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1. GIRIS

Barsak parazitozlari az gelismis ve gelismekte olan iilkelerde insanlarin en
onemli hastaliklar1 arasinda yer alirlar. Bu hastaliklarin yayilmasin1 kolaylastiran
sebepler arasinda gogler, altyapr yetersizlikleri, su yetersizligi ve sosyoekonomik
faktorler 6nemli yer tutar. Ekonomik kalkinmalarini karsilayabilecek yeterli kaynaga
sahip olmayan iilkelerde bagirsak parazit enfeksiyonlar1 etkenin tiirline, yiikiine ve
konagin bagisik durumuna bagli olmak iizere 6zellikle ¢ocuklarin zihinsel ve bedensel
gelisimini olumsuz etkileyebilmektedir (Altintag, 2002; Yazar, 2005; Degirmenci ve
ark., 2007).

Intestinal parazit enfeksiyonlari ¢ogunlukla; ishal, karin agrisi, bulanti, kusma,
kabizlik, istah degisiklikleri, dis gicirdatmasi, aniis ¢evresinde kasinti, uyurken agizdan
salya akma, kilo kaybi, deri dokiintiisii, alerjik reaksiyonlar, gece altin1 1slatma, anemi
gibi degisik bulgulara neden olmaktadir. Bulasma yollar1 ise vektorler, sular, besinler ve
kirli esyalar araciligiyla fekal-oral yolla olmaktadir (Markell ve ark., 1992; Unat ve ark.,
1995; Yilmaz, 1999; Karadeniz Mumcu, 2000; Ozcel ve ark. 2007; Keskin ve ark.,
2014).

Ulkemizde bagirsak parazitlerine siklikla rastlanmaktadir. Nedenleri iklim ve
cevre kosullarinin uygun olmasi, eksik altyapi, bazi bolgelerde diisiik sosyoekonomik
durum, halkin paraziter hastaliklar konusunda yeterince bilgilendirilmemis olmasi
olarak siralanabilir (Cetin ve ark., 1995; Saygi, 1998; Ozcel ve ark., 2007a; Keskin ve
ark., 2014).

Bu calismanin amaci, Sarkikaraaga¢ Seker Ilkogretim Okulu ve Sehit Selcuk
Dogan [lkdgretim Okulu 6-15 yas grubu Ogrencilerinde bagirsak parazitlerini tespit
etmek, parazitlerin prevalanslarini ortaya koymak, yayilisini etkileyen faktorleri

degerlendirmek ve intestinal parazitozlarin 6nemini bir kez daha ortaya koymaktir.



2. GENEL BIiLGILER

2.1. Bagirsak Parazitleri

Bagirsak parazit enfeksiyonlar1 lilkemizin 6nemli saglik sorunlarindan biridir.
Gerek protozoon ve gerekse helmintlerin olusturdugu parazitozlar, 6zellikle biiyiime
cagindaki c¢ocuklar basta olmak fiizere toplumun biitiin bireylerini etkilemektedir.
Parazitlerin bulasma yollar1 direk veya indirek olarak sekillenmektedir. Hijyen
kurallarinin eksik oldugu yerlerde insandan insana direkt olarak veya besin ve su
kaynaklarinin kontaminasyonu sonucu indirekt olarak bulagmaktadir. Enfeksiyonun
siddeti parazitin sayisina, cinsine, konagin bagisiklik durumuna ve etkilenen organa
gore farklilik gostermektedir (Markell ve ark., 1992; Cetin ve ark., 1995; Ozcel ve ark.,
2007a; Keskin ve ark., 2014).

2.2. Taksonomi (Kuman ve Altintas, 1996; Budak ve Budak, 2002)

Sube: Nemathelminthes
Smif: Nematoda
Alt sinif: Secernentea
Aile: Ascarididae
Cins: Ascaris
Tiir: Ascaris lumbricoides
Aile: Oxyuridae
Cins: Enterobius
Tiir: Enterobius vermicularis
Alt stmif: Adenophorea
Aile: Trichuridae
Cins: Trichuris
Tiir: Trichuris trichiura
Sube: Plathelminthes
Smif: Cestoda
Alt sinif: Eucestoda

Takim: Cyclophyllidea



Aile: Hymenolepididae
Cins: Hymenolepis
Tiir: Hymenolepis nana
Aile: Taeniidae
Cins: Taenia
Tiir: Taenia saginata
Sube: Protozoa
Alt Sube: Sarcomastigophora
Ust Siif: Sarcodina
Smif: Rhizopodea
Takim: Amoebida
Aile:Endamoebidae
Cins: Entamoeba
Tiir: Entamoeba histolytica
Tiir: Entamoeba hartmanni
Tiir: Entamoeba coli
Cins: Endolimax
Tiir: Endolimax nana
Cins: lodamoeba
Tiir: lodamoeba butschlii
Ust Simif: Mastigophora
Smif: Zoomastigophorea
Takim: Polymastigida
Aile: Hexamitidae
Cins: Giardia
Tir: Giardia intestinalis
Aile: Tetramitidae
Cins: Enteromonas
Tiir: Enteromonas hominis
Aile: Chilomastigidae
Cins: Chilomastix
Tiir: Chilomastix mesnili

Sube: Ciliophora



Alt sube: Blastocysta
Sinif: Blastocystea
Takim: Blastocystida
Aile: Blastocystidae
Cins: Blastocystis
Tiir: Blastocystis hominis (*)

(*)Bu tiir i¢in 6nerilen siniflandirma bu sekilde olmasina ragmen, taksonomideki yeri hala tartismalidir.

2.3. Patojen Intestinal Parazitler

2.3.1. Giardia intestinalis (Lambl, 1859) Alexieff, 1914 ve parazitligi

Morfoloji, konaklar ve evrim: G. intestinalis’in trofozoit ve kist olmak {izere
iki  formu bulunmaktadir. Trofozoitlerde ¢ogalma boyuna ikiye bdliinerek
gerceklesmektedir. Trofozoitler kamgilari ve aksonemlerini c¢ekerek sitoplazmalari
yogunlasir ve kist duvarimi sekillendirirler. Kistler 9-20 um boyunda ve 6-9 um eninde
ve oval yapidadirlar. Ince graniillii ve vakuol icermeyen stoplazma igerisinde orta
cisimler, kamg¢1 ve diger hiicre organel kalintilar1 ile 2-4 nukleusu Kistin bir ucunda
kiimelenmis bir sekilde goriiliir. Kistin olgunlasma siirecinde organlar ikilesir, kistten
¢ikis doneminde sitoplazma boliiniir, iki trofozoit gelisir. G.intestinalis’in trofozoitin
morfolojik yapisi karakteristik olup, 9-21 um uzunlugunda, 5-15 pm genisliginde ve 2—
4 um kalmlhigindadir. Sekil olarak uzunlamasina ikiye boliinmiis armuda benzer, dorsal
yiizii konveks, ventral yiizi konkav, dorsoventral basik, 6n kisim yuvarlak ve genis,
arkaya dogru gittikce daralan ve arka ugta sivri olarak sonlanan bir yapidadir. Yapiskan
disk ya da ventral disk olarak adlandirilan emici disk iki lobdan olusur ve karin yliziiniin
2/3’lik 6n kismii kaplar. Niikleuslar emici diskin arkasinda yer alirken, kinetozom
kompleksinden kaynaklanan dort ¢ift kamg¢i1 orta cisimler ve iki nukleus arasinda
simetrik olarak yerlesmistir. Yapilan arastirmalarda bu parazitlerde prepatent donemin

10-36 giin oldugu belirtilmistir (Unat ve ark., 1995).

Yasayis, insanda parazitlik ve epidemiyoloji: G.intestinalis, ince bagirsagin
proximal kisimlarinda yasar. Insan ve hayvanlarda (keme, fare, tavsan, kunduz, kedi,

kopek) bulunan Giardia’larin benzer olmadig kanaati yaygindir. insan ve kopek,



kunduz ve kopek arasinda karsilikli bulagmalar gdzlenebilmektedir. Insanin
G.intestinalis kokenleriyle keme, eriskin ve siit emen fareler, gerbil, kopek ve kedilerde
bulastirma deneyleri yapilmis ve siit emen fareler ile gerbillerde bulasmanin saglandigi

gozlenmistir (Visvesvara ve ark., 1991).

Insanlardan elde edilen kistler ile Mogol gerbillerinde yapilan bulastirma
deneylerinde sadece bes hastadan elde elden Kistlerin %1175 oraninda pozitif sonug
verdigi ve hayvanlardaki kist ¢ikarmanin da insanlardakine benzer sekilde oldugu

belirlenmistir (Visvesvara ve ark., 1991).

Sigir ve koyunlarda da Giardia infeksiyonuna rastlanmaktadir. Yavrularda
prevalans daha yiiksektir. Yapilan arastirmalarda, koyun ve insanlarda bulunan
Giardia’larinin  morfolojik ve antijenik yapilarinin benzerlik gosterdigi ortaya
konulmustur. Bu bulgular giyardiyazin zoonoz ve hatta zooantropoz oldugu goriisiini

giiclendirmistir (Buret ve ark., 1990).

Giardiasis, yeryiiziinde yaygm olup, kaynag diskilarinda kist bulunduran
insanlardir. insanlarm Kirli olan elleri, besin ya da sularla sindirim sistemine etkenlerin
oral yolla alinmasi ile bulasir. Enfeksiyona ilkokul g¢agindaki ¢ocuklarda daha sik
rastlanir. Diinya Saghk Orgiitii tarafindan 1975-1981 yillar1 arasinda yapilan
caligmalarda 200 milyonun {istiinde giyardiyozlu insanin oldugu ortaya konulmustur.
Ulkemizde yapilan calismalarda ilkokul ogrencilerinde prevalansin %4-25 arasinda

oldugu bildirilmistir (Cetin ve ark., 1995; Unat ve ark., 1995; Altintas, 2002).

Immunoloji: G. intestinalis’e kars1 direngte bireysel farkliliklar gériiliir. flkokul
cagindaki cocuklar duyarli iken bu duyarhilik ergenlik c¢agina geldikten sonra
azalmasina ragmen, eriskin ve ¢ok yash kisilerin diskilarinda da trofozoit ve/veya
kistleri belirlenebilmektedir. Midede HCI yoklugu, immun sistemini baskilayici ilaglar
predispozisyon nedenlerindendir (Unat ve ark., 1995; Saygi, 1998). Giardia trofozoitleri
IgA tarafindan sarilarak etkisiz hale getirilir ve bagirsak mukusu ile viicuttan atilir.
Infekte kisilerde IgA, IgG ve IgM seviyelerinin yiikseldigi, IgA antikorlarmnin yeterli
kabul edilen seviyelerin ¢ok altindaki diizeylerinin dahi 6énemli etkileri oldugu tespit

edilmistir (Saygi, 1998; Ozcel ve ark., 2007a; 2007b).



Patojenite ve klinik belirtiler: Giardia trofozoitleri, basta duedonum olmak
lizere ince barsagin proximal boliimlerinde villuslarda atrofi ve tahribat ile karakterize
sindirim sistemi lezyonlarina neden olurlar. Mukozaya emici diskleri ile yapisarak
mukoza tahribatina dolayisiyla bolgedeki besin emiliminin engellenmesine neden
olurlar (Markell ve ark., 1992; Saygi, 1998). Parazitin ishale neden olacak herhangi bir
endotoksini tespit edilmemis olmasina ragmen klinik bulgu olarak hastalarda kanli da
olabilen ishal goriiliir. Ayrica yagl diski karakteristik belirti olarak kabul edilir (Ozcel
ve ark., 2007a). Yapilan jejunum biyopsilerinde villuslarda kisalma, mukoza epitel
hiicrelerinde deformasyon ve lamina propria’da hiicre sayisinin arttigi ayrica B
vitamininin absorbsiyonunun engellendigi bildirilmistir (Merdivenci, 1981; Mandell ve
ark., 1995; Unat ve ark., 1995).

