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OzET: Helicobacter pilori'ye bagh kronik gastrit duode-
nal ilserle yakindan iligkilidir. Duodenumdaki gastrik
miikoz hiicre metaplazisi ise temelde asit zedelemesiyle
olusan nonspesifik mukozal yanittir. Calismamizda
kronik gastrit-duodenal iilser iliskisini ortaya koymak
ve duodenumdaki gastrik metaplazinin varligt ile one-
mini aragtirmayr amacladik. Hastanemiz Gastroentero-
loji klinigine bagvuran ve aktif duodenal iilseri olan 20
hastadan bulbusun anterior ve posterior duvari ile
mide antrumundan biyopsiler alindi. Antrumda gastrit
ve H. pylori'nin varligi, duodenumda da duodenit ve
gastrik metaplazi ile birlikte bu odaklarda H. pylori'nin
varligy aragtirildi. Olgularimizin %95'inde antrumda
saptadigimiz H. pylori'ye %70 olguda aktivite eglik et-
mekte idi. Duodenumda ise olgularin %45'inde gastrik
metaplazi mevcuttu.
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LITERATURDE Helicobacter pylori'ye bagh kro-
nik gastritin duodenal tilserasyonla ¢ok yakindan
iligkili oldugu ve duodenal iilserli hastalarin
%901ndan fazlasinda gorildigi belirtilmektedir
(1,2). Benzer sekilde duodenit ve peptik iilserde
asit zedelenmesine bagh olarak ylizey epitelinin
gastrik epitele doniistimiiniin de heterotopiden zi-
yade kronik yangiya sekonder bir metaplazik de-
gisim oldugu belirtilmektedir(2,3). Helicobacter
pylorinin yalnizca gastrik epitelde kolonize oldu-
gu genelde kabul edilen bir goriis olup, bu bakte-
rinin duodenumu enfekte edebilmesi bu nedenle
gastrik metaplazinin varhigim gerekli kilmakta-
dir(2). Gelisen aktif duodenit mukozal savunma
mekanizmalarini bozmakta ve olay sonunda duo-
denal tlserasyona yol agmaktadir. Ancak duode-
nal tilser multifaktoriyel bir olay oldugu i¢in etio-
lojide 1rk, genetik yatkinlik, alkol, ila¢ ve sigara
kullanima gibi faktorlere ek olarak H. pylori en-
feksiyonunun da neden olabilecegi son yillarda
bir ¢ok yazar tarafindan belirtilmektedir (1, 2, 4).
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SUMMARY: Helicobacter pylori associated gastritis is
very strongly associated with duodenal ulceration. Gas-
tric mucous cell metaplasia found in duodenum is a
nonspecific mucosal response mainly to acid injury. The
aim of this study is to investigate the association of
chronic gastritis and duodenal ulceration and also the
prevalance and importance gastric mucous cell meta-
plasia in the duodenum. Biopsies from anterior and
posterior wall of duodenum and gastric antrum were
taken from 20 patients with active duodenal ulcer. We
investigated antral gastritis and Helicobacter pylori,
duodenit and gastric mucous cell metaplasia in the duo-
denum and also H. pylori in this metaplastic areas. In
95% of cases which showed H. pylori in the gastric an-
trum was acompanied with activity in 70% of cases.
Gastric metaplasia was found in 45% of duodenal biop-
sies.
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GEREC ve YONTEM

Izmir Atatiirk Devlet Hastanesi Gastroenteroloji
Klinigine 15 Nisan-15 Temmuz 1994 tarihleri
arasinda cesitli klinik yakinmalar ile bagvuran ve
aktif duodenal iilseri olan 20 hastadan alinan bi-
yopsiler laboratuarimiza génderildi. Dokular bul-
busun anterior ve posterior duvari ile mide antru-
mundan aymi endoskopist tarafindan Olympus
GIF-XQ 20 endoskop kullanilarak alind.

Hematoksilen-Eosin ile boyanan biyopsi mater-
yallerinin antrumdan alinanlar: H. pylori i¢in ay-
rica Toluidin O ile, duodenumdan alinan érnekle-
ri ise gastrik miik6z hiicre metaplazisinin
varligimi ortaya koyabilmek i¢in ek olarak PAS/
Alcian blue ile boyand.

Histopatolojik olarak antral gastritin varlign ve
derecesi ile birlikte H. pylori varligi, duodenit ve
duodenumda gastrik miik6z hiicre metaplazisinin
varlig arastirilda.

Tum olgular yas, cins, sigara ve alkol ile nonste-
roid antiinflamatuar ila¢ kullanimlar1 agisindan
da ayrica degerlendirildi.
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BULGULAR

Biyopsi yapilan 20 hastadan en genci 22, en yasgh-
s1 73 yasinda idi, yas ortalamasi 49,9 olarak bu-
lundu. Hastalarin 6's1 kadin 14"t erkekti. Mikros-
kopik incelemede olgularimizin tamaminda
antrumdan alinan biyopsilerde mukozada degisik
yogunluklarda yangisal hiicre infiltrasyonu vardi.

