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OZET

23.12.1974 ile 27.6.1983 tarihleri arasinda Uludag Universitesi Tip Fakiil-
tesi Cocuk Saghg: ve Hastahklan Kliniginde tanisi konan ve tedavi edilen 51 akut
lenfoblastik l6semi olgusunun klinik ve hematolojik ilk tan: bulgular incelendi ve
diger aragtiricilarin bulgulariyla karsilastinlda.

SUMMARY

Clinical and Hematological Findings of Acute Lymphoblastic
Leukemia at the Time of Diagnosis

Clinical and hematological findings of 51 acute lymphoblastic leukemia
cases who were diagnosed and treated in the Depariment of Pediatrics of Uludag
University Medical Faculty between December 23, 1974 and June 27, 1983 were
presented and compared to the findings of other investigators.

Cocukluk cag 16semileri baslangicta sinsi bir sekilde baslar ve cesitli degisik
belirtiler verebilir' . Ozellikle iilkemizde malniitriisyon ve demir eksikliginin yaygin-
lig1 gozonine alinirsa bu gibi ¢ocuklarda ortaya cikabilecek olan l6semilerde hema-
tolojik baglangic bulgulan degisik olabilir. Bu nedenlerle degisik ve uygun olmayan
tedaviler uygulanabilir. Bu da hastalifn ilerlemesine ve yayginlagmasina yol agabilir.
Diger taraftan bu tiir gecikmeler aile iizerinde de gerek psikolojik ve gerekse maddi
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yonden olumsuz sonuglara yol acabilir. Bu nedenlerle hastaliin miimkiin oldugun-
ca erken tamisina varmak gerekir. Bu amaca yardimer olur diisiincesiyle akut lenfob-
lastik 16semili (ALL) hastalannin tan1 konuldugundaki klinik ve laboratuar bulgu-
larim retrospektif olarak inceledik.

MATERYAL ve METOD

23.12.1974 ile 27.6.1983 tarihleri arasinda Uludag Universitesi Tip Fakiiltesi
Cocuk Saghg ve Hastaliklan Kliniginde tanis1 konan ALL'l hastalar bu calismaya
alindilar. Bu olgularn ilk tam konuldugundaki klinik ve hematolojik bulgular ret-
respektif olarak incelendi. ALL tamisi klinik, hematolojik ve kemik iligi bulgularina
gore kondu. Hematolojik incelemelerde standart metodlar kullanildi. Kemik iligi in-
celenmesi igin krista iliaca posterior superiordan ©zel kemik iligi iZnesi ile aspire
edildi. Ilik materyalinin yayma preparat1 Wright boyasi ile boyanarak immersion ob-
jektifi ile incelendi. Kemik iliginde lenfoblastik infiltrasyon bulunan olgulara ALL
tanis1 kondu. Lenfoblastlarin diger az goriilen 16semi hiicrelerinden ayimm morfo-
lojik olarak yapildi?.

BULGULAR
Arastirma siiresi icinde tamis1 konmus olan 16semi olgularimin morfolojik tip-

lerine gore ayinimlarn Tablo I'de gosterilmistir.

Tablo: |
Cocuk Saghgi ve Hastaliklan Kliniginde tanisi konan akut
l16semi olgularinin morfolojik ayirimi

Morfolojik Tip Olgu Sayisi Gériilme Oram (%)
Akut Lenfoblastik 51 71.8
Akut Myelomonositik 12 16.9
Akut Myeloblastik 6 8.5
Akut Promyelositik 1 1.4
Eritrolosemi 1 1.4
TOPLAM i 100

Goriildiigii gibi 71 olgudan 51'i (% 71.8) ALL olgulanndan olugmaktaydi. Bu
nedenle calismamiza yalmzca bu olgular alindi. Bu hastalarin yas ortalamalar 5.3
yild (Standart Sapma + 3.4, Standart hata + 0.5) ve 15'i (% 29) kiz, 36's1 (% 71)
erkekti. Hastalann ilk sikayetlerinin baglamasiyla, klinigimize bagvurmalan arasmda
gecen ortalama siire 32.4. giin olarak belirlendi (Standart Sapma + 34.2 ve Standart
hata * 5.2). -

Olgularimizin tam koyuldugundaki klinik bulgular: gorilme siklik sirasina go-
re Tablo II'de ve hematolojik bulgular da Tablo III'de goriilebilir.
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51 ALL olgusunda tani koyuldugundaki hematolojik bulgular

Tablo: 1l

51 ALL olgusunda tani koyuldugundaki

klinik bulgularin sikhg

KLINIK BULGU

Solukluk

Hepatomegali

Splenomegali

Generalize lenfadenopati
Deri kanamalar

Ates

Zayifhk

Ust solunum yolu enfeksivonu
Karin agris:

Burun kanamas:

Kemik ve eklem agrilar

Bas agris1

Agiz mukozasinda iilserasvon

97.8
86.9
76.0
76.0
60.8
54.3
43.4
41.3
21.7
19.5
10.8

4.3

2.1

Tablo: Il

HEMATOLOJIK TEST

HASTA SAYISI

GORULME SIKLIGI (%)

Hemoglobin (g/dl)

<7 42 82.4
7-11 " 8 15.7
>11 " 1 1.9
Lokosit (x 10° /mm?)
<5 " 17 33.4
5-9 " 7 13.7
10-19 i i 13.7
20-49 v 5 9.8
> 50 o 15 29.4
Mutlak graniilosit
sayisl (X 10°% /mm?)
<. 1.5 - 32 62.7
>1.5 - 19 37.3
Periferik kanda
lenfoblast orani (%)
< 65 5 20 39.2
65-95 i 15 29.5
>95 W y 16 31.3
Trombosit sayisi (x 10% /mm?)
< 20 = T 13.7
20-99 i 36 70.6
>100 ¥ 8 15.7
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TARTISMA

Goriildiigii gibi ALL tams: koyuldugunda en sik olarak rastlanan klinik bulgu-
lar solukluk, hepatomegali, splenomegali ve generalize lenfadenopatiydi (Tablo II).

Soluklugun kemik iligi infiltrasyonu sonucu ortaya ¢ikan anemiye bagh ol-
dugu, diger sik gorillen bulgulann ise retikiiloendotelial sistem infiltrasyonu sonucu
ortaya ciktigi1 soylenebilir. Ancak bu belirtilerin goriilme sikli1 yoniinden bat iilke-
lerinde yapilan arastirma sonuclanyla karsilagtirdigimizda, onlann bulgularim des-
teklemekle beraber Gzellikle solukluk belirtisinin onlarda % 39-80 arasinda goriilme-
sine karsin® "¢ bizde bunun % 97.8'e varan bir oranda goriildiigii ortaya cikmak-
tadir. Hepatomegali, splenomegali ve generalize lenfadenopati de bizim olgularimiz-
da daha sik olarak gorilmektedir (Tablo II). Diger bulgularin gorilme sikhig1 yoniin-
den pek farkhhk goze carpmamaktadir. Olgulann hematolojik bulgulan incelen-
diginde (Tablo III), % 82.4'linde derin anemi vardi ve % 15.7'sinde orta derecede bir
anemi vardi. Yalnmizca % 1.9'unda Hemoglobin diizeyi 11 g/dl'nin iizerindeydi.

Hastalanmizm % 33.4'iiniin 16kosit sayilan 5.000/mm? 'iin altinda bulunurken,
% 25.4 'imiin 16kosit sayilan 50.000/mm? 'iin iizerinde bulundu.

% 62.7 hastamizda mutlak graniilosit sayis1 1500/mm? ‘iin altindayd1 yani not-
ropeni vardi.

Periferal kanda yalmzeca % 39.2 hastamizda lenfoblastlarin tiim lokositlere
oram1 % 65'in altinda bulunurken, % 31.3 olguda bu oran % 95'in iizerine ¢ikiyordu.

Trombosit sayilan yoniinden ise % 13.7 hastada ileri derecede (< 20.000/mm?)
trombositopeni ve % 70.6 hastada orta derecede trombositopeni vardi. Yalmzca
% 15.7 olgunun trombosit sayis1 100.000/mm? ‘iin iizerindeydi.

Bu bulgular gelismis iilkelerde yapilan ¢aligmalarla karsilagtinldiginda ALL'li
hastalanmizin daha baglangicta dezavantajli olarak tedaviye aindiklan soylenebilir.

Oregin, Amerika Birlesik Devletleri'nde yapilan 1024 olguluk bir ¢aligma-
da’ ileri derecede anemiklerin oram % 44 olarak bulunurken bizde % 82.4 bulun-
mustur.,

Lakosit sayilan yoniinden ise 10.000/mm? 'den daha biiyiik 16kosit sayis: olan
hastalarin orani onlarda % 34 iken, bizde bu oran % 47.1'dir. Diger taraftan 50.000/
mm? 'den yiiksek 16kosit sayililarm oram onlarda % 19 iken bizde % 29.4 dir.

Hastalarimizin ilk sikayetlerinin baslamasiyla klinigimize basvurulmas ara-
sinda gecen ortalama siire 32.4 ¥ 34.2 olarak bulunmustur. Bu siire yoniinden bati
iilkelerinde goriilen ALL'lilerle bizim olgulanimizin arasinda séze deger bir farkhilik
yoktur®. Buna kargin hastalanmiz daha anemik ve l6kopenik olarak gelmektedirer.

Biitiin bunlar belki de iilkemizde ALL prognozunun gelismis iilkelerdeki iyi
diizeye ulasamamasinin etkenlerinden bazilardir®.
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