Giyardiyazis asemptomatik seyredebilecegi gibi ¢ocuklar ve bazen eriskinlerde
istahsizlik, zayiflama, karnin tist kisminda agri, ishal, abdominal siskinlik, epigastrik
bolgede duyarlilik ve malabsorbsiyon gozlenebilir, 6zellikle c¢ocuklarda anemi ve

biiylime geriligine neden olur (Markell ve ark., 1992; Unat ve ark., 1995).

Tam: Direkt ve indirek yontemlerle yapilabilir. Diskida Kist ya da trofozoit
formunun tespiti, duedonum aspirasyon sivisinin ve duedonum biyopsi materyalinin
incelenmesinde trofozoit formunun tespiti ile tan1 konulabilir (Altintas, 2002). Ayrica
hastanin kaninda Giardia’ya karsi olusmus antikorlarin belirlenmesi, diskida Giardia
antijeninin belirlenmesi diger tani yontemleridir. IFA, ELISA, Western Blot gibi
serolojik ve immunolojik metotlarla tani1 gittikge gelismektedir. Parazite spesifik DNA

proplari ile molekiiler tan1 ydntemleri de miimkiindiir (Ozcel ve ark., 2007a).

Tedavi: Parazit 5-nitromidazol tiirevleri (metronidazol, tinidazol, nimorazol ve
ornidazol), furazolidon, atebrin ve acranil’e duyarlidir. Metronidazoliin yetiskinlerde
Onerilen dozu 5-7 giin siireyle giinde li¢ defa 750 mg, cocuklara giinde iic defa 30
mg/kg/giin’diir. Gebelerde kullanimi sakincalidir (Unat ve ark., 1995; Akisii ve
Korkmaz, 2005).

Secnidazoliin eriskinlere giinde 2 gr. ¢ocuklara ise 30 mg/kg tek doz olarak
verilmesi onerilirken, Tinidazoliin yetiskinlerde giinde 2 gr. ¢ocuklarda ise 50 mg/kg’lik

giinliik tek dozlarin yeterli oldugu bildirilmistir (Ozcel ve ark., 2007a).



2.3.2. Entamoeba histolytica Schaudinn, 1903 ve parazitligi
Morfoloji ve evrim: E. histolytica bes morfolojik sekilde incelenir.

Trofozoit donemi: Bagirsak boslugunda yasayan formlar1 12—-20 ve dokularda yasayan
formlar1 ise 20-40 um c¢aptadirlar. Dokuda bulunanlarin ¢ap1 bazen 50-60 um
olabilmektedir. Aktif olarak hareket eden, beslenen, biiyiiyen ve ¢ogalan sekil olup,
sabit sekli yoktur. Yalanci ayaklar sayesinde siirekli sekil degistirir, yalanci ayaklarin
ciktig1 bolgelerde ektoplazma ve endoplazma kolay ayirt edilir. Boyanmis trofozoitin
cekirdegi icin ¢ekirdek zarmin i¢ yiizinde ayn1 biiyiikliikte olan kromatin tanecikleri ve
tam merkezdeki karyozom karakteristiktir (Markell ve ark., 1992; Cetin ve ark., 1995;
Unat ve ark., 1995; Sayg1, 1998).

Prekist donemi: Trofozoit formunun c¢ogalmasi i¢in kosullarinin olumsuzlastigi,
hastalik bulgularinin azaldig1 ve trofozoitin kist donemine gecisinin ilk basamaginda
meydana gelen formdur. Beslenme ve hareket durmus, sekil yuvarlaklagmis, ¢ekirdek
kiigiilmiistiir. Endoplazma ve ektoplazma ayriminin yapilmasi gii¢ ve ¢ekirdek, trofozoit
formlarina gore daha da kiiciiktiir. Endoplazmada kromatoid cisimcikler, uglart kiit

comakgiklar seklinde gozlenir (Mandell ve ark., 1995; Unat ve ark., 1995).

Kist donemi: Enfeksiyonun bulagsmasi bakimidan 6nemli olan dort ¢ekirdekli olgun
kistler, prekistlerden meydana gelirler. Caplart 11-12 um kadar olup, genellikle 15
um’den kiigiik ve yuvarlaktir. Boyanmamis preparatlarda kromatoid cisimcikler
goriilebilirken cekirdek ve glikojen vakuolii belirlenemez. Boyanmis preparatlarda ise
¢ekirdegin yapisinin trofozoitlerdeki ¢ekirdek ile aymidir (Markell ve ark., 1992;
Mandell ve ark., 1995; Unat ve ark., 1995).

Metakist ve metakistik trofozoit formlari: Oral yolla aliman kistin duvarinin ince
bagirsagin son kisminda kaybolmasi sonucu ortaya g¢ikan dort c¢ekirdekli trofozoite
metakist denir. Metakistin g¢ekirdek sayisi kadar boliinmesi ile olusan her bir kiigiik

amibe metakistik trofozoit denir (Unat ve ark., 1995).

Immunoloji: Hastaligin simirlanmasinda ve niiksiin engellenmesinde hiicresel immiin
savunma mekanizmalart etkili olmaktadir. Hiicresel yanitta lenfositlerden antijene

spesifik lenfokinler (interferon y) olusmaktadir. Bes giin E. hisyolytica antijeni ile



uyarilmis T hiicrelerinin invitro inkiibasyonu, E. hisyolytica trofozoitlerine karsi
sitotoksik T lenfosit aktivitesini saglamaktadir. AIDS’li kisilerde siddetli invaziv
amoebiosis insidanst yiiksektir. Bu durum konagin hiicresel immun savunma
mekanizmasina sahip olmamasina baglanmaktadir (Stanley, 1997; Miller-Sims ve Petri,
2002; Ozcel ve ark., 2007).

E. hisyolytica enfeksiyonu esnasinda gegici immiinosupresyonu olusmaktadir. T
lenfosit fonksiyonlari, makrofajlara bagimli olarak gelismekte ve amoebiasisli
hastalarda makrofaj fonksiyon bozukluklart T lenfositlerini tetiklemektedir.
E. hisyolytica’dan salinan sekresyon ve atilim triinleriyle makrofajlardaki arasidonik
asit metabolizmasi uyarilmakta prostoglandin E2 ve 16kotrien C4 saliniminin artirdigi
ve bu artisin immiin yanitinin zayiflamasiyla baglantili oldugu goriilmektedir.
Enfeksiyonun sekillenmesinde, makrofaj fonksiyon yetersizligi parazit ve konaga baglh

bircok faktorlerle baglantili olabilmektedir (Ak ve Aksoy, 1999; Ozcel ve ark., 2007).

E. hisyolytica, kalin bagirsaklarda mukus salgilanmasina neden olur. in vitro
calismalarda, kalin bagirsak mukus salgilarinin, amebik tutunmay1 ve kolon epitel hiicre
lizisini engelledigi gosterilmistir. Amiplerin bagirsak mukozasina yapismasina karsi
IgA cevabinin olusmasi, parazitin, kolon hiicrelerinin salgiladigi sadece kolonik
mukuslara yapigsmasini sagladigt ve dolayisiyla amiplerin  bagirsak dokusuna
yapismasinin - Onlenebildigi ve invaziv bir hastaligin olusmadigi bildirilmistir.
Trofozoitlerin matriks proteinlerini ve membranlarint tahrip eden sekiz farkli cystein
proteaz patojenik salgi algiladiklari bilinmektedir. Enfekte bireylerde bu proteaza karsi
antikor gelistigi bildirilmistir (Ozcel ve ark., 2007a; 2007b).

Patojenite ve klinik belirtiler: E. histolytica bagirsak duvarina yerlesir, epitele yapisan
amiplerin salgilar1 proteolitik enzimler (kollegenaz ve major notral proteinaz gibi) icerir
ve bu enzim hiicrelerde 6dem, fibrinlesme, nekroz ve erimeye neden olarak etkenin
submukozaya ge¢mesini saglar (Mandell ve ark., 1995; Unat ve ark., 1995).
Submukozaya gecen etkenler eritrositleri fagosite ederek beslenir ve ¢ekumda,
rektumda ve sigmoid kolonda, ince bagirsakta, ilerlemis vakalarda ise kalin bagirsakta
yaygin agzi dar bir sise tarzinda amip iilserleri meydana getirir (Ozcel ve ark., 2007a).

Viriilansta trofozoitlerden salinan enzimlerin, enterotoksin veya sitotoksinlerin ve



amibin dokuya temasiyla hiicre erimesinin rolii oldugu bildirilmistir (Merdivenci, 1981;
Markell ve ark., 1992; Mandell ve ark., 1995; Unat ve ark., 1995).

E. histolytica’nin sebep oldugu amibik karaciger apsesinde basit hepatit, amip
hepatiti ve amip apsesi goriiliir. Ayrica karaciger apsesi plevra, akciger, deri, bagirsak,
perikard, periton, safra yollar1 ve damarlara agilabilir. Hastalikta tutulan organa gore
degisen agri, ates yiikselmesi ve lokositoz goriiliir. Bunlarin disinda amoeboma,
peritonit, amipli appendisit, bagirsak invaginasyonu, mesane-sigmoid fistiilii, bagirsakta
daralma, amipli aniis graniilomu ve vaginaya yayilma amipli dizanterinin

komplikasyonlarindandir (Ozcel ve ark., 2007a).

E. histolytica mukuslu ve kanli diskiyla karakterize olan akut dizanteriye sebep
olur. Sonraki asamalarda ates, bas agrist ve soguk alginligi belirtileri goriiliir. Kronik
vakalarda ise irritan bir bagirsak sendromu ve bazen de spesifik olmayan semptomlar
goriilmekte olup, bazen aseptomatik seyreder. Abdominal agri, diayare, istahsizlik,
viicut agirliginda azalma, uzun siireli halsizlik gibi semptomlar goriilebilir. Karaciger,
akciger, deri, dalak, perikard, beyin, lireme organi ve idrar yollar1 protazoonlarin
yerlesme yerleridir. Hepatik apseler, enfeksiyonun karacigere yayilmasi sonucu olusur
ve %85°1 sag lopta, %15°1 sol lopta, %15-25°1 ise her iki lopta goriilebilir. Ates,
hepatosplenomegali, karnin sag proximalinde kas kramplar1 ve agri gibi belirtiler
gozlenir (Markell ve ark., 1992; Unat ve ark., 1995; Altintas, 2002; Ozcel ve ark.,
2007a).

Akciger amibiyazi, hepatik apselerin diyafram yoluyla veya E. histolytica
trofozoitlerinin kan yolu ile bagirsaktan dogrudan akcigere tasinmasiyla olusur. Hafif
solunum giigliigli, hipertermi, gogsiin yarisin1 kaplayan agri, yorgunluk, okstirik ve
Oksiirikle ¢ikan balgamda karaciger hiicrelerinin goriilmesi klinik belirtilerdendir.
Cikolata renkli balgam goriilmesi apsenin bronslara agildiginin gostergesidir (Ozcel ve

ark., 2007a).

Tami: E. histolytica enfeksiyonunda kesin tani diski, rektum kazint1 materyali,
apse materyali, biyopsi ve otopsi materyallerinin laboratuvarda incelenmesi ile yapilir
(Cetin ve ark., 1995; Saygi, 1998). Sonuglarin negatif olarak degerlendirilebilmesi i¢in

diski1 o6rneklerinin en az alti giin araliksiz olarak degerlendirilmesi gerekmektedir.



Amibiyazli hastalarin %90’ mndan fazlasi bu yontem ile belirlenebilmektedir (Saygt,
1998; Altintas, 2002).