20 olgunun 14'inde (%70) bez epitelleri ¢evresin-
deki stromada ya da bez epitelleri i¢inde ve li-
mende polimorf niiveli l6kositlerin varlig1 nede-
niyle bu olgular 'Aktif Kronik Gastrit' olarak
degerlendirildi (Resim 1).

Bir olgu harig, 19 olguda (%95) antral mukozada
degisik yogunluklarda olmak tizere bakteri (H.
pylori) saptand: (Resim 2). 14 kronik aktif gastrit-
li olgumuz bakteri saptadigimiz bu 19 olgunun
%'73'inu olusturmakta idi.

Duodenumdan alinan biyopsi materyallerinin his-
topatolojik incelemesinde ise 17(%85) olguda duo-
denal mukozada degisik yogunluklarda kronik
yangisal hiicre infiltrasyonu saptandi. Bu olgula-
rin 2'sinde (%11) polimorflarin varlig: 'Aktif Duo-
denit' yoniinde degerlendirildi.

PAS/Alcian blue boyasinda ise duodenumda 20 ol-
gunun 9'unda (%45) gastrik miik6z hiicre metap-
lazisi saptandi. Bu odaklar bazi olgularda 5-6
hiicreyi kapsayacak kadar kiigiik olup 9 olgunun
tamaminda da fokal olarak degerlendirildi (Resim
3-4). Bu 9 olgunun yalnizca 1'inde metaplazi oda-
ginda H.pylori saptandi ve bu da mukozada aktif
duodenit saptanan 2 olgumuzdan birisi idi.

Endoskopik olarak aktif duodenal iilser saptanan
tiim olgularimizda alkol kullannmi %15, sigara
kullanimi ise (1/2-2 paket/giin) %45 olarak sap-
tandi. Nonsteroid antiinflamatuar ila¢ kullanim
oykist ise olgularimizin %35'inde mevcuttu.
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Resim 2: Antrum mukozasinda bakteri topluluklari. Toluidin
blue x immersion.

TARTISMA

1980'li yillardan bu yana H. pylori ile ilgili olarak
yapilan ¢ok sayida ¢alisma sonucu giniumiizde
gastrik mukozanin bu bakteri ile enfeksiyonunun
mukozada aktif kronik yangisal yanita neden ol-
dugu bir ¢ok yazar tarafindan kabul edilmektedir
(1,6-9).

Antral mukozada bakteri saptadigimiz 19 olgu-
muzun 14'in deki (%73) histopatolojik 'Aktif Kro-
nik Gastrit', 5'indeki (%26,3) 'Kronik Siiperfisyel
Gastrit' bulgusu da bu iligkiyi destekler nitelikte-
dir ve bakterinin mukozada olusturdugu yanitin
farkh paternleri olarak kabul edilebilir.

Timiinde endoskopik olarak duodenal iilser sap-
tanan hastalarimizin 19'undaki (%95) histopato-
lojik 'Antral Gastrit' bulgusu literatiirde belirtilen
duodenal ilser-gastrit iligkisi a¢isindan anlamh
bulundu (1, 10).

Olgularimizin 9'unda (%45) duodenal mukozada
saptadigimiz gastrik miikoz hiicre metaplazisi
fokal odaklar seklinde idi. Literatiirde proksimal
duodenumda saptanan gastrik metaplazinin asit
zedelenmesi ve alkol kullanimi sonucu olusan
nonspesifik bir mukozal yanit oldugu ve duodenal
ulserli hastalarin %50'sinde gorildugini belirten
calismalar vardir. (1,3,10). Metaplazi saptadigimiz
hastalardan yalmizca 1'inde alkol kullanima,
2'sinde sigara, 3'iinde de nonsteroid antiinflama-
tuar ila¢ kullanimi 6ykiisi varda.

H. pylori yalnizca gastrik tipte epitelde kolonize
olabildigi i¢in duodenumda bu bakterinin saptan-
dig1 tim olgularda gastrik metaplazi varliginin
gerekli oldugu ¢ok sayida yazar tarafindan belir-
tilmektedir (1,2,4).

Duodenumda gastrik miikéz hiicre metaplazisi ile
birlikte bakteri saptadigimiz 1 olguda mukozada-
ki histopatolojik 'Aktif Duodenit' bulgusu bu bak-
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PAS/AB x110.

terinin olusturdugu mukozal yanit ag¢isindan an-
lamh idi.

Wyatt-ve arkadaslar: asit zedelenmesi sonucu or-
taya gikan gastrik metaplazi ve ona bagh H. pylo-
ri enfeksiyonunun 'Aktif Duodenit' gelisimi i¢in
gerekli oldugunu ve bu enfeksiyonun mukozal sa-
vunma mekanizmalarimi bozup sonug¢ta duodenal
enfeksiyona neden oldugunu belirtmektedirler(1).
Ancak bu bakterinin varhigini duodenal iilser eti-
yolojisinde sorumlu tutulabilecek alkol ve sigara
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Resim 4. Duodenumda gastrik miikéz metaplazi fokiisleri
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ile nonsteroid antiinflamatuar ila¢ kullanimi gibi
cok degisik faktorlere eklenen en yeni ajan oldu-
gu da bircok yazar tarafindan belirtilmektedir
(1,2,4).
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