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0z
Amag: Calismamizda Endoskopi Unitesinde yapilan kolonoskopik islemler sirasinda tespit edilen polipleri geriye dogru
taradik. Polipektomi sonuglarimizi literatiir ile karsilastirmayi amacladik.

Gerec ve Yéntem: Aksaray Universitesi Egitim ve Arastirma Hastanesi Gastroenteroloji Endoskopi Unitesi'nde Ocak 2016 ile
Haziran 2018 tarihleri arasinda yapilan 1806 kolonoskopi islemi retrospektif olarak incelendi. Polip saptanan hastalarin
cinsiyet, yas, kolonoskopi endikasyonu ve poliplerin lokalizasyon, boyut, sayi ve histopatolojik 6zellikleri kayit edildi.

Bulgular: Calismamizda kolonoskopi yapilmis 1806 hastanin 224 (%12,4) tanesinde toplam 341 adet polip saptandi.
Hastalarin 95'i kadin (%42,4) ve yas ortalamalar 59,2+11,9 iken 195'i erkek (%57,6), erkeklerin yas ortalamasi 57,4+13,0 idi.
Kolonoskopi icin en sik endikasyon kabizlikti (%35,7). Poliplerin %74,3'i sol kolonda bulunuyordu. Poliplerin %77,4'u
adenomdu. 224 polip saptanan hastamizin 60 tanesi (%26,7) yiiksek risk grubunda bulunuyordu. Adenokarsinom saptanma
oranimiz %4,9 idi.

Sonug: Calismamizda endoskopi Unitemizde yapilan islemler sonucunda tespit edilen polipler ile ilgili bulgularin genel
olarak literatiir ile uyumlu oldugunu saptadik. Daha 6nceki calismalardan farkli olarak yiiksek ve dusik riskli hastalarin yaslari
arasinda istatistiksel anlamli farklilik saptanmadi.

Anahtar kelimeler: kolonoskopi, kolorektal polipler, adenom
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ABSTRACT

Aim: In our study we scanned the polyps detected during the colonoscopic procedures performed in our endoscopy unit.
We aimed to compare the polypectomy results with the literature.

Material and Method: In Aksaray University Training and Research Hospital Gastroenterology Endoscopy Unit 1806
colonoscopies performed between January 2016 and June 2018 were retrospectively reviewed. Patients’ gender, age and
indications for colonoscopy were recorded. In addition, localization, size, number and histopathological features of polyps
were recorded.

Results: A total of 341 polyps were detected in 224 (12.4%) of 1806 patients who underwent colonoscopy in our study. 95
of the patients were female (42.4%) and the mean age was 59.2 + 11.9, while 195 were male (57.6%) and the mean age of
the male was 57.4 + 13.0. The most frequent indication for colonoscopy was constipation (35.7%). 74.3% of polyps were in
the left colon. 77.4% of polyps were adenomatosis. Of 224 patients, 60 (26.7%) were in the high-risk group. Our rate of
detection of adenocarcinoma was 4.9%.

Conclusion: In our study, we found that findings related to polyps detected as a result of endoscopic unit operations were
generally consistent with the literature. Unlike previous studies, there was no statistically significant difference between the
ages of high and low risk patients.

Keywords: colonoscopy, colorectal polyps, adenomatosis

GiRiS kolonoskopi yapilan 18 yas Ustii 1806 hastanin raporlari
geriye doniik olarak tarandi. Polipektomi yapilan ve biyopsi
sonuclarina ulasilan 224 hasta calismaya alindi. Tim
hastalarin verileri olgu kayit formuna kaydedildi. Calismaya

Normalde diiz olan kolon mukozasindan limene dogru olan
mukozal ¢ikintilara polip denir [1]. Kolon polipleri genellikle
asemptomatiktir. Fakat polibin biyikligline bagh olarak
tenesmus, rektal kanama, kabizlik ve bagirsak tikanikligina
sebep olabilirler [2]. Bununla birlikte kolorektal kansere
donisebilme potansiyeli poliplerin en 6nemli 6zelligidir [3].
Kolon polipleri histolojik 06zelliklerine gdre neoplastik

alinan tim olgularin yasi, cinsiyeti, kolon poliplerinin
histopatolojik tipi, poliplerin yerlesim yerleri; rektum,
sigmoid kolon, inen kolon, transvers kolon, ¢ikan kolon ve
¢ekum olmak Uzere bdlgelere ayrilarak, polip sayisi ve
aviiklikleri  k ildi. Kol liolerini Gviik
polipler (adenomlar, karsinomlar) ve non-neoplastik polipler buyu uverl aydedildi olon  polipierinin buylj
. . . _ ¢ogunlugunu adenomlar olusturmaktadir. Adenomatoz
(hiperplastik, hamartomatéz vb.) olarak iki grupta linleri ¢ d arsi dénaisiini
siniflandinimaktadir [4]. Adenomat6z poliplerden kanser POTIPIENIn - sap anTaSI .a.enom— arsinom - dongustntin
kirlmasi acisindan énemlidir. Adenomlar Asya toplumlarina

gelisim siiresi ortalama 5-10 yil olarak bildiriimektedir [5]. .
gore Bati toplumlarinda daha sik saptanmaktadir [8].

Bircok calismada polipektomi veya cerrahi olarak poliplerin
alinmasinin kanser riskini azalttigi bildirilmistir [6]. Bu  Asagidaki 4 kriterden herhangi birini tasiyan hastalar yiiksek
nedenle polipektomi sonrasi hastalarin kolorektal kanser  risk grubuna alindi [7].

acgisindan takibi ¢cok onemlidir. Hastalar tarama agisindan
yuksek riskli ve diisiik riskli vakalar olarak iki gruba ayrilmistir
[7].

Adenom boyutu =1 cm
Toplam adenom sayisi =3
Onemlivill6z bilesen
Yiksek dereceli displazi

N =

Bizde calismamizda Aksaray ilinde endoskopi lnitemizde
cesitli nedenlerle yapilan kolonoskopi islemlerinde saptanan
poliplerin tip, boyut, histopatolojik 6zelliklerini ve hastalarin
demografik 6zelliklerini ortaya ¢ikarmayi amacladik.

istatistik “SPSS for windows 21" paket programi kullanilarak
yapildi. Gruplara gore karsilastirmada Independent-Samples
t-test kullanildi. Kategorik degiskenlerin  tanimlayici
GEREC VE YONTEM istatistikleri say1 (%) olarak gésterildi. Gruplara goére

Aksaray Universitesi Aksaray Egitim ve Arastirma Hastanesi karsilagtirmada Ki kare testi kullanildi.

Gastroenteroloji Endoskopi Unitesinde Ocak 2016 ve
Haziran 2018 yillari arasinda ¢esitli endikasyonlar nedeniyle
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Tablo 1. Polipektomi yapilan hastalarin genel 6zellikleri

Tablo 4. Poliplerin histopatolojik dagilimi

Cinsiyet Hasta sayisi (%) Yas ortalamasi Sayi (n) %
Erkek 159 (%57,6) 57.4+13,0 Adenomatéz polipler
Kadin 95 (%42,4) 59,2+11,9 Tubuler 233 68,3
Tubulovilloz 21 6,1
Tablo 2. Kolonoskopi endikasyonlari Villoz 8 23
Endikasyon Hasta sayisi (n) % Serrated 2 0,5
Anemi 29 12,9 Non-adenomatéz polipler
Rektal kanama 36 16,1 Hiperplastik 42 12,3
Kabizlik 80 35,7 inflamatuar 18 5,2
Ailede kolon kanseri 14 6.3 Adenokarsinom 17 4,9
GGK (+) 17 7.6 Toplam 341 100
Kronik ishal 15 6,7
Kronik karin agrisi 33 14,7 (%35,7) hasta ile en ¢ok islem endikasyonunu olustururken,
Toplam 224 100 rektal kanama (36 hasta, %16,1) ikinci siklikta ki endikasyonu
olusturmaktaydi (Tablo 2). Poliplerin kolon
Tablo 3. Poliplerin kolondaki lokalizasyonlari lokalizasyonlarina goére dagilimina bakildiginda 92’si
Lokalizasyon Polip sayisi % rektumda (%26,9), 97’si sigmoid kolonda (%28,), 65'i inen
Cekum 1 3,2 kolonda (%19), 34U transvers kolonda (9,9), 42'si cikan
Gtkan kolon 42 123 kolonda (%12,3), 11'i cekumda (%3,2) izlendi (Tablo 3).
Tra?nsvers kolon 3 29 Hastalarin 172'si (%76,7) 50 yas uzeri olup en ¢cok 60-69 yas
Inen kolon 65 19,0 . L . .
Sigmoid kolon o7 284 araliginda (%30,49) ve ikinci siklikta ise 50-59 yas araliginda
Rektum 2 269 (%27,35) polip saptandi (Resim 1). Calismaya alinan 224
Toplam 341 100 hastanin %67'sinde tek polip, %33'slinde birden fazla polip

Resim 1. Poliplerin yasa gore dagilimi

BULGULAR

Bu calismada kolonoskopi yapilmis 1806 hastanin 224
(%12,4) tanesinde toplam 341 adet polip saptand.
Hastalarin 95'i kadin (%42,4) ve yas ortalamalan 59,2+11,9
iken 195'i erkek (%57,6), erkeklerin yas ortalamasi 57,4+13,0
idi. Hastalarin genel ozellikleri Tablo 1'de verilmistir.
Kolonoskopi endikasyonlarina bakildiginda kabizlik 80
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vardi. Histopatolojik 6zelliklerine gore bakildiginda 264 adet
adenomatoz polip (%77,2), 60 adet non-adenomatoz polip
(%17,5) ve 17 adet adenokarsinom saptandi. Polip alt
tiplerine gore incelendiginde 233 adet (%68,3) tubuler
adenom ile en ¢ok gorilen polip grubunu ve takibinde
hiperplastik polipler 42 adet (%12,3) olusturuyordu (Tablo
4). Tubuler adenom tiim lokalizasyonlarinda en sik saptanan
polip tipi olarak saptandi. Boyutlarina gore poliplerin 288
tanesi (%84,4) 1 cm'nin altinda, 27 adet (%7,9) 1-2 cm
araliginda ve 26 adeti (%7,6) 2 cm'nin (izerinde oldugu
goruldi (Resim 2). Polipler erkeklerde daha sik goriiliirken,
lokalizasyona gore cinsiyet arasinda anlamh fark izlenmedi
(p=0,14). Tanimlanan 341 polipten 264G (%77,4)
adenomdu. Bunlarin 233’0 (%88,2) tlbuller adenom, 21'i
(%7,9) tibulovilloz adenom, 8'u (%3) villoz adenom ve 2’si
(%0,7) serrated adenomdan olusmaktaydi (Tablo 3). Toplam
224 hastanin 60'1 (%26,7) yuksek risk ve 164’0 (%73,1) diisiik
riskli hasta grubunda bulunuyordu (Grafik 3). Calismamizda
yuksek riskli ve dusuk riskli hastalarin yas ortalamalari
arasinda istatistiki olarak anlamli fark yoktu (60,89+13,1) (
57,27£12,3) (p=0,064). Yiiksek riskli hastalar ile disuk riskli
hastalar arasinda cinsiyete gore anlamli fark yoktu (p=0,29).

TARTISMA

Kolonoskopi  kolon  poliplerinin  tanisini  koymada,

lokalizasyonu belirlemede ve poliplerden hem biyopsi
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BOYUT

1 cmai
W1-2em
02 cm asta

Resim 2. Boyutlarina gore polipler

Risk

) ok risk
I yiksek risk

Resim 3. Hastalarin risk dagilimi

hemde polipektomi yapilmasina olanak veren en dogru
yontemdir [4]. Daha Once Tiirkiye'de yapilan calismalarda
kolonoskopide polip saptanma sikhigi %11,1- %13,3- %14,4
ve %22 olarak bildirilmistir. Yine yapilan bu calismalarda
poliplerin %66,3 ile %69,3 lik kisminin sol kolonda oldugu
tespit edilmistir. Cinsiyete gore erkeklerde goriilme orani ise
%59,3 ile %764 arasinda bildirilmistir [2,4,9,10]. Bizim
calismamizda kolonoskopide polip saptanma sikhigi %12,4
olarak saptandi. Poliplerin %74,3'li sol kolonda ve %574 ile
erkeklerde daha sik olarak gorildigi tespit edildi. Bu
genel olarak literatiir ile
Adenomato6z polipler histopatolojik tiplerine gore tubuler,

bulgularimiz uyumluydu.
tubulovilléz ve Vvilloz olarak siniflandirilir. Coskun ve
Kandemirin [4] calismasinda adenom orani %825 ve
adenomlarin %90,6's! tibiler adenom, %7,7'si tubulovill6z
adenom, %1,3'U villoz adenom ve %0,4'U serrated adenom
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olarak bildirilmistir. Bizim ¢alismamizda adenom orani %77,2
idi. Adenomlarin %68,3'l tubuler, %6,1'i tubulovill6z, %2,3'U
villoz ve %0,5'i serrated adenom olarak tespit edildi.
Bulgularimiz  benzerlik gosteriyordu. Adenokarsinom
gorilme orani bakimindan tilkemizde %5,6'ya ulasan oranlar
bildirilmistir [11]. Calismamizda adenokarsinom orani %4,9
olarak saptandi. Poliplerin gorilme sikligi yasla birlikte
artmaktadir. The National Polyp Study adenom sikhigini 50
yas alti hastalarda %13, 50-59 yas arasinda %28, 60-69 yas
arasinda %39, 70-79 yas arasinda %18, ve 80 yas Uzerinde %2
olarak bildirmistir [12]. Bizim calismamizda da 60-69 yas
grubundaki hastalarda %30,49 ile en sik polip tespit edilen
yas araligi oldu. Solakoglu ve ark. [2] calismasinda yiksek
riskli hasta orani %37,6 olarak tespit edilmisti. Bizim hasta
grubumuzda yiksek riskli hasta orani %26,79 olarak
saptandi. Solakoglu ve Cogkun’un calismalarinda yuksek
riskli gruptaki hastalarin yas ortalamalari dusik riskli grupta
olarak yuksek bulunmustu [2,4].
Calismamizda bu calismalardan farkl olarak yiiksek riskli ve
disuk riskli hastalarin yas ortalamalari arasinda (sirasiyla
60,89+13,1 57,27+12,7) istatistiki olarak anlamli farklilik
yoktu (p=0,064). Cinsiyet dagihmi acisinda iki risk grubu
arasinda anlamli farkhlik yoktu (p=0,29). Genel olarak

olanlardan anlamli

endoskopi Unitemizdeki bulgularimizin literatir ile uyumlu
oldugunu saptadik.

Sonu¢ olarak calismamizda kolon poliplerinin  blyik
cogunludu sol kolonda, 6zellikle rektosigmoid bolgede sik
gorulmektedir. Yasi 50'nin {izerinde olan hastalarda ve erkek
cinciyette daha sik ortaya c¢ikmaktadir. Ucuz ve kolay
uygulanabilir bir yéntem olan rektosigmoidoskopi riskli
hastalarin  degerlendiriimesinde ve kanser riskinin
azaltilmasinda tarama yontemi olarak uygulanmaldir.

GIKAR CATISMASI / FINANSAL DESTEK BEYANI

Calismayr maddi olarak destekleyen kisi/kurulug yoktur ve
yazarlarin herhangi bir ¢cikar dayali iliskisi yoktur.
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