Tanida ayrica kiiltlir yontemleri, izoenzim analizi, antijen saptama yontemleri ve
PCR gibi molekiiler yontemler kullanilmaktadir (Korkmaz ve Ok, 2011). Bagirsak dis1
amibiyazin teshisinde ise IHA, komplement birlesmesi, IFA, ELISA gibi serolojik
yontemler kullanilmaktadir (Markell ve ark., 1992; Unat ve ark., 1995).

Bagirsak amibiyazinda sulu diskilarda trofozoit, sekilli digkilarda ise kistlere
rastlanir. Digkida parazit dagilimi degisken olup, ¢ok kanli ve tedavi géren bireylerde
etken tespiti zordur. Hastalik diger kalin bagirsak hastaliklarina benzer klinik seyir
gosterir. Bu nedenle kesin tani icin etken izolasyonu 6nemlidir. XRay, sigmoidoskopi,
tomografi, ultrasonografi ve radyoizotoplar taniya yardimci inceleme yontemleridir.
Medikal tedavi sirasinda kullanilan antibiyotikler, antiasitler, bagirsak yikamalari ve
radyolojik muayene igin verilen kontrast maddeler trofozoitlerin goriilmesini
zorlastirirken digkinin sogumamis olmasi etkenin canli olarak tespit edilmesine olanak
verir (Unat ve ark., 1995; Saygi, 1998; Ozcel ve ark., 2007a).

Tedavi: Tedavi protokolii, protozoonun yerlestigi organa gore sekillenir. Amipli
dizanteriye karsi 5-nitroimidazol tiirevleri olan metronidazole, tinidazole, ornidazole,
nimorazole kullanilir, en sik kullanmilanm1 ise metronidazole’diir. Bagirsak
enfeksiyonunda metronidazol 10 giin siireyle 3X750 mg seklinde, tinidazole bes giin
siireyle giinde 2X600 mg seklinde, ornidazole {i¢ giin siireyle 2X2 gr (¢ocuklarda 50
mg/kg) seklinde uygulanir. Karaciger amibiyazinda, seknidazole’ilin yetiskinlerde giinde
1.5 gr (¢ocuklarda 30mg/kg) dozda bes giin siireyle uygulanmasi ile iyi sonuglar alindigi
bildirilmistir (Unat ve ark., 1995; Akisii ve Korkmaz, 2005).

2.3.3. Blastocystis hominis Brumpt, 1912 ve parazitligi

Baz1 arastirmacilara gore patojen kabul edilmeyen Blastocystis hominis’in
taksonomideki yeri heniliz net degildir. Etken mantar, bakteri ve protozoonlar ig¢in
hazirlanan besi yerlerinde sadece protozoon besi yerinde iiremekte, liremesini bakteri
varhiginda gerceklestirebilmekte, 30°C’nin altinda 6lmektedir. Hiicre ¢eperi bakimindan
protozoonlara yakin yapiya sahip olup, protozoon ilaglarina karsi duyarhdir.

Endodiyogeni ile ¢cogalmakta ve yalanci ayaklarla hareket eden bu etkenlerin iireme
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organlar1 sentral cisim olarak adlandirilir. B. hominis, bu ozellikleri géz Oniinde
bulundurularak protozoon olarak kabul edilmistir (Ozcel, 1995; Unat ve ark., 1995;
Altintas, 2002; Ozcel ve ark, 2007a).

Morfoloji ve evrim: B. hominis ortadan ikiye béliinerek tiremekte olan bu
etkenlerin pseudopod c¢ikarma kabiliyetleri vardir. Vakuoler, graniiler ve ameboid
formlar1 tanimlanmis olup, bu li¢ formdan vakuoler formun en sik gorildigi
bildirilmistir. Bir membran ile ¢evrili olan vakuoler formun (central body sekli) hemen
hemen %901 sizogonide énemli rol oynayan sentral bir cisim olusturur. ikinci form
olan graniiler formda, graniiller ¢ekirdek ¢evresinde dizilirler. Bu form, hem diskida
hem de kiiltiirde goriilebilir. Enfeksiyon sirasinda gozlenen, 16kosite benzeyen ameboid

formda yalanci ayaklar goriiliir ve organeller bdliinmeden gogalabilir (Ozcel ve ark,

2007a).

B. hominis’in yasam dongiisii tam olarak agiklanamasa da disk1 yolu ile ¢evreye
yayilan kistlerin oral yol ile alindig1, gastrointestinal sistem mukozasinda asekstiel
olarak c¢ogaldigi, sirast ile vakuoler, multivakuoler ve ameboid formun sekillendigi
diistiniilmektedir. Ameboid formdan sonra prekist ve kalin duvarli kist sekillenir.

Olusan kistler diski ile viicut dismna atilir (Ozcel ve ark, 2007).

Immunoloji: B. hominis’in bagirsak epitel hiicrelerinde yangisal yanita neden
olup olmadigin1 belirlemek amaci ile hiicre hatti ile inkiibe edilip 24 saat sonra
gozlemlenmistir. Bu gozlemde sitopatik etki belirlenmis, kemokin olan ve ozellikle
notrofilleri, monosit ve T lenfositleri aktive eden IL-8 (notrofil atraktan) ve GM-CSF
(granulocyte macrophage colony stimulating factor) saliniminin oldugu bildirilmistir.
[lk alt1 saatten sonra IL-8 saliiminin artmamasi immun yanitin erken fazda

sekillenmekte oldugu gériisiinii desteklemektedir (Ozcel ve ark., 2007a; 2007b).

Konu iizerinde yapilan calismalar gesitli derecelerde ishale sahip bireylerde

etkene daha sik rastlandig1 ve etkenin vakuoler formda oldugu bildirilmistir (Ozcel ve

ark., 2007a).

B. hominis’te bireysel bagisiklik kazanilmis bagisiklik seklinde iken toplumsal
olarak sekillenen bagisiklik konusunda yeterli veri yoktur. Bazi arastirmacilar

enfeksiyonun geng bireylerde daha sik goriildiigiinii ve semptomlarin daha belirgin
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oldugunu, yetiskinlerde kazanilmis bagisikligin = sekillendigini belirtirken bazi
arastirmacilar ise yetiskinlerde daha sik goriildiigiinii 6ne siirmiislerdir (Ozcel ve ark.,

2007a).

Patojenite ve klinik belirtiler: Bazi arastirmacilar, diskisinda B. hominis
bulunan kisilerde saptanan klinik semptomlarin etkene bagli olmadigini bildirirken,
bazilar1 da etkeni potansiyel bir patojen olarak kabul etmektedirler (Markell ve ark.,
1992; Ozcel, 1995). Baz1 arastirmacilara gore ise, her bir mikroskop sahasinda besten
fazla etkenin bulunmasi patojenite nedeni olarak kabul edilmektedir. Klinik bulgular
karin agrisi, ishal, mide bulantisi ve hipertermi olarak siralanabilir (Unat ve ark., 1995;
Inceboz ve Uner, 2001; Ozcel ve ark., 2007a).

Tani: Tani, digkida etkenin vakuoler, graniiler veya kist formlarinin gdzlenmesi
ile konulurken, kiiltiir yontemi de taniya yardimcidir. Vakuoler formu lugol boyama ile
gozlene bilinirken diger formlar icin trikrom gibi kalict boyama yontemlerinin
kullanim1 gerekmektedir. Aksi halde Endolimax nana gibi patojen olmayan parazitlerle
karistirilabilmektedir (Saygi, 1998; Ozcel ve ark, 2007a; Korkmaz ve Ok, 2011).

Tedavi: Blastocystosis tedavisinde metronidazol kullanimi bazi arastirmacilar
tarafindan  Onerilmektedir. Ancak bazi arastiricilar ilacin  etkisiz  oldugunu
bildirmektedirler. Farkli c¢alismalarda ilacin etkinligi konusunda farkli sonuclarin
alinmas1 1ilaca kars1t suslar arasindaki diren¢ farkliligindan kaynaklanabilecegi

diistiniilmiistiir (Ozcel ve ark, 2007a).

2.3.4. Ascaris lumbricoides Linnaeus, 1758 ve parazitligi

Morfoloji ve evrim: A. lumbricoides, insanlarda parazitlenen en biiyiik
nematodtur. Viicudu silindirik bir yapida olup, iki uca dogru giderek incelenen ve
tizerinde enine ince ¢izgiler bulunan bir kiitikiil tabakas: ile ortiiliidiir. Agizda ii¢ tane
dudak bulunmaktadir. Bunlarin biri dorsal, ikisi ventral yiizeyde yer alir ve iizerlerinde
kiiciik disler bulunur ve tliggen seklindeki agiz bu ii¢ dudagin ortasinda yer alir. A.
lumbricoides’in erkegi 15-30 cm uzunlugunda, 3-5 mm ¢apindadir, arka ucu abdomene
dogru ¢engel seklinde kivrilmis olup, bu kivrimin u¢ kisminda iki tane ¢iftlesme organi
bulunur. Disi 20-40 cm uzunlugunda, 5 mm ¢apindadir, vulva viicudun 6n 1/3 kismiyla,

orta 1/3 kismin birlestigi yerde, karin yiiziine agilan oval bir deliktir. Disi bir glinde
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kahverengi, oval ve bazen yuvarlak olan 200 bin kadar yumurta yumurtlarlar. Disar1
ciktiginda i¢cinde embriyo gelismemis bu yumurtalar, déllenmis ve dollenmemis olmak
tizere iki tiptir (Markell ve ark., 1992; Unat ve ark., 1995; Saygi, 1998). Dollenmemis
yumurtalar 88-94 X 39-44 um genisliginde ve genellikle simetrik olmayan, bazen
dikdortgen, tliggen ya da yamuk gibi sekillerde de goriilebilmektedirler. Bunun
sebebinin, bagirsakta erkek nematodlar bulunmadiginda, tiim disiler déllenemediginde
ya da enfeksiyon kendiliginden iyilesmeye basladigi zaman olabilecegi bildirilmistir.
Bu yumurtalarin hasta etme yetenekleri yoktur. Dollenmis yumurtalar simetrili, sobemsi
yapida olup, yumurta hiicresi ve kabuk arasinda bosluk vardir. Bu yumurtalar, 45-75 X
35-50 um ¢apindadir (Unat ve ark., 1995; Saygi, 1998; Altintas, 2002).

Ascaris yumurtalarinin kabuklari ii¢ tabakadan olusur:
1. Protein tabakas1: Girintili ¢ikintili bir yapidadir.
2. Membrana lucida: Yumurtanin direncini saglayan bu tabaka, kalin, renksiz, saydam
ve diizdiir.

3. Askarosit zar: En i¢te bulunan ve embriyoyu ¢evreleyen tabakadir.

Yetiskin A. lumbricoides’ler, insanlarin ince bagirsaklarinda yasarlar ve en sik
goriildiikleri kisim ise jejunum olup, ileumun orta kisimlarinda da gorildiikleri
bildirilmistir. Yasadiklar1 bu yerlerde sindirilmeye hazir besinlerden gereksinimlerini
karsilamaktadirlar. Bu parazitin dar kanallara girme egilimi vardir; safra kanallarina

girebilir, ayrica mide ve dzefagusa da gegebilir (Ozcel ve ark, 2007a).

Erigkin parazitlerin insan bagirsagindaki yasam siirelerinin 12-17 ay arasinda
degistigi bildirilmistir. Insanin ince bagirsaklarindaki parazit sayisinm belirlenmesinde
digkida yumurta sayimimin kullanilabileceginden bahsedilmistir. Erken donemde
ciftlesen disi giinde 200.000 yumurta yapabildigi ve yasam siirelerince toplam sayinin

25-27 milyon yumurta oldugu bildirilmektedirler (Ozcel ve ark, 2007a).

