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OzgT

Bu ¢alismanin amact mide asit salgilamasinda énemli
bir mediator olan gastrin hormonu ile iist gastrointesti-
nal kanama arasindaki iliskiyi arastirmaktir. Bu
amacla 50 iist GIS kanamast ve 20 hastalikly (PU-
Gastrit) kontrol grubu vakasinda serum gastrin diizeyi
calisildi. Ust GIS kanamali grup ve kontrol grubu en-
doskopik taniya gore kendi iclerinde iilser ve non iilser
olmak iizere iki gruba ayrildi. Ayrica kanamali grupta
milkerrer kanama gosterenler endoskopik taniya bakil-
maksizin bir alt grup olusturuldu. Serum gastrin diize-
yi iist GIS kanamasi grubunda anlamli olarak yiiksekti
(p<0.01). Kanayan iilser grubu ile kanayan non iilser
grubunun gastrin diizeyleri agisindan farkr yoktu (p>
0.05). Miikerrer kanama ile gastrin diizeyi arasinda
olumlu korelasyon saptanmadi (p> 0.05). Kontrol iilser
grubu ile kontrol non iilser grubunun gastrin diizeyleri
arasinda fark yoktu(p>0.05). Sonuc olarak; iist GIS ka-
namasinda serum gastrin diizeyi yiikselmektedir.

Anahtar kelimeler: Ust gastrointestinal kanama, gastrin ,
biokimya

ST Gastrointestinal Sistem (GIS) kanamasi
acil olarak midahale ve hospitalizasyon gerekti-
ren sorunlardan biridir(1,2). Bu hastaligin etiyo-
lojisine yonelik bircok ¢alisma yapilmis, mide asit
sekresyonuyla iligkisi arastirilmistir(3). Ust GIS
kanama etiyolojisinde 6nemli paya sahip olan du-
odenal ulserli hastalarda serum gastrin diizeyi 6l-
cilmis bir kisminda normal (3-5) bulunurken,
bir kisminda yiikseldigi (6,7) saptanmistir.

Mide asit sekresyonunun énemli mediatorlerin-
den biri olan gastrinin yap1 ve fonksiyonu ilk defa
ortaya konulan gastrointestinal hormondur(2-8).
Bugiin i¢in gastrin hormonunun bes ayr1 formu
oldugu bilinmektedir. Antral mukozada engok
saptanan formu G-17'dir. Kan ve dokulardaki
gastrinin %90 kadarin1 G17 ve G34 olusturmak-
tadir.

Gastrin sekresyonunun klasik stimulanm yemek
yenilmesidir. Post prandial asit saliniminin en
major uyaricisi gastrindir(9).

Gastrin hormunu ile iist GIS kanama arasindaki
iliski gastrinoma vakalar1 disinda pek calisma-
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SUMMARY: Serum gastrin level in patients with
upper gastrointestinal bleeding

The aim of this study is to investigate the relation ship
between gastrin which is an important mediator in the
secretion of gastric acid, and upper gastrointestinal sys-
tem (GIS) bleeding. For this purpose serum gastrin lev-
els are studied in 50 patients with upper GIS bleeding
as cases and 20 patients who have peptic ulcer or gastri-
tis as control group. Upper GIS bleeding group and con-
trol group are diutded into two groups as ulcer and non
ulcer according to endoscopic diagnosis. Also, in upper
GIS bleeding group, cases with recurrent bleeding are
classified as subgroup without considering endoscopic
diagnosis. In the upper GIS bleeding group, serum gas-
trin level is meaningfully high (p<0.01). There is no dif
ference in gastrin levels between bleeding ulcer group
and bleeding non ulcer group (p>0.05). We couldn't find
a positive correlation between recurrent bleeding and
gastrin level (p>0.05). There are no differences in gas-
trin levels between control ulcer group and control non-
ulcer group (p>0.05). As conclusion serum gastrin level
is elevated in upper GIS bleeding.

Key words: Upper gastrointestinal bleeding, gastrin,
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mistir. Biz bu calismada st GIS kanama ile kan
gastrin diizeyi arasindaki iligkiyi acgiklamay:
amacladik.

GEREC VE YONTEM

Bu caligsma 1992 yilinda hastanemiz acil dahiliye
klinigine iist GIS kanama tanisiyla yatan 10 kadin,
40 erkekten olusan 50 hasta (yas ortalamasi 49) ile
dispeptik sikayetleri nedeniyle endoskopi yapilarak
peptik tlser ve akut gastrit saptanan 9 kadin ve 11
erkekten olusan 20 kisilik (yas ortalamasi 44) has-
talikli kontrol grubunda yapildi.

Vakalarin endoskopik tanilar1 ve ortalama gast-
rin diizeyleri Tablo 1'de goriilmektedir. Ayrica va-
kalar endoskopik taniya bakilmaksizin ilk defa
kanama ile bagvuranlar (30 vaka) ve miikerrer
kanama (20 vaka) olmak tizere iki sub gruba ay-
rilda.

Ust GIS kanama grubundan hastaneye yatar yat-
maz kan gastrin diizeyi i¢cin kan 6rnegi alindi.
Kontrol grubundan ise endoskopik tanidan sonra
kan gastrin diizeyi calisildi. Her iki grupta da te-
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Tablo 2. Olgularin cinsiyet ve endoskopik tanilarina gore dagilimi
Ust GIS kanama Kontrol
Cinsivet Duodenal Gastrik Akut gastrit Duodenal Gastrik Akut
¥ Ulser Ulser Erozyon Ulser Ulser Gastrit
Kadin 5 1 2 — 7
Erkek 17 9 4 — 7
Toplam 22 10 6 —_ 14

davi i¢in ilag¢ alanlar, yemek yemis olanlar, atro-
fik gastrit saptananlar, kr. bébrek yetmezligi sap-
tananlar calisma dig1 birakildi. Ayrica kanamalh
grupta peptik iilser ve akut gastrit disinda kana-
ma sebebi (6zefagus varisi, Mallory wise, tiimor)
saptananlar da ¢calisma dig1 birakilds.

Serum gastrin diizeyi Radyoimmunassey (RIA)
metodu ile Double Antibody 1125 gastrin kiti kul-
lanilarak 6l¢iildii (Tablo 1).

SONUCLAR

Sonuglar ve vaka gruplar1 Tablo 2, 3'de topluca
goriilmektedir.

Serum gastrin diizeyi kanama geg¢iren grupta an-
lamli olarak yiiksek bulundu (p<0.01). Kanayan
ilser grubu ile kanayan non iilser grubunun gast-
rin diizeyleri arasinda istatistiksel olarak fark sap-
tanmadi1 (p>0.05). Kanayan non iilser grubunda
serum gastrin diizeyi kontrol non tlser grubundan
daha yuksekti (p<0.05). Fakat kanayan peptik tiilser
grubu ile kontrol iilser grubu serum gastrin diizeyi
istatiksel olarak farksiz bulundu (p>0.05). Miiker-
rer kanamanin serum gastrin diizeyi ag¢isindan, ilk
kanamadan farkl olmadig saptandi (p>0.05).

Kontrol peptik tlser grubu ile kontrol non iilser
grubunun serum gastrin diizeyleri agisindan ista-
tistiksel fark yoktu (p>0.05).

TARTISMA

Ust GIS kanamas en sik karsilagilan acil sorun-
lardan biridir(1). Etiyolojisinde en biiytik pay: du-
odenal tlser (DU) (%25), gastrik tlser (GU)
(%23.4) ve akut gastrik erozyonlar (%23.4) almak-
tadir (1,2).

Duodenal iilser etiyopatogenezinde asit ve pepsi-
nin etkisi uzun zamandan beri bilinmektedir
(2,8,10,11). Kanayan DU'li hastalarda bazal ve

Tablo 2. GIS kanama vakalar: endoskopik tanilart ve ortala-
ma gastrin diizeyi

maksimal asit sekresyonunun'kanamayan DU va-
kalarindan daha yiiksek oldugu gosterilmistir (3).
Ayrica bu hastalarda peptonlu yiyecek sonrasi
asit sekresyonunun fazla oldugu ve distik intra-
gastrik PH'a ragmen kan gastrin konsantrasyo-
nunun diismedigi de gosterilmistir (9). Bununla
beraber DU'li hastalardaki kan gastrin diizeyi c¢a-
hismalarinda farkli sonuglar elde edilmis; bir
kisim arastirmada normal (3-5) sonuglar bulu-
nurken bir kisminda yiiksek diizeylerde oldugu
(6,7) gosterilmistir.

Son yillarda peptik ilser ve gastrit etiyolojisinde
6nemli roli oldugu gosterilen Helicobacter pylo-
ri'nin serum gastrin konsantrasyonunun artigina
sebep oldugu bu yolla intraluminal asiditeyi arti-
rarak peptik tilser sebep oldugu gosterilmistir
(12-16). Ayrica Helicobacter pylori eradikasyonu
ile iist GIS kanama rekiirrensinde de azalma ol-
dugu bildirilmektedir (17).

Peptik tilser ve gastrit ile kan gastrin diizeyi ara-
sindaki iligkiyi arastiran birgok ¢alisma yapilmig
olmasina ragmen bu hastaliklarin enc¢ok goriilen
komplikasyonu olan iist GIS kanama ile gastrin
iligkisini arastiran c¢alisma yok denecek kadar
azdir. Gastrinoma vakalar1 bir yana birakilirsa
biz literatiirde bu konuyla ilgili yapilmig bir tane
calismaya rastladik. Bu ¢aligmada gastrin diizeyi
normal simirlarda bulunmustur (3). Normal. kisi-
lerde iist GIS kanamasina benzer durum yaratila-
rak (mide ve duedonum i¢ine kan inflizyonu yapa-
rak) yapilan iki ¢aligmadan birinde kan gastrin
diizeyi yiksek (18), digerinde normal oldugu(19)
saptanirken her ikisinde de intragastrik asidite-
nin azaldig saptanmais.

Biz bu calismamizda iist GIS kanamasinda kan
gastrin diizeyinin yilikseldigini gosterdik. Endos-
kopik olarak; kontrol grubu ile kanama diginda
ayni bulgular olan hastalar: kargilastirarak pep-

Tablo 3. Kontiol grubu endoskopik tanilart ve ortalama
serum gastrin diizeyt

Vaka  Serum Gastrin

Vaka Serum Gastrin

Endoskopi sayisi + SD pg/ml Endoskopi sayis1 (ort = SD pg/ml)
peptik iilser 32 130.22 = 15.07 P- dilser 6 7067 =+ 16.5
Non iilser (Akut gastrit-erezyan) 18 11194 = 20.57 Non iilser (Akut gastrit duedonit) 14 60.07 =+ 10.09
Toplam 50 123.64 = 12.10 Toplam 20 63.25 =+ 8.45
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tik ulser ve akut gastritin kanama komplikasyo-
nunun gastrinle iligkisini ortaya koyduk.

Kanama etiyolojisinin peptik tlser ya da akut
gastrit ve duodenit olmasinin kan gastrin kon-
santrasyonu agisindan farkli olmadigini bulduk.
Kontrol grubunda yer alan peptik iilser ve akut
gastrit vakalarimin gastrin diizeyinin birbirinden
farkli olmadigini saptadik.

Kanayan tlser grubu (130 pg/ml) ile kontrol iilser
(70 pg/ml) grubunun kan gastrin diizeyleri ara-
sinda biyiik fark olmasina ragmen istatiksel ola-
rak fark gkmamasini kontrol ilser grubundaki
vaka sayisinin azhigina bagh oldugunu distiniiyo-
ruz. Ayrica miikerrer kanama ile kan gastrin du-
zeyi arasinda iligki saptanmadi.

Enrique Quintere ve ark. ¢6zefagus varisi disinda
ist GIS kanama geciren sirotik hastalarin kan
gastrin diizeyinin yiiksek oldugunu ve bu hasta-
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YILMAZ ve Ark.

lardaki kanamanin mide mukozasinda erozyonlar
(red spot)'a bagh oldugunu saptamiglar (Bilindigi
gibi karacigerin gastrin metabolizmasina higbir
etkisi yoktur). Kronik bébrek yetmezligi (20) ve
pernisiyoz anemi gibi hipergastrinemi olan vaka-
larda benzer bulgularin saptanmasi, gastrin hor-
monunun asit sekresyonunu artirma disinda bir
etkiyle kanamaya yol acabilecegini diistindiirmek-
tedir(21,22). Sonug olarak; Ust GIS kanamasinda
serum gastrin diizeyi yiiksektir. Bu yiikseklik
peptik iilsere bagh kanamada da akut gastrit
erozyonlarda da (Akut gastrit) aym diizeydedir.
Biz bu calismada etik olmadigindan saghkh kont-
rol grubu kullanmadik. Serum gastrin diizeyi
6lgme imkanimiz kisith sayida oldugundan her
vakada bir defa 6l¢iim yapabildik. Bu konunun
tam olarak agikliga kavusabilmesi i¢in genis vaka
gruplarinda seri gastrin 6l¢iimlerinin yapilabildi-
gi (kanama sirasinda, sonunda) yeni calismalara
ihtiya¢ oldugu kanaatindeyiz.
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