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Özet: Ekim 1986-Şubat 1991 tahirleri arasında 
Dokuz Eylül Üııiuersite.si Tıp Fakültesi Hastanesi 
(DEÜTFHJ'de üst gastrointestiııal sistem endo.slwpisi 
ııygıılaııaıı 1986 hastaııııı(1092 erhelı, 894 lıadııı) bııl­
gııları, Ocah 1989 • Ocak 1990 tarihleri arasıııda 
Showa Üııiuer.sitesi Fııjigaoha Hastaneı;i 'ııde ııygula­
ııaıı 4964 hastaııın (2688 erkelı, 2276 hadııı) eııdoslwpi 
bıılgıılarıyla kar:ıılaştırıldı. 

DEÜTFH ue Fujigaoka gnıbwıda sırasıyla eıı sık 
mide (%43, 75 ue %77,55), dııodeıııım (%39,98 us 
%14,03), özofagus (%16,27 us %8,42) patolojileri izlen­
di. Eıı sık izlenen patoloji ise DEÜTFH grııbımda dııo­
deıııım ülseri,Fııjigaoka grııbımda ise gastritlerdi. 
Mide iilserleriııin en sılı lolwlizasyoıııı DEÜTFH gru­
bunda %62, 7 orcmıııda antrwn ilıen, Fujigaoka gru­
bııııda %58,6 oraıımda korpııstıı. 

Fııjigaoka grııbııııda 213 mide kanserinin 159'u 
(%74,65) erken riıide kan,;eri iken, DEÜTFH grubunda 
ise 59 olgımım yalnızca 1 'i (%1,69) erken mide kanse­
riydi. 

Anahtar kelimeler:Üst gastrointestinal sistem endosko­
pisi. 

Dokuz Eylül Üniversitesi Tıp Fak. Iı; Hastalıkları Ki. Iımir. 
Slıowa Üniversitesi, Fujigaoka Hastamısi, Gastroenteroloji 
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Bu çalışma 5-10 Kasım 1!19l'dc Ncvşchil''dc yapılan IX. Ulu­
sal Gastroenteroloji Kongresinde swmlmu-'tur. 

Cilt 4, Sayı 1, 1993 

Suınınary: THE COMPARISON OF THE ROUTINE 
UPPER GASTROINTESTINAL ENDOSCOPIC 
FINDINGS OF DOKUZ EYLÜL ÜNNERSITY MED­
ICAL FACULTY HOSPITAL (DEÜMFH) AND FUJJ. 
GAOKA HOSPITAL OF SHOWA UNNERSITY 

The roııtiııe ııppcr gastroiııtestiııal sy.�tem eııdoscopic 
fiııdiııgs of' 1986 patieııts (1092 male, 894 f'emale) ex­
amiııed iıı DEÜMFH clııriııg tlıe iııterual Octobcr 
1986-Febrnary 1991 aııcl 4964 patieııts (2688 male, 
2276 f'cmale) examiııcd iıı Fujigaoka Hospital of' 
Showa Uııiuersity duriııg tlı.e iııterval of' Jaııııary 
1989-Jaııuary 1990 were eualuated retrospectiuely. 
The mo,,t commoııly obscruecl patlıologies were gastric 
(73, 75% vs 77,55%), clııoclcnal (39,98% vs 14,03%) 
aııd esophagcal (16,27% vs 8,42%) iıı both DEUMFH 
aııd Fııjigaolm groups respectively. Dııodeııal ıılcer in 
DEÜMFH group aııd ga:;tritis iıı Fujigaoka groııp 
were the mo:;t commoıı pathologies. The mo.st commoıı 
site of' gastric ulc:ers was aııtrıım (62, 7%) iıı DEÜMFH 
groııp while corpus (58,6%) was iıı Fııjigaolw group. 
159 of' 213 gastric caııcers (74,69) were early cases iıı 
Fııjigaoka group wlıilc oııly oııe case of' total 59 ga.stric 
caııcers (1,69%) were early iıı DEÜMFH group. 