Dollenen yumurtada blastomer adi verilen ve olgunlasmamis embrion bulunur.
Diisiik sicaklikta gelisimi yavaslayan embriyonun gelisimi i¢in nem ve oksijen
gereklidir. Blastomerler igin en uygun sicaklik 25°C iken yumurtalar 21-30°C sicaklikta
da gelisebilmektedir. Yumurta i¢inde S seklinde kivrilan larva yine uygun sicaklik, nem
ve oksijenin varliginda, 2-3 haftada insanlar icin enfektif olan ikinci donem larva

olusur. Enfektif yumurtanin kalin kabugu insanlar tarafindan oral yolla alindiginda,
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mide asidinden etkilenmeden duodenuma geger. ince bagirsak enzimlerinin etkisi ile
kabuk incelir ve larva serbest kalir. Rhapditiform olarak adlandirilan bu larvanin
uzunlugu 200-300 um olup, agiz kapsiiliinden sonra uzun silindirik bir kismin sonunda
ampiil seklinde siskinlik olan dzefagus vardir (Ozcel ve ark, 2007a). Serbest kalan larva
bagirsak ¢eperinden geger. Sirast ile karaciger, kalp daha sonra akcigere ulasan larva 5-
10 giin igerisinde evrimini tamamlar ve trake, farinks, 6zefagus ve mideden gegip ince
bagirsaga yerlesir. Disi parazitlerin bulasmadan 60-90 giin sonra yumurtlamaya
basladig bildirilmistir (Markell ve ark., 1992; Saygi, 1998).

Epidemiyoloji: Tirkiye’de yaygin olarak goriilen A. lumbricoides’in diinyada
halihazirda yaklasik 1.25 milyar insan1 enfekte ettigi tahmin edilmektedir. Askariyazda
rezervuarlar bagirsaginda erigkin disilerin bulundugu insanlardir. Bulagma ise,
icerisinde enfektif larva olan yumurtanin oral yolla alinmasi ve gastrointestinal sisteme
ulasmasi ile olur. insan bagirsaginda bulunan disilerin émiirlerinin genellikle 10 aydan
az olmasma karsin yumurtalar toprakta uygun sartlarda yillarca enfektif olarak
kalabilirler. Yumurta gelisimi i¢in ortamda 15°C’nin tstiinde bir sicaklik ve en az %50
nispi nem bulunmas1 gerektigi bildirilmistir. Bulagsmanin en ¢ok ¢ocuklarda goriildiigi
bu enfeksiyonun sik rastlanildigi bolgeler, insan diskisinin geligigiizel etrafa sagildigi ya
da giibre olarak kullanildig1 bolgeler, agik lagim sular1 gecen yerlesim bolgeleri olarak
siralanabilir (Unat ve ark., 1995).

Immunoloji: Askariyazda bagisiklik etkenin  formuna bagh  olarak
degismektedir. Erigkinlerde bagisiklik az ya da hi¢ gelismezken larva formunda
bagisiklik gelismektedir. Bu durum periton ve diger organlarda larvalar etrafinda
sekillenen graniilomlarin varlig1 ile agiklanmaktadir. Yapilan deneysel ¢aligmalar insan
ve hayvanlarda enfestasyon sonrasi immiinglobulin artisi oldugunu gostermistir
(Markell ve ark., 1992; Mandell ve ark., 1995; Unat ve ark., 1995; Sayg1, 1998; Ozcel
ve ark, 2007Db).

Hastaligin  gelisimi agisindan  T-hiicre yanitlar1  6nemlidir. Insanlarda
immunoglobulin seviyesindeki artisa ek olarak polarize Th2-tip immun yanit
sekillenmektedir. A. lumbricoides enfeksiyonunda sitokin yanitinin degerlendirilmesi
amaci ile enfekte ve enfekte olmayan grup karsilagtirilmis, enfekte grupta belirlemek

icin larva ve erigkin safhasindaki Ascaris antijenlerine karsit olusan hiicresel immun
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yanit enfekte olmayan kontrol grubuyla karsilasgtirilmis, enfekte olanlarda immun
yanitin sekillendigi ve IL-4 ve IL-5 saliniminin yiiksek oldugu belirlenirken I1L-10 ve
interferon gamma saliniminda ise gruplar arasinda fark goriilmemistir (Ozcel ve ark,

2007a; 2007D).

Patojenite ve klinik belirtiler: A. lumbricoides larvalart bagirsak mukozasinda
akcigerde ve karacigerde petesiyel kanamalara ve lezyonlara neden olurlar. Bu
lezyonlar akciger dokusunda daha siddetlidir. Akcigerdeki lezyonlar daha belirgindir,
lobiiler pneumoni ile sonu¢lanan pneumoni, damarlarda riiptiir, mukozada inflamasyon

ve hiicre infiltrasyonu gozlenir (Unat ve ark., 1995; Ozcel ve ark, 2007a).

Klinik semptomlarin ortaya ¢ikmasi i¢in ince bagirsaga yerlesen parazit
sayisinin yiiksek olmasi gerekir. Etken sayisina ve konagin duyarliligina bagl olarak
konakta degisen mekanik, toksik ve alerjik degisiklikler gézlenebilir. Parazitler mekanik
olarak mukozada erezyonlara neden olurlar, kanama odaklar1 ve yangi sekillenir.
Bagirsaklarda konstipasyon, invaginasyon, safra ve pankreas kanallarinda tikanmaya,
mukoza tahribati sonrasi peritonite, sindirim bozukluklar: ile malnutrisyona neden
olurlar (Ozcel ve ark, 2007a).

Klinik bulgular temelde larval form ve eriskin form olarak incelenebilir.
Larvalarin sayisina bagli olarak karaciger ve akcigerde ge¢isi sirasinda semptomlar
gozlenmeyebilecegi gibi, sayilarinin fazla oldugu durumlarda Lofler Pnomonisi
goriilebilir  (Saygi, 1998). Akciger lezyonlarinda oldugu gibi  bagirsak
enfestasyonlarinda da semptomlarin siddeti parazit sayisina bagl olarak degismektedir.
Gobek bolgesinde lokalize olan karin agrisi, istah kaybi, istah artisi, hava yutma,
regurgitasyon, ishal, mide bulantisi, kusma, bagirsak konstipasyonu, uykuda agizdan
salya akmasi, burunda kasinti ve frtiker benzeri dermatit goriilebilir. Etken
bagirsaklardan 6zefagus yoluyla agiz, burun, dis kulak gibi dogal deliklerden ayrica
operasyon gecirmis hastalarda dikis bolgesinden ¢ikabilir. Solunum yollarinda, safra
kanallarinda tikanmalara, pankreasta yangiya, apanditise neden olur ve barsak ¢eperini

delerek peritona gegebilir (Mandell ve ark., 1995; Unat ve ark., 1995; Altintas, 2002).

Tami: Digkida yumurta ya da erigkinlerin tespiti ile yapilir. Erkek parazit ve
olgunlasmamis A. lumbricoides’ler ultrasonografi ile belirlenebilir. Akciger gogii

doneminde balgamda larvalar, diskida ¢oktiirme yontemi ile fertil ve infertil yumurtalar
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belirlenebilir. Do6llenmis yumurtalar agir olmalar1 nedeniyle suyun altina ¢okecekleri
icin ylizdlirme yontemi ile saptanmalari ¢ok zordur. Diskida 6zellikle ince bagirsaklarda
sadece disi ya da erkek askarislerin bulundugu durumlarda yumurta tespit
edilemeyebilir (Ozcel ve ark, 2007).

Tedavi: A. lumbricoides’in tedavisinde asemptomatik ve agir seyretmeyen
enfeksiyonlarda genellikle benzimidazol tiirevlerinden olan mebendazol ya da
albendazol kullanilmaktadir. Bu ilaglarin uygun dozlarda alindig: takdirde askariyazi
%97 oraninda tedavi ettigi bildirilmistir. Bu ilaglar erigkin parazitleri 6ldiirebildikleri
gibi, genis spektrumlu olmalar1 sebebiyle diger mide bagirsak nematodlarina karsi da
etki gosterebilmektedir. Yetigskinlerde giinlik 75 mg/kg piperazin tuzlart da
kullanilabilir. Bu ilacin dort gramdan fazla verilmemesine dikkat edilmelidir. Tedavide
ayrica levamisole (L-tetramisole) ve pyrantel pamoat gibi ilaglarin da etkili oldugu

bildirilmigtir (Mandell ve ark., 1995; Unat ve ark., 1995; Akisii ve Korkmaz, 2005).

2.3.5. Enterobius vermicularis (Linnaeus, 1758) Leach, 1853 ve parazitligi

Morfoloji ve evrim: Halk arasinda kil kurdu olarak bilinen bu nematod kii¢iik
ve beyaz renklidir. Erkekleri 3-6 mm boyunda ve 0.1-0.25 mm eninde olup kivrik olan
arka kisimlarinda spikiil bulunur. Disileri ise 8-13 mm boyunda ve 0.3-0.6 mm eninde
olup, arka kisim uzun ve incedir. Parazitin viicudunun 6n kisminda kiitikiil genisler,
agiz ¢ dudaklidir, 6zefagus on kisimda loblu bir yap1 gosterirken, daha sonra daralir
ardindan ampule benzer bir yap1 alir. Disi parazit aniis yolu ile disariya ¢ikar ve perianal
bolgeye yumurtlar. Kabugu cift tabakali ve diiz olan yumurta oval, 50-60 um boyunda
ve 20-30 pum enindedir (Markell ve ark., 1992; Unat ve ark., 1995; Saygi, 1998;
Altintas, 2002). Yumurtalarin enfeksiyon yetenegini kazanabilmeleri i¢in sicaklik, nem
ve oksijen oranmnin uygun seviyede olmasi gerekir. Bu kosullarda 4-7 saat icinde
olgunlagirlar. Olgunlasan yumurtalar gastrointestinal sistem yolu ile alinir, yumurta
icinde olgunlasan larva serbest kalir, iki kez gomlek degistirip kalin bagirsaga geger

(Unat ve ark., 1995; Saygi, 1998; Keskin ve ark., 2014).

Epidemiyoloji: E. vermicularis’in diinyada 500 milyon kisiyi, ¢ocuklarin ise
%10’nunu enfekte ettigi bildirilmistir. Kaynagi insan olan enterobiyazda konak zinciri

insan, insan, insan seklindedir (Ozcel ve ark, 2007a). Bulasma enfekte bireylerin
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bulastirdig1 yumurtalarin oral olarak alinmasi ile olur. Sosyoekonomik seviyenin diisiik
olmasi, hijyen konusunda hassas davranilmayan topluluklar, 6grenci yurtlari, okul
oncesi egitim kurumlari, kisla ve bakimevleri, enfeksiyonun yaygin oldugu yerlerdir.
Etken rutubetli ortamlarda canliligimi uzun siire koruyabilirken kuru ortamlarda 3-10
giinde 6lmektedir (Cetin ve ark., 1995; Unat ve ark., 1995; Keskin ve ark., 2014).

Immunoloji: Immun yanit etkenin tiiriine ve yerlesim bolgesine bagl olarak
degismektedir. Bagirsaklarda {lser ve hemorajiye neden olur. Nematod
enfeksiyonlarinda eozinofili, mastositoz ve IgE olusumu go6zlenmektedir. E.
vermicularis’in hematoloji lizerine ¢ok etkisinin olmasi ve immunopatolojik bulgulara
neden olmamasi bagirsak limeninde kalmasina, diger dokulara yayilamamasina
baglanmaktadir. Her ne kadar bu etki ile nadir karsilasilsa da bir olguda eozinofil ve IgE
diizeylerinde artis belirlenmistir (Ozcel ve ark, 2007a; 2007b).

