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Colyak Hastalikli Cocuklarda Ter Testi Sonuglari
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Cdlyak hastaligr genetik olarak yatkin bireylerde, gluten iceren gidalarin alinmasi ile ortaya ¢ikan proksimal ince barsagi tutan ve glutene karsi kalici in-
tolerans ile karakterize bir enteropatidir. Cocukluk ¢aginin en yaygin malabsorbsiyon nedeni olan bu hastalik, cocuklari ve eriskinleri yagam boyu etki-
lemektedir.

Colyak hastaliginda terdeki klor degerlerinin arttigi ve yanhs pozitif sonug verdigi bilinmesine ragmen, literatiirde ¢olyakli hastalarda ter testi sonuglari-
ni arastiran bir calismaya rastlanmamistir. Bu calismanin amaci ¢olyak hastalikli gocuklarda ter testi sonuglarini arastirmak, bu sonuglari saglikli gocuk-
larin sonuclari ile karsilagtirmak, ¢olyak hastaligi presentasyonu ile ter testi degerleri arasinda bir iliski olup olmadigini arastirmaktir.

Bu calisma yas ortalamasi 9,1+4,2 yil (2,5-14 yil) olan 53 (% 50.5)" ii kiz, 52 (% 49.5)" si erkek, yeni ¢dlyak hastaligi tanisi almig ¢cocuklarda yapildi. Kontrol
grubu olarak alinan 20 saglikli cocuk da saglam ¢ocuk ve ¢ocuk poliklinigine gelen, biiyiimesi gelisimi normal, enfeksiyonu olmayan ¢ocuklar arasindan
secildi.

Codlyak hastalikli gocuklarin ter testi 29,4+13.9 mmol /It, kontrol grubunun ter testi sonuglari ise 16,6+4,9 mmol /It olarak saptandi (p<0.001). Malniitrisyonu ol-
mayan, hafif, orta ve agir derecede malniitrisyonu olan ¢élyak hastalikli gruplarda ter testi sonuglari ise sirasi ile 21,8+7,4 mmol /It, 27,6+8,0 mmol /I,
33,7£9,2 mmol /It, 48,7+19,6 mmol /It idi (p<0.0001). Ter testi pozitif olarak saptanan tiim ¢ocuklar klasik ¢dlyakli idi. Presentasyonlarina gdre olgular grup-
landinildiginda ise 59 (% 56,2) klasik ¢élyakli cocugun ve 46 (%43,8) atipik ¢dlyakli cocugun ter testi sonuglari 33,2+16 mmol /It, 24,4+8,6 mmol /It idi
(p<0.0001). Colyakl cocuklarin 9 (%8,6)'unda ter testi sonuglari 60 mmol /It nin tizerindeydi. Bu olgularin 8" inin agir, birinin ise orta derecede malniitris-
yonu vardi. Ter testi pozitif gelen 9 hastadan 6" sinda kistik fibrozis mutasyonu caligilabildi. Higbir olguda mutasyon saptanmadi. Ter testi pozitif gelen ol-
gulardan 6 sinin malniitrisyonu diizeltildikten sonra ter testi tekrarlandi ve negatif olarak saptand.

Sonug olarak ¢dlyak hastalikli cocuklarda ter testi degerlerinin malniitrisyonun derecesi arttikga yiikseldigi bulunmustur. Klasik ¢dlyakli olgularin ter tes-
ti degerlerinin, atipik ¢dlyakl olgulara gére daha yiiksek bulunmasi, bu hastalardaki malniitrisyon ile iligkilendirildi. Yanls pozitifliklerin 6nlenmesi igin
hastalarin malniitrisyonlari diizeltildiginde testin tekrar edilmesinin gerekli oldugu sonucuna varildi.
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Annelerin Evde Atesli Cocuklara Yaklasimlari
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Amac: Annelerin evde ¢ocuklarinin ateslendiklerini fark ettiklerinde gdsterdikleri tepkiler ve varsa uyguladiklari tedavi ydntemlerini ortaya koymak igin
bu ¢alismayi planladik.

Yontem ve Gerecler: Poliklinigimizin hemsiresi tarafindan anneler igin evde ¢ocuklar ateslendiginde gdsterdikleri tepkileri ve davraniglari ortaya koy-
maya yonelik olarak hazirlanmis anket uygulanmistir. Hemsiremiz tarafindan en kiictigii 1 yasindan biiyiik en az iki gocuk sahibi olan 18 ile 39 yaslan
(Ortalama 24,2 yil) arasinda degisen 1112 anne ile gériisiilerek yiiz yiize anket uygulanmigtir.

Bulgular: Anket uygulanan annelerin yariya yakininin, 449 (%46.9) ateslendikleri zaman evde ¢ocuklarinin ateslerini dlgmedikleri goriildi. Katilan anne-
lerin 457'si (%47.7) evde ateslendikleri zaman uygun davraniglar géstermedikleri saptandi. Uygun olmayan yaklagimlar evde ates igin dnlem almadan
dogrudan saglk kurulusuna veya hekime ulagsmaya ¢alismak, soguk suyla cocugu yikamak, alkolle veya sirkeyle cocuga kompres uygulamak gibi dav-
raniglardir. Annelerin yarisinin (551, %49,5) evde ates diisiiricii uyguladiklari ancak bunlarin biiylik gogunlugunun (446, %81) ates districilerin uygun
dozlari hakkinda bilgi sahibi olmadan cocuklarina ates diisiiriicii vermekte olduklar anlagildi. iiging olarak annelerin uygun davranislar gdsteriyor olma-
lari, ates diislirlicii dozlari hakkinda bilgi sahibi olmalari annelerin yaslari, egitim diizeyleri ve kent veya kdyde yasamalaryla iligkisiz bulundu (p>0,05).
Parasetamol ates diisiiriicli uygulayan annelerin en ¢ok kullandiklari (385, %70) ates diisiiriiciidiir.

Sonugc: Annelerin evde atesli cocuklariigin dogru yaklagimlar gdstermeleri konusunda desteklenmelerine, uygun davraniglarin gelistirilmesi konusunda
egitim verilmelerine ihtiyag bulunmaktadir.





