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Giris ve amag: Hastalarin yakin temashlarinin erken tant ve tedavi amactyla izlenmesi, tibetkiloz hastaligini
kontrol altina almada en etkin ve ckonomik yoéntemlerden biridir. Bu ¢alismada Malatya Verem Savag
Dispanserlerince yiiriitilmus olan yakin temash tespit ve muayene hizmetlerinin degerlendirilmesi amaglanmustir.
Gere¢ ve Yontem: Tanimlayict nitelikteki bu arastirmada, Malatya il merkezindeki 1 ve 2 No' lu Verem Savag
Dispansetletinde Ocak-Aralik 1998 yilinda izlenen 212 hastanin "hasta gézlem figleri" incelenerek veriler
toplanmustir.

Bulgular: Aragtirma kapsamina giren 212 hastanin % 60’ 1 erkek, % 40’ 1 kadindir. Hastalarin yas ortalamast
35.741.3'tir. Hastalarin % 28.8” i okuryazar degildir ve % 70.0° min sosyal giivencesi yoktur. Hasta bagina
ortalama dort temasl tespit edilmis olup tespit edilen temasllarin yalniz % 35.0mnin kontrol muayenesi
yapimistir. Temaslt muayenelerinin Merkez ilcede diger ilcelere kiyasla daha fazla yapildigi gérilmistir. Merkez
ilgede tespit edilen temaslilarin % 42.1” i, diger ilgelerde ise % 27.3” i muayene edilmistir (P<0.05).

Sonug: 1998 yilinda Malatya Verem Savas Dispanserlerince yuriitiilmiis olan temasl muayenelerinin yetersiz
diizeyde oldugu géralmistir.

Anahtar Kelimeler: Tiberkiloz, Yakin Temasl, Temaslt Muayenesi

Evaluation of contact Investigation and Clinical Examination Services Conducted by Malatya
Tuberculosis Dispanseries

Objectives: Close contacts’ investigation is one of the most efficient and economic methods to control
tuberculosis in a society. This study was conducted to evaluate the identification and evaluation services for close
contacts of tuberculozis patients followed by Malatya Tuberculosis Control Dispanseries.

Material and method: All of 212 tuberculosis patients' records followed by the two Tuberculosis Control
Dispanseries in Malatya between January to December 1998 were evaluated.

Results: Of the tuberculosis patients, 60% were men and 40% were women. Mean age of the patients was
35.7+1.3 years. Most of the patients had no health insurance (70.0%) and 28.8% were illiterate. An average of 4
close contacts per patient were identified but only 35% of them were evaluated for tuberculosis. Evaluations of
identified close contacts were performed in the central district (42.1%) more frequently compared to other
administrative districts (27.3%) (P<0.05).

Conclusion: The findings indicated the insufficiency of close contact monitoring conducted by the two
dispanseries in Malatya in 1998.

Key Words: Tuberculosis, Close Contact, Contact Investigation

Son elli yildir uygulanmakta olan tedavi ve koruma yéntemleriyle tiiberkiiloz mortalite ve morbiditesi belirgin sekilde
azalmis ancak enfeksiyonun yayilimi kontrol altina alinamamistir. Tiberkilozda asil enfeksiyon kaynagt basil ¢ikaran
hastadir. Hasta kisinin 6kstirmesi, aksirmast, yitksek sesle konusmasi, sarkt sdylemesi gibi solunumsal hareketleri ile
atilan ve basil iceren damlacik cekirdekleri enfeksiyonu saglam kisilere bulastirir. Ozellikle pulmoner ya da laringeal
tiberktlozu olan hastalar enfeksiyéz damlactk ¢ekirdegi Uretitler. Damlactk ¢ekirdeklerinin  havadaki
konsantrasyonu, hasta kisiyle temas stresi ve saglam kisinin duyarliligi bulagmay: etkiliyen faktorlerdir. Hastalarla
yakin temasta olan kisilerin % 21-23' tiniin enfekte olduklar goésterilmistir. Kaviter hastaligt olanlarda balgamda daha
fazla sayida basil oldugundan bulastirma olasiligt da daha yuksektir. Basiller ultraviole 1sinina duyarli oldugu icin
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kapalt ortamlar bulasma acisindan daha tehlikelidir.
Kigiik ve kalabalik evlerde yasama, , yasanian yerin

havalandirilmamasi havadaki cekirdek
konsantrasyonunu artirdigindan hastanin

temaslilarinda enfeksiyon olasiligi artar.!-3

Tuberkilozla savasta temel amag saglam Kkisilerin
tiberkiloz basiliyle karsilasmalarint 6nlemektir. Bu
da hastalari erkenden teshis edip tedavi etmekle ve
saglam kisiyi bagisiklamakla mimkiindir. Hastanin
tedaviye alinmasiyla basil sayisi, Okstrik gibi
semptomlar azalmakta ve 2-3 hafta icinde hastanin
bulagtiticiligt kaybolmaktadir. Erken tanuda en etkili
ve ekonomik yontemler, semptomlularin (uzun sireli
Oksurik) tiberkiloz yoniinden ayrintili muayenesi ve
hastalarin yakin temaslilarinin muayenesidir.*?

Hastanin yakin temaslilari, ev ve isyeri ortamindaki
bireylerdir. Hasta ile ayni evde yasayan aile bireyleri
veya arkadaglar ev ici, isyeri ya da diger sosyal
ortamlarda bitlikte oldugu kisiler ev dist temaslilar
olarak ayrilmaktadir. Erken taniya yonelik muayenede
ev i¢i temaslilar onceliklidir. Temasllar tiberkiloz
yoniinden {i¢ kez muayene edilir. Ilk muayene hastaya
tant konduktan sonraki hafta icinde yapilmals, ikinci
ve dgiincl muayeneler de iki ya da t¢ ay araliklarla
yapilmalidir. Saptanan temaslilarin ilk muayenelerinde
Oykileri alinr, fizik muayeneleri yapilir, akciger filmi
cekilir ve tiberkilin cilt testi yapilir.*

Tutkiye' de, 1982 yilinda yapilan bir prevalans
arastirmasinda nufusun % 25' inin tiberkiloz
basiliyle enfekte oldugu saptanmistir. Son yillarda
yapilan ilke geneline yonelik prevalans calismast
yoktur ancak 1982 arastirmasindan yola ¢ikarak
yapilan hesaplamalara gére buglin Turkiye' de 200
000 bin civarinda aktif tiberkiloz hastast ve 15
milyon enfekte kisi oldugu tahmin edilmektedir.
Hasta temaslilarinin ise ancak % 10" unun kontrol
muayenelerinin yapilabildigi bildirilmektedir.+¢

Bu calismada, 1998 yilinda Malatya il merkezindeki

Verem Savas Dispansetlerinde  izlenmis olan
hastalarin  yakin  temaslilarina  yonelik tespit ve
muayene hizmetlerinin degetlendirilmesi
amagclanmistir.

GEREC VE YONTEM

Arastirma  tanimlayict  niteliktedir. Malatya il

merkezindeki 1 ve 2 No’ lu Verem Savas Dispanser’
lerinde, Ocak-Aralik 1998' de tedavi ve kontrol
amaciyla izlenmis olan 212 hastanin “hasta gézlem
fisleri” incelenerek veriler toplanmustir. Gézlem
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fisinde ad: yazili olan, ppd testi yapilan ya da
mikrofilmi ¢ekilen temaslilar, tespit edilen ve
muayenesi yapilan yakin temasli olarak kabul
edilmistir. Bu arastirmada elde edilen bulgular, iki
dispanserin kayitlartyla  sinurhdir.  Verilerin - analizi
SPSS programi kullanilarak yapilmus, analizlerde
tanimlayict  istatistikler ve x> Onemlilik testi
kullanilmistir. Muayene edilen ortalama temaslt sayisi
tespit edilen ortalama temaslt sayisina bolinmis ve
ctkan sonu¢ 100" le carpilarak "Muayene/ tespit
orant" orani hesaplanmistir.

BULGULAR

Demografik 6zellikler

1998 yilinda Malatya Verem Savas Dispanserlerinde
tedavi ve kontrol amactyla izlenen 212 hastanin yas
ortalamast 35.7 £ 1.3’ tiir. Hastalar arasinda kadin
erkek orant 1.5 tir. Hastalarin % 77.4' 4 15-59 yas
grubundadir.  Hastalarin % 70.2° sinin  sosyal
givencesi yoktur ve % 61.3°0 Merkez ilgede
yasamaktadir. Arastirma kapsamina alinan hastalarin
demografik ézellikleri Tablo 17 de sunulmugtur.

Tablo 1. Arastirma kapsamina giren hastalarin bazi demografik
ozellikleri

Demografik 6zellik Say1 %
Cinsiyet
Erkek 127 59.9
Kadin 85 40.1
Yag grubu
<15 18 8.5
15-29 75 35.4
30-44 54 25.5
45-59 35 16.5
>60 30 14.2
(")grenim durumu
Okuryazar degil 61 28.8
Okuryazar ve ilkokul mezunu 93 43.9
Ortaokul ve tzetri mezun 52 24.5
Okul 6ncesi 6 2.8
Sosyal giivence
Yok 149 70.2
Emekli Sandigt 11 5.2
SSK 15 7.1
BAGKUR 10 47
Yesil Kart 27 12.7
Yasanilan yer
Merkez ilge 130 61.3
Diger ilceler 82 38.7
Toplam 212 100.0
Klinik 6zellikler

Hastalarin % 81.2’ si solunum sistemi tliberkiilozu ve
% 18.8° 1 diger organ tiberkilozu tansi ile
izlenmistir. 38 hasta radyolojik incelemesi sonucunda
kaviteli akciger tiiberkiilozu, 1 hasta ise larinks
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tiberkilozu tanist almustir. 44 hastanin  balgam
yaymasinda ARB pozitifligi ( % 20.8) saptanmistir.

Temasl tespit ve muayeneleri

Incelenen hasta gézlem fislerinin % 9.9' unda hi¢
temaslt  kaydedilmedigi gorilmigtir ve izlenen
hastalarin yalniz % 52.4' Gnin temasli muayeneleri
yapilmugtir.

Tablo 2’de hasta basina tespit edilen ve muayene
edilen ortalama temaslt sayilarinin bazt  degiskenlere
gore dagilimi sunulmustur.

Izlenen hastalarin ailelerinde yasayan kisilerin tespit
edilmesi ve muayenelerinin yapilarak kaydedilmesi
verem savas dispansetlerinin gorevlerinden biridir.
Arastirma kapsamina giren 212 hastanin izlem fisleri
incelendiginde hasta basina ortalama 4.0£0.2 temaslt
kaydedildigi gorilmustiir. Muayenesi yapilan ortalama
temaslt sayist ise 1.4£0.1” dir. Yiizde ile ifade edilecek

olursa, saptanan toplam temasllarin % 35.01
muayene edilmigtir.
Temashh  muayeneleri  yasanilan  yere  gdre

incelendiginde Merkez ilcede yasayan temaslilarin
diger ilgelerde yasayanlara kiyasla belirgin olarak daha
fazla muayene edildikleri gorilmistir (P<0.05).
Merkez ilgede temasllarin % 42.1° inin, diger
ilgelerde ise % 27.3” inlin muayenesi yapilmistir.

Balgamda ARB porzitifligi saptanan hastalarda
muayenesi yapilan ortalama temash sayismmn (1.8)
ARB negatif saptananlara (1.4) kiyasla daha ytksek
oldugu gorilmis, ancak bu yukseklik istatistiksel
olarak anlamli bulunmamustir. Bu hastalarda saptanan
temaslilarin % 42' sinin muayenesi yapilabilmistir.
Yine kaviteli akciger tiberkilozu ve larinks
tiberkilozu tanist ile izlenen 39 hastada ortalama

temasli muayenesi yontinden belirgin bir farklilik
saptanmamustir (P>0.05). Bu hastalarin temaslhlarinin
yalnizca % 35.7' sinin muayenesi yapilmustir.

TARTISMA VE SONUGC

1998 yilinda Malatya Verem Savas Dispanserlerinde
tedavi ve kontrol amaciyla izlenen hastalarin
cogunlugu erkektir (%59.9). Hastalarin yag ortalamast
35.7" dir ve % 61' i 15-44 yaslar arasindaki gen¢ ve
eriskin hastalardir. Hastalarin yaklastk dértte  biri
okuma yazma bilmemektedir ve dortte Uclinin
herhangi bir sosyal glivencesi yoktur. Bu demografik
ozellikler, Turkiye’ de verem savas dispansetlerinde
yaptlmis  gesitli  calismalarda  izlenen hastalarin
demografik Ozellikleriyle uyumludur. 1995 yilinda
Ko¢ ve arkadaslarinin  Antalya merkez ve ilce
dispansetlerinde  yurittiikleri calismada  izlenen
hastalarin % 72 sinin,” 1996 yilinda Ozkurt S. ve
arkadaslar1  tarafindan  Denizli Verem  savas
Dispanserinde tedavi amaciyla izlenen 147 hastadan
% 64.6’ smun erkek oldugu bildirilmistir.? Kiter ve
arkadaglari, verem savas dispanserine kayith hastalarin
yas ortalamasi 3241.6,° Ozkurt ve arkadaslart ise
40.3£1.4 () bulmustur. Okur yazar olmayanlar,
Ozkurt’ un calismasinda % 12.1,8 Ozsahin’ in
calismasinda % 19.8 olarak bulunmustur.!’ Koc¢ ve
arkadaslar1  tarafindan  Antalya verem  savas
dispansetlerinde yapilan caligmada sosyal glivencesi
olmayanlar % 76.0, Yesil Kart sahibi olanlar % 16.0
olarak bildirilmistir.”

Izlenen hastalarin % 64.2” sinde akciger tiiberkiilozu
ve % 17.0’ inda plevra, larinks ve milier tiberktloz
olmak tizere toplam % 81.2” sinde solunum sistemi
tiberktlozu tespit edilmigtir. Akciger tliberkilozu
tim dinyada tiiberkillozun en yaygin goruldigi tipi
oldugundan bu durum literatiir ile uyumludur.?

Tablo 2. Hasta bagina tespit edilen ve muayene edilen ortalama temasl sayilarinin bazi

degiskenlere gore dagilimi

Temaslilar
Degisken Tespit edilen Muayene edilen Muayene /tespit N
OrtalamatxSH OrtalamatxSH orant (%)
Yasanilan yer
Merkez ilce 3.840.2 1.6+0.2% 421 130
Diger ilgeler 4.440.3 1.240.2 27.3 82
ARB
Pozitif 4.310.5 1.8+0.4 41.9 44
Negatif 4.0+0.2 1.440.1 35.0 168
Radyolojik Tan1
Kaviteli Akciger + larinks tbc 4.240.4 1.5+0.3 35.7 39
Diger 4.0£0.2 1.440.2 35.0 173
Toplam 4.040.2 1.440.1 35.0 212

*P<0.05, Mann Whitney U testi
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Erken tant amactyla hastalarin yakin temaslilarinin
muayenesinin yaptlmast tiiberkilozla savagsta en etkili
ve ekonomik yontemlerden biridir. Hastalarin temaslt
tespit ve muayene calismalari incelendiginde, hasta
basina ortalama 4.0 temash tespit edildigi ve bu
temaslilardan  ortalama  1.4Gnin (% 35.0)
muayenesinin  yapildigt géralmustar. Turkiye’ de
1976-1986 yillart arasindaki on yillik dénemde
dispanserler hasta basina ortalama 1.37 temash
muayenesi yapmislardir.* Hasta temaslilarinin ancak
% 10’ unun kontrol muayeneleri yapilabilmistir. 1990
nifus sayimma gére Malatya’ daki hanchalki
ortalamasi 5.7 olduguna gére hem tespit edilen hem
de muayene edilen temasl sayilarinin yetersiz oldugu
sOylenebilir.!! Merkez ilgeyle kiyaslandiginda diger
ilcelerde yapilan temasli muayene ortalamalarinin
belirgin olarak daha distik oldugu saptanmistir
(P<0.05). Merkez ilcede temasldarin % 42.1° inin,
diger ilgelerde ise % 27.3° dnin muayenesi
yapimistir.  Bu  durum  dispanserlerin  ulasim
imkanlarinin  yetersizliginden ya da personelin
motivasyon eksikliginden kaynaklaniyor olabilir.

Amerika Birlesik Devletlerinde, Mary R. Reichler ve
arkadaglart  tarafindan  yapilan bir  calismada,
temaslilarin = % 55' inin kontrol muayeneletinin
yapildigt saptanmistir.!? Yine A.B.D." de, Wilce M. ve
arkadaglarinin yaptigi kalitatif calismada ise temash
muayenelerinin yetersiz oldugu, standart olmadigi ve
gelistirilmesi ~ gerektigi  vurgulanmustir.’®  1991-92
yillarinda Avusturya' da bir saglk bélgesinde yapilan
calismada hasta basina 2.8 temasl saptandigt ve
temasllarin yalniz % 27' sinin dogru bir sekilde
muayene edildigi gézlenmistir.'* Bu bilgiler, temash
tespit ve muayene hizmetlerinin diger tlkeler de
istenen diizeyde yuritilemedigini gostermektedir.

Sonug olarak, dispansetlerin 6nemli gorevlerinden
biti olan temasli tespit ve muayenelerinin Malatya' da
yeterli dizeyde olmadigt gorilmistir. Saptanan
temashlarin  yalniz ~ Gg¢te  birinin - muayenesi
yapilabilmistir, merkez haricindeki ilgelerde ise bu
oran beste bire dismektedir. Dispanserlerin lojistik
yoniinden  desteklenmesi, personelin  hizmetigi
egitimlerinin aksatilmadan yuritilmesi ve saglk

ocaklarinin ve tim saglik hizmeti veren kurum ve
kuruluslarin konuya dikkatlerinin cekilerek
katthmlarinin  saglanmast temaslt takibinde istenen
diizeye ulasabilmede gerekliligi sik¢a vurgulanan
onerilerdir. Unutulmamast gereken bir baska nokta
da hizmeti degerlendirmenin en etkin ve ekonomik
yolunun diizenli ve dogru kayit tutmak oldugudur.
Konuyla ilgili kayit ve saha arastirmalarinin
strdirilmesi daha sagliklt sonuglar verecektir.
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