Patojenite ve klinik belirtiler: Klinik belirtiler parazitin sayisi ile dogru orantili
olarak degismektedir. Parazitler periton, {iretra, vagina, gibi organlara gegerek
graniilomlara neden olurlar (Markell ve ark., 1992; Unat ve ark., 1995; Altintas, 2002).

Patolojik bulgular ozellikle etken sayisinin fazla oldugu durumlarda ortaya
cikmaktadir. Kalin bagirsaktaki etkileri diisiik diizeyde olmasma ragmen siddetli
seyreden enfeksiyon durumunda kalin bagirsagin dalaga komsu olan bolgelerinde ve
apandiste tikanma sekillenebilir. Kalin bagirsaklarda kangrenli ilserler sekillenir.
Apandisit vakalarinin %1,2-34’{iniin enterobiyaz kokenli oldugu tespit edilmistir (Ozcel
ve ark, 2007a).

Enterobiyaza daha duyarli olan ¢ocuklarda geceleri artan perianal kasintisi
sekillenir. Kasintiya bagli gelisen yiizeysel perforasyon, sekonder enfeksiyon nedeni
olabilir. Vulvitis, vaginitis ve iirtiker gelisebilir. Istahta degisiklikler, ishal, burun
deliklerinde kasinti, anemi, eozinofili, uyku diizeninde bozukluk, oksiiriik krizleri ve
kas kramplar1 klinik bulgular arasinda sayilabilir. Etken sinir sistemini de etkiledigi i¢in
sinirsel nobetler, kontrolsiiz hareketler, kulaklarda ugultu, duyma ve gorme kayb,
motivasyon eksikligi gibi belirtilerle de gozlenebilir (Mandell ve ark., 1995; Unat ve
ark., 1995; Altintas, 2002; Ozcel ve ark, 2007a).
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Tam: Hastalikta perianal bolge ve burun kagitisinin birlikte seyretmesi tant i¢in
onemlidir. Kesin teshis digkida parazit ve yumurtalarinin tespiti ile yapilmasina ragmen
yumurtanin digskida goriilebilmesi i¢in disinin bagirsakta parcalanmis olmasi gerekir. Bu
durum digki incelemesi ile teshis oranimi diisiirmektedir. Disi parazitin perianal bolgeye
yumurtladigi dikkate alindiginda bolgeden alinan orneklerin incelenmesi teshisi
kolaylastirir. Eriskin E. vermicularis mukuslu diskida ve perianal bdlgede goriiliir
(Markell ve ark., 1992; Unat ve ark., 1995; Saygi, 1998; Altintas, 2002; Ozcel ve ark,
2007; Keskin ve ark., 2014).

Tedavi: Kasint1 ve kontaminasyon yiiksek oldugu i¢in aile bireyleri ayni anda
tedavi edilmelidir. Hastalikta otoinfeksiyon ile sik karsilasildig igin tedavi birer hafta
araliklarla 2-3 kez tekrarlanmalidir. Tedavide 10 mg/kg pirvinyum pamoat, pyrantel
pamoat, piperazin tuzlar1 ve mebendazole’lin etkili oldugu bildirilmistir. Mebendazol ve
Albendozol iki yastan biiyiik ¢cocuklarda 400 mg tablet seklinde tek doz verilir. Iki
yasindan kiigiiklerde ise tek doz olarak Albendazole 200 mg tablet kullanilir (Unat ve
ark., 1995; Akisii ve Korkmaz, 2005; Keskin ve ark., 2014).

2.3.6. Trichuris trichiura (Linnaeus, 1771) Stiles, 1901 ve parazitligi

Morfoloji ve evrim: On kism1 kil gibi olan parazitin erkeklerinin uzunlugu 3-
4,5 cm’dir. Arka ucu kivrimi spirale benzemekte, spikiilii tek olup, kin1 dikenlidir.
Ovipar olan disiler ise uzunluklarmin 3,5-5 cm ve arka ucunun konik sekilde olmasi ile
erkeklerden ayrilir. Giinde ortalama 1000-7000 kadar yumurta yumurtlarlar. Limona
benzeyen bu yumurtalar diiz ve kalin kabuklu, rengi sar1 kahverenginden kirmiziya
kadar degisen renktedir (Markell ve ark., 1992; Unat ve ark., 1995; Saygi, 1998).
Disilerin gastrointestinal sistemde yumurtlamast ve bu yumurtalarin digki yoluyla dis
ortama atilmasimin ardindan nem, sicaklik ve oksijen bakimindan uygun ortamlarda
yumurta igerisinde larva gelisir, bu larva parazitin insanlar i¢in enfektif formudur

(Sayg1, 1998; Altintas, 2002).

Bulasma, enfektif larva igeren yumurtanin yiyecek ve igecekler ile oral olarak
alinmasi ile sekillenir. Akariyaza oranla prevalansin diisiik olmasi giinliik yumurtlanan
yumurta sayisinin azligr ve Ascaris i¢in gerekli nem oraninin bu parazit icin yeterli

olmamasina baglanir (Unat ve ark., 1995; Saygi, 1998). Oral olarak alinan yumurtalarin
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kabuklar1 ince bagirsagin proximalinde parcalanir ve larvalar serbest hale gecer.
Larvalar 3-10 giin siiren olgunlagsma donemlerini lieberkiihn kriptlerinin yakinlarinda
gecirdikten sonra iliogekal bolgeye gecerler. Kalin bagirsakta kisa uglari liimende
serbest, 6n kisimlari mukozaya gomiilii olarak ortalama 1-3 ay i¢inde olgunlasirlar

(Ozcel ve ark, 2007a).

Immunoloji: Bagisiklik tam olarak agiklanamamakla birlikte yas ilerlemesine
baglhh gelismedigi bildirilmistir. Palazmada IGF-1’de azalma, kanda TNF-o’da
yiikselme, T-hiicrelerinde azalma goriilmektedir. Kalin bagirsak mukozasinda siddetli
enfeksiyonlarda dahi degisikliklerin diisiik oldugu bildirilmistir (Ozcel ve ark, 2007a;
2007D).

Patojenite ve klinik belirtiler: Kolon mukozasindaki perforasyondan dolay1
sekonder enfeksiyonlar yoniinden risk vardir. Periton ve apendiks etkilenip inflamasyon
sekillenebilir (Mandell ve ark., 1995; Unat ve ark., 1995).

Kalin bagirsak mukozasinda yerlesen parazitlerin mukoza hiicrelerine verdigi
zarar sayilari ile dogru orantili ve say1 100’den az ise viicut tarafindan tolere edilebilir
ve asemptomatik seyredebilir. Rektum prolapsusu, apendisitis, eosinofili gelisebilecek
komplikasyonlardandir. T. trichiura doku sekresyonu ile beslenmesine kargin 0,005

ml/giin oraninda kan kaybina neden oldugu bildirilmistir (Ozcel ve ark, 2007a).

T. trichiura klinik olarak kanli feges, ishal, karin agrisi, bulanti, kusma, bas
agrist, kilo kaybi prolapsus rekti, apendisitis, hipoproteinemi, iirtiker, 6zellikle geng
bireylerde kronik vakalarda anemi, malniitrisyon, dizanteri, anlama giicliigii ve gelisim

geriligi gibi bulgulara neden olur (Saygi, 1998; Ozcel ve ark, 2007a).

Tami: T. trichiura’nin kesin tanist diskida yumurtalarinin gériilmesi ile yapilir.
Prolabe olan rektum mukozasinda etken gozlenebilir (Unat ve ark. 1995; Ozcel ve ark,
2007a). Antikorlarin ELISA ve immunoblotting yontemleri ile saptanabildigi, IgE ve
IgG diizeylerinin yiiksek oldugu bildirilmistir (Ozcel ve ark, 2007a).

Tedavi: T. trichiura enfeksiyonunun tedavisinde mebendazol giinde iki kez 100
mg verilir. Uygulamaya ii¢ giin devam edilmesi onerilirken, tek doz verilmesinin de

etkili oldugu bildirilmistir. Albendozol ve oxantel de kullanilabilecek etken
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maddelerdir. Albendazol’iin tedavi dozu oral ve tek doz 400 mg’ dir (Akisii ve
Korkmaz, 2005).

2.3.7. Taenia saginata Goeze, 1782 ve parazitligi

Morfoloji ve evrim: Ince bagirsaklarda yasayan en uzun sestodlardan olan
parazit abdest bozan, sigir tenyast ya da silahsiz serit olarak ta adlandirilir.
Skolekslerinde dort gekmen bulunan parazitin eriskinleri ortalama 2-4 m boyunda ve 2-
7 mm enindedir. Skoleksten sonra 1-1,5 mm uzunlugunda boyun kismi gelir. Boyun
kismindan tomurcuklanma yolu ile 1000-2000 yumurta deligi olmayan halkalar olusur.
Bu halkalarda genital delik diizensiz yerlesmistir. Uge ayrilan halkalar geng, olgun ve
gebe halkalar olarak incelenirler (Markell ve ark., 1992; Cetin ve ark., 1995; Unat ve
ark., 1995; Altintas, 2002).

Geng halkalar boyun bolgesine en yakin olanlaridir. Genital organlar
gelismemis ve boylari kisa enleri genistir. Olgun halkalar ise geng¢ olanlardan sonra yer
alirlar. Sayilar1 ortalama 300-1200 olan bu halkalarda vaginal sfinkter ve ovaryum
gelismis, en ve boylar1 esitlenmistir. Gebe halkalar 4-7 mm eninde ve iglerinde ortalama
80.000-100.000 yumurta bulunduran halkalardir. Genital organlardan sadece uterus
vardir, digerleri atrofiye olmustur. Halka i¢inde bulunan yumurtalar olgunlasmais,
olgunlasmamis ve dollenmemis yumurta olarak ayrilabilir ve bunlarin bulunma orani
sirasi ile %50, %40 ve %10’dur. Gebe halkalar parazitten koparak bagirsak liimeninde
hareket eder. Diskilama sirasinda ve kendi harekeleri ile aniis yolu ile viicuttan disari

cikarlar (Ozcel ve ark, 2007a).

Parazitin yumurtalar1 yaklasik 35 um capinda, yuvarlak veya oval, kabugu diiz,
enine ¢izgili, kalin ve sari-kahverengindedir. I¢inde alt1 ¢engelli embriyon bulunan
yumurtalar yuvarlak ya da oval, kabugu diiz, kalin ve enine ¢izgili olup, sar1 kahve
renklidir. Etraflarinda halkadan c¢iktiktan sonra kaybolan hiyalin kapsiil bulunur
(Markell ve ark., 1992; Cetin ve ark., 1995; Unat ve ark., 1995). Gebe halkalarin
parcalanmasi ile yumurtalar serbest hale gecerler. Kalin kabuk yumurta viicut disinda 3-

10 hafta kalabilmesini saglar (Ozcel ve ark, 2007a).

T. saginata’da yasam dongiisii sirastyla insan, sigir ve insandir. Sigir etlerinin

tiketim sekli, insan diskis1 ile sigirlarin temasi, tuvalet aliskanlhigi gibi faktorler
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epidemiyolojide o6nemlidir. Enfeksiyon insan digkisinin giibre olarak kullanildig:
kanalizasyon sulariin kontrolsiiz oldugu bolgelerde yaygindir. Sigirlar tarafindan oral
olarak alinan yumurtadaki embrionlar incebagirsaklarda serbest hale geger ve daha
sonra kan dolagimi ile karacigere oradan da kalbe ulasir. Daha sonra kan yolu ile
ozellikle cizgili kaslarin etrafindaki bag dokulara dagilir ve larva sekli (cysticercus
bovis) gelisir. Yeterince pisirilmeyen sigir etlerinin yenmesi sonucu etken bagirsaga
ulasir, c¢ekmenleri ile liimene tutunan cystisercus boyun kismindan halkalari
olusturmaya baglar, ortalama 10 hafta sonra halkalar aniisten diismeye baslar (Cetin ve

ark., 1995; Unat ve ark., 1995; Saygi, 1998; Ozcel ve ark, 2007a).