Key woı·ds: Upper g3strointestinal system endoscopy. 

Endoskopi üst sindirim sistemi hastalıklarının 
tanısında tüm dünyada rutin olarak uygulan­
maktadır. Endoskopi bulgulan uygulandığı böl­
geye göre farklılık gösterebilir. Bu çahşmada iki 
farklı ülke üniversite hastanelerinde yapılan 
rutin üst gastrointestinal sistem endoskopi bul-
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Talılu 1: Fujigaok:ı ve DEÜTFH gıuhund:ı en �ık izlenım p:ıtıı­
loji or:ınl:ın. 

<iıofajiı 
f>zt•fa!.!tıS varisi
Ozofa;us kaıısı.•ri 
I liaıu.s"lıerııisi 
Ga.�ıriı 
Mide ül.seri 
Mide kaıısai 
Mide p,ılihi 
lıık.<tiııal ıııdapl:ızi 
Durnlcııuııı üls'-·ri 
Dunıkııiı 

Fujigaoka gıuhu DEÜTFH gıubu 
n= 4\H,4 n= Hl8(; 

'!, 1.XIJ 
'¼,4YJ 
,y, 0.85 
,y, 2.14 
,:1. 55.14 
<y,. !�55 
,y, -1.:?•J 
<!,, 7.07 
,y, 0.73 
% ı:ı.sc, 
% (.•)7 

,y,, 5.64 
,y,, 1.61 
%0.30 
,y,, 6.24 
'1,. (<J,41J 
<y,. ').42 
'½ 2.')2 
<y,. 1.-11 
'1,.().(,0 
•1,. ıc,.:ı:ı
% 7.70

gubrı değerlendirilerek, saptanan patolojik lez­
yonların bölgelere has olabilecek özellikleri 
araştırılmıştır. 

MATERYAL ve METOD 

Bu çalışmada DEÜTFH İç Hastalıkları Kliniği 
ile Showa Üniversitesi Fujigaoka Hastanesi 
Gastroenteroloji Kliniği'nde ayaktan veya yatan 
hastalara yapı lan rutin üst gastrointestinal sis­
tem endoskopi bulguları retrospektif olarak in­
celendi. Bu incelemede DEÜTFH grubw1da 
Ekim 1986 ile Şubat 1991 tarihleri arasmda 
1092'i erkek, 894'ü kadın toplam 1986 hastanın 
bulguları değerlendirildi. Ayrıca Fujigaoka gru­
bunda da Ocak 1989-Ocak 1990 tarihleri arasın­
da 2688'i erkek, 2276'si kadın toplam 4964 has­
taya uygulanan endoskopi bulguları saptandı. 
Her iki grupta normal bulgular ile en sık izle­
nen özof:ıgus, mide, doudeııum patolojileri belir­
lendi. Bu patolojilerin izlendiği gruplarda cins 
ayırınıı yapılıp, ortalama yaş değerleri bulundu. 
Ayrıca her iki grubun mide ülserli olgularında 
ülser lokalizasyonu, mide ülseri/mide kanseri 
oranı ve mide kanserli olgularda erken mide 
kanseri görülme oranı belirlendi. 

DEÜ:"?:-r g:-a°;Jmıd:ı endoskopik incelemelerde 
Olyıııpus GIF XPlO model ve Storz ıııarka fibe­
reııdosl<0plar k ullnnı ldı. Fujignoka grubw1da 
Olyıııpus EVİS GIF Type 200 gastrointestinal 
viJP0e1ı:.loskop1t�:·:a incelemeler y:1pıldı. Her iki 
grupta da tetkik öncesi eşdeğer aııtispnzmodik, 
sedatif ve lokal :.mestetikler kullanıldı. Fujigao­
kn gTubundn ayrıca rutin olarak lugol, indigo 
c:ırnıin, metileı! mavisi ve kongo kırmızısı boya-
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Şekil 1: Mide Ülser lokaliz:ı:syıınlaıı 

larının kullanıldığı endoskopik boyama yöntem­
leride uygulandı. 

