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Erzurum ve çevresinde duodenum ülserli hastalarda 
Helicobacter pylori prevalansı 

Prevalence of Helicobacter pylori in patients with duodenal ulcer 
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ÖZET: Bu çaluşmada, Kasım 1991 ile Kasım 1992 tarih­
leri arasında Atatürk Üniversitesi Tıp Fakültesi lç Has­
talaıkları Anabilim Dalı'nda yatarak tedavi gören veya 
polikliniğe müracaat eden, kendilerine üst gastrointesti­
nal sistem endoskopisi sonucu duodenal ülser tanısı 
konan 86 hasta ile gastrointestinal sistem şikayeti ol­
mayan 70 kişilik kontrol grubunda, mide antrumun­
dan alınan biyopsilerde histopatolojik inceleme ile Heli­
kobakter pylori araştırıldı. Duodenum ülserli 86 
hastanın 71'inde (%83) Helikobakter pylori saptanırken 
kontrol grubunun 25'inde (%36) Helikobakter pylori 
saptandı. Duodenum ülserli hastalarda Helikobakter 
pylori sıklığı kontrol grubuna göre anlamlı ölçüde yük­
sekti (p<0.001). 
Anahtar Kelimeler: Helicobacter pylori, duodenum ülseri 

PEPTİK ülser etyopatogenezi bu güne kadar 
kesin aydınlatılmış değildir. Son yıllarda Heliko­
bakter veya Campylobacter pylori (Hp) olarak 
isimlendirilen bir bakterinin diğer faktörlerle bir­
likte hastalığın etyopatogenezinde rol oynayabile­
ceği ileri sürülmüştür. Spiral şeklinde olan bu or­
ganizma ülser ve non-ülser dispepsi vakalarının 
yandan fazlasında mide antrumunda kolonizas­
yon yapmaktadır. Bu organizma ile histolojik 
gastrit bulguları çoğÜ zaman bir arada bulun­
maktadır. Hp'nin duodenum mukozası üzerinde 
agresif etkisini destekleyen çalışmala·r vardır (1-
7). 

Sağlıklı gönüllülerin midesinde Hp inokülasyo­
nun yapılması bir süre sonra kronik aktif gastrit 
(KAG) gelişmesine neden olmuştur. Yine aynı ki­
şilere antibakteriyel ilaçların verilmesi ile Hp po­
pülasyonu azaltılmış ve buna paralel olarak gast­
ritin histopatolojik bulgularında gerileme 
gözlenmiştir_ Bu bulgular peptik ve kronik nons­
pesifik gastrit (KNG) etyopatogenezinde Hp 'nin 
de rolü olduğunu düşündürmüştür (8). 

Geliş tarihi: 14.4.1995, Kabul tarihi: 14.7.1995 
Türk Gastroenteroloji Dergisi, 1995 

SUMMARY: This study was performed on 86 patients 
with duodenal ulcer and 70 healthy controls between 
November 1991 and November 1992 at the Internal 

· medicine department, of Atatürk Universty Medical
School. Duodenal ulcer was detected endoscopically. Bi­
opsies of gastric antrum were examined of helicobacter
pylori using histopathological methods. Helicobacter py­
lori was found in 71 patients (83%) with duodenal ulcer
and in 26 control cases (32%). Frequency of helicobacter
pylori was significantly higher in patients with duoden­
al ulcer than in the control group.
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Daha önce bölgemizde bu konuda bir çalışma ya­
pılmamış olması ve Hp'nin dünyanın çeşitli bölge­
lerinde farklı sıklıkta görülmesi konuyla ilgili ola­
rak bizi araştırmaya sevk etti. 

GEREÇ ve YÖNTEM 

Çalışma Kasım 1991 ile Kasım 1992 tarihleri ara­
sında Atatürk Üniversitesi Tıp Fakültesi Hasta­
nesi İç Hastalıkları Anabilim Dalına yatarak te­
davi gören veya polikliniklerimize müracaat 
eden, kendilerinde üst gastrointestinal sistem en­
doskopisi ile duodenal ülser tanısı konan 86 hasta 
ile, herhangi bir gastrointestinal sistem şikayeti 
olmayan, başka sistem rahatsızlıklarıyla yatan, 
üst gastrointestinal sistem eridoskopisinde 
(ÜGİSE) patoloji tesbit edilmeyen 70 kontrol 
vak'asında yapıldı. 

Hasta ve kontrol grubunun son 10 gün içinde her­
hangi bir antibiyotik veya kolloidal bizmutlu ilaç 
almamış olmalarına dikkat edildi_ 

Her iki gruba da kliniğimizde bir gecelik açlıktan 
sonra %10 'luk Lidokain Hcl ile premedikasyon 
yapıldı. %4 klorheksidin glukonat ile steril edil­
miş Olympus-GİF Q 20 fiberoptik gastroduode­
neskopla ÜGİSE yapıldı. Antrumdan iki adet bi­
yopsi alındı. Biyopsi materyellerinden biri Hp 
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aranması için lam üzerinde yayıldı (imprint). Ku­
rutuldu, patoloji laboratuvarında Mey-Grunwald/ 
Giemsa boyası ile boyanarak ışık mikroskobisinde 
incelemeye alındı. XlO0 büyütmede immersiyon 
objektifi ile incelendi. Hp bulunan preparatlarda 
mikroorganizma, özellikle mukoza epitel hücrele­
ri kenarlarındaki mukoid alanlar içersinde spiral 
şeklinde bazofilik renkte kümeler halinde görül­
dü. 

İkinci biyopsi materyali ise histopatolojik incele­
me için %10 'luk formalin içine konup patoloji la­
boratuvarına gönderildi. Rutin doku takibinden 
sonra Hemotoksilen-Eozin ile boyanarak ışık mik­
roskobunda incelendi. KNG olup olmadığı rapor 
edildi. 

BULGULAR 

Çalışma kapsamına alınan hastaların yaşları 16 
ile 70 arasında olup ortalama 45±14 idi. Duodenal 
ülserli (DÜ) hastalar ile kontrol grubunun Heliko­
bakter pylori yönünden karşılaştırması Tablo l'de 
görülmektedir. 

DÜ'li hastalarda Hp sıklığı kontrol grubuna göre 
anlamlı derecede yüksek bulundu (p<0.001). 

DÜ ile birlikte kronik nonspesifik gastrit bulunan 
olgular ile sadece Dİ bulunan olgularda Hp sıklığı 
Tablo 2 de görülmektedir. 

DÜ ile KNG birlikte göz onune alındığında, Hp 
sıklığı %86.5 iken, KNG olmaksızın sadece ülseri 
olan 4 olgunun birinde (%25) Hp tesbit edildi 
(p<0.001). 

TARTIŞMA 

Son yıllarda Hp, peptik ülser etyopatogenezinde 
suçlanan ve bu yönü ile araştırılan bir ajan ol­
muştur. Özellikle duodenal ülserde Hp mide ant­
rumunda yüksek oranda izole edilmektedir. ıatro­
jen olmayan DÜ vak'alarında Hp'nin eşlik 
edebildiği kronik nonspesifik gastritin tesbit edil­
diği ileri sürülmüştür. Hp inoküle edilen sağlıklı 
gönüllülerde bir süre sonra KNG gelişebildiği, 
aynı kişilere antibakteriyel ajanlar verilmek sure­
tiyle Hp popülasyonunun azaltılabildiği ve buna 
paralel olarakda KNG bulgularında düzelme ol­
duğu gözlenmiştir. Bu bulgular Hp'nin peptik 
ülser ve KNG etyolojisinde rolünü desteklemekte­
dir (5-11). 

Hp dünyanın her tarafında yaşayan insanlardan 
izole edilebilmiştir. Hp'nin en büyük rezervuarı 
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Tablo 1. Duodenal ülserli hastalarla kontrol grubunda Hp sık­
lığı 

Duodenal ülser Kontrol grabu 

Hp (n=86) (n=70) p 

n % n % 

Hp+ 71 83 25 36 p<0.001 

Hp- 15 17 45 64 

enfekte insanlardır. Bulaşma yolunun insandan 
insana olduğu ileri sürülmektedir. Ancak hayvan­
dan insana geçtiğini gösteren bazı bulgular da 
vardır. Ayrıca endoskopi sırasında ve pH elektrot­
larıyla da bulaşmanın olduğu . bildirilmiştir 
(12,13). 

Hp alındıktan sonra yüzey müküs örtüsünün bak­
terileri örterek mide asiditesinden koruduğu, ant­
rumda kolonize olmuş bakterinin ürettiği ureazın 
üreyi amonyağa parçalayarak, bunun da bakteri 
etrafındaki pH'yı yükselttiği ve böylece bakteri­
nin mide asiditesinden korunmuş olduğu ifade 
edilerek, meydana gelen hipoasiditenin gastrin 
salınımını uyardığı, artmış gastrinin duodenum 
hücreleri üzerine trofik etki yaparak metaplaziye 
neden olduğu, Hp'nin buraya yerleşip proteolitik 
enzimler salgılayarak duodenite sebep olduğu ve 
daha sonra da safra asidlerinin etkisi ile duode­
num epitelinin zedelenerek ülser oluşmuna yol 
açabildiği ileri sürülmüştür (2, 13-15). 

Hp prevalansı coğrafi yerleşim, yaş, ırk, beslenme 
durumu ve sosyokültürel seviyeye göre değişmek­
tedir. Dİ'li hastalarda Hp prevalansı %70°100 
oranında bildirilirken, asemptomatik kişilerde bu 
oranın 30 yaş altında %20 dolayında olduğu, 50 
yaş üzerinde ise %50'nin üstüne çıktığı ifade edil­
miştir (2, 12-16). Çalışmamızda DÜ'li hastalarda 
Hp sıklığını %83, kontrol grubunda ise %36 ola-

Tablo 2. Duodenal ülserli hastalarda kronik nonspesifik gast­
rit göz önüne alındığında Hp sıklığı 

DÜ+KNG KNG olmaksızın DÜ 

n = 82 n = 4 

Hp+ Hp- Hp+ Hp-

n % n % n % n % 

71 86.5 11 13.5 1 25 3 75 
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rak bulduk (p<0.001). Dooley (13) DÜ'li hastalar­
da Hp sıklığını %100, Gurciu-Rodriquez ve arka­
daşları (17) %80, Göksel ve arkadaşları (18) 
%83.5 olarak bildirmişlerdir. Yine Coghlen ve ar­
kadaşları (19) bu oranı %79, Uzunismail ve arka­
daşları (20), Walter ve arkadaşları (21) %100 ola­
rak bildirmişlerdir. 

Hp pozitifliğinin ileri yaşlarda daha sık olduğuna 
işaret edilmiş ve asemptomatik sağlıklı kişilerde 
Hp (+)'liğini Langenberg (22) %21, Barthet (23) 
%25, Morris (24) %37, Graham (25) ise %24 ola­
rak bildirmişlerdir. Bizim sonuçlarımız bildirilen 
çalışmalardaki oranlarla uyumlu bulunmuştur. 

Çalışmamızda Hp ile KNG arasındaki ilişki araş­
tırıldı. DÜ'le birlikte KNG 'in birlikte olması du­
rumunda Hp bulunma sıklığı %86,5 idi. Başka bir 
deyişle 86 DÜ'li hastanın 82 'sinde (%95,3) 'ünde 
KNG mevcuttu. Hassall ve Dimmick çalışmala­
rında Hp saptanan DÜ'li hastaların %85'inde 
KNG tesbit edilmiştir (26). Dobrante ve arkadaş­
ları Hp tesbit edilen hastaların tümünde KNG 
tesbit etmişlerdir (27). Dooley ve Cohen DÜ'li 
hastaların hepsinde antrumda KNG ile birlikte 
Hp tesbit etmişler, bakterinin eradikasyonu ile 
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duodenum ve antrumdaki lezyonların gerilediğini 
bildirmişlerdir (28). 

Çalışmamızda Hp, antrum biyopsilerinin imprint 
yöntemle incelenmesiyle tesbit edildi. Önceki ça­
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sitoloji ve kültür yöntemleri arasında duyarlılık 
açısından belirgin bir üstünlük olmadığını telkin 
etmektedir. 

Ülkemizde antibiyotiklerin reçetesiz satılabilmesi 
ve gelişigüzel antibiyotik kullanımı bir kısım ol­
gularda mevcut Hp'yi ortadan kaldırabileceği ve 
Hp prevalans çalışmalarındaki sonuçları etkileye­
bileceği gibi, diğer yandan daha da önemlisi Hp 
enfeksiyonunda bir kısım olgularda rezistansa yol 
açabileceği ve etyopatogenezinde bu bakterinin de 
rol oynadığı farz edilen KNG ve DÜ lezyonlarının 
tedavisinde sorunlar oluşturabileceği düşünülebi­
lir. 
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