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ONSO2Z

En eski g¢gaflardanberi, insanlifin mlhim devreler gegir-
digini tarih gdstermektedir,Bu, son 50 yilda, yeni bir devre
girdik,adeta yeni bir ¢afi yagiyoruz, Buna"derinlik gada"
denilebilir,

Son zamanlarda, tip dinyasinda gok ilerlemeler olmasina
ragmen,safra taglarinin olusumu halen ¢dzUm bekleyen bir konu-
dur. Keza kolesistopatili hastalarin sayisida giin gegtikge
artmaktadir,

Bu galigmamizda, enfeksiyonun safra taglarinin olusumun
daki rolinl, olanaklarimiz gergevesinde saptamaya galigtik,

Bu vesile ile, asistanlik devremde, her konuda bana
yardimgr olan ve yetigmemde biylk eme8i gesgen deferli hocam
klinik baskanimiz Dog. Dr. Asim Duman ile bu gline gelmemde
her tirll yardimi bUylk Ozenlegdsteren dederli klinik hocam
Doc.Dr.ibrahim Alev'e,paligmamda blylk smefi gegen ..
Dr,Cetinay Yumul'a slkranlarimi sunar,klinik galigma arkadag-
larima tesekkiir ederim,

Pr.C.Fuat Yagea



GIRIS

Kolelitiazis,insanlik kadar eski bir hastaliktair,
guna ragmen olus nedenleri ve tedavisi henlz kesin bir gekilde
anlasilmis defildir.Son yillarda yapilan galigmalarda,bu alan-
da tnemli bir yenilik getirmemigtir,

Safra taglari hakkindaki ilk bilgiler, 1348 de FOLLIG-
US veya MARCELLIUS DONATUSHup ., safra kesesinde tag bulmasi
ve FABRICUS HILDANUS'un otopside ilk defa kesede tas bulmasi
ile baglar(?o).

Insanlarda olusan safra taslari hakkinda ilk strafli
caligma 1920'de BENIVIONItarafindan yapilmigtir(66), I500'de
PANACELEUS safra taglarainin orijini hakkinda ilk gériliglerini
ileri siUrmistir,

Yetigkin popllasyonun %i12'sinde safra tagi bulundufu
tahmin edilmektedir(4,44). Rutin otopsilerin %i10-20'sinde
safra tasa saptanlr(ﬁB,Sﬁ).Bu oran, yalniz kadinlarin hesaba
katilmasi halinde %20-30'a kadar yilikselmektedir.Otopside tasg
bulunmus olan vakalarin bir goklarinda,hayatta iken,safra tas-
ina ait higbir gikayetinin olmamasi enteresandir.Otopsi bulgu
larina dayanarak safra tasi prevalensinin defisik toplumlarda
farklyi olmadiklarini dnermek miimkiin dedildir.0rnedin,Japonya
ve Singapurda yapilan otopsilerde,safra tasi prevalensi cok
digslk,buna mukabil Pima kizilderililerinde ise prevalens gok
yliksek bulunmustur(47),

Kuzey Amerikada safra yollari hastaliklari igin uygulan
an tibbi ve cerrahi tedavi sayisi oraninin,Ingiltere'ye dgére
gok daha fazla oldufu hakkinda mevcut bir kami vardi,Yakin
zamanda,PLANT ve ark.(1973),Kanada,ingiltere ve Fransa'da
g ayrir gehirde 10 yillik bir middet igindeki kolesistektomi
oranlarini kargilagstirdid¥ar. Kanada'daki gehirde,kolesistektomi
oraninin diger sehirlerinkinden 6 misli fazla olduiu,35 yasin
altindakiler alindifianda ise bu oranin 9 misli oldugdunu gOr-
diiler, Ayrica bu yazarlar,bunun kolelitiazis hastalik prevale-
nsinin farklilifindan ileri geldidini saptadilar.Hi¢ kuskusuz,



hu konuda bagka izahlar da yapilabilir,Ornefinstoplumda klinik
ve radyolojik aragtirmalarin farklili§r veya cerrahi tedavi
endikasyonlarinin defisik olmasi gibi faktdrlerde rol oyniya-
bilir.

ingiltere,Avustralya,A,B8.D. ve Norveg'teki otopsilerde
saptanan kolesistopati sayisi agafidaki,tabloda gosterilmigtir
(47 )3

YAZAR ULKE ANALIZ BILGISI ZAMAN SAYT

Gross Ingiltere BiUtln otopsiler 1893-1920 9.000
Cleland Avustralya e 1920~1948 7,000
Lieber A.BaD. Yalniz beyaz irkin 1920-1948 34,666 {tot

otopsi neticesi
Torvick Norveg Yalniz beyaz irkin 1952-1957 11,129
otopsi neticrsi
(Oslo'daki 8lim
vakalarinin%50'si)

Bugiin, yaklagsik olarak Almanya'da 5,2 milyon,A.B.D.'de
15-20 milyon kolelitiazisli hasta yasamaktadir(4,58).Israel'de
Orta ARsya'da,Afrika ve Urta Amerika'da kolelitiazis %@-8 aras-
inda iken, Finlandiya,Gliney Amerika,Jlaponya ve Avustralya'da
%8-12 arasinda oldufu saptanmigtir.BIRNBAUM,Israel'dq 1955-63
yillari arasinda,hastahaneye basvuran kolelitimazisli hastalar-
in 1 milyonun lzerinde oldufunu belirtmistir(4).

Safra taglarinin irk ile yakin iligkisi oldulu sanilmak
tadir(3):Amerika'da yasayan erkek zencilerde bu hastalifja cok
az rastlanmigstir.6"85 otopside yapilan arastirmada,beyazlarin
ve siyahlarin yagli kadinlarinda kolelitiazis insidensi ayni
bulunmusturHWANG(1970),Fin'de 12.000 kolelitiazis vakasi Uzer
inde yaptida aragtirmada,?20 yasin Uzerindeki kolelitiazis
insidensini%6,6 olarak bulmustur,

Safra tagi,kadinlarda erkeklerden g 'k daha fazladir,

3 kadin hastaya kargi,bir erkek hastanain safra kesesinde tag
vardir(4,32 ),



Yyapilan istatistiklerde erkeklerde safra tagi orani %0,7,kadin
larda %3 olarak bulunmustur(58).FIEDLZR,1876 yilinda 8500 otop
sidaki galisma netieelerini K/E:2,5 olarak bulmustur,

Kadinlarda fazla gdriilmesinin nedeni,tstrojen hormonlar
in miktarlarindaki detjisikliklere baijlr olarak kolesterol meta
bolizmasinda meydana gelen bozukluklar ve ndrovejetatif diston
i sonucu safra sistemi sfinkterlerindeki spazmlardir.Gene hor
monal nedenlerden dolayi gebelerde, ©zellikle gebelik ve dog-
umlardan sonra safra tasi olusmasina karsi bir efilim vardir,
Vakalarin4/3'linde gebelik , o zamana kadar gizli kalmig,sessiz
safra tasinin meydana gikmasina neden olur.Xpolelitiazisli kad-
inlarain %86,3'U gebelik gegirmig kimselerdir(37,21).Cok dofur-
muglarda gsafra tagi olugmasinan yliksek oranda gdrilmesi,endo-
kriniel faktdrinde bu olusumda 6nemli bir rol oyniyabilecedi
kanisini uyandirmistar(32),

Safra taglarinin artmasi, zengin gida ve kalori alimi
ile ilgili gdrinmektedir(3,54,55,57,68),SENEWAYS,1946-50 yi’
lar1 arasindaki kolesistopatili hastalari tek tek grublar hal-
inde (yas ve cinse gdre) incelemis ve Hzellikle 1950'den sonra
bu hestalarda &nemli bir artig saptamigtyir.Yazar,bu artici
2, Cibhan savagindan sonra Berlin'deki beslenme durumunun nor-
male donmesiyle izah etmektedir,

Safra taglarina, yeni dofanlardan,cok yaglilara kadar
olan her yas insanda rastlanir.Fakat gocuklarda ve genglerde
daha seyrektir(8),Taslar srgenlikten evvel ancak kronik hem-
nlitik saralik gibﬁ bazi kan hastaliklarinda qordlmistir,
Nitekim femilial hemolitik anemilerde % 43 oraninda kole-
litiazise rastlanilmaktadir(55). Bu konuda PEMBERTON ilk
defa 1931 yilinda 118 vakalik bir makale yay inlamistir(5).
Yag ilerledikge tag olusumu artar. Bu artis en gok35-55
yaslar arasinda olmaktadir,Safra taslarinin yetigkinlerde
gérilmesi ve yag ilerledikge artmasi, bunlearin fizyolojik
fonksiyonlarindaki bozukluk ile iligkisi oldudu tezini kuvvet-
lendirmektedir(32).



Safra taglarinin ekseriya sigman kimselerde gorilmesi,

deneysel nlarak farelerde A vitamini verilmeyerek safra tagla-

1 meydana getirilmig olmasi, vitamininde, diyet kadar, safra

taglarinin olusumunda setkili olabilecedi disilncesini dogurmus-

tur(54:55)-
Safra kesesi kanserinin%80-90 oraninda tasla hirlikte
oldutjuna dedinilmigtir(13),ARIANOFF ve ark.(1973), 48 vakalik

gsafra kesesi kanseri serisinde ,vakalaran 47' 51n1n(65 9) tag-

la birlikte Uldugunu saptamiglardir, Vakalarin 4y’ nln(QB 7)
kadin, B’nln(iﬁ 3)arkek oldufunu belirtmislerdir(3 ).

Bazi hastaliklarda safra tagi insidensi ylksektir:
Ornefin,hemolitik anemilerde (%43),yine akut pankreatitlerde
(%25_30) olarak gdsterilmigtir(44).ERLER ve ark.(I1972) Hebrew
Universitesi Hastahanesinde 724 nekropsi arastirmasinda,safra
tagi bulunman I07 vaka tespit etmiglerdir.Bu vakalarda pankrea
tik patoloji ile safre taslarinin gdrilme sikligr ile kontrol
gruplari arasinda hig bir fark bulunamasmigtir(I4).istatistik-
lere gdre Diabeates Mellitus'lu hastalarin %30,2sinde safra
taglarina rastlanir(31,44). .

Safra taglari blyiklik ve gekil bakimandan pek gok de-
Jisiklikler gosterir.Fakat birlesimleri yoninden belli birkag
grupta toplamak mimkindiir:

I-Kolesterol taglari:A,0.D'de safra taglarinin gotju koleste-~
rol taslaridir(45).BUtUn taslarin %I0 unu kapsar.icinde KAl-
siyum bulunmadifi i¢in radyoopak degildir.Genel olarak yuvar-
lak veya oval,ekseriya tag tek bagina bulunyr,bu taslar ekse-
riya sessiz safra kesesi taslarini tegkil ederler.Ayrica kom-
bine kolesterol tasi vardir.Bunlar tektir;saf kolesterol ta-
sinin Uzerini emadyoopak bir kalsiyum tabakasi kaplamistair.
Du tabakanpin olugmasinda safra kesesinde ortaya gikan sekon-
der enfeksiyonlarin roli oldudu sanilmaktadair(29),

2~Pigment taglari(RilirUbin-kalsiyum taslari):
Cin ve Japonya'daki safra taglarinin gofu pigment taglaridir
(27).Multipl;kiiclik,sert ve amorfturlar,



cafra pigmentleri,defigik oranda kalsiyum ve organik ma ter-
yelden yapirlmigtir,Renkleri koyu yesil veya siyahtir,Bun-
jarin sadece %$I0u radyoopaktir.Bu taslarin da,aseptik
gartlar altinda meydana geldigdi kabul edilmektedir,JAFFC,be-
yaz ve siyah irklarda,miks,pigment ve kolesterol tag insiden
sini soyle gbtstermistir(27):

Tag tipi Beyaz Siyah
Miks %85,18 %78,26
Pigment ¥1T, 77 %17,38
Kolesterol %3,08 %4 4 34

3-Karigik(miks )safra taslarai:
Daima miltipldirler.Radyoopaktirlar,Kolesterol,safra pigmen-
ti,kalsiyum tuzlari ve bir protein"matrix”inden olusmuglar
dir.En sik goriilen tas tipini olustururlar(%83).Bu taglar
1n enfeksiyon orijinliolduklary kabul edilmekte ise Je,en-
feksiyonun sebepten ziyade neticeoldugunu ileri sirenler
de vardir(9,81).

ASCHOFF ise safra taslarini olug tarzlarina gére iki
gruba ayirir:Iltihaply ve iltihabsiz safra taslari(56).

Safra tagslarinin DUnyadaki yayginlifi ve bulumma yiiz-
desi hakkinda arastirmalar deuam‘etmektedir.ﬁrneéin;
WOOLEF ve ark.(1973),Diinya ‘da II ayri sehirde;Amerika
(87tag ),Avustralya(25),Brezilya(25),ingiltere(129),Glney
Afrika(26),Almanya(5I),india(19),israil(10),Japonya(29)
Kiveyt(35)velsveg'te(45) yaptiklary 481 vakalik arastirma-
larinda $59,9 kolesterol tagi, %I3,I kalsiyum tuzlari,%27
miks tas oldufunu saptamislardir(69).

Safra taglarinin kese igindeki sayilary farklidir;
bazan tek, bazan da ylzlerce olabilir,Literatlirde tag sayi-
s1n1n2000 tane olabilecedi bildirilmistir(32).



Safra tasi,safra kesesi ve yollari sisteminin herhangi

bir yerinde pyjynabilir.Fakat en gok rastlandigy yerler;safra
kesesi,duktus sistikus vekoledokustur.0Otopsi incelemelerin e
géire safra tagi saptanan gahislarin %20 sinde koledokta tasg bu
lunmugtur(3I,38).COLCOCK-DREY (1964 )4948 kolesistektomi' vakasin
da %I4,6,koledok eksplorasyonunda %62,6;GLEN5640 kolesistektow
mi esnasinda %6 2,I;PRESTLEYI764 koledok eksplorasyonunda %61
vakada koledokta tas saptamiglardir,YAZICI(I97I)500 kolesistek
tomi vakasinin koledok eksplorasyonunda %I2,4 vakada koledok
tasi bulmustur(70).DUNAN ise(I1974),126 tasly kolesistit vaka-
sinin I9 unda(%15) koledokta tas bulundufunu gostermistir.
Kolelitiazis vakalarinin %7 sinde intrahepatik safra kanal
larinda safra tagiy vardir(3I),BOURGEON(I973), 20 intrahepatik
tag vakasini yayinlamigtir(7).

NISHIMURA(I967), 807 vakalik serisinde,1947-1965 zaman
periyodunda, safra kesesinde 443, safra kesesi ile safra yol-
laranda 148, yalniz safra yollarinda 216 tag saptamistar(47).

Safra kesesi ve safra yollarindaki taglarin olus meka-
nizmasi henUz kesinlikle anlagilmig dedildir, Bitlin taglarin
olugmasini izah edecek tek bir teori yoktur., Genel olarak,
karacifjer ve safra kesesinin normal fonksiyonlarinin bozulma-
s1 neticesi tas tesekkll eder,denebilir,Pu defigiklikler; saf-

ra metabolizmasinda bozukluk,enfeksiyon veya safra stazi gek



1inde ozetlenebilir, Bu husustaki klasik gdrlgleri ve tzellik-
je konumuzu ilgilendirdifinden enfeksiyon teorisine kisaca de-
ginelims

STAZ: Safranin kese iginde 5-10 misli koyulastitjy bil-
inmektedir, Safra ,kese iginde ne kadar uzun zaman durursa kon
santrasyonuda ¢ kadar artar, Safranin agiri derecede koyulasg
masinin,erimig bulunan kolesterolun gdkmesine olanak safli-
yacak bir kolloidal denge bozuklufiuna veya kesenin gimik irri-
tasyonuna yol agabilecedi onerilmigtir.Gergekten tag olugmas:

ile ilgili oldufju bilinen gebelik esnasinda safra kesesinin

fonkeiyonlarainda bir a;alm% pbuna bafily olarak biliyer staz
ve agirl derecede safra koyulagmasi saptanmigtir, MRTTiDLi
(1967),tavganlarin tarminal koledokuna sodyum dietil fosfat
veya organik maddelerle temas neticesinde gigen(Ameroit) plas
tik bir maddenin tatbiki ile 40 gin sonra tag olugabilece@ini
gtstermigtir(42), IMAMOGLU'da terminal koledokun - gevresinde
sodyum dietil fosfatin kullanilmasy ile defigik derecede safra
stazina sebaep olunabilecedini ve enfeksiyonun safra taslar-
inin olugmasinda higbir zaman mihim bir rol nyﬁiggmxyabagln&
ifade stmigtir(8). Fakat bugiin safra durgunluQUQQH yalhiz
basina tas olugmasi igin yeterli bir etken olamiyacadi anlasil

migtir,



Kolesterol ve bunun erime gartlarina iliskin bozukluk
lar;

Hiparkolesterclemi hallerinde,safranin kolesterol kon-
santrasyonunda ylkseldidi saptanmigtir,Yiksek kolesterollu di-
yetle beslenen deney hayvanlarinda,safrada kolesterol super-
saturasyon halinde bulunur ve sonradan presipite olarak tag
olugur(I2).Bununla beraber yalmiz basina hiperkolesterolemi-
nin tas icin yeterli bir sebep olmayacafii; nefroz,miksiidem
gibi hiperkolesterolemi ile birlikte goriilen hastaliklarda
safra tagyt ensidansinin diger insanlarinkinden fazla olmayigin
dan anlagsilmaktadar(48).Bununla beraber gebelifin son aylarin-
da ve dojumu izleyen devirde meydana gelen hiperkolesterolemi
ile,birlikte bulunan safra durgunlugunun yardaimeci etkisiyle
tas yapaimina yol agmasi mymkindiir,

Yapilan aragtirmalar, asil onemli faktorlin hiperkolest-:
rolemi olmayip,safra iginde kolesteroll erimig halde tutmaga
hizmet eden sistamde olan denge bﬁzukluklarx oldufunu gdster-
mistir,Gergekten kolesteroliin, safra iginde bulunan safra tuz.
laryi ve yad asitleri sayesinde, erimis halde bulunabileceii an
lagilmigtar(I).Kolesterol,safre asitleri orani,normaldel/20-
1/30 dur.Bununl/I3 Un altina inmesi halinde kolesterolin gdk-
tigl denenmigtir.Safra asitlerinin ne sebeple azaldify sorunu-

na gelince,bununda agiklanmasi kolay dedildir,Safra igindeki



gsafra tuzlari, ya asitleri ve kolesterol konsantrasyonu,kis-
men karacider epitellerinin fonksiyonuna bafjlidir,lepatosel-

jiler lezyonlarin, safra tuzlari yapaimanin ve safra igi kon-

santrasyonunun diigmesine sebep olabildikleri gdsterilmigtir.