SONUÇLAR 

DEÜTFH grubunda 1986, Fujigaoka grubunda 
4964 hastanın rutin üst gastrointestinal sistem 
endoskopileri değerlendirildi. DEÜTFH grubu­
nun %73,88'inde bir veya d::ıh::ı fazla patoloji 
saptandı. Bunlarında %43,75'inde gnstrik, 
1¼,39,98'inde duodenal, %16,27'sinde ise özofege­
al patolojiler izlendi. Fujigaoka grubunda ise ol­
guların %99,86'sında bir veya dah·1 frııl�_ i,.1t0]0-
ji saptanıp, bunlarında 1¼,77,55'ini gastrik, 
'}fı14,03'ünü duodenal, 'k8,42'sini özofegenl p:ıto­
lojiler oluşturdu. 

Özofagus, mide ve duodenumda sırasıyla özofa­
jit, özof:ıgus varisi, hintus henıisi, özof:ıgus kan­
seri, gastr:t, mide ülseri, mide kanseri, mide po­
libi, iııtesti:1al ıııetaplazi, duodenum ülseri ve 
duodenit en sık olarak izlendi (Tablo 1). Fujigao­
ka grubunda 'lr,55,14 onıııındn izlenen gastritler 
ile DEÜTFH grubunda %26,33 oranında izlenen 
duodenuııı ülseri en sık patolojilerdi. 

Tablo 2'de DEÜ1'ı'H ve Fujignoka gruplarında 
izlenen nıide patol0J ile1·inin sayı, cins ayırımı ve 
ortnl:ının yaş değe:leri görülmektedir. Mide 
ülser ve kanseri her i,:i grupta erkeklerde, mide 
polibi ve gastritler ise ı·ndııılarda daha sıktı. Fu­
jignokn grubunda nıi le ülseri/mide kanseri 
oraııı 4,32 iken, DEÜ'ı'FH grubunda bu oran 
3,22'di. 

Şekil l'de mide ülser lok:..lizasyonları görülmek­
tedir. Fujigaoka grubunda mide ülseri en sık 
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Tahin II: Fujigaoka Ve DEÜTFH gıuplannd:ı mitle p:ılolujileri. 

Fujig:ııık:ı gıulıu DEÜTFH gıuhu 
n= 4!-JH4 n= l!-llfü 

Gastrit 26XX (1176 E. 1512 K) 359 (177 E. JX2 K) 
Ort. y.ı�: 4'>.22 Orı. y.ı�: 53,(,J 

Miılc ülseri <J'.! 1 Vıl') E. 302 K) 1 X7 ( 1 !O E. 77 K)
Ort. ya�: 5(,.7:ı Ort. ya�: 56.42 

Mide kaııscri *213 (140 E. 73 K) ''"59 (42 E. 17 K) 
Ort. ya�: 51!.X:i Orı. ya�: 56.XX 

Mide pıılihi 351 (145 E. 206 K) 28(1! E. 20 K) 
Ort. y:ı�: 55.% Orı. ya�: 5152 

*213 ıılguılaıı l:i'J'u 
** 59 ufguılaıı 1 'i crkı:ıı ıııidl! kaııs,.:ridir. 

%58,60 oramnda korpus, DEÜTFH grubunda 
ise %62, 70 oranmda antrumda lokalizeydi. Fuji­
gaoka grubunda korpusu, angulus (%22,80), 
antrum (%17,48) ve kardia (%1,12) izlemektey­
di. DEÜTFH grubunda ise antrum lokalizasyo­
nunu %24,86 ile korpus, %11,89 oran ile angu­
lus, %0,55 oran ile kardia izlemekteydi. Tablo 
3'te duodenum ülseri ve duodenit olgularının 
sayı, cins ayırımı ve ortalama yaş değerleri iz­
lenmektedir. Her iki gruptada duodenum ülseri 
ve duodenit erkeklerde daha sıktı. 

Her iki grupta endoskopi ve premedikasyona 
bağlı komplikasyon izlenmedi. 

