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COCUKLUK CAGI INTERSTISYEL AKCIGER
HASTALIKLARINDA iNFLAMATUAR
BELIRTECLER: PROSPEKTIF CALISMA

Mina Hizal', Sevil Oskay Hala¢li’, Halime Nayir Biiyiiksahin’,
Biisra Ciftcier', Kevser Yilmaz', Nagehan Emiralioglu
Ordukaya', Saliha Esenboga’, Deniz Cagdas Ayvaz', Ebru
Yalcin', Deniz Dogru’, Ugur Ozcelik’, Nural Kiper®, Feyzi ilhan
Tezcan'

"Hacettepe Universitesi, Cocuk Sadglidi ve Hastaliklari Anabilim Dali

Giris ve Amac: Cocukluk ¢adi interstisyel akciger hastaliklari
(chILDs), nadir ve heterojen bir hastalik grubudur. Altta yatan
etiyoloji tam olarak anlagilamamig olup, hastaligi tetikleyen infla-
matuar bozukluklarin rolii hala belirsizdir. Mevcut verilerin cogu
in vitro veya yetiskin ¢alismalarindan elde edilmis olup, ¢cocuklar-
da klinik calismalarin belirgin bir eksikligi vardir.

Yontem: Hacettepe Cocuk Gogus Hastaliklar’'nda takip edi-
len 20 chILDs hastast ile yag ve cinsiyet acisindan eslesen kontrol
hastalaryla prospektif bir calisma yapildi. Periferik kan mono-
niikleer hiicreler izole edilip donduruldu, ardindan akis sitometri-
si kullanilarak analiz edildi. Vimentin, periplakin, T regiilator hiic-
reler, IL-10, TGFB, innate lenfoid hiicreler (ILCs) ve T hticresi-17
(TH-17) analizi flow sitometrik yontemle gergeklestirildi. Caligilan
immunolojik parametreler hastalarin tani ve bagvuru aninda kay-
dedilen klinik ve gérintiileme 6zellikleri ile karsilastirild:.

Bulgular: Hastalarin 11’i kiz, 9'u erkek idi. Hasta ve kontrol
grubu arasinda yas ve cinsiyet agisindan anlamh fark yok idi.
Semptomlarin ortanca baslama yasi 48 (4-84) ay olarak sap-
tandi. Nefes darlidi, takipne ve okstrik en sik basvuru bulgusu
olarak saptandi. Vimentin ve periplakin diizeyleri agisindan hasta
ve kontrol gruplari arasinda istatistiksel anlaml fark bulunmadi.
TH17, ILCs, T regulator hiicreler, IL-10, TGFB diizeyleri arasin-
da sitatistiksel anlaml fark saptanmadi. Hastalar, fibrozis varli-
g1 ve alt gruplara gére gruplanarak incelendiginde ILC2 degeri
dustk olarak belirlendi. Solunum fonksiyon testleri ve klinik pa-
rametreler ile arastirilan belirtecler arasinda istatistiksel anlaml
korelasyon bulunamadi.

Sonug: Calismamizda, oldukga nadir izlenen ¢ocukluk ¢agi in-
terstisyel hastaliklarinda inflamatuar parametreler ilk kez kapsam-
11 bir sekilde analiz edilmis ve saglikli kontrollerle karsilastirilmustir.
innate lenfoid hiicreler cocukluk cad: interstisyel akciger hastali-
ginda ilk kez incelenmistir. Calismamiz, gelecekteki calismalara
oncilik edebilir ve gelistirilebilecek hedef tedaviler icin 6nemli
ipuglart sunabilir. Bulgularimizin daha fazla desteklenmesi icin
daha genis bir hasta grubu ve bronkoalveolar lavaj érneklerin-
den alinan verilerle yapilan calismalara ihtiya¢ duyulmaktadir.

Anahtar kelimeler: Interstisyel Akciger Hastaligi, immiin
Yetmezlik, Inflamasyon

YENIDOGAN TARAMA PROGRAMININ YEDINCi
YILINDA UKKS’ DE KAYITLI KiSTiK FIBROZiSLI
HASTALARIN SONUCLARI

Handan Keke¢', Tugba Sismanlar Eyiiboglu’, Ayse Tana Aslan’,
Zeynep ilksen Hocoglu', Ebru Yalgin?, Birce Sunman?, Burcu
Capraz Yavuz?, Velat Sen?, Suat Savas?, Ayse Ayzit Kiling*, Azer
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Hiilya Anil'5, Beste Ozsezen'é, Merve Nur Tekin'’, Hasan Yiiksel'8,
Gonlil Caltepe’, Melih Hangiil*, Zeynep Gokce Gayretli Aydin?',
Mehmet Kilic22, Mina Hizal?, Nilay Bas ikizoglu?, Gizem Ozcan?,
Nagehan Emiralioglu?, Guizin Cinel'4, Sevgi Pekcan®, Erkan
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'Gazi Universitesi Tip Fakiiltesi Cocuk Gédiis Hastaliklari BD, Ankara
2Hacettepe Universitesi Tip Fakiiltesi Cocuk Gégiis Hastaliklar BD, Ankara
3Dicle Universitesi Tip Fakiiltesi Cocuk Gégiis Hastaliklari BD, Ankara
“stanbul Universitesi Cerrahpasa, Cerrahpasa Tip Fakiiltesi Cocuk Gédiis
Hastaliklari BD, istanbul

Bezmialem Universitesi Tip Fakiiltesi Cocuk Gédis Hastaliklan BD, istanbul
SNecmettin Erbakan Universitesi, Meram Tip Fakiiltesi Cocuk G&diis
Hastaliklari BD, Konya

“Uludag Universitesi Tip Fakiiltesi Cocuk Gédiis Hastaliklari BD, Bursa
8Ege Universitesi Tip Fakiiltesi Cocuk Gédiis Hastaliklari BD, izmir
Gaziantep Universitesi Tip Fakiiltesi Cocuk Alerji ve immiinoloji
Hastaliklari BD, Gaziantep

"9Erciyes Universitesi Tip Fakiiltesi Cocuk G6giis Hastaliklari BD, Kayseri
""Cukurova Universitesi Tip Fakiiltesi Cocuk Alerji ve immiinoloji BD, Adana
12Akdeniz Universitesi Tip Fakiltesi Cocuk G6giis Hastaliklari BD, Antalya
3Mersin Sehir Hastanesi, Cocuk G6gdis Hastaliklari BD, Mersin

"“Ankara Sehir Hastanesi, Cocuk G6gtlis Hastaliklari BD, Ankara
15sOsmangazi Universitesi Tip Fakiltesi Cocuk Alerji ve immdinoloji BD,
Eskisehir

1°Sanliurfa Egitim ve Arastirma Hastanesi, Cocuk G6gds Hastaliklari BD,
Sanlhurfa

”Ankara Universitesi Tip Fakiiltesi Cocuk Gégiis Hastaliklar BD, Ankara
'8Celal Bayar Universitesi Tip Fakiiltesi Cocuk Gédtis Hastaliklari BD,
Manisa

“Ondokuz Mayis Universitesi Tip Fakdiltesi Cocuk Gastroenteroloji BD,
Samsun

2Cengiz Gokgek Kadin Hastaliklari ve Cocuk Hastanesi Cocuk G6glis
Hastaliklari, Gaziantep

2IKaradeniz Teknik Universitesi Tip Fakiiltesi Cocuk Enfeksiyon
Hastaliklari BD, Trabzon

2Firat Universitesi Tip Fakiiltesi Cocuk Alerji ve immdinoloji Hastaliklar
BD, Elazig

2Dr. Sami Ulus Egitim ve Arastirma Hastanesi Cocuk G6gis Hastaliklari,
Ankara

2jstanbul Universitesi Tip Fakiiltesi Cocuk Gédiis Hastaliklan BD, [stanbul
ZKayseri Sehir Hastanesi, Cocuk G64lis Hastaliklar1 BD, Kayseri, Tiirkiye
Zfstinye Universitesi Tip Fakdiltesi Cocuk Gédiis Hastaliklan BD, Istanbul

Giris ve Amac: Ulusal Kistik Fibrozis Kayit Sistemi (UKKS)
verileri ile yenidogan tarama (YDT) programinin baglamasindan
sonraki 7 yillik sonuglari incelemeyi amacladik.

Yontem: Bu calismaya 2022 yilinda UKKS’de kayith olan ve
YDT’ nin bagladigi 2015 yilindan sonra dogan tiim ¢ocuklar da-
hil edilmigtir. Hastalar YDT ye gore 3 gruba ayrildi: Grup 1; YDT
porzitif ¢cikanlar, Grup 2; YDT negatif ¢ikanlar, Grup 3; hi¢ YDT
yapilmamig/sonuglari bilinmeyen hastalar. Klinik ve demografik
veriler 3 grup arasinda karstlagtirildi.

Bulgular: Toplam 931 hasta mevcuttu ve %52’ si erkekti.
Eksik veri nedeniyle 78 hasta ¢alisma digt birakildi. Grup 1'de
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668, Grup 2’de 90, Grup 3'te 95 hasta vardi. KF tani yagi Grup
1’de 0,17 (0,08-0,33) ay, Grup 2’de 0,50 (0,25-1,0) ay ve Grup
3’ de 0,33 (0,17-0,75) ay idi (p<0,001). Gruplar arasinda has-
talarin viicut agirligi, boy ve beden kitle endeksi z skorlari agisin-
dan fark saptanmad: (p>0.05). ilk ter testi Grup 1'de 76 (59-
86), Grup 2’de 63,0 (50,25-79,5) ve Grup 3’'te 76 (56-89,75)
(p=0,02); ikinci ter testi ise Grup 1’de 76 (59,75-87), Grup 2’de
59,50 (42,75-78,75), Grup 3’te ise 65 (54-79) mmol/L olarak
olgtldi (p=0,006). Solunum fonksiyon testi yapilabilen 101
hastada medyan FEV1(%) Grup 1’de 88 (77-103), Grup 2’de
90 (71,5-104), Grup 3’'te 89,5 (81,75-97,5) idi. Medyan FVC
(%) Grup 1 93 (80-107), Grup 2’'de 100 (80-105), Grup 3’'te
93 (82,75-111,75) olarak belirlendi (p>0,05). Yillik alevlenme
sayisi, hastaneye vatis sayisi, [V antibiyotik kullanim giinii, kronik
Psdbdomonas kolonizasyonu varligi agisindan (¢ grup arasinda
fark yoktu (p>0,05). Hastalarin %48’ inde agir, %18’inde hafif
genotip vardi ve %33,2’sinde ise mutasyon sinift bilinmiyordu.
Agir genotip en sik Grup 1’de tespit edildi (p=0,021).

Sonuc: YDT nin porzitif olmasi hastalarin daha erken tan: al-
masini saglamaktadir. KF’li hastalarda YDT'nin negatif sonug-
lanmasi tanida gecikmeye neden olabilir. YDT negatif grupta
ter testi sonuglarinin diisik olmasi taninin gecikmesine katkida
bulunabilir. YDT sonucu negatif olsa bile klinik siiphesi olan
hastalarda KF agisindan ileri tanisal de@erlendirme yapilmalidir.
Hastalarin bliylime parametreleri ve solunum fonksiyon testleri
arasinda fark saptanmamasinin tim hastalarin ilk bir yas icerisin-
de tani almasindan kaynakli oldugu diistiniilmistir. Daha uzun
stireli takip daha net sonuclar verebilir.

Anahtar kelimeler: Kistik Fibrozis, Yenidogan Taramasi, Ulusal Kayit
Sistemi, Ukks
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COVID-19 ENFEKSIYONUNUN COCUKLARDA
SOLUNUM SiSTEMi UZERINE UZUN DONEMDE
ETKILERININ iZLEMi

Gokcen Kartal Oztiirk’, Elif Bonciioglu?, Elif Kiymet?, Sahika
Sahinkaya?, Ela Cem?, Miray Yilmaz Celebi?, Akbiiye Akaslan
Kara?, Canan Sule Karkiner?, Siileyman Nuri Bayram?, ilker
Devrim?

'Ege Universitesi, Cocuk Sagigi ve Hastaliklari Anabilim Dali
2T.C. Saglik Bakanhdi izmir Dr. Behcet Uz Cocuk Hastaliklari ve Cerrahisi
Egitim ve Arastirma Hastanesi, Cocuk Sagligi ve Hastaliklari Anabilim Dali

Giris ve Amac: Akut SARS-CoV-2 enfeksiyonu sonrasi bir-
cok olguda farkl: sistemleri etkileyen semptomlarin devam ettigi
gozlenmis ve bu durum “Post-COVID/ uzun COVID sendromu”
olarak adlandmlmistir. Pandeminin ilk bir yilinda ¢ocuk hastalar-
da COVID-19 enfeksiyonunun uzun dénem etkilerinin bilinme-
mesi nedeniyle bu hastalarin takibi i¢in hastanemizde “COVID
izlem birimi” kurulmustur ve Cocuk Enfeksiyon Hastaliklari,
Cocuk Gogiis Hastaliklari, Alerji Bilim dallar ve Genel Pediatri
tarafindan hastalar diizenli olarak takip edilmistir. Calismamizda
Covid-19 enfeksiyonu geciren hastalarin solunum sistemi tizerine
uzun doénem etkilerinin degerlendirilmesi amaglanmustir.

Yoéntem: Calismamiz Cocuk Gogus Hastaliklarina yonlendi-
rilen olgularin bagvuru, 6 ve 12. Ay poliklinik kontrollerinin in-
celendigi bir takip calismasidir. Caligmaya 1 Nisan 2021-1 Nisan
2022 arasinda covid enfeksiyonu sonrast solunum sistemi sika-
yeti olan, altta yatan komorbit bir hastalig: olup takibi gereken
ve covid pnémonisi sonrast takibi yapilan 0-18 yas ¢ocuk olgular
dahil edildi. Aktif sikayeti olmayan fakat kontrol amaci ile polikli-

nige yonlendirilen ¢ocuklar calisma digt tutuldu. Olgularin bagvu-
ru, 6. ve 12. aylarda uzun dénemli etkileri (mevcut semptom ve
bulgular, gerekli ise yapilmig laboratuvar, radyolojik goriintiileme
ve solunum fonksiyon testi sonuclari) ve bunlara etki edebile-
cek faktorler (demografik verileri (yas, cinsiyet), komorbiditeleri,
COVID-19 enfeksiyonu sirasinda hastaneye bagvuru sikayetleri,
bagvuru anindaki fizik muayene bulgulari, yapilan laboratuvar ve
gorintiileme tetkikleri) degerlendirildi.

Bulgular: Calismaya 115 ¢ocuk dahil edildi. Olgularin %46’s
(N:53) kizdi ve ortanca yaglari 14 (1-18) yast. %72’si (N:83) ak-
tif solunum sikayeti ve %28’isi ise takip amaci ile poliklinige yon-
lendirilmigti. Olgularin %27’sinde astim, a.rinit, obezite, gogis
deformitesi gibi komorbit bir hastaligi mevcuttu. En sik yénlen-
dirilme nedeni sirasiyla dkstirtik (%54) ve nefes darhai (%27.7)
idi. Poliklinik bagvurusunda ise 68 olguda solunum semptomu
ve 14 olguda solunum sistemi disinda semptom bulunmaktaydi.
Basvurudaki en sik semptomlar sirasiyla 6kstrtk (N:36), nefes
darhg (N:17 ve efor dispnesi (N:13) idi. Covid enfeksiyonu tize-
rinden gegen stire ortanca 3 (1-12) ay iken, semptom stiresi 4
(1-12) aydi. Covid pnémonisi olgularin %21.7’sinde mevcuttu,
covid pnémonisi olan olgularin %56’sinda bagvurusunda aktif
solunum semptomu bulunmaktaydi. Covid enfeksiyonu sirasin-
da solunum semptomu olmayan 16 olgunun %50’sinde enfek-
siyon sonrast solunum semptomu sikayeti geligmisti. Bagvuru
sonrasi yapilan tetkikleri ile 24 olguya yeni hastalik (astim, rinit,
anksiyete, tik bozuklugu vb) tanisi konulmustu. 6.aydaki izlemin-
de olgularin %9 ‘unda, 12.aydaki izleminde ise %6’sinda solu-
num semptomlari devam etmekteydi ve bu olgularin %42’sine
astim tanist konulmustu. Bagvuruda 87 (%75.6) olguya solunum
fonksiyon testi yapilmisti. Bronkodilatér yaniti testi yapilan 51
olgunun %15.6’sinda ve egzersiz provakasyon testi yapilan 34
olgunun %23.5’inde test pozitif saptanmisti. Semptomu olan 30
olguya ilag tedavisi (salbutamol, inhale steroid, salbutamol/inha-
le steroid, antirefli vb) baglanmusti. Spirometri 6lgiimu basvuru
ve 12. ayda 86 olguda yapilabilmisti. Olgularin bir yil sonraki
Olgimlerinde FEV1 (%103.56 ve 107.76), FEV1/FVC (%102.38
ve 105.3) ve MEF25-75te (%101.82 ve 108.15) istatistiksel ola-
rak anlamh yiikselme mevcuttu.

Sonug: Cocuklarda COVID-19’un uzun dénem etkilerinin
patofizyolojik mekanizmasi hentiz net aydinlatlamamigtir. Halen
goriilmeye devam eden bu enfeksiyonun etkilerinin aragtiriimasi
onemli olacaktir.

Anahtar kelimeler: Covid 19 Enfeksiyonu, Post Covid Sendromu,
Uzun Covid Sendromu, Solunum Fonksiyon Testi
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KiSTiK FIBROZiS AKCIGER HASTALIGINDA,
YENIi BiR SKORLAMA SiSTEMIYLE, YENi
STETOSKOPUMUZ AKCIGER ULTRASONOGRAFiISI

Sule Selin Akyan Soydas’, Sati Ozkan Tabakg1', Isil Bilgic',
Meltem Kiirtul Cakar', Gamze Akca Ding', Ayyiice Aktemur
Unlii", Bahar Ece Tokdemir', Hande Yetisgin', Celebi Yildirim',
Gokeen Dilsa Tugcu', Sanem Eryilmaz Polat’, Dilber Ademhan
Tural', Avni Merter Keceli?, Giizin Cinel’

'T.C. Saghk Bakanhdgi Ankara Sehir Hastanesi, Cocuk Sagligi ve
Hastaliklari Anabilim Dali
2T.C. Saghk Bakanligi Ankara Sehir Hastanesi, Diger

Giris ve Amac: Akciger ultrasonografisi (LUS), kistik fibro-
zis (KF) hastalarinda akciger hastaligi degerlendirmesinde iyonize
radyasyon maruziyetini azaltabilecegi 6ngoriilen ve giin gectikge
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