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Orta Anadolu’da Bogazliyan Bolgesi’'nde

buson goriilme sikligi

The frequency of cerumen in Bogazliyan Area

Ali Yuksel

Ozet

Amac: Bogazliyan ve gevresinde yasayan nifusta buson gorilme
sikhigini, buson olgularinin bazi klinik ve demografik 6zelliklerini
tespit etmek.

Yontem: Mayis 2012-Mayis 2013 tarihleri arasinda Kulak Burun
Bogaz poliklinigine basvuran ve otoskopik degerlendirme yapilan
8203 hasta calismaya alindi. Buson birikiminin varligi ve etkilenen
kulak saptandi; yasa ve cinsiyete gore irdelendi. Buson disinda ya-
banci cisimlerle ilgili bilgiler de kayit edildi.

Bulgular: 8203 hastanin 1123’tinde (%13.7) buson tespit edildi.
Buson prevalansi 18 yas altinda %10.2, 18-65 yas grubunda %13.0
ve 65 yas Ustl hastalarda %23.2 olarak saptandi. Yas arttikca bu-
son gortlme sikhdr artmaktaydi (p<0.05). Busonlar hastalarin
573'tnde (%51.0) tek, 550'sinde (%49.0) ise cift tarafli idi. Tek ta-
rafli busonlarin ytizde 52.9'u sag, ytzde 47.1'i ise sol tarafta izlen-
di. Ancak bu farkliliklar istatistiksel olarak anlamli degildi (p>0.05).
Dis kulak yolunda yabanci cisim gértlme yillik prevalansi %0.9 ola-
rak hesaplandi.

Sonug: Devlet Hastanesi KBB poliklinigine basvuran hastalar bagla-
minda Bogazliyan ve cevresinde buson gortlme sikligi %13.7'dir.
Yas ilerledikce buson goértlme sikligi artmaktadir.

Anahtar sozciikler: Buson, siklik, Ttrkiye.

gat iline bagl, 16.000 merkez niifuslu, ¢evre kasaba

ve koylerle birlikte toplamda 30.000 niifusa sahip bir
ilcedir. Bogazliyan kendi yerel halkinin yan: sira, gerek ba-
har aylarinda gelen mevsimlik isciler gerekse yurt disinda
calisan bolge halkinin yazin yapugy ziyaretler nedeniyle
hasta portfoyii acisindan zenginlik gostermektedir.

Buson Kulak-Burun-Bogaz (KBB) hekimlerinin kli-
nikte en sik kargilagtiklar: kulak problemidir. Normal po-
piilasyonda %6 oraninda goriilmektedir." Bugon, dig ku-
lak yolundaki apokrin ve sebase bezlerin salgilariyla bir-
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Summary

Obijective: To determine the frequency of cerumen and some clini-
cal and epidemiological features of cerumen cases in Bogazliyan area.
Methods: 8203 people attending to Ear Nose and Throat outpatient
clinic, and underwent otoscopic examination between May 2012
and May 2013 were included in the study. The existence of cerumen
impaction and affected side were recorded and analysed according
to age and gender. Additionally, foreign bodies were also recorded.
Results: Cerumen was detected in 1123 patients (13.7%). The fre-
quency of cerumen was 10.2% among patients younger than 18
years old, 13.0% between 18-65 years old and 23.2% among
patients older than 65 years old. There was positive correlation
between the frequency of cerumen and age. The cerumens were
unilateral in 573 patients (51%) and bilateral in 550 patients (49%).
Of unilateral cerumens 52.9% were in the right ear and 47.1% in
the left ear. However there was no statistically significant difference
between two ears. The frequency of foreign body in the external
auditory canal was detected as 0.9%.

Conclusions: The frequency of cerumen has been detected as
13.7% in Bogazliyan area among the patients attended to Ear
Nose and Throat outpatient clinics of State Hospital. The frequen-
cy of cerumen increases with increased age.

Key words: Cerumen, frequency, Turkey.

likte, deskuamoz keratositler, tiiy ve sa¢ karigtmudir.” Dig
kulak yolu (DKY), yapist itibariyle olusan artik dokular1
disartya dogru yonlendirir ve atilmasini saglar. Ancak ba-
71 durumlarda bu artik dokular atilamaz ve tikag¢ olustu-
rarak dis kulak yolunu kismen veya tamamen kapatir. Bu
durum kisilerde tikaniklik hissi, isitmede azalma, kulakta
kaginti, huzursuzluk, agri, kronik oksiiriik, kulak ¢inla-
masi, bas dénmesi gibi semptomlar olusturur."”