TARTIŞMA 

Türkiye ve Japonya iklim, toplumsal yapı, ırk, 
ekonomi, kültür ve beslenme alışkanlıkları deği­
şiklikler gösteren iki ülkedir. Mide kanserleri 
başta olmak üzere mide patolojilerinin dünyada 
en yaygın olduğu ülke J aponya'd1r ( 1,2). Bunu 
Şili takip etmektedir. Ülkemizde fazla sayıda ol­
guyu kapsayan smırlı endoskopi raporu yayın­
lanmıştır (3,4,5). Ancak Japonya gibi değişik bir 
ülkeyi içeren ve karşılaştıran çalışmalar henüz 
yapılmamıştır. Bizde bu çalışmada DEÜTFH'de 
ve Showa Üniversitesi Fujigaoka Hastanesi'nde 
yapılan rutin üst gastrointestinal sistem endos­
kopi bulgularını değerlendirdik. DEÜTFH gru­
bunda yapılan endoskopilerin %26,12'sinde nor­
mal bulgular saptanmasına karşılık, Fujigaoka 
grubundaki oran, Diyarbakır Dicle Üniversitesi 
(%37,6), Hacettepe Üniversitesi (%34), Sudan 
(%40) gruplarına göre düşük (5,6, 7), Kuveyt 

Cilt 4, Sayı 1, 1993 

Talılo ili: Fujig:ıııka w DEi"ıTFII gnıplarııııl:ı cluııılcııuııı paııılııjileri. 

Duoılcııuııı ül.scri 

Duodcııiı 

Fujiu.ıoka urubu 
�= 4')(::ı 

673 (450 E. 223 Kl 
Ort. y:ı�: 48.1 '! 

'!X (W E. 21) K) 
Orı. y:ı�:45. 1 '.1 

DEOTFI! gruhıı 
ıı= ı •ıu,

523 ('.144 E. 17'J K) 
Ort. ya�: 45,<J'! 

15'.1 (IOCJ E. 44K) 
Orı. ya�: 45.C)(, 

(%20) ve Türkiye Yüksek İhtisas Hastanesi 
(TYİH) (%25,6) gruplarına göre yüksektir (8,3). 
Fujigaoka grubunda oranın böyle düşük olması­
nın nedeni, Fujigaoka Hastaııesi'nin Japonya'da 
eııdoskopide bir referans hastanesi olması olabi­
lir. Ayrıca Japonya'da rutin olarak uygulanan 
kronıoskopi (endoskopik boyama) yöntemi pato­
lojik olgu sayısını arttırabilir. 

DEÜTFH grubunda %43,75 gastrik patoloji, 
'¼;39,98 duodenal patoloji, %16,27 özofageal pa­
toloji izlendi. Fujigaoka grubunda ise bu oranlar 
sırasıyla %77,55, %14,03 ve 'Yr,8,42'di. Bu oran­
lar Hacettepe Üniversitesi'niıı 5000 olguluk se­
risinde %20,%30,%15 (6), Dicle Üniversitesi'nin 
3858 olguluk serisinde %21,9, %30, %10,3 (5), 
TYİH'nin 10282 olguluk serisinde %39,1, %49,7 
%10,2 (3), Sudan'ın 2500 olguluk serisinde %10, 
%19, %24 (7), Kuveyt'in 8680 olguluk serisinde 
ise %40, %60, %20 şeklindedir (8). 

