler ledavi edilebilmekiedir, Kollunilan
Haglanin basan oranlanmn bicbirlerine yvakimn
oldufo gézoninde tutulursa, ilag segiminin
hasstadar siedniing abmarak yapiimasimin yararl)
olacad kamsidaviz,
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