Amerika Birlesik Devletleri'nde buson sikliginin ge-
nel niifusta %2-6 arasinda oldugu bildirilmistir.” Ulke-
mizde buson sikligr ile ilgili veriler sinirhdir. Bir ¢calisma-
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da 13-25 yas arasi erkeklerde buson siklig1 %17.2 olarak
bulunmustur.” Bugon goriilme sikligi ve zellikleriyle il-
gili verilerin ¢ogalmasi KBB ve genel up uygulamasina
katk: yapacakur.

Bu c¢alismada, Bogazliyan ve ¢evresinde yagayan nii-
fusta bugon sikligini, buson olgularinin bazi klinik ve de-
mografik 6zelliklerini tespit etmek amaclanmistir.

Gerec¢ ve Yontem

21 Mayis 2012-21 Mayis 2013 tarihleri arasindaki bir
yil icerisinde Bogazliyan Devlet Hastanesi Kulak Burun
Bogaz Poliklinigine cesitli sikayetlerle bagvuran 3937 er-
kek ve 4266 kadin, toplam 8203 hasta ¢aligmaya alinmistir.
Tanimlayicr nitelikeeki ¢alismamizda veriler geriye doniik
olarak hasta dosyalarindan elde edilmistir.

Tum olgular yakinmalarma gore, 6ncelikle kulak-bu-
run-bogaz hastaliklari, daha sonra da dis kulak yolunda
buson varlig1 agisindan degerlendirilmistir. Olgularin ku-
lak muayenesi otoskop ile yapilmistir. Busonun hangi ku-
lakta oldugu kaydedilmis, buson bulgular: tek ya da ¢ift ta-
rafly, sag ya da solda olmasina gére degerlendirilmigtir. Dig
kulak yolunda buson haricinde yabanci cisim saptanan
hastalarin yabanc cisimleri ¢ikartilmis ve bu hastalar da
ayrica degerlendirilmistir.

Dis kulak yolunda bugsonu olan hastalarin biiyiik ¢o-
gunlugunun busonlar1 kiiret yardinuyla veya aspirator ile
aspire edilerek temizlenmis, bir kismuina ise gliserin damla
verilmis veya miidahale edilmemistir. Saptanan yabanci ci-
simlerin hepsi ¢ikarilmigtir

Caligsmada elde edilen veriler icin veri tabani olugturul-
masinda ve analizinde SPSS 15.0 programi kullanilmistir.
Istatistiksel degerlendirmeler ortalama, standart sapma ve
dagilim arahig1 gibi tanimlayicr istatistikler ve ki-kare testi
kullanilarak yapilmugtir. Istatistiksel anlamhlik diizeyi ola-
rak 0.05 kabul edilmistir.

Bulgular

Bir yillik ¢alisgma doénemi i¢inde KBB Poliklinigine bag-
vuran 8203 hastanin otoskopik muayenesinde, 1123’tiniin
(%13.7) en az bir kulaginda bugson oldugu gozlendi. Bu
hastalarmn 600’4 erkek (%53.4), 523’ (%46.6) kadind.
Bugon saptanan hastalarin yas ortalamas: 42.1£17.3 (2-102
yas arast) idi. Yas gruplarina gore degerlendirildiginde, 18
yag altinda 178 hastada (%15.9), 18-65 yag aras1 720 hasta-
da (%64.1) ve 65 yas tstii 225 hastada (%20.0) buson sap-
tandi. Dig kulak yolunda saptanan bugonlar hastalarin
573%inde (%51.0) tek, 550’sinde (%49.0) ise cift taraflr idi.
Tek tarafli busonlarin yiizde 52.9’u (303/573) sag, yizde
47.1’1 ise (270/573) sol tarafta izlendi.

Bogazliyan ve cevresindeki niifusa hizmet sunan tek
devlet hastanesi Kulak-Burun-Bogaz poliklinigine bagvu-
ran hastalarda yillik buson prevalansi, tek tarafli %7.0 ve

cift tarafli %6.7 olmak tizere toplam %13.7 olarak bulun-
du. Bugon prevalansi 18 yas alunda %10.2, 18-65 yas gru-
bunda %13.0 ve 65 yas iistii hastalarda %23.2 olarak tespit
edildi (Tablo 1). Tek tarafli bugon olanlarda sag kulak
%3.7 ve sol kulak %3.3 oraninda etkilenmigti. Yag arttk¢a
buson goriilme siklig1 istatistiksel olarak anlamli 6lciide
artmaktaydi (p<0.05). Cinsiyete gore buson prevalansi ve
sag veya sol kulakta buson gorilme siklig1 istatistiksel ola-
rak anlamli bir farklilik g6stermedi (p>0.05).

Dis kulak yolunda buson haricinde 74 hastada yabanci
cisim tespit edildi. Yas ortalamast 23.5+15.4 olan bu hasta-
larm 4474 (%59.5) erkek ve 30’u (%40.5) kadindi. Dis ku-
lak yolunda yabanci cisim goriilme prevalansi %0.9 olarak
hesaplandi. Dis kulak yolunda yabanct cisim olarak, 20
adet (%27.0) kulak pamugu, 16 adet (%21.6) tarim arugi,
15 adet (%20.3) bocek, 23 adet (%31.1) diger materyal tes-
pit edildi ve ctkarildi. Yas gruplarina ve cinsiyete kulakta
yabanci cisim goriilme siklig1 degismemekteydi (p>0.05).

Tartisma

Buson, dis kulak yolundaki apokrin ve sebase bezlerin
salgilartyla birlikte deskuamoz keratositler, tiiy ve sag¢ kari-
simudir. Yapisinda baglica doymug ve doymamus uzun zin-
cirli yag asitleri, alkol ve kolesterol bulunmaktadir.”" Bu-
son nedeniyle dis kulak yolunda tkaniklik olusma meka-
nizmasi tam olarak aydinlanlamamustir. Bazi ¢alismalarda
dig kulak yolu anatomisinin 6nemli bir faktér oldugu be-
lirtilmis ve yagin ilerlemesi ile birlikte dig kulak yolu cildi-
nin yapisinin degismesi ve kurumasinin busonun disa dog-
ru atilmasini olumsuz etkiledigi savunulmugtur.”” Robin-
son ve arkadaglari bazi hastalarda anormal epitelyum mig-
rasyonu ve keratinosit dagilimi gézlendigini, bunun da dig
kulak yolu artiklarinda ve tikaglarinda uzun epitelyum ka-
Iintilarinin yer almasina neden oldugunu rapor etmistir.”

Buson, dis kulak yolunu yaglama ve korumada yar-
dimer olsa da birikip yogunlastiginda, bas donmesi, ka-
sint1, agri, kronik oksiiriik, kulak ¢inlamasi, otitis ekster-
na ve isitme kaybina neden olabilir.”” Bizim ¢aligmamiz-
da poliklinigimize bagvuran tiim hastalarda otoskopik ba-
ki yapilmus ve buson tespit edilenler degerlendirmeye
alinmustr. Kayitlardan busona yonelik yakinmalar saglik-
I1 bir sekilde elde edilemedigi i¢in hastalarin busona yo-
nelik gelis nedenleri degerlendirilememistir.

Tablo 1. Yas gruplarina gore buson goértlme siklig

Yas araligi Toplam Busonlu Sikhk
hasta sayisi hasta sayisi (%)

|

18 yas alti 1731 178 10.2

18-65 yas arasl 5505 720 13.0

65 yas Ustu 967 225 23.2

Toplam 8203 1123 13.7
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Bir orta Anadolu yerlesim merkezi olan Bogazliyan ve
cevresine hizmet sunan devlet hastanesi KBB poliklinigine
bir yilda bagvuran tiim yaglardan hastalarda buson preva-
lans1 %13.7 olarak bulunmustur. Amerika Birlesik Devlet-
leri'nde haftada yaklagik 150.000 buson temizleme iglemi
yapilmaktadir.” Bricco gocuklarda yaptigi bir ¢alismada
buson sikligint %10 olarak bulmugtur.” Biz de 18 yas alt
cocuk yas grubunda buson gorilme sikligint %10 olarak
bulduk. Eekhof ve arkadaslar1, Hollanda'da bugonun genel
pratikte goriilme sikliginin %3.9 oldugunu tespit etmis-
tir.” Khabori, Umman'da genel buson prevalansin1 %11.7
olarak rapor etmistir. Yas gruplarina gore sikligi, 19-45 yas
arasi bireylerde %16.4 ve 60 yas istii bireylerde ise %23.9
bulmugtur. Kadinlarda 1.2 kat daha fazla oldugunu belirt-
mistir."” Bizim calismamizda da 65 yas iistii bireylerde bu-
son gortilme sikhig1 (%23) diger yas gruplarina gore daha
yiiksek saptanmig olmakla birlikte cinsiyet bakimmndan er-
keklerde biraz daha fazla bulunmustur. Eriskin niifusta
buldugumuz prevalans da diger caligmalarla uyumludur.

Ulkemizde buson prevalanst ve klinigi ile ilgili galig-
malar siurl sayidadir. Saglam ve arkadaglarmin 13-25
yas arasi erkeklerde yapuklari bir ¢alismada bugon preva-
lansi1 %17.2 olarak saptamiglardir. Tek ya da cift taraf-
l1 ve sag ya da sol kulakta gériilmesi durumlar: birbirine
yakin bulunmustur. Bu bulgular, yas gruplamasi farkli ol-
makla birlikte siklik ve diger 6zellikler bakimmdan bizim
sonuclarimiza benzer gortinmektedir.

Calismamizda degerlendirdigimiz bir bagka durum
olan dig kulak yolunda yabanci cisim goriilmesi, daha ¢cok
cocuklarda karsilasilan bir durumdur."" Shrestha ve arka-
daglart KBB hastalarinda yabanci cisimleri inceledikleri
caligmalarinda, tim hastalarin % 50’sinin 10 yag altinda
ve yabanci cisimlerin %96’sinin non-organik oldugunu
tespit etmiglerdir."” Bizim calismamizda ise kulakta ya-
bancr cisim tespit ettigimiz hastalarin yas ortalamasmimn
yiiksek ¢ikmasinin (23.5 yas) ve organik yabanci cisimle-
rin oranlarimin (toplam %41) yiiksek olmasinin bir nede-
ni, Bogazliyan ¢evresinde tarim faaliyetlerinin yogun ola-
rak yapilmast sonucu tarim artiklarinin ve boceklerin dig

kulaga daha ¢ok kagmasi olabilir.

Calismamizda tim hastalarin dosyalarinda egitim,
meslek, gelir diizeyi, kirsal-kentsel yerlesimleri gibi de-
mografik veriler yeterli degildi ve bu da bizim ¢aligmami-
zin sturhilign olarak goze carpmaktadir. Calismamizin
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evreni hastane KBB klinigine bagvuran hastalardir. Her
ne kadar bolgenin tek hastanesi olsa da ¢alisma verileri-
mizin tim toplumu yansittigr soylenemez. Dolayisiyla
sonuglarimiz ve prevalans degerlerimiz hastaneye bagvu-
ran kigiler genelinde yorumlanmalidir.

Sonug olarak, devlet hastanesi KBB poliklinigine bag-
vuran hastalar baglaminda Bogazliyan ve ¢evresinde bu-
son gorilme sikligr %13.7°dir. Yas ilerledik¢e bugon go-
rilme sikligt artmaktadir. Tim olgularinda tek tarafli
buson siklig1 biraz daha fazla olup en sik sag kulak etki-
lenmektedir. Fakat busonun sag ya da sol kulakta olmast
veya tek ya da cift tarafli gorillmesi arasinda istatistiksel
olarak anlamli fark bulunamamigtir. Bogazliyan ve cevre-
sinde kulakta yabanci cisim siklig1 ise %0.9’dur.

Ulkemizde buson ile ilgili prevalans ve insidans caligma-
larinin yetersizligi dikkate alindiginda, saglik hizmet alma-
ya gelen hastalarda yapilan siklik ¢aligmalarinin yani sira,
toplum i¢inde buson gorilme prevalansmin, klinik ve kisi-
lerin yasadiklart yer ve meslekleri gibi epidemiyolojik 6zel-
liklerinin aragtirilacag: caligmalara da gereksinim vardir.
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