DokuzEylül grubunda en sık rastlanan patolojik 
lezyon duodenum ülseriydi. Bu bulgu batı ülke­
lerinden bildirilen serilerle uyumludur (8). 
TYİH'nin 2 yıllık üst gastrointestinal sistem en­
doskopi sonuçlarına göre, tüm patolojilerin 
'Yr,49,7'sini duodenal patoloji oluşturmakla bera­
ber, %16 oranla 3. sırada en sık izlenen patoloji­
dir (3). Ankara Üniversitesi'nde son 10 yılda ya­
pılan 22796 üst gastrointestinal sistem 
endoskopisinin değerlendirilmesinde, duodenum 
ülseri insidansınm artmakta olduğu görülmüş­
tür (4). 1986-1991 tarihleri arasında Dicle Üni­
versitesi'nde yapılan 3858 üst gastrointestinal 
sistem endoskopisinde en sık patolojik lezyon 
'½,13,2 oranla duodenum ülseridir (5). Fujigaoka 
grubunda ise en sık izlenen patolojik lezyon 
%55,14 oranla gastritti. Kuveyt'te Al-Amiri Te­
aching Hospital Gastroenteroloji Bölümü'nde 6 
yılda yapı lan 8680 rutin üst gast.rointestinal sis-
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tem endoskopisinde %31 oranında kronik gastrit 
ve gastrik erozyon saptanmıştır. Asemptomatik 
rastgele seçilen Macar popülasyonunda bu oran 
%73, İtalyan popülasyonunda ise %48'dir (8). 

İzlenen mide patolojilerinde dikkat çekici yönler­
den biri, mide ülser lokalizasyonu açısından DE­
ÜTFH ve Fujigaoka gruplan arasındaki farklı­
lıktır. DEÜTFH grubunda mide ülserlerinin 
%62,70'i antrumda lokalize iken, Fujigaoka gru­
bunda ise %58,60'i korpusta lokalizedir. Mide ül­
serinin antrum lokalizasyonu, TYİH'nin sonu­
cuyla (%74) uyumludur (3). Mide kanseri sıklığı 
Fujigaoka grubunda %4,29, DEÜTFH grubunda 
%2,92'dir. TYİH (%3), Hacettepe Üniversitesi 
(%4) grupları ile bu oranlar benzerdir (3,6). Mide 
ülseri/mide kanseri oranı Fujigaoka grubunda 
4,32, DEÜTFH grubunda 3,22'dir. Bu oran 
Sudan için 2/3, Hacettepe Üniversitesi için 3/4, 
Türkiye Yüksek İhtisas Hastanesi için 2/l'dir 
(7,6,3). Mide patolojilerinde dikkat çekici yönler­
den bir diğeri ise, Fujigaoka grubunda 213 mide 
kanserli olgunun 159'unu erken mide kanserli 
olgwıun oluşturmasıdır. DEÜTFH grubunda ise 
59 olgunun sadece 1 tanesi erken mide kanseri 
olgusudur. TYİH Gastroenteroloji K1iniği'nde 
1988 yılında yapılan 5403 üst gastrointestinal 
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sistem endoskopik muayenesinde 165 mide kan­
seri saptanmıştır. Bunlardan sadece 6 hastanın 
görünümü erken mide kanseri olarak değerlen­
dirilmiştir. Bu grupta erken mide kanserinin, 
toplam mide kanserleri içinde görülme sıklığı 
%3,7'dir. Japon literatüründe ise bu oran %15 
ve üstünde bildirilmektedir (9). DEÜTFH gru­
bunda endoskopi endikasyonunun geniş tutul­
masına karşı erken mide kanseri oranının 
düşük olması, hastaların semptomatik olarak 
geç dönemde hekime başvurmalan ile ilgili ola­
bilir. Fujigaoka grubunda ise oranın böylesine 
yüksek olması endoskopik boyama yöntemleri­
nin rutin olarak uygulanmasına bağlı olabilir. 

Fujigaoka ve DEÜTFH gruplarında duodenum ül­
seri ve duodenit erkeklerde daha sıktır. Bu 
TYİH'nin endoskopi bulgulanylada uyumludur (3). 

Sonuç olarak, endoskopi üst gastrointestinal sis­
tem hastalıklarının tanısında kolaylıkla uygula­
nabilen, güvenilir, hız h bir yöntemdir. Endosko­
pi bulgulan uygulandığı bölgeye göre 
farklılıklar göstermektedir. Özellikle erken 
mide kanseri şüphesi taşıyan olgularda, endos­
kopik boyama yöntemlerinin kullanılmasının 
yararlı olacağı söylenebilir. 
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