KASPER(I968), 143 vakalik serisinde akut hepatit gegiren has-
talarin,5 yillik bir gdzlem sonucu, safra taslarinin siklifz

bakimindan yas, eins ve gebelik durumlari gidz oniinde tutula-

rak, kontrol grubu ile bu hastalar arasinda herhangi hir fark
bulamamistir(30),

Enfeksiyonun da,safra tuzlarini kese duvarindan gegir
mek ve boylece safra igindeki konsantrasyonlarini azaltmak su-
retiyle yardimci bir rol oynadi@a ileri sUrUlmigtir,

ENFEKSIYON:

Tag patogenszinde,lzerinde en cok durulan gdriglerden
birisidir.Safra kesasi enfeksiyonunun ldkositler,fibrin ve epi
tel hicrelerinden yapilmiy kiglk eksuda gekirdekleri husule ge
tirmek ve bunun etrafinda kolesterol ve dider maddelerin gdkme
sine olanak sallamak veya kolesterol/safra tuzlari oranini boz
mak suretiyle etkili oldufu zannedilmektedir.iltihabain,safra
tuzlarinin kese mukozasindan reabsorbsiyonunu siratlendirmek
veya karacider hicresinin aktivitesini azatmak suretiyle koles

terol/safra tuzlary oraniniy bozdufju kabul ediliyor,
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Bu nedenle,enfeksiyon teorisindeki gelismelere kisaca
deginelim:

1769 da SALLE, safra tasini alkolde eriterek,CHEVREUL
(1816) tarafindan kolesterin denen maddeyi buldu,1826~1827 de
TiIEDEMANN veGIMELIN safra tuzlarimi idantifiye ettiler.llk ara
stirmalar Frapsa,Almanya ve Amerika'da yapildi.

Ozellikle ,NAUNY'nin 1892 de ortaya attili gérisler,
safra taglarl ve safra hastaliklarinin tanimi igin bir baglan-
gic noktasi olarak kabul edilir(55).NAUNY'nin teorisine gére
iltihabi proges neticesi hiicrelerin deskuamasyonu(20,36,54,55)
sonunda olugan nlUvenin,kolesterol hiicrelerince invasyonu ile
tas meydana gelir.Buna KOLESTERINIZASYON denir.Fakat bazi tag-
larin sert kalsiyum biliriibinat gekirde{inden baslangig aldig:
bilinmektedir,

THUDICHUM(1863), BOYSEN(IS00) ve ROVSING(1924),Nauny'
nin inflamasiyon ve kolesterinizasyon teorisini reddettiler.
Bu yazarlar,safra taslarinin gofunun karaciger hastaliklari
neticesi olarak intrahepatik kanalikilllerde olugan pigment ta:
cigr geklinde basladifi ve bunlarin kessye geldikten sonra kd-

lesterogl tabakasi ile kaplandifi fikrini ortaya attilar,

RAINS ve ark.pigment ve kolesterol tesorilerini tekrar
gézden gegirdiler ve tas niveleri ile taglarin mikroskopik mu-

ayena ve kalitatif analizini yaptilar(55).57 hastadan elde
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gdilen taglar,muaynne edildi' 6rnek taglarkirilip cegitli taba-
kalarin adet ve renkleri kayd edildi;Tagin tim tabakalari ile
merkezi;protein}yaﬂ,safra pigmenti,kolesterol,karbonat,kalsiyum
damir ve fosfat ydnlinden tetkik edildi.Neticeler,hi¢ bir madde-
nin predominant olmadidini gostermigtir.Her tagta veya niivede
muhakkak kolestrol veya safra pigmenti bulunmadi,Pigment nlve-
leri,taglarin %74'iUnde idantifiye edildi.Makroskobik olarak 8
tag nikleusu pigment rengi gdstermesine ramen anmalizde pazitif
netice vermodi,

1928 de CARNQOT ve GRUZHWSKA "cholenuclein" adini verdike~
leri ve iltihabi kese,mukdz membranindan geldi¥i Onerilen abnor-

mal protein bulduklaraini yayainledilar,Protindz maddelerin tas
olugumunda ©zel bir dneme haiz olduklari gordliyor.

WELCH 1890 da safra taglarinin nivelerinde koli-tifoit
bagillerin mevcut oldudunu gﬁsterd;;

BLACHSTEIN (I89I) hayvan safrasinda,inokulasyondan sonasa
tifo basili Uretti,Bir vakada injeksiyondan 128 giin sonra bakte-
ri, vicudun dider kisimlarainda gorilmedidi halde safrada bulundu,

CUSHING(IB98),tasta,tifoit ve koli basillerini buldu,
FLEXNER,kolesistit vakalarinin %50 sinde tifoit basili bulundu-
gunu bildirdi.RICHARDSON(IB98B),safra kesssinde tifoit basilleri-
nin safra iginde kiUmelcgme yaptifini ve bunun immun reaksiyonan
belirtisi oldudunu,bunlarinda tég olusumunun basglangici oldudunu

nerdi(55).
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GILBERT ve FOURNIER (1897), deneysel galigmalariyla

i.V.attenue tifait basil kiUltlrl injeksiyonlarindan sonra tags
larin oclusabileceldini gosterdiler.Richardson bunu dofruladi.

mienOoT (I898), Gime domuzunun safra kesesine-E~Coli in-
jekte etmek surstiyle tas olugsturmaya muvaffak olmustur.Yine
ayni yazar deneysel olarak, aseptik yabanci cisimlerin tasg
olusumuna neden olmayacadini, fakat pamuk veya ylin gibi yaban-
c1 bir maddenin kolon basili ile bulagtirilmasindan sonra tas
meydana gelebilecofini gitsterdi,

Iltihabi hiicrelerin dékilmeleri ve abnormal proteinle-
rin olugu, tag yapimi igin kimyasal bir ortam yaratir.Bu,
MOYNIHAN'in safra taglary igin sdyledidi "Safra taglari,bak-
terilerin hatirasina dikilmig bir anmittar" sdzlnl anlamli kil-
maktadir.

Parazit ve yabanca cisimlar}safra taglarinin merkezin-
de seyrsk olarak bulunur.Japonya'daki aragstiricilara gire saf-
ra tasinin merkezinda Bilharzia veya Askaris yumurtasi,tidatik
membran pargasi hemen daima gorlUlmistir,

ROSENOW (I9I14-1916) 30 safra tasindan 25'inde Streptok
ok izole etti,5 vakada ayni zamanda E-Coli ve Clostridium We"
chi ve tifoid organizmalar izole stti.Safra kesesi duvari,saf-
ra ve sistik bezlerin kiUltlru ayni neticeyi veddi.Yine Rosenow

tavganlara I,V.olarak Stroptokok injekts etti ve virulansin
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cok fazla olup,hayvany §ldirdigl haller dagsinda,safra kesesin
de lezyon meydana gelecedini saptadi,Deneysel olarak injeksiy
on suretiyle, 9 kolesistit vakasinda klglk siyah tas olustutu
nu qordu.

BROWN (I91I9),Reosenow'un bulgularini dofruladyi ve daha
ileri giderek tonsillalardaki Streptokok'un kolesistit ve saf..
ra tagl yapabilecefini gosterdi.Bu bulgular;kolesistit ve tag
olusmasinin,feakat bir kaynafin bebep oldufdu hematejen bir ya-
yirlma ile olabilece@ini gisterdi.

WILKIE (I927) ve ILLINGUORTH (1927), safra kesesi duvar
inin derin tabakalarindan Streptokok izeole sttiler.Fakat bu
izolasyon mukdz membrandan dedil de,derin tabakalardan yapile
di.Yine Wilkie tavsanlara I1.V.Streptokok injeksiyonu ile kgl
kolesterol ve kalsiyum taglari olusturdu,Illanqworth, 23 tagt=
an 7'sinin enfekte oldutjunu; 2'sinin Streptokok,3'lniin E,.Coli
ve 2'sinin Stafilokok ihtiva ettigini tespit ettg.

MARTENSSON (I94I), organik kalsiyum, kolesterol ve pig-
manti,tagtan eriterek ayirdi.Geriye, iginden epitel hiicreleri
bulunan,organik bir yapi gdsteren materyel kaldi,Bu stromadan
Gram pozitif,6zel bir basil (Martensson Rasili) izole etti.Bu-
na "Tipik basil® adini verdi.Bu basiller serslojik olarak sub
tilis grubundan ayri olmakla beraber onlara benziyorlardi.Hu
basilleri tavgana injekte etmek suretiyloe,hayvanda safra kesf

si lezyonlari ve tas olusturmasina muvaffak oldu ve tagli has.-
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talarda bu organizmaya kargi antikor meveudiyetini yaptifir gal

ysmalarla gosterdi,

~AMAC -

Safra taglari, 20'nci ylzyilin basindan beri, ilim adam
larinin zibnini kurcalayan bir konudur.Bir gok yazar,bir takim
tgorilerle,taglarin olugumunu aydinlatmak ve tib dlinyasina,in-
sanlifje faydeli olmak igin sayisiz aragtirmalarda bulunmuglard
dir.0zellikle enfeksiyonun,safra taglarinin olusumundaki roli-
ne definmiglerdir,

Onlar; safra kesssi muhteviyatindan,kese duvarindan,ke-
se civarindaki lenf nodiUlinden materyel alarak bunu mikrobiyo-
lojik ybnden aragtirmislardir.Biz sadece kese muhtevasindan
aldigimiz materyelin mikrobiyolojik tetkikini yaptik,

Tirkiye'de ve 6zellikle Diyarbakir bolgesinde,kolesisto
patili hastalarain safra kesesinden Uretilen mikroorganizmalar
hangileridir? Diger aragstirmacilarin galigma neticeleri ile uy

gunluk gosteriyor mu?

Kiltir yonlnden pozitif ve negatif sonuglar arasindaki

ilgi ile safra taglarinin olusumunda enfeksiyonun ne dereca et
kili olabilecedini gosterir,disincesiyle bu galigmayi yaptik.

Materyelimizi olusturan 70 kolesistopatili hastanin sa®
Ta tetkikinden elde ettigimiz tecriibe ve sonuglarin tartigmasi

N1 yapacatjiz.
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MATERYEL VE fMETOD

Bu galaigma, Diyarbakir Tip Faklltesi Genel Cerrahi Kli-
niginde, Nisan 1972'den Subat I975'e kadar gegen silre zarfinda

yatan ve ameliyat edilen I60 kolesistektomi vakalarindan 70'1
uzerinde yapilmigstir.GCaligmamiz yapilirken asafidaki plana go-
re hareket edildi:

I- Hastalar, hig bir seleksiyona tabi tutulmadan,vakani
n tasli veya tassiz olmasina bakilmaksizin kiltlr alinmigtar.
2-KUltir alinarken sterilizasyona azami dikkat sarfedilmigtir,

3-Kiltlr igin numune alindiktan sonra mimkin oldugu ka-
dar minimum bir gecikme ile mikrobiyoloji laboratuarina gdnde-
rildi.

4~Gonderilen kiltir numuneleri ile birlikte, ameliyatta
¢ikarilan safra kesesi histopatolojik tetkik igin patolojik a-
natomi laboratuarina gtnderildi,

5~Vakalar,siniflendirilirken, yasg,cins,erkek,kadin,semp
tomlar,kdyll,sehirli,tasli,tassiz vaka seklinde bir ayirim ya-
Pilda,

6-Vakalara uygulanan ameliyat gekilleri,komplikasyonlar
ve histopatalojik tetkikler anmnaliz edildi,

7-Pozitif ve negatif kiUltlr sonuglari ile Ureyen bakte-
riler siniflandirmaya tabi tutuldu,

8-Hangi yag gruplarinda en gok mikroorganizma lrediyi

Saptandi.



16

M E T 0 D &

Oparasyon esnassnda,kess fundusundan,l numara steril
igne ile ve buna ilave edilmig I0 cc'lik steril bir enjektdr
yardamiyla alinan safra, steril bir tipe konmustur,Bekletilme-
den bakteriyoloji laboratuarina ginderilen bu materyelden he-
men ekim yapilmistir.tkim aerop ve anaerop sartlar doijacak ge-
kilde yapilmis olup adi jeloz,kanli jeloz, EmB, glikozlu buy-
yon besiyerleri kullanmilmistir(52).

Ekilen materyel bir gece, 37 derecede inkubasyona bira--
kilmis ve ertesi quni degerlendirilmigtir,

Cikarilan safra kesesi ise histopatolojik tetkik igin
Fakiltemiz patolojik anatomi laboratuarina gonderilmis ve

buraca degerlandirilmigtir,
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B U L G U L A R

Materyelimizi kapsayan vakalarin 57'si (%8I,4) kadin

13'G (%18,5) erkek olarak saptanmistir.Tablo I, Kadin-Erkek

dagilaminyi gostermektedir,

JCINS UL . A
KADIN 5 7 81,4
ERKEK 13 18,5

Tablo I:Vakalarda,kadin-srkek dafailima.

Kadin/Erkek: 4/1 dir.Hastalaran en gonci I8, en yaglisa
ise 67 yagsanda idi,l0~I9 yas grubu arasinda 1, 20-29 yas grubu
arasinda 2, 30-39 yeg grubu arasinda 19, 40-49 yag grubu arasi
nda 25 ve 60«69 yas gruplari arasinda 9 hasta oldufu saptandi.

En fazla haste 40-49 yag gruplari arasinda (25 hasta,%35,7)idi

Hastalarin yas gruplarina gore dafilimir tablo II'de gdsteril-

mektedir,

YAS VAKA SAYISI %
rg-19 ) 1,5
20-29 2 2,8
30-39 19 27,1
40-489 25 35,7
50-59 14 20
60-69 g 12,8

T 7079 . my

Tablo 1I: Vakalarda yas dafalimi.
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Vakalarin radyolejik tetkikindejHastalarin 27'sinde saf
ra kesesi kolesistografi de dolmadi, 23'iinde kesede tag imaja
pozitif,7'sinde negatifti, Hastalarin 13'ninde radyolojik tet-

kiki yapirlmamigta,

Resim.I: Klinidimiz =amgivinden, Safra kesesinden 841 tane

tas gikaralmigtir.
70 vakanin 34'Unde(%48,5)pozitif kiltir, 36'sinda(%51,4)
negatif kUltlr septandi.Pozitif kUltlr sonucu Ureyen bakteriler

sunlardi: Escherichia Coli(26 defa),Klebsiella(3),Pyocyanaus(?
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staphylococcus Aureus(2), Salmonella Paratyphi-B(1) idi.Pozit
{f kUltir en fazla 40-49 yag grublari arasinda(a15 defa) bulundu,
Tablo.III, kiltir durumlariny. gdstermektedir,

Vaka sayisy % Ureyen bakteri Sayy %
E.Coli 26 76,4
Staph.Aureus 2 5,8
Agzitif 34 48,5 Pyocyaneus 2 548
Klebsiella 3 8,8
L S.Paratyphi-B I 3,2
{ Negatif 36 51 _ B B
kiltior
1 Toplams: 70 %100

Tablo III:Tagly ve tassiz Kr. kolesistitlerde kiltir

durumu.

Resim.2: Tek kolesterol tasi.



70 vakanin 50'si tagli kronik kolesistit idi.50 hasta,
nin 22'sinde (%44 ) pozitif kiiltir, 28'inde (%56) negatif kiil-
¢ur saptandi.Ureyen bakteriler;E.Coli (18) defa, pyocyaneus(2)
Klebsiella(I), Salmonella Paratyphi.B(I) idi.Tablo IV pozitif

ve negatif kiltir sonuglarini gdstermektedir.

Saya of Urayen bakteri Sayi %
E.Coll 18 36
Pozitif Pyocyaneus 2 20
e 22 44 - =
Kiltir Klebsiella 1 z
S.Paratyphi.B I 2
Negatif
kiltlr 28 56 » » ~
Toplam: 50 %100

Tablo IV: Tasli Kr., kolesistitlerde kiltidr durumu.

Resim3: Hidrops halinde safra kesesi.



Vakalaramizin 20'si tagsiz kronik kolesistit idi.20 va-
kanin 12'sinde poxitif kiltlr,8'inde negatif kiltlr sonucu sap
tandr. Pozitif kiltlr sonucu iireyen bakteriler; E.Coli(8defa),
staphylococcus Aureus(2), Klebsiella(2) idi. Kiltiir sonuclari

tablo V'de géridlmektedir,

Saya % Ureyen bakteri sayr %

E.Coli 8 40

Pozdwlf Staph.Aureus 2 10

kit ute By i Klebsislla 2 10
Negatif

kultir B G - o

- - —_—— e T A A S S —

Tablo V: Tagsiz,Kr. Kolesistitlerde kiiltlir durumu(20 vakada)
Arastirma kapsamina giren hastalarimizda gérilen semp-
tomlarys saptadik., B8 semptomlar; Kolik (34 defa),bulanti-kus-
ma(47), ates (I2), sarilik (IB),.dispapsi (517 ve has afjrisi
(17) idf, Yukaradaki izahtan anlasilacadi iizere, en fazla gdri
len semptomlar sirasiyla; dispepsi, kolik, ve bulanti-kusma

idi, Sempkomlaran goriilme siklifi tablo VI'da gisterilmistir.
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SEMPTOM SAYI A
Kolik 3 4 48,5
Bulanti-Kusma 4 7 67
Ates I 2 17
Sarilak 18 25 .3
Dispepsi 51 72,8
Bag aljrisy I 7 24,2

Tablo VI:Semptomlarin gdrilme siklaiga,

Vakalarimizan 56's1 gehirli,I4'U koyli idi:

Vaka sayisi %
Sehirli 56 80 |
Kéyly 14 20

—

Table VII: Vakaladda kdyll-sehirli da@ilaimiq

Resim 4:Tagly sefrae kesesi,
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Fakiiltemiz, Patolojik Anatomi Laboratuarindan aldigimiz
histcpatnlujik deferlendirmeler gtyle idi:Kronik hipertrofik
kalasistit(d), kronik atrafik kolesistit(3), kronik kolesistit
(62),yass1 epitel metaplazisi gtsteren kronik kolesistit(I),

Neticeler tablo VIII'de gdrilmektedir,

Histopatolojik teghis Sayi e
ﬂE;T—ﬁypr. kolesistit 4 5’7“
Kr. Atrofik kolesistit 3 3.2
*}r. kolesistit 62 88,5-
_;;531 epiteiﬁ;gtaplazisi ’ f——-—“m“_pqgﬁEt;:bﬁ+..

gisteren Kr,.kolesistit

A

Tablo VIII: Vakalarda histopatolajik teghis,

Nateryelimizi olusturan vakalarimizan 48'ine Kolesistek
tomi,I5'ine Kalesistektomix koledokotomi,I'ine Kolesistektomix
gastropeksi, 2'sine Kolesistektomi x Koledoko-duodenostomi,I'i
ne Kolesistektomi x Hepatiko-ducdenbstnmi, I'ine Kolesisto-Je-
Junostomi, I'ine Kolesistostomi ve yine bir vakaya Kolesistek
tomi x 3/3 distal mide reﬁaksiyonu yaprlmistir.Tablo IX uyqula

nan ameliyatlarl gdstermektedir.
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Ameliyat Teknigi Sayi %
Kolesistektomi 48 68,5
Kolesistaktomi % Koledokotomi 15 2% .5
Kolesistektomi x Gastropeksi I 1,3
" x Koledoko=
2 2,8
Duodenostomi
% X Hepatiko =
I
Duodenostomi
Kolesisto~Ja junostomi I 1,3
Kolesistostomi 1 1,3
Kolesistektomi x 2/3 distal
I 1,3

mide rezeksiyonu

Tablo IX: Vekalara uygulanman ameliyat teknikleri,

Ayrica I5 vakada hydrops veeiculer saptandi.Kr., Kolesis
tite yandaglik eden difer hastaliklar gunlardi: 2 vakada Pank-
rea bagi kanseri,l vakada Biliyer siroz,l vakada safra kesesi
agenesisi (Bu hastada kiltlr koledoktan alinmigtir,),I vakada
Diabetes Mellitus, I'inde KaraciBer tiUmbri,Il'inde mide tilber=-
kilozu ile Adetr ®karsinomu bir arada idi.

Vakalarimizdan yalniz bir tanesi soritonit ve kalb yet-

mezligl sonucu Blmistiir (%I,3).



Postoperatif devrede, yara enfeksiyonu, diyare,safra
s1zintisi, brongit,kan transflzyonuna bagli sarilik,akut mide
dilatasyonu,lriner sistem enfeksiyonu gibi komplikasyonlar go-

rulmistir,Hastalar tedavi edilerek gifa ile taburcu olmuslardir.

_TARTISMA

Enfeksiyonun,safra taglarinin olusumundaki roll,uzun
zamandan beri aragtirilmaktadir.Bu ydndeki ilk galigmalar he:
ne kadar,CHARCOT ve GOMBAULT (I7) tarafindan yapilmissa da,
safra taglarinda enfeksiyonun etiyolojik bir faktdr oldufjunu ilk
arastiran NAUNYN olmustur,

NAUNYN,safra yollari enfeksiyonunun,desquams hilcrelerin
bakterilerin safra igerisinde kimelenmesine ve bidylece tag olu
gsumunda bir nukleus meydana gelmssine neden olacéﬁlnl Bnermig-
tir(20,36,54)

Keza MOYNIHAN,safra taslarinin $li bakterilerin anisina

dikilmig bir mezartasi oldujunu sdyleysrek,bu husustaki inanca

nL belirtmigtir(17,55).

Enfeksiyonun,safra kesesinde,safra asitlerinin yapisin
iny da defigtirerek bunlarin kolesterolu solusyon halinde tut-
mak ka biliyetini azalttiga sﬁylenmigtir(l?).ﬂyrlca enfeksiyon
safra PH'in1 asid tarafa dodru kaydirarak tas olusumuna zemin
hazirladify gibd, kese duyvarinda hasar meydana getirerek safra

stazina sebep olabilir,



Kolelitiazisin %B80-90 nispetinde kolesistitle birlikte
pulundugu aragtiricilar tarafindan belirtilmigtir,

BRENEKMAN ve GRAGE'e godre; bakteri,kalsiyum bilirubina.
yeya kalsiyum karbonat gibi uyqun bir yuvanin varliga,blylikli-

yii artabilen ve safra kesesi iginde ylksek viskoziteli musin
tarafindan bir araya toplanabilen(Aggregat'lar haline getirile
pilen) makroskopik taslarin olusmasini dofuran kolasterol kris
tallerinin bir araya gelmesi igin bir niikleasyon noktasi olara
ak hareket edebilir.Misinin yapaistirici Ozellikleri,safra kese
gi kontraksiyon yapinca safra ile birlikte diga atilmig olmala
r1 gereken birgok kiiglk,safra taslarinin safra kesesi iginde
kalisinida izeh eder(43).

Safra taglarinin orta yerlerinde az miktarda birlesik ol-
mayan sekonder safra tuzlarinin bulunmasi,kristalize kolesterol
aggreqasyonunun baglangicinda safrada bakterilerin prolifere al-
dujuna delil olarak yorumlanabilir(59),

Ince barsaklarda bakteri goYalmasinin,insanda enterolit
olugumunun biitln drneklerinde ortsk olarak bulunabilecedi sa-
Mllmaktadir,Bakterilere ait enzimler(24),barsak lumeninde,saf~
Ta tuzlaraini dekonjiige ederler,Bu durum,safra tuzlarinin Pli'i-~
Ml 6 civarinda bir defiere yiikseltir.Bu sebesple oldukca blUylk
Miktarda serbest safra asidi iyonize olmamis haldedir ve bar-
Sak igindeki materyelin PH'inda presipite olur.Bitkisel mad-
de gibi elverigli bir yuvanin varlify ¢okmis bulunan kristal-

lerin bir araya gelmesini ve enterolit olusumunu arttirir(6),
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insanda kalsiyum bilirubinat(pigment)taslarinin olusmasi
gu gokilde izah edilmektedir:Normal insanda karaciger tarafain-
dan safraya salgilanan bilirubin hemen hemen tamamen suda eriy
ven bilirlbin diglikuronat(drekt reakbiyon veren biliribin)
geklindedir,Beta-glikironidaz konjige biliriibini serbest bilis
ribine gevirir,Safrada,konjige bilirUbinin serbest biliridbine
gevrilmemesini Beta~glikironidaz'in bir inhibitdrl "glucaro,
I,4-Lactons" temin eder.Escherichia Coli safrada bulununca in-
hibitér yenilirjkonjlige biliribin hidrolize olarak serbest bi-
lirbin glusur.Bu serbest bilirdbin kalsiyum ile birleserek kal-
siyum bilirtibinat olur.Bu bilegsik,safrada hemen hemen hig eri-
mez,Kiglik kalsiyum bilirUbinat pargaciklari devamli "Polymer"
olusmasi veya mukoproteinler gibi diYer maddeler tarafaindan
birbirine yapistirilmak surstiyle (agglomerasyon ile)biliyliye-
bilirler.fgsr safra ayni zamanda kolesterpl ile de asiri do?-
mug ise klglk kalbiyum hilirﬂbinat.parga01klar1 kolesterol tasa
Dlmasi igin "gekirdek" tegkil ederler.Kronik hemolitik anemili
sahislarda kalsiyum biliribinat taglari,E.Coli veya parazit en
festasyanu (askarid) olmadan da meydana gelebilir,Bu taktirde
karaciferden gelen serbest biliribinin artisi tag olugmasina

sebep olur,
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SKAKUN (1969) 198 beyaz fare,58 Hint domuzu ve 2 kipek
yzerinde yaptiga aragtlrmalarla;stafilokok intoksikasyonu ve
onfeksiyanun hem beyaz farelerde ve hem Hint domuzunda birlikee
olarak belirli bir safra sekresyonu inhibisyonuna sebep oldudgu
nu saptadi.Bu inhibisyonlar,karacifiar hiicrelerinde safra asidi
supresyonu ve safrada biliriibin artmasi seklinde dzetlenebilir
Kopeklerds ise, 1.V stafilokok toksini verildigi zaman sfink-
ter mekanizmasinda ve safra sisteminde fonksiyonel bozukluk
yapar,Stafilokok entoksikasyonu ve enfeksiyonunun sebep oldu-
gu bu defigiklikler, predispozan faktdr olarak,kolesterol ve
bilirlibinin proesipite olmasina,bdylece safra taglarinin olusu-
muna sebep olmaktadir(64).

Bu nedenls kolesistit ve kolelitiazisin olusumunda sn-
feksiyonun ralinin tayini, gok dnemli bir husus olmaktadir.

Fakat, son yillardaki galigmalar,enfeksiyonun taglaran
olusumundaki rolidnin tayininin zorlolduﬁunu ortaya koymaktadar
FREY ve arkadaslari (1968),baktsrilerin kristallerin ctkmesini
hizlandirarak veya kolesterol emilimini ve metabolizmasini de-
Yistirerek safra tasi olusumunu hizlandirdifir hipotezine daya-
nNnarak, sv farelaerindeki safré kesesinde doeneysel olarak tas:®
ve bakteri saptamaya galastilar,Farelerin bir kismina ylksek

kolesterolll ve kolik asitli diyet verildi.luayyen bir sire
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gazlendiktan sonra,fareler kesildi ve bunlaran kiiltiirleri ya-
plldl.Litojenik diyet verilen 8 farenin, 4'lUnde 6 haftada tas
saptandi.Ayrica Ug¢ farede,morfolojik olarak difteroidlere ben-
zeyen granullli gra® pozitif gomaklar izole edildi.,Fakat kil-
tiirleri pozitif olan farelerin hig birinde safra tasi goriilme-
di.FREY,bu konuda gtyle demektedir: "Litojenik diyetle beslenen
farelerin safra veya safra kesesinden lUretilen bakteriler,farso
lerde safra tagsi olusumunda rolil olmayacak bir nilve yapabilir.
Bu zamanda fare safra kesesinde ekseriya kristal gdkmesi gdriUl
mektedir,Efer bakteriler kristallerin gtkmaesinde rol oynuyorsa
biz bu zamanda onlardan kiltlr elde edecedgimizi Umit etmeliyiz"
(16).

Kolelitiazislerds,enfeksiyonun deferlendirilmesi,muhte-

lif yazarlarca ¢operasyonda alinan materyelin bakteriyolojik
analizi sonucu elde edilmistir(10,I11,17-22,23,25,34,40,41,53,67).
ROSENOW (1916),0peratif safra srnekleri kiltiirlerinin

%35 oraninda pozitif oldufunu yayinladi.O.ayni zamanda sistik
kanal nodiUlU kiUltuUrlerinin %63'ilnde streptokok izole etti.

Difer bakteriler ise F.Coli ,B,Welchii,B.Proteus ve difteroidler-
di.iki kiiltlir serisindms yiiksek nisbette miks enfeksiyon vardi.
Oaha ziyede son arastiricilar,DRENON-BLALOCK,JOHNSON,KELLY,

JUDD, MENT ZER, PARKHILL, TLLINGWORTH, WILKIE , BRANCH,WILLIARS ve MC.
LACHLAN tam tersine kiiltiirlerde esas olacak bir gagit organizma
' Oldugunu yayanladilar(25).Biz vakalarimizin hig birinde miks

| kiiltlire rastlamadik.



DRENON (1922), 100 opere safra kesesi muhteviyatindan
yapllan kiilttirin %I9 oraminda pozitif olacadini, stkin bakteri
ninh E.Coli ve stafilokok oldufjunu yayinladi.Safra kUltilrinin
%81 oraninda steril oldugunu'belirtti.Bu vakalarda saptanan
miks kiiltirler %5'ten fazla defildi.

BLALDCK (1924),safra kesesinin 270 safra nlmunesinde
yaptiyr celigma serisinde %6 miks kiltirle beraber %58'inin
pozitif oldugunu yayinladi.Etkin olanm bakteriler;E.Coli,sta-
filokok ve Salmonella Paratyphi-B idi,

JOHNSON (I925), IO0 vekada operatif olarak alinan saf-
ra ile bakteriyolojik galismasini yapti,Vakalarin %32'sinde
anfeksiyon saptadi.izole edilen bakteri genellikle E.Coli
veya stafilokoktu.

KELLY (I926) ,240 safra kesesi ddvarinin kiltiir sonugla
riny yayinladi.Kiltirlerin %47'si pozitifti.Etkin bakteri ,E-
Coli ve B.Typhosus idi. _

JutP ,MENTZER ve PARKHILL (1927),200 vakalik galigmada
%15 nispetinde,safranin enfekte oldujunu saptadilar,Yine kiil-
tirlerin gojunda tek bir mikroorganizma Uradi}En éok giiriilen
Mikroorganizma,EsColi ve stafilokoktu.

wiLKiE (1927),safra kesesi muhteviyati,kese duvari ve

Sistik kanal lenf bezi niUmunelerinin bakteriyolojik caligmala-
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rinl yaylnladL.Yazar,saFEanln stroptokoklarin,biiyimesini dnledigi-
ni ve bu killtlr sartlarinda,safra kesesi duvarln;n.genellikla
gteril olabilecelini edsterdi.Bu nadenle,submukazada Strapto-
Kok tespit edi&di.Buaa régmen bu kUltirler glvenceli defildi,
gunkl nUmunalsfin gotju Wilkie'ye gdre kontamine idi,Yazap,sistik
kanal lenf bezi kiltlrlerinin hayret sdilecek derecede pozitif
oldufjunu saptadi,50 vakanin 43'inde(%86) duktus sistikus lenf
bezinde pur kiltirde Streptokok Uredi,I vakada E.Coli,difer bir
vakada B, Welchi ve ayrica 5 vekanin steril oldufunu saptadi(25).
NICKEL ve JUDD,MMayo klinifindce Wilkie'nin gbzlemlerine zit olan
kendi c¢aligmalarini yay/inladilar,Safranin,ysteri miktarda
bakteri mevcut olmadadinda, dahi mikroorganizmalarin blylmesine
sngel olmadidini tanimladilar,Ayni yazarlar,300 vakalik serilerinde
safra kesesi duvary nUmunclorinin %50 sinde pozitif kiiltir elde
ettiler.Etkin mikroorganizma Streptokok ve Stafilakok idi.

BRANCEH 6;929),210 vakalik kolesistit scorisinde,safra
kesesi muhteoviyati,safra kesesi du§ar1 uélsafra tagy nUmunelerinin
bakteriolojik galigmalarini yaptilar(25). Safranin %19'unda,

safra kesesi duvarinin %25'inde ve safra taglnln%29’unda kiiltdrin
pozitif oldufunu saptadi,Miks kiltirler vakalarin FS AR olup,etkin

mikroorganizma EJColi, Stafilokok ve Streptokok olarak hulundu,



GORDON,TAYLOR ve WHITBY (1930),50 vakalik safra kesesi
muhteviyaty kUltUrind %32 pozitif buldular,Yine etkin olan bak
teri,stafilokok ve Eu.Coli'ye ilavaten yliksek oranda B.Uelchi
saptedilar,WILLIANS va MC.LACHAN ayni sene buna benzer galig-
malar yaptilar.Safra kesesi muhteviyatiy BI vakada (%47) pozi-
tif idi.B84 vakanin %5I'inde safra duvarinin enfekte oldugunu
anladilar.43 sistik kanal lenf nodili gelismasinin %56'sinda po-
zitif kultir varda,

WHIPLE'in (19317 178 kolesistopatili hastalarainda,
pozitif kiUltir %60 idi.Yine etkin olan bakteri;E,Coli,stafi-
lokok ve streptokok idi.

REHFUSS,kolesistektomiyi takiben 2162 kolesistit vakasa
nin bakteriyolojik galismasinda,safra kesesi muhteviyatinain
%29 , safra kesesi duvari nimunelerinin %B89'unda kiltiirlerin
pozitif oldugunu yaylnladlg

MANSSEN ve YUREVICH 11935);104 kronik kolesigtit vaka-
sinin bakteriyolojik analizinde,$%67,3 negatif kiiltlr,%32,7
pozitif kiiltlr sonucu elde ettiler.Saptanan mikroorganizmalar
sunlardi: Streptokok (%I5,3) ,Staphylococcus Aureus(2,9),E.Coli
(#9,6) ,B.thyphosus (%3;8) ,B.Welchii ve Proteus (%i4,7).

LARMI,FGCK ve YUOPIO (I958) ,843 vakadan,l49 vakada po
zitif kiltir (%17,7),632 vakada negatif kiltiir §75) saptadilar
(40).
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PYRTEK (I967),502 vakalik serisinde,IIl4 vakada pozitif
(%23) kultir ,388 vakada negatif kiltlir sonuglari elde etti,
Etkin mikroorganizma,E.Coli ve streptokok idi,Pozitif kiltiir
en cok 60-69 yas grubu arasinda idi(53%).

CHAITIN (1973) ise 150 vakada , %50 pazitif , %50 negay
tif kiltir tespit etti.KUltUrlarde B89 mikroorganizma mevcuttu.

Asatjidaki tablo mikroorganizmalari gostermektedir(I0):

Bakteri Sayisi
E«Coll 25
Staf.Epidermidis 18
Streptococcus Faecalis T3
fAsrobacter asrogenes 9
Enterobacter 9
Klebsiella 7
Staf.,Aureus 5
Hefnia 3
Staf.Albus | 2

KLUG (1971) ,438 vakada %47 pozitif , %57 negatif kultlr
saptamistir.Etkin mikroorgenizmalar sunlardi: E.Coli(%38),
Streptokok (%22),Stafilokok (%I7),Proteus (%6),Pyocyaneaus
(%4,8),5.Paratyphi-B (%I),Nyc obacterium Tuberculosis (%0,2)
(34).
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EDLANDj akut kolesistit vakalarinda ve acil kolesistekto
mi yapilan vakalarin hepsinde kiiltlr sonuglarini pazitif bul-
mustur.FEMMAL ise daha enteresan bir galigma yapti.Perkutane
transhepatik kolanjtografi ile %75 pozitif safra kiiltiiri bul-
mustur(67).5istik kanmalin tam tikandifis hallerde kiiltlir %IO,
parsiyel tikanmalarda ise %64 pozitif bulunmusgtur,

HAY ve arkadaglari (I1973) ise, 351 hastanin 98'inde po-
zitif kiltir saptamigslardir(23).Cofunlukta olan mikroorganizma

lar sunlarda:

Bakteri GyLaa.
E+Coli s 65“”
S.Faecalis 29
S.Aureus 10
Cl.Welchi 8
S.Haemolyticus =
S.Non.Haemolyticus . 1
Aerobacter 5
Pyocyansus 2
Proteus I
Enterococcus ; I
Candida I

RUCKERT (1973),1202 vakada safra kiiltirini %63,5 pozitif

%436,5 negatif olarak bulmu gtur.
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FUKUNAGA (1973) ise 501 vakada kiltir sonugclariny (%46,7) ola=
rak pozitif bulmustur (I7).

Yurdumuzda ise MAHMUTOGLU (19719 4 yil igerisinde ame-
liyat edilen 120 tagli kolesistitli hastanin 30'unda safra kil
tirl yap: mistir.Vakalarin I7'sinde (%57) pozitif,I3'lUnde(%43)
negatif killtir sonucu bulmugtur.Ureyen bakteriler,E.Coli ,Pro-
teus mirabilis,Pscudomonas Acrogenes ve St.Coagulase idi(41).

Safra kiiltUrinde yukarida defindigimiz bakterilerden
bagka seyrek de olsa,Clogtridium Perfiringens,Haemophilus inf-
luenzac ve hatta Vibrio Comma saptanmistir(I8,50,60,63).
Simdiye %adar Clostridium Parfiringens'in etken oldugu 118
pnomokolesistit vakasi yayinlanmistir(I5).

Otorler,safra kiltdrinidn,mikolojik arastirmasini da yap
migslardir; Ornedin TALADR (1972) y236 vakanin bakteriyolojik in
celenmesindn,yalniz 2 vakada (%0,8) safradé mantar tespit etti
(20).CZARNECKI (I969) ise I00 kolelitiazisli hastanin I2'sinde
mantar kolonileri Uratti(II).Uakalérln 5'inde Candida Albicans
3'linde Candida Monosa, BFUnda Saccharomyces ve I'inde fMucor U--
redi.

8iz,70 vakanin 34'iinde (%48,5) kiiltir sonuglariny pozi-
tif ve 36'sinda (#51,4) yine negatif kiltiir saptadik.lreyen
bakteriler;E.Coli (%76,4), Staf. Aureus (%5,8),Pyocyansus (%5,8)
Klebsiella (%8,8) ve S.Patatyphi.B (%3,2) dir.Buldufumuz sonug

lar,dider yazarlarin sonuglarina uymaktadir.Literatiire baktid:
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mizda pozitif ylzdeler gok degisik oranlarda kargimiza gikmak-
tadirjelde adilen en az pozitif oran,%I5 (Judd),en ylksek oran
da %63,5 (Ruckert)tir.Fakat cofunluk %30 ile %45 arasinda deijis-~
mektedir.Vakalarimizda bulduijumuz sonug ise (%47,8) diger yazar-
larin belirtilen oranlarina gdre ortalama bir deder sayilir,
Kanimizce, bu kadar defigik sonuglarin saptanmasi,materyel ala
nirken,safra nUmunesinin kontamine olmasina bafli olsa gerek.
Gozlemlerimize gtre kiltlrlerimizde Ureyen bakterfgler,ne bdlge
sel ve ne de etnik bir fark gdstermemektedir.Vakalari, tasli we
tagsiz kronik kolesistit olmak Uzere iki gruba ayirdik.Tagsiz
Kr.kolesistitlerde %60 pozitif,%40 negatif kiiltiir saptadik,
Tagli Kr. kolesistitlerde ise %44 pozitif ,%56 negatif kiltir
bulduk.Literatiirde boyle bir klasifikasyona rastlamadik.Tagszsg
Kr.kolesistitlerde buldufjumuz bu sonug, taglarin olusumunda en
feksiyonyn mihim bir rol oynamadigi diglncesini dofjuruyor.

Son zamanlarda Sitomagalou%rusﬂn(ﬁ,m.u) yeni doganlarda
bilier atreziye sebep oldutu. yayinlandaC.M,V infeksiyonu yeni
doganlarin %I kadarinda idrardan izole edilebilir,ALTSHULER,
gebelidin I19'uncu haftasinda spontan dislk yapan fi#tisiin safra
kanallarinda C.,M.V infeksiyonu migahade edildidini ve bunun

sonradan bilier atrezi ve staza yagl agabilecefini bildirmigtir

(2).



Virlis hepatiti ile safra tasi olusumu arasinda bir ko-
relasyon bulunamamigtir.tepatit gegirmig hastalar uzun bir sis
re(I3-I6 y1l) gbzlenmis,Kontrol grubu ile hepatitli hastalar
arasinda tas olusumu bakimindan herhangi bir iligki bulunamamis-
tyr{30).

Safra yaollarinda bakteri,mantar ve virustan bagka,ge-
gitli enfestasyonlara da rastlanmistir,Fasciola hepatica,daha
cok Cin,Glineydofu Asya,Filipinler ve Sibirya'da bulunur.fMemlek
ketimizde oldukg¢ga nadirdir.lLiteratiirde simdiye kadar yayinlan=
an vakdlar oldukca azdir,1929'da I105,1944'te 200vaka ve 1950'de
219 vaka bulunmaktaydi.Csrrahi olarak girisimi yapilan vakala=
ran sayisi 60'x gegmemektedir,Yurdumuzda, 4 vaka yayinlanmigtair
(32).5afra yollarindan,gerek ameliyatla gikartilan gerekse dren
yoluyla kendilifinden gikan parazit miktari defjigiktir.Alla-
ines 2 tane, Kayabali 2 tane ,Bertrand'ain I vakasinda ise 102
tanc parazit tesbit edilmistir.

Safra yollarinda ascarid'lerin bulunmusi,uzun zaman bir
otopsi bulgé@isu olarak kabul edilmis ve bu hal,parazitlerin G-
limden sonra karecigere dodru ilerlemesine atf edilmigtir,
KEHR,safra yollari Uzerinde yaptigi 2000 ameliyatta hig bir
ascarid'e rostlamadiginy ifade etmektedir,Yurdumuzda asearid

enfeksiyonu oldukga fazla clmasina rafmen bu parazitlere bajla
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gafra yollari ve pankreas lezyonlarinin hemen hemen hig bulun-~
mamasl dikkati gekmektedir.

KliniYimizde bir ascaris Lumbricoides ameliyat sirasin-
da kolesdokta b@lunmustur.Ascaridler besraberinde getirdikleri
mikroplarla safra yollarinir ve karaciferi enfekte etmelerd sonu-
cunda enfaksiyon yapabBilirler.,Safra yollarinda 6len askaridles
rin barektiklari parga ve yumurtalarin etrafinda safra gokmesi
sonucunda tag olugmasi olanafir vardir,.Bu husus bilhassa Japon
aragtiricilarr tarafindan Gnemle ele alinarak incelenmistir,.
MYAKE ,56 safra tasindan 9 tanesinin ascarid orijinli oldufjunu
saptamistir.Ascaridlerin meydana getirdikleri taglar uzun ve
kivrintxlidir.Bunlar, yumusak ,kolayca ezilebilen pigment tag-
laridir,iglerinde kurt parcalari gdrildr.Safra yollarinda bulu
nan ascaridlerin,Oddi sfinkterinde paralitik bir hipotoni yap-
titjr dilglnllmektedir.

Son yillarda hepatik ekinokok ve kolelitiazis arasindaki
ilgi igin g¢aligmalar yapllmaktadlr(Bg,GZ).Literatﬂrde safra ke
sesinde kalsifiye bir kist hidatik vakasi yalniz Rusya'da yayin-
lanmigtar,GENCER ve ONARAN (1972) hematojen yayimla meydana ge
len akcitier,karacigar,periton ve safra kesesi lokalizasyony
gdsteren bir safra kesesi kist hidatigi yay1n1am1glard1r(2l).

Vakalarimizin,%8I,4'U kadin %I3'0G erkekti.Kadin/Erkek 14/a

idi,Yas ortalamasy 44,3tir,bu rakam literatiire uymaktadir,
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Hastalar en fazla 40-49 yag grubunda bulunup,en fazla pozitif
kiiltlUr(%35,7) de bu grupta idi,PYRTEK ise hastalarin godunun
60-~69 yas gruplarinda bulunabilecedine definmigtir(53),

Vak’alarimizan %80'i gehirli,%20'si kiyll idi.Sehirli
hastalarin fazla olmasinin nedenini civar kodylilerin yiksek
kalprili ve yaflyi bir diyetle beslenme yeteneklerinin azlifi-
na baflayabiliriz,Zira ylksek kalorili bir diyet ve yead alima
safra tasyi yapimini arttiran faktorler mrasinda bilinmektedir
(3,54,55,57)s

12 vak!'amizain antesedaninda ategli bir hastalik tenim-
lanmis olup,58 vak'ada bdyle bir bulguya rastlanilmamasi,tos
olusumunda,enfeksiyonun onemli bir faktir olmadifanr savunan
otérlere hak verdirecek niteliktedir,

Histopatolojik olmrak kronik kolesistit teghisi konmus
vak'alarimizin ancak %50'den deha az bir kisminda bakteri lre
mesi,safra taglarinin Dlusumunda,bakterilerin onemli bir rol
oynamadiyl kanisini uyandirmigtir,

Vak'alarimizin birinde histopatolojik oharak,yassi epi
tel metaplazisi saptandy (%I,3).Bu oren difer bir istatistikte
%1,66 olarak gosterilmigtir(A4I).Safra kesesi kansorinin %80-90
oraninda safra tagy ile birlikte bulundufu bilinmektedir(I3).

Vak'mlarimizin birinde biliyer siroz saptandi,JUDMAIER

kolelitiazfsli 842 hastaya karacifjer biopsisi yaparak safra tag-
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l1arl ile karaciferdeki patolojik defisiklikler arasindaki il-

%25,9'unda ha~

giyl saptomaya galigmistar,Judmaier;vak'alarin
fif yaglanma,%23,7'sinde orta yadlonma,%5,2'sinde degenerasyon
%2,1 steatoz,%22'simde perikolanjitis,®%1I,6'sinda kolestase,
%2,8'inde sirox saptanmig,vak'alarin %23,7'si de normal bulun-
mustur(28).

Vak'alarimizain yalmiz bir tanesi (%I,3)vefat etmigtir,
Akut kolesistitlerde ilk 72 saat iginde cerBahi ggrisimi yapi-~
lan vak'alarda mortalite REINUS'un istatistiklerine giére %5,5
LIDSKY'ye gbre %4,5,KUNT'a gdre %3,1 olarak saptanmistir(34).
Halbuki aymi yazarlara gdre kronik kolesistitlerde mortalite
%2,6 ve %0-2,9 olarak gosterilmistir.Diljer bir istatistige
gére bu oran %0,9'dur{I3).

KETGHLEY , LISTER ve JACOBS,biliyer traktusta postope-
ratif infeksiyonlarla ilgili bir galigma yapmiglardgr,.Yazarlar
operasyon sirasinda safra kaaasindeﬁ ve koledoktan drnek alarak
kiiltiir elde otmiglerdir.Ayrica,postoperatif 5'inci gin T tlpl
ile toplanan materyelde bakteri idantifiye etmiglerdir,T tipf

idlc koledok eksployxasyonu 4I hastada yapilmig vo bunlarin 23'ln
de operasyon sirasindaki kiltirler pozitif bulunmugtur,Halbuki

postoperatif 5'inci glni T tUpl dremajy ile alinan safranin en

fekte durumu,3X vak'ada saptanmistir,
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L]

T tlpd kiltirud ile ameliyat esnasinda idantifiye edilen bak-
teriler arasinda sadece 11 vakada benzer bakteri bulunmustur,
Yazarlar T tipilnin postoparatif kontamine olabilecedine dik-
kati gekmiglerdir (33).Hastalarimizin en genci I8 yasinda idi.
Fakat gocuklarda kolesistit ve kolelitiazise rastlanmigtir(8,67)
i1k vaka 1722'de Iskogya'da,Gibson tarafindan yayinlanmigtir.
1966'da Hawkins I4 yasindaki iki ikiz kolelitiazisli vaka yayin-
ladi,Gilen ve Hill otopsi neticelerine gdrs,gocuklardaki kole=
litiazis oranmini %0,28 ve yaglari 0~I5 arasinda olarak yayin-
ladilar.Etyoloji bakimindan heredits veya primer kolesistit U-
zerinde durulmaktadir,

Safra kanalindaki bakterilerin orijini hakkainda deyjisik
goérigler mevcuttur(34,51,60,61,65).

Kolelitiazis vakalarinda,safrada bakteriel enfeksiyon
cok siktir(ELKELES ve MIRIZZI 1942,ANDERSON ve PRIESTLEY I95I,
EDLUN 1958).Fakat bu bulgularin manalilifi defjerlendirmeye ka-
fi defildir.Bunun igin iki sebsp mevcuttur;birincisi,normalde
hangd bakterinin safrada mevcut olacafinin bilinmemesi,Urne-
ginjdenilir ki“Pek muhtemel olarak birgok hayvanlarda sindirim
kenali ile karacifer arasinda devemli bir bakteri trafitji mev.
cuttur." (61 )ve karaciferin safraya canli bakteri salgiladiija

kabul edilir,Bu salgilama iglemi karacidger hilicresinds destrik-
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siyon olmadan olur,Bu gdrligl savunan ottrler,uzun slireli obs~-
triksiyon vakalarinin ergsg enfekte olacadi disilncesini dnerdi
ler.Fakat insanda buna dayanan bir gdzlem ortaya koyamadilar,
Ikincisi,safra Grneklerinin alis metodlarindan olusan hatalar.
EDLUND (1958), kolelitiamzis ile birlikte yliksek oranda snfekte
safranin varligini gdsterdi ise de,bunu laparatomi esnasinda
aldiklary safra drnediinin ameliyathanede bulagmasina bafladi.

SHALDON (1962),bu sorunu ortadan kaldirmek igin perkut-
an kolanjiografi ile safra kanallarindan drekt ponksiyon ile
safra niimunesi alarak, bir argtirma yapti(fI).Vakalari dért gru-
ba ayirdi,llk iki grup koledok tasi veya postoperatif biliyer
nedbe sonucu sarilikla , miterafik tasli kolesistitli hastalar
‘d1.Son iki grup ise daha dnce biliyer hastalik gikayeti olma-
yipy,hepatik kanal ve koledokta (veya intrahepatik safra yollar)
tumdr sonucu sarilikli olan hastalardi.lilk iki grubun hemeh
hepsinde bakteri Uredi,fakat difer iki grubun higbirinde lreme
olmadi.Shaldon, son iki grupta obstriksiyona rafmen lreme olma
ditjani , bu ylzden "Karacifger,safraya canli mikroorganizma eks
kréte eder; stziinlin gegerli olmadiffiny ifade etti,

Safra yollarindaki, enfeksiyonun safra stazi terimi i-
ginde izahi,malign duktus obstriksiyonlarinda ve laboratuar

hayvanlarindaki safra kamallarinin tam tikanmasi halinde,en-
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foksiyonun kaide olmamasina ters dismektedir,

Laboratuar hayvanlarinda E.Coli gibi bakteriler portal
veya sistemik sirkulasyona sckulursa biliyer enfeksiyon olabii
lir.Ve bu,safra kanali baflanmasi ile kolaylagabilir.Bu bakteri-
emi sonucu olur(34,60),

NELSON (I970),g9astro intestinal mukoza ve barsak flo-
rasyl Uzerinde yaptidi argstirmada;gastrik ve dugdenal mucozanin
bakteri ihtiva etmedifjini saptamigtir.Buna kargilik ince bar-
sak,appendiks ve kolonda ylksek konsantrasyonda bakteri tespit
etmistir(46),Ayn1 galismayl hipogammaglobulinemill hastalarda
yapan PARKIN(IZ72) bakteri sayisini daha fazla ve ayrica barsak-
ta bol miktarda Giardia Lamblia bulmugtur(5I).

STALPORT (I972),ayny kiiltir ortamlarinin negatif olma-
sina ragmen,drekt mikrop muayenesinde bakterinin g@rilmesiyle
safranin bakterisit bir tesire sahip oldufunu ve staz olunca bu
dzellifini kaybettifi tezini Onerdi.Yag ilerledikge,viicut di-
renci ve safranin bakterisit faktor sekresyonu azalmakta veya
mikroorganizma kendi konainda adaptasyon kazanmaktadir(65),

Sonug olarak, safra kesesinin nasil enfekte oldudfu,
bugiin halen tartigilan ve eevapsiz kalan bir konudur,Fakat as-
sandan enfeksiyonlarin siklikla olusumu, safra kesesinin muhte-
mal enfeksiyon yollari hakkinda daha agik digilinmemiz: yol agar
Yalniz bir hususu da unutmamak gerskirjgegitli biliyer rekons-

triksiyon ameliyatlarina maruz kalmig hastalarda assandan en-
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feksiyon daha mubtemeldir.Ornedin; ductus hepaticusun barsak

segmantine anastomusu, Roux'nunm Y anastomosu, jejuno~jejunost
omi sonucu kisa dolngim olur, Safra kanali bir divertikiil gib

olur, Bu kogullarda,ana safra kanaly igindeki safranin steril
olmasi diglnilemez. Eununla beraber safra akimi,ileri dereced:
obstriiksiyon yoksa bu bakteriel bulagmanin etkisi az olur.

Bu konu, MUSGROVE(1952) ve KLEINERT(1954)'in kolodoko-
duodenostomi veya koledokoeje junostomi yapmadaﬁ i-3 hafta Gneco
kiipeklerin ana safra kanalini bafliyarak yaptiklari deneye
dayanir, Safra ikinci operasyon esnasinda sterilsede,bundan

sonra kaide olarak enfektedir,
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SONUCLAR
Bu galigma,Nisan 1972'den, Subat 1975'e kadar gegen siiee

iginde yatan ve ameliyat edilen 160 k:lesistektomi vakalarin
dan 70'i Uzerindse yapilmigstir, Elde ettidimiz bulgulagin tar-
tismasy yapilmig ve bunlari dederlendirerek agagidaki sonugla
ra varilmistirg

I- Vakalarin 57'si(%81,4) kadin,I3'U(%.8,5) erkekti,
Kadin/Erkek orani 4/1 idi. Bu sonuglar literatlire uymaktadir.

2~Hastalarin bilylik gofunlufu 4o_49 yas grubunda idi.
Pozitif kUltirlerin ekserisi de bu grubta idi., Halbuki lite-
ratlirde en fazla pozitif kiUltlrin ve hastanin 60-69 yas grubu
nda bulunabilecefine dedinilmigtir,

3- Hastalarin 56'si1(%Bo) gehirli, 14'U(%20) koyli olup
bu durumu,kdylilerin kolesterol ve yay§ bakimindan fakir bir
diyetle beslenmesina bariladik.

4~ 70 vakanin operatif clarak alinan safra kiltlrind

e 34 vakada{%48,5) pozitif kiiltir, 36 vakada (%5154 )nogatif
kidtir sonuglari aldik.

5« 50 tagly kronmik kolesisthbt vakasinin 22'sinde(%44)
pozitif kiltiie,28'inde * . (%56) negatif kiltiir sonucu elde
ettik,

6~ 20 tassyiz kronik kolesistit vakasinin 12'sinde

(%60 )pozitif kiltir, 8'inde (%40) negatif killtiir sonuglari bul
duk ¢
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7- VYakalarimizda en az gdrilen semptom ates(%17) ve sar
111k(%25,7) idi,

8- Literatlirdeki pozitif kildtlr oranlari gok farkli def
erlerde idi,Bu farklilik ,6rnek safra alinirken ,husule gelen
bula smanin roll oldufu kanisini uyandirmi gtar,

9=pozitif kiltiir oranlarinin gok farkli deferlerde bulu
nmasy,ayrica enfeksiyonun simgesi olan ategin ancak %17 oran
inda bulunmasi, safra taglarinin olugumunda ,enfeksiyonun
gnemli bir faktdy olmadifianr kanrtlar niteliktedir,

10~ Enfeksiyonun safra yollari ve safra kesesine
(Assandan, hematojen vaeya hakikaten bizzat karaciferden bakteiri

ekskresyonu ile) hangi yoldan geldidi buglin daha tamamen aydin

lenmamig bir konudur .
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0zZET

Bu galigma,Diyarbakir Tip Fakiiltesi,Genel Cerrahi Klini
ginde yatirilip, tedavi edilen 70 kronik kolesistitli hastaya
kapsamaktadir,

Aragtirmamizda , safra taslarinin olugumunda,anfaksiy;
nun roline definilmig,hastalardan operatif safra drnefi alin-
apak,kiltlirl yapilmigtir,Vakalarin %48,5'unda pozitif safra
kiiltiri, %51,4 Unde negatif safra kiiltiird saptanarak, netice-
lerle literatirdeki dederler kargsilagstairilmistir.Enfeksiyonun
taglarin olugumunda mihim bir rol oynamadi§i ancak, predis-
pozan faktdr olarak, tag olugsumuna yardimeci olabilecedi

sonuguna varildi,
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