Epidemiyoloji: Taeniasis saginata’ya Tiirkiye genelinde rastlanirken 6zellikle
Gilineydogu ve Dogu Anadolu bdlgelerinde yayilim daha yiiksektir. Yayilimda sigir eti
yenilme orani, pisirilme tarzi, ¢ig kofte alisgkanligi ve sanitasyon Onemli rol

oynamaktadir. Bu faktorlerle dogru orantili olarak yayilim artmaktadir (Cetin ve ark.,

1995; Unat ve ark., 1995).

Immunoloji: Parazite kars1 ara konakta bagisiklik gelisir. Bagisik ara konaktan
alinan serumlarin diger hayvanlara verilmesi ile bagisiklik saglanabilmektedir (Unat ve
ark., 1995). Insanlarda gastrointestinal sistem mukozasinda yangi, ttkanma, apendisit,
pankreatit ve belirgin eozinofiliye neden olabildikleri bildirilmistir. Patolojik
degisikliklerle baglantili olarak kasmnti, {rtiker ve astim ile de iliskili oldugu
bildirilmistir (Ozcel ve ark, 2007a; 2007b).

Patojenite ve klinik belirtiler: ince bagirsaklarda sindirilmis besin maddeleri
ile beslenen ve metabolizma {irlinlerini ince bagirsaga salan parazit ile enfekte
bireylerde mide salgisinin ve asiditesinin azaldigi, gastrointestinal sistem mukozasinda
yangi, tikanma, apendisit, pankreatit ve belirgin eozinofili goriildiigii bildirilmistir

(Mandell ve ark., 1995; Unat ve ark., 1995; Altintas, 2002; Ozcel ve ark, 2007a).

Taeniasis asemptomatik seyredebilecedi gibi mide agrisi, bulanti, kusma kilo
kaybi, istah sapmasi, ishal, zayiflama, 16kositoz, eozinofili, sindirim ve karaciger
bozukluklarina neden olabilir (Saygi, 1998). Loffler sendromu, apendikste yangi ve
uterusa gecis bildirilmistir (Mandell ve ark., 1995; Unat ve ark., 1995; Altintag, 2002).
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T. saginata erigkinleri travmatik ve irritan etkileri vardir. Kusma esnasinda
tikanma, safra ve ortakulaga gecis, gastrit, pankreas yangisi ve bagirsakta perforasyon
goriilebilir (Ozcel ve ark, 2007a).

Tam: Diski muayenesinde yumurta goriilmesi, halkalarin bagirsak iginde
parcalanmasina baglidir (Saygi, 1998). Diski muayenesinde T. solium yumurtalarindan
ayrimi gilictiir. Bu nedenle kesin tani i¢in diskidaki halkalarin incelenmesi gerekir.
Halkalar iki lam arasinda sikistirilarak uterus ve dallarinin belirginlesmesi saglanir. T.
solium ‘dan skoleksteki ¢engel varlig1 ve biiylikliigii degerlendirilerek ayrilir (Markell ve
ark., 1992; Cetin ve ark., 1995; Unat ve ark., 1995). Kulugka doneminde ise halkalardan
antijenler hazirlanir. IFAT ELISA ve PCR yontemi ile Taenia tiirlerinin serolojik tanisi

konulabilir (Ozcel ve ark, 2007a).

Tedavi: T. saginata enfeksiyonunun sagaltiminda atebrin ve acranil
kullanilirken gliniimiizde 0,5 gr’lik ¢igneme tabletleri seklinde niclosamid
onerilmektedir. 2-6 yas araliginda 2 tablet 0-2 yas araligina ise 1 tablet kullanilarak
olumlu sonuglar alinmugtir. Ayrica dichlorophen, praziquantel (10 mg/kg), albendazole (
400 mg/glin, 3 giin ) ve nitazoxanid (25 mg/kg) kullaniminin da enfeksiyon
sagaltiminda etkili oldugu bildirilmistir (Unat ve ark., 1995; Saygi, 1998; Akisii ve
Korkmaz, 2005; Ozcel ve ark, 2007a).

2.3.8. Hymenolepis nana (V. Siedold 1853), Blanchard, 1891 ve parazitligi

Morfoloji ve evrim: Ortalama 20 mm uzunlugunda, 0.6 mm eninde olan parazit
insanlarda bulunan en kiiglik sestodlardandir. Skoleksinde dort ¢ekmen bulunur ve
rostellumlarinda 20-30 g¢engel bir sira tizerinde dizilmis sekildedir. Halkalarin enleri
boylarindan fazla olup, halka sayis1 100-800 kadardir (Markell ve ark., 1992; Unat ve
ark., 1995; Saygi, 1998; Altintag, 2002). Halkalarin olgunlugu boyundan uzakliklari ile
dogru orantilidir. Hermofrodit olan parazitte yumurtlama arka kisimdaki halkalarin
parcalanmasi ile gerceklesir. Halkalarda ii¢ testis, bir yumurtalik ve uterus bulunur.
Gentital delik biitiin halkalarda lateral bolgede bulunur ve olgunlagsma siirecinde iireme
organlar1 uterus icinde 80-180 yumurta tastyan bir kese halini alir (Ozcel ve ark, 2007a).
Yumurta kabugu iki katman seklindedir. Yumurtalar 36-48 x 48-60 um c¢aplarindadir. Ig

zarin iki ucunda meme bas1 seklindeki ¢ikintilardan 4-8 adet ipliksi yap1 iki zar arasinda
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uzanir ve onkosfer alt1 ¢engellidir (Markell ve ark., 1992; Unat ve ark., 1995; Saygi,
1998).

H. nana’min iki evriminden biri olan diiz evrimde oral yolla alinan
yumurtalardan ince bagirsakta embriyon serbest kalir ve villuslara yerlesir ve
cysticercoid’e doniigiir. Olgunlasmadan sonrasi ortalama 4-6 giin sonra bagirsaga gecer
ve yapisir. Tomurcuklanma yolu ile ergin hale gelirler. Bu evrim seklinde insan hem ara
hem son konak olarak rol alir (Markell ve ark., 1992; Saygi, 1998). ikinci evrimi olan
caprasik evrimde ise Tribolium ve Tenebrio cinslerine ait bocekler, Pulex irritans,
Xenopsylla cheopis ve Ctenocephalides canis gibi ¢esitli pirelerin giiveleri ve bunlarin
larvalarinin H. nana yumurtalarint yemesi ile dongii baglamis olur. Konaga gecen
yumurtalar konak viicudunda cysticercoid donemini tamamlar (Markell ve ark, 1992;
Ozcel ve ark, 2007a). Etkeni tasiyan bu konaklarm gidalar ile alimmasi sonucu
cysticercoid bagirsakta agilir. Bagirsakta olgunlasma sekillenir (Markell ve ark., 1992;
Sayg1, 1998).

Kaynagi enfektif insanlar olan H. nana’nin goriilme orani daha yiiksektir. H.
nana enfeksiyonlarinda otoenfeksiyon gériilebilecegi bildirilmistir. Insanlarda bulasma
cysticercoid’lerin oral yolla alinmasi ile sekillenir. Yumurtalarin toprakta yasam siireleri

dort giin iken, suda ii¢ giindiir (Unat ve ark., 1995).

Immunoloji: H. nana infeksiyonuna 0-6 yas grubu ¢ocuklar daha duyarlidir.
Yetiskinlerde gecirilen hymenolepiyaz’a bagli olarak direnc¢ gelistigi bildirilmistir.
Bagisiklik cystisercoid doneminin bagirsak ¢eperinde gelismesine bagli olarak
sekillenmekte iken, etkeni tasiyan arthropodlar ile kontamine gidalarin oral olarak
alinmas1 durumunda doku immiinitesi gelismediginden kalic1 bagisikligin olusmadigi

bildirilmistir (Ozcel ve ark, 2007a).

Patojenite ve Kklinik belirtiler: ileumun proximal 2/3’iinde bulunan H.
nana’larin neden olduklar1 patolojik lezyonlar parazit sayisina bagli olarak
degismektedir. Etkenin ¢ekmen ve ¢engellerine bagli olarak mukozada irritasyon,
hemoraji ve infiltrasyon goriiliirken, metobolizma artiklarinin absorbsiyonu sonucu
viicutta alerji sekillenebilir (Markell ve ark., 1992; Unat ve ark., 1995; Ozcel ve ark.,
2007a). Lezyonlarin genelde lokal olarak seyretmesi yapilan in-vivo Ve in-vitro

calismalarla ozellikle T-hiicre diizeyinde savunma mekanizmasini destekleyen nitrik
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oksit (NO) sentezinin, H. nana’nin 5. giin (cystycercoid donem) ve 15. giiniinde (eriskin

donem) serumda artigina baglanmustir (Ozcel ve ark., 2007a).

Klinik olarak c¢ocuklarda abdominal agri, diyare, anemi, bas donmesi,
uykusuzluk ve c¢irpmnmalar goriiliir (Saygi, 1998). Bulgularin siddeti etken sayisi ile
dogru orantilidir. Sayilarinin az oldugu vakalarda asemptomatik seyir goriiliir (Markell
ve ark., 1992; Mandell ve ark., 1995). Sekonder enfeksiyonlar goriilebilir. Parazit
metabolizma artiklarinin emilimi sonucu sinir sistemini etkilendigi durumlarda bas
donmesi, epileptik konviilsiyonlar, uykusuzluk ve sinirlilik gozlenebilir (Ozcel ve ark.,
2007a).

Tani: H. nana’nin yumurtalarina diskida rahatlikla rastlanir. H. nana’nin
yumurtalar1 zarlar arasinda ipliksi yapilar bulunmasiyla H. dimunuta yumurtalarindan
ayirt edilebilir (Markell ve ark., 1992; Saygi, 1998). Diski muayenesi taze preparasyon,
¢oktiirme ya da yiizdiirme yontemleri ile yapilabilir (Ozcel ve ark., 2007a).

Tedavi: H. nana’nin tedavisi i¢in 7-10 giin ara ile niclosamide kullanilir. Tekrar
nedeni etken maddenin cysticercoid’lere etkili olmamasidir (Cetin ve ark., 1995; Unat
ve ark., 1995). Ayrica Praziquantel’in 25 mg/kg tek doz oral olarak kullanimi ve
Nitazoxanide’in kullaniminin tedavide basarili oldugu bildirilmistir (Ozcel ve ark.,

2007a).

2.4. Bagirsak Parazitlerinden Korunma

Intestinal parazit enfeksiyonlarmi kontrol altina almanin temeli enfekte
bireylerin sagaltimi ve bulasma yollarinin engellenmesidir. Bu anlamda insan
gaitalarinin zararsiz hale getirilmesi, toprak ve sularin kontaminasyonun engellenmesi
onem tasimaktadir. Alt yapinin iyilestirilmesi, kanalizasyonun diizenli olmasi, igme
sularmin klorlanmasi, zorunlu durumlarda kaynatilarak icilmesi gibi onlemler 6nem
tasimaktadir (Asg1 ve ark., 1991; Aral Akarsu ve ark., 2001; Kaplan ve ark., 2002;
Keskin ve ark., 2014). Bireysel hijyen ve saglik egitimleri de enfeksiyonun kontrol
altina alinmasinda etkilidir. Yemeklerden once ve tuvalet sonrasi eller mutlaka
yikanmali, tirnak bakimina 6zen gosterilmeli, kisa kesilmeli, enfekte bireylerin i
camasirlari, yatak carsaflar1 kaynatilmali, sebzelerin yikanmasina, meyvelerin yikanip

kabuklarinin soyularak yenilmesine dikkat edilmelidir. Siipheli yiyecekler 65°C’de otuz

24



dakika ya da kaynar suda yarim dakika 1sitilmali, sigir etleri ¢ig olarak yenmemelidir
(Unat ve ark., 1995; Saygi, 1998; Keskin ve ark., 2014).

2.5. Literatiir Bilgi

Tiirkiye’nin ¢esitli bolgelerinde yiiriitiillen caligmalarda intestinal parazitlerin

yaygin olarak goriildiigii ve farkli yayilis oranlar1 gosterdikleri belirlenmistir.

Hatay’da yapilan bir ¢alismada bes ilkogretim okulundan toplam 1159 6grenciye
ait gaita Ornegi incelenmis ve Ogrencilerin %?25.28’inde parazit tespit edilmistir.
Saptanan parazitler ve bulunma yiizdeleri sirasiyla G. intestinalis, A. lumbricoides,
E. vermicularis, E. coli, H. nana, T. trichiura, S. stercoralis, 1. butschlii, Taenia Sp.,
E. hartmanni, Dicrocoelium dendriticum, ¢engelli solucan, E. nana ve Ch. mesnili
%8.46, %6.13, %2.42, %2.24, % 1.81, %1.47, %0.95, %0.51, %0.60, %0.17, %0.17,
%0.09 ve %0.09 olarak saptanmustir (Ozcan ve ark., 1994).

Uner ve arkadaslarmin (1997), Izmir Karsiyaka’da 2101 ilkdgretim okulu
Ogrencisi iizerinde yapmis olduklar1 c¢alismada gaita ve selofanli lam Ornekleri
incelenmis olup, yapilan bu calismada G6grencilerin %28.1’inde intestinal parazitlere
rastlanmistir.  Bu ¢alisma sonucunda G. intestinalis %1.76, E. coli %219.18,
E. vermicularis %0.24, A. lumbricoides %0.29, T. trichiura %0.95, H. nana ve

T. saginata %0.33 oranlarinda belirlenmistir.

Malatya’nin Tecde mahallesinde 5-15 yas araliginda olan 301 ¢ocukta yapilan
bir aragtirmada, gaita 6rnegi incelenmis ve inceleme sonucunda ¢ocuklarin % 58.5’inde
bagirsak paraziti saptanmustir. Iincelemede A. lumbricoides %18.3, T. trichiura %15,
E.coli %9.3, G. intestinalis %8.3, I. butschlii %2.7, E. histolytica %2.3, H. nana %1,
Ch. mesnili %0.7 ve E. vermicularis %0.3 oraninda saptanmistir (Yorulmaz ve ark.,
1997).

Akasii ve arkadaslar1 (2000) tarafindan Izmir’in Narlidere ilgesinde bir ilkokulda
386 6grenci intestinal parazit yoniinden incelenmis ve 6grencilerin %65’inde parazitoz
saptanmistir. Calismada yalniz selofan bant yontemi uygulanan 386 Ogrencinin %
45.3%inde E. vermicularis tespit edilirken, hem selofan bant, hem de gaita 6rnegi

incelenen 297 Ogrencinin %?21.5’inde G. intestinalis’e, %10.4’tinde H. nana’ya,
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%8.4’tinde B. hominis’e, %4.3’linde E. coli’ye, %2.3’iinde I. butschlii’ye, %0.3’iinde
E. histolytica’ya, %0.3’tiinde A. lumbricoides’e, %0.3"tinde T. intestinalis’e, %0.3’iinde

T. trichiura’ya rastlanmustir.

Koltas ve arkadaslarmin (2000) Kahramanmaras’ta bes farkli ilkégretim
okulunda yapmis olduklar1 ¢calismada toplamda 1302 6grenciden alinan gaita 6rnekleri,
1248 oOgrenciden ise alinan selofanbant oOrnekleri incelenmistir. Ogrencilerin
%51.38’inde  parazitler saptanirken selofanbant Orneklerinin  incelenmesinde
E. vermicularis %26.34 oraninda saptanmistir. Disk1 6rneklerinde G. intestinalis %8.99,
B. hominis %7.83, E. coli %5.77, H. nana %1.38, E. nana %0.38, Taenia sp. %0.3,
E. histolytica %0.16, 1. butschlii %0.16 ve A. lumbricoides %0.07 oraninda

belirlenmistir.

Uzun ve arkadaslari (2004) Diyarbakir’in farkli yorelerinde ikamet eden,
sosyoekonomik diizeyleri farklilik gosteren bes ilkdgretim okulunda toplam 933
Ogrenciden gaita Ornegi alinarak incelenmis ve oOrneklerin %52.51’inde intestinal
parazitlere rastlanmistir. Bu ¢alismada, G. intestinalis %30.81, H. nana %28.57,
E. coli %15.3, T. trichura %8.16, I. butschlii %7.34, A. lumbricoides 9%5.91,
E. vermicularis (selofanli bant yontemi ile) %3.46 ve E. histolytica %0.4 oraninda

belirlenmistir.

Malatya’da ¢ farkli ilkogretim okulunda yiiriitilen bir calismada 1838
Ogrenciden gaita Ornegi alinarak incelenmis ve Orneklerin %22.5’inde intestinal
bagirsak parazitleri saptanmistir. Calisma sonucunda %10.6 oraniyla en ¢ok
E. vermicularis’e (selofanbant yontemi araciligiyla) rastlanmistir. Calismada
G. intestinalis %8.5, E. coli %1.9, B. hominis %1.4, Taenia sp %0.3, H. nana %0.1,
T. hominis %0.1, A. lumbricoides %0.05, I. butschlii %0.05 oranlarinda saptanmistir
(Celik ve ark, 2006).

Sivas Merkez Alahaci Koyii ilkdgretim Okulu 6grencileri iizerinde yapilan bir
caligmada alt1 aylik periyotlarla alinan gaita Ornekleri incelenmis, toplamda
degerlendirilen 189 c¢ocuk gaitasinin %58.2’sinde parazit saptanmistir. Caligmada
G. intestinalis, A. lumbricoides, E. coli, E. histolytica, H. nana, E. nana, B. hominis ve
I. butshlii siras1 ile %17.4, %15, %8.9, %5.3, %4.8, %4.2 , %1.1, %0.5 oranlarinda

saptanmustir. Ikinci 6rneklemede ise toplamda 175 ¢ocuktan alt1 ay sonra gaita 6rnekleri
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alinmis ve bagirsak parazitleri %41.7 oraninda belirlenmistir. Calismada G. intestinalis
%9.7, A. lumbricoides %9.7, E. coli %16.6, E. histolytica %0.6, H. nana %0.6,
B. hominis %0.6, T. trichiura %0.6 ve I. butschlii %3.4 oranlarinda bulunmustur.
Sonuglar karsilagtirildiginda alti ay sonra yapilan arastirmada parazitoz oraninda
istatistiki olarak anlamli (p<0.05) bir diisiis gdzlenmistir. Arastirmada birinci inceleme
sonucu parazitoz saptanan oOgrencilerin tedavi edilmesi ve bilgilendirilmesinin bu

diisiise neden oldugu diistintilmistiir (Degerli ve ark., 2006).

Yilmaz ve arkadaslar1 (2007a), Elazig’da sosyoekonomik yonden farklilik
gosteren i¢ ilkogretim okulunda egitim alan 448 Ogrenciden digki ve selofanbant
ornekleri alinarak incelenmis ve bu inceleme sonucunda diski 6rneklerinin %26°sinda
bagirsak parazitleri saptanmistir. Calisma sonucunda %8’inde E. vermicularis, %8’inde
E. coli, %3’tiinde A. lumbricoides, %3’iinde T. trichiura, %2.9’unda H. nana, %1’inde

T. saginata ve %0.2’sinde E. histolytica saptanmustir.

Sonmez Tamer ve arkadaslarinin (2008) izmit merkez ilgelerinden Arslanbey’de
ilkdgretim okullarinda intestinal parazitlerin goriilme siklifin1 saptamak amaciyla
yirlitmiis olduklar1 caligmada 7-11 yas araliginda 111 bireyde gaita Ornekleri
incelenmis ve dgrencilerin %33.3’linde bir ya da birden fazla parazit tiiri saptanmustir.
Calismada bireylerin %14.4° inde E. vermicularis, %9’ unda G. intestinalis, %3.6’inda
E. coli, %1.8’1n H. nana, %1.8’inde B. hominis, %0.9’unda 1. butschlii, %0.9’unda
E. histolytica / E. dispar ve %0.9’unda T. saginata saptanmustir. Erkek ve kiz
ogrencilerde bagirsak parazitlerine rastlama oraninin ise sirasiyla %20.8 ve %44.8

oldugu bildirilmistir.

Denizli’de yapilan bir arastirmada 1-15 yaslarinda 2518 ¢ocugun gaita ornegi
incelenmis ve ¢ocuklarin %10.2’sinde intestinal parazit saptanmistir. G. intestinalis
%31.4, E. vermicularis %29.6 (selofanli lam yontemi ile), B. hominis %14, E. coli
%11.8, E. nana %6.6, H. nana %3.2, E. histolytica %2.4 ve 1. butschlii %0.8 oraninda
saptanmistir (Balci ve ark., 2009).

Ekinci ve arkadaglarinin (2011) Mugla’da 3560 ilkdgretim okulu 6grencisi
tizerinde yapmis olduklar1 bir arastirmada, Ogrencilerden alinan gaita Ornekleri
incelenmis olup, Ogrencilerin %11.01’inde intestinal parazitlere rastlanmig ve bu

arastirma soncunda A. lumbricoides, G. intestinalis, E. coli, H. nana ve E. vermicularis
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goriilme sikligmin sirasiyla %2.7, %52, %24, %17.3, %4 oranlarinda oldugu

bildirilmistir.

Keskin Nevin ve arkadaslarinin (2014) Ankara’da sosyoekonomik diizeyleri
farkli sekiz ilkdgretim okulunda E. vermicularis’in dagilimi iizerine yaptiklar1 bir
calisma yiiriitmiislerdir. Calisma sonucunda okullar arasinda parazitlerin yayilig oranlari
farkli bulunmus olup, bu fark istatistiksel olarak anlamli bulunmustur. insanlarin yasam
kosullari, ekonomik diizey ve beslenme aliskanliklar1 parazitin yayginliginda 6nemli

faktorler oldugu saptanmaistir.
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3. GEREC VE YONTEM

3.1. Gerec¢

Bu calismada, Sarkikaraagac Seker Ilkdgretim Okulu ve Sehit Selguk Dogan
[lkégretim Okulunda 6grenim goren 6-15 yaslarindaki 248 dgrencinin diski drnekleri
intestinal parazitler yoniinden incelendi. Calisma, Mayis 2013- Aralik 2013 tarihleri
arasinda yiriitildi. Okuldaki her bir derslige farkli zamanlarda ugrayarak, etiketlere
Ogrencilere ait bilgiler yazilip kapakli plastik diski kaplarinin iizerlerine yapistirilarak
bir sonraki giin sabah toplanmak iizere dagitildi. Numune alinacak 6grencilere
numunenin alinma sekli ve miktar tarif edildi. Ayrica, 6grencilere ailenin gelir diizeyi,
anne ve babanin 6grenim durumu, meslegi, cocuklarin oynadiklart oyun alanlari, ailenin
oturdugu mesken tiirli, kardes sayisi, evde tuvalet temizliginin ne ile yapildigs,
kanalizasyon sebekesinin olup olmadigi, evde kullanilan suyun kaynagi, evde ahir olup
olmadigi1 gibi sorulari iceren anket formu dagitilarak, formlarin doldurulup geri
getirmeleri saglandi. Alinan disk1 &rnekleri incelenmek iizere Yiiziincii Y1l Universitesi

Saglik Arastirma ve Uygulama Hastanesi Parazitoloji Laboratuvarina getirildi.

3.2. Yontem

Digkilarin  makroskobik incelenmesinden sonra, nativ-lugol yo6ntemini
uygulamak icin digki 6rneginden bir kiirdan ile piring tanesi kadar digki alinip ayni lam
tizerinde once serum fizyolojik ile kalin yayma ve ince yayma, ayrica Lugol soliisyonu
ile ince yayma yapildi. Hazirlanan preparatta kalin yayma X10’luk objektif ile helmint
yumurtalar1 yoniinden, ince yaymalar X40’lik objektif ile protozoon kist ve trofozoitleri
yoniinden incelendi. Amip ve lokosit ayrimi yapabilmek i¢in serum fizyolojik ile
hazirlanan ince yaymalar metilen mavisi ile boyandi. Protozoon kistleri ve helmint
yumurtalarinin incelenmesinde ise diski 6rneklerinin tizerine doymus tuzlu su soliiSyonu
dokiilerek yiizdiirme yontemi uygulandi. Protozoonlar: detayli incelemek icin digki
ornekleri trikrom boyama yontemi ile boyanarak mikroskopta X100’liikk objektif ile

incelendi.

Istatistik analizde, ilgili kategorik degiskenlere gdre parazit goriilme durumu

say1 ve yiizde olarak ifade edildi ve kategorik degiskenler arasinda iliski olup olmadig1
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Ki-kare (y?) testi ile belirlendi. Parazit goriilme oranlarinin karsilastirilmasinda Z testi
kullanild1 ve hesaplamalar, MINITAB (ver: 14) istatistik paket programinda yapildi
(Anonim, 2003).
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4. BULGULAR

Bu ¢aligmada toplanan diski drnekleri alindiklar1 okullar temel alinarak 6ncelikle
iki gruba ayrildi. Ilk grubu Seker ilkdgretim Okulu &grencilerinden alinan Srnekler
olustururken, ikinci grup Sehit Selguk Dogan ilkdgretim Okulu dgrencilerinden alinan

ornekler olusturmaktadir.

4.1. Seker Ilkégretim Okulu’nda Saptanan Parazitlerin Degerlendirilmesi

Bu ¢alismada diski 6rnekleri incelenen toplam 70 kiz 6grencinin %20’sinde, 88
erkek 6grencinin %?27.3’linde olmak iizere toplam 158 dgrencinin %24.1’inde bagirsak
parazitlerine rastlandi. Bagirsak parazitozlarina en yiiksek oranda dordiincii sinif, en
diisiik oranda ikinci sinif 6grencilerinde rastlandi ve Parazit saptanma sikliginda siniflar
arasindaki fark istatistiki anlamda anlamsizken, cinsiyetler arasindaki fark anlamli
bulundu (Tablo 4). Calismada yedi protozoon tiirii belirlendi (Tablo 1). Parazit
yoniinden pozitif bulunan 38 6grencinin %92.1’inde bir tiir, %7.9’unde iki tiir parazit

saptandi.

Bu Calismada parazite rastlama siklig1 ile cinsiyet arasindaki iligki bakimindan
G. intestinalis’te (p<0.05) istatistik olarak anlamli bulundu. Diger gruplar arasindaki
iliskilerin ise anlamli olmadigi anlasildi (Tablo 1). Annenin 6grenim durumu ile
parazite rastlama siklig1 arasinda istatistik olarak anlamli bir iligki belirlenmedi (Tablo
6). Babanin 6grenim durumu ile parazite rastlama siklig1 bakimindan, ortaokul mezunu
ile tiniversite mezunu (p<0.05) olan gruplar arasindaki iliskiler istatistik olarak anlamli

bulunurken, diger gruplar arasindaki iligkilerin ise anlamli olmadig1 anlagildi (Tablo 8).

Bu Calismada annenin meslegi ile parazite rastlama siklig1 arasinda istatistiksel
olarak anlamli bir iligki belirlenmedi (Tablo 10). Babanin meslegi ile parazite rastlama
siklig1 arasinda istatistiksel olarak anlamli bir iliski saptanmadi (Tablo 12). Ayn1 sekilde
ailelerin gelir diizeyi, ¢ocuklarin oynadigi oyun alani, ailenin oturdugu mesken tiirii ve
bazi yasam kosullar1 ve aliskanliklar ile parazite rastlama sikligi arasinda istatistik
olarak anlaml bir iligki belirlenmedi (Tablo 14, Tablo 16, Tablo 18, Tablo 19, Tablo
20).
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4.2. Sehit Selcuk Dogan ilkégretim Okulunda Saptanan Parazitlerin

Degerlendirilmesi

Sehit Selcuk Dogan Ilkdgretim Okulunda yiiriitiilen galismada diski rnekleri
incelenen toplam 45 kiz 6grencinin %35.6’sinde, 45 erkek Ogrencinin %35.6’sinde
olmak iizere toplam 90 Ogrencinin %35.6’sinde bagirsak parazitlerine rastlandi.
Bagirsak parazitozlarina en yiiksek oranda birinci sinif, en diisiik oranda yedinci sinif
Ogrencilerinde rastlandi (Tablo 5). Calismada alt1 protozoon tiirii belirlendi (Tablo 2).
Parazit yoniinden pozitif bulunan 32 6grencinin %87.5’inde bir tiir, %12.5’inde ise iki

tiir parazit saptandi.

Bu c¢alismada, parazite rastlama sikligi ile cinsiyet arasinda istatistiksel olarak
anlamli bir iligski saptanmadi (Tablo 2). Annenin 6grenim durumu ile parazite rastlama
siklig1 arasinda istatistiksel olarak anlamli bir iligski belirlenmedi (Tablo 7). Babanin
Ogrenim durumu ile parazite rastlama siklig1 bakimindan, ortaokul mezunu ile tiniversite
mezunu (p<0.05) olan gruplar arasindaki iligkiler istatistiksel olarak anlamli bulundu;

diger gruplar arasinda ise anlamli iliskiler bulunmad: (Tablo 9).

Bu c¢aligmada, annenin meslegi ile parazite rastlama sikligi bakimindan, ev
hanimi ile memur (p<0.05), ev hanimi ile is¢i (p<0.05) gruplart arasindaki iligkiler
istatistiksel olarak anlamli bulundu; diger gruplar arasindaki iliskilerin ise anlamli
olmadig1 belirlendi (Tablo 11). Babanin meslegi ile parazite rastlama siklig1 arasinda
istatistik olarak anlamli bir iliski belirlenmedi (Tablo 13). Ailelerin gelir diizeyi ile
parazite rastlama siklig1 arasinda istatistiksel olarak anlamli bir iligki saptanmadi (Tablo
15). Cocuklarin oynadig1 oyun alani ile parazite rastlama siklig1 arasinda anlamli bir

iliski belirlenmedi (Tablo 17).

Ailenin oturdugu mesken tiirii ile parazite rastlama siklig1 arasinda istatistiksel
olarak anlamli bir iliski belirlenmedi (Tablo 19). Bazi yasam kosullar1 ve aliskanliklar
ile parazite rastlanma siklig1 bakimindan evde ahirin mevcut olup-olmamasi ile parazite
rastlama siklig1 arasinda ise istatistik olarak anlamli (p<0.05) iliskiler belirlendi (Tablo

21).
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4.3. Seker Ilkégretim Okulu ve Sehit Selcuk Dogan Ilkégretim Okulu

Ogrencilerinde Saptanan Parazitlerin Karsilastirilmasi

Seker ilkdgretim Okulu ve Sehit Selguk Dogan Ilkogretim Okulu 6grencilerinde
saptanan parazitlerin karsilastirllmasinda B. hominis ve G. intestinalis parazitlerinin
bulunmalarinin okullar arasindaki farki anlamli iken, diger parazitlerde goriilen farklilik

anlamli bulunmamaistir (Tablo 3).

Tablo 1. Seker Ilkogretim Okulu 6grencilerinde saptanan parazitlerin dagilimi

Parazit tiiri Koo FKEC g TOPRM g

B. hominis 9 12.8 6 6.8 15 95 0,210
G. intestinalis 5 7.1 -- -- 5 3.2 0,016
E. coli 3 4.3 11 12.5 14 89 0,093
I. butschlii 1 1.4 -- -- 1 0.6 0,443
E. nana 1 1.4 7 7.9 8 5.1 0,078
Ch. mesnili -- - 1 11 1 0.6 1,000
Cryptosporidium - - - -- -- - --

Cyclospora - -- 1 1.1 1 0.6 1,000

Tablo 2. Sehit Selguk Dogan Ilkogretim Okulu dgrencilerinde saptanan parazitlerin

dagilimi
Parazit tiirii nEZZS % E]r:kfé( % ng;%m % p
B. hominis 9 20.0 8 17.8 17 189 0,788
G. intestinalis -- -- 4 8.9 4 4.4 0,117
E. coli 3 6.7 2 4.4 5 5.5 1,000
I. butschlii - -- -- -- - -- -
E. nana 1 2.2 2 4.4 3 3.3 1,000
Ch. mesnili -- -- -- -- -- -- --
Cryptosporidium 1 2.2 1 2.2 2 2.2 1,000
Cyclospora -- -- 1 2.2 1 1.1 1,000




Tablo 3. Seker Ilkogretim Okulu ve Sehit Selcuk Dogan ilkégretim Okulu

Ogrencilerinde saptanan parazitlerin karsilagtirilmasi

Seker Ilkdgretim
Okulu (n=158) ve

Sehit Selguk Dogan
[Ikogretim Okulu

Parazit tiirti g (n=90) ve saptanan n P
saptanan parazitlerin SO
oranlari (%) parazitlerin oranlari
(%)
B. hominis 9,5 15 18,9 17 0,047
G. intestinalis -- 4.4 4 0,017
E. coli 8,9 14 55 5 0,318
. butschlii 0,6 1 -- 1,000
E. nana 51 8 3,3 3 0,751
Ch. mesnili 0,6 1 -- 1,000
Cryptosporidium - 2,2 2 0,131
Cyclospora 0,6 1 1,1 1 1,000

Tablo 4. Seker ilkdgretim Okulu dgrencilerinde sinif ve cinsiyetlerine gore parazit

goriilme siklig

Muayene edilen 6grenci sayisi

Parazitli 6grenci sayis1 ve % oranlart

Siniflar Toplam
Kiz Erkek  Toplam p Kiz (%) Erkek (%) %) p
Ana
iy 7 13 20 0,047 2 (28.6) 4(30.8) 6(30.0) 0,567
1 24 29 53 0,329 6 (25.0) 5(17.2) 11 (20.7) 0,669
2 8 10 18 0,502 0(-) 1(10.0) 1(5.5) 1,000
3 5 14 19 0,001 1(20.0) 4 (28.6) 5(26.3) 0,206
4 10 8 18 0,502 3(30.0) 4 (50.0) 7(38.9) 1,000
6 10 5 15 0,053 2 (20.0) 3(60.0) 5(33.3) 1,000
7 4 1 5 0,206 0(-) 1(100.0) 1(20.0) 1,000
8 8 10 0,023 1 (50.0) 2 (25.0) 3(30.00 1,000
Toplam 70 88 158 0,042 15 (21.4) 24 (27.3) 39(24.7) 0,036
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Tablo 5. Sehit Selguk Dogan ilkogretim Okulu dgrencilerinde sinif ve cinsiyetlerine

gore parazit goriilme siklig1

Muayