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Ozet: Sirozda kolelitiyazis normal popiilasyondan
daha fazladwr. Alkolik siroz ve primer biliyer sirozda
kolelitiyazisin postnekrotik sirozlardan daha yiikseck
oldugu bildirilmigtir.

Bu ¢alismada 293 sirozlu vakada kolelitiyazis preva-
lanst (ultrasonograft ile safra kesesinde tas saptanma-
st veya daha énce tag nedentyle yapilmus kolesistekto-
mi esas alinarak) ve bunun sirozun etyolojisi, yas,
cins ve child siniflamast ile iliskisi arastirildi. Siro-
zun nedeni 176 vakada hepatit B viriisii (HBV), 58 va-
kada hepatit C viriisii (HCV), 32 vakada alkol, 4 va-
kada HBV ve Hepatit delta viriisti (HDV), 16 vakada
kriptojenik siroz, 6 vakada primer biliyer siroz (PBS)
ve bir vakada Wilson sirozu idi. Toplam 293 vakanin
88'inde (%30.03'iinde) Kolelitiyazis saptandt. Sirozun
etyolojisi, yas, cins ve child klasifikasyonu ile koleliti-
yazisin prevalansi arasinda bir iliski bulunmadi
(p>0.05).

Anahtar kelimeler: Siroz, kolelitiyazis.

Sirozda kolelitiyazis prevalansi gerek otopsi ge-
rekse ultrasonografik inceleme ile genel popu-
lasyondan daha yiiksektir. Genel popiilasyonda
kadinlarda daha sik gorilirken sirozda cinsler
arasinda fark yoktur. Degisik ¢aligmalarda ko-
lelitiyazis prevalansinin sirozun etyoloji ve cid-
diyeti ile ilgili oldugu; dekompanse sirozlarda ve
alkolik sirozlarda daha sik gorildigia bildiril-
mistir (1-3). Bir ¢aligmada ileri yaslarda daha
sik oldugu vurgulanirken (4), diger ¢alismalarda
bu goriis desteklenmemistir (1,2,3,5).

Bu ¢alismada farkl etyolojilerden genis bir has-
ta grubunda kolelitiyazis prevalansi ve bunun
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Summary: CHOLELITHIASIS IN CIRRHOSIS:
ANALYSIS OF 293 CASES

The prevalance of gholelithiasis in cirrhosis is higher
than the general population. The frequency of choleli-
thiasis has been regarded to differ according to the eti-
ology of cirrhosis with the highest prevelance mainly
in alcoholic and primary biliary cirrhosis.

The prevalance of cholelithiasis and its relationship
with sex, age, Child’s classification and etiology of cir-
rhosis (gallstones at ultrasonography or previos chole-
cystectomy) was evaluated in 293 cirrhotic patients.
Cirrhosis was related to HBV in 176 cases, HCV in 58
cases, chronic alcohol abuse in 32 cases, HBV+HDYV in
4 cases, cryptogenic cirrhosis in 16 cases, PBS in 6
cases and Wilson cirrhosis in 1 case. The overall prev-
alance of cholelithiasis in cirrhotic patients is 30.03%.
No significant difference was found in the prevalance
of cholelithiasis according to sex, age, child's classifi-
cation and etiology of cirrhosis (p> 0.05).
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yas, cinsiyet, hastaligin ciddiyeti ve etyolojisi ile
olan iligkisi arastirildi.

HASTALAR ve YONTEM

Son 1,5 yi1lda 1992 Ocak-1993 Haziran tarihleri
arasinda Yiiksek Thtisas Hastanesi Gastroenter-
oloji klinigince izlenen 293 sirozlu olgu retro-
spektif olarak incelendi.

Siroz tanisi klinik, biyokimyasal, ultro-onogra-
fik ve histolojik veriler temel alinarak kondu.
Hastaligin ciddiyeti childe klasifikasyonuna
gore yapildi. Hastalar yaslarina gore 40 yas alti,
40-60 yas aras1 ve 60 yas usti olarak 3 gruba
ayrldi. Kolelitiyazis tanis1 ultrasonografi ile sa-
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Tablo I: Cins ile kolelithiasis arasindaki iligki.
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Tablo II: Kolelitiyazis sikliginin yas ile iligkisi.

H. Sayis1 Kolelitiyazisli hasta %
sayi1s1 i
Kadin 117 39 33.3
Erkek 176 49 27.8
Toplam 293 88 30.03

Yas H.Sayis1  Kolelitiyazis hasta %
40 109 25 22
40-60 123 43 34.9
60 61 20 32.78
Toplam 293 88

fra kesesinde tas goriilmesi veya daha 6nce safra
kesesi tas1 nedeniyle yapilmis kolesistektomi ile
kondu. Ultrasonografi (USG) Toshiba SAL 77
real-time ultrasonograf ile 3.75 mHz lik sektor
probe kullanilarak yapildi. Etyolojik arastirma-
da viral, metabolik, otoimmiin ve biliyer etyoloji
saptanamayan vakalar kriptojenik siroz olarak
degerlendirildi.

BULGULAR

Karaciger sirozlu 293 olgunun 88'inde (%30.03)
kolelitiyazis saptandi. Kolelitiyazis tanis1 20 va-
kada (%6.8) daha ¢énce yapilmis kolesistektomi
ile 68 vakada (%23.2) USG ile safra kesesinde
tag saptanarak kondu. Hastalarin 117'si kadin
(%39.93), 176's1 (%60.07) erkekti. Kadin hastal-
arin 39'unda (%33.3) erkek hastalarin 49'unda
(%27.8) Kolelitiyazis vardi. Cinsler arasindaki
fark onemsizdi (Tablo I).

Hastalarin 109'u 40 yas altinda olup bunlarin
25'inde (%22) kolelitiyazis vardi. 40-60 yas arasi
hastalarin 43"inde (%32.3) ve 60 yasin tizerinde-
ki hastalarin 20'sinde (%32.78) kolelitiyazis sap-
tandi (Tablo II). Kolelitiyazis siklig1 ile yas ara-
sinda istatistiksel olarak anlamli bir iligki
bulunamadi.

Hastalarin 64'i child A, 88'i child B, 141 child C
grubunda idi. Kolelitiyazis prevalansi child A
hastalarda %28.12 (18/64), child b hastalarda
%31.8 (28/88), child C olanlarda %29.78 (42/141)

Tablo III: Sirozun ciddiyeti ile kolelitiyazis arasindaki ilig-
ki.

Child H. Sayis1 Kolelitiyazis hasta %
A 64 18 28.12
B 88 28 "31.8
C 141 42 29.78
Toplam 293 88

idi. Child evrelemesi ile kolelitiyazis prevalans:
arasinda anlamli bir iligki yoktu (Tablo III).

Siroz etyolojisi 176 hastada HBV, 58 hastada
HCV, 4 hastada HBV+HDV, 32 hastada etil al-
kol, 16 hastada kriptojenik, 6 hastada PBS ve 1
hastada Wilson sirozu idi. Bu etyolojilere gore
kolelitiyazis siklig1 Tablo IV'te gosterildi. Etyo-

" loji ile kolelitiyazis arasinda istatistiksel olarak

anlaml bir iliski bulunmada.
TARTISMA

Sirozlu hastalarda kolelitiyazis senelerdir, bas-
langigta otopsi ¢aligmalari, son yillarda USG in-
celeme ile birgok arastirmaya konu olmustur(1-
5). Prevalans oranlar1 %15.8-30.8 olarak bildiril-
mektedir. Litojenik faktorii olmayan kontrol
grubu ile kargilagtirmali olarak yapilan ¢aligma-
larda, sirozlu hastalarda her iki cinste koleli-
tiyazis prevalansi kontrollerden daha yiiksek
bulunmustur. Kadayifgioglu N. ve ark. kontrol
grubunda kadin ve erkekte sirasiyla kolelitiya-
zis prevalansimm %5.4 ve %5.9, sirozlularda
%17.07 ve %13.5 bulmusglardir (4). Bizim ¢alis-
mamizda her iki cinste kolelitiyazis prevalansi
literatiirde verilen kontrol grubu degerlerinden
yiksek bulunmustur. Sirozlu hastalarda koleli-
tiyazis prevalansi yoniinden cinsler arasinda bir
fark yoktur.

Tablo IV: Siroz etyolojisine gore kolelitiyazis sikhiginin da-
gilimu.

Kolelitiyazis
Etyoloji Hasta Sayisi Sikhg %
HBV 176 56 31.8
HCV 58 15 258
HBV+HDV 4 = z
Etil Alkol 32 10 31.25
Kriptojenik 16 5 31.25
PBS 6 2 33.3
Wilson 1 4 .
Toplam 293 88
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Yapilan ¢ok sayida ¢alismada genel popiilasyon-
da kolelitiyazis prevalansimin yasla birlikte art-
tig1 gosterilmigken, sirozlu hastalarda bazi ¢alis-
malarda buna paralel bulgular elde edilirken(3),
digerlerinde yas ile kolelitiyazis prevalans: ara-
sinda bir iligski bulunamamistir (8,9). Bizim seri-
mizde 40 yas tzerinde kolelitiyazis prevalansi
daha yiiksek olmakla birlikte 40 yas altidaki
hastalar ile istatistiksel bir fark bulumamstir.
Cote ve ark. besinci dekatta kolelitiyazis preval-
asini1 daha yiiksek bulmuslar, fakat bu yas gru-
bunda alkolik siroz orani yiiksek oldugu i¢in et-
kili  faktérin  hangisi  olduguna  karar
verilememistir (1).

Sirozun ciddiyeti ile kolelitiyazis prevalans: ara-
sinda iligki oldugu baz1 ¢alismalarda gosterilirk-
en digerlerinde saptanamamigtir. Conte ve Lu-
ciariello boyle bir iliskiyi saptamazken (1,7).
Fornari ve Sheen child C grubu ve kompanse si-
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rozlarda kolelitiyazis prevalansinin daha yik-
sek oldugunu gostermiglerdir (8,9). Bizim has-
talarimizda sirozun ciddiyeti ile kolelitiyazis
prevalansi arasinda bir iligki bulunamadi. He-
rhalde kolelitiyazis prevalans: sirozun ciddiye-
tinden ziyade hastaligin baslangicindan beri ge-
cen sire ile iligkili olsa gerektir.

Alkolik sirozlarda HBV'ne bagh postnekrotik si-
rozlardan daha yiiksek kolelitiyazis prevalansi
saptanmigtir. Biz etyoloji ile kolelitiyazis ara-
sinda bir iligki saptayamadik (1).

Sirozda kolelitiyazis prevalansina etkili muhte-
mel faktorler: safra kesesi motilitesinin azalma-
s1 (6strojen diizeyindeki yiikseklige bagh), safra
asidi havuzunun azalmasi, hipersplenizm, in-
travaskiiler hemoliz, hepatik konjuge enzim de-
gisiklikleri literatirde bildirilmistir. Bu konuda
daha fazla arastirmaya ihtiyag¢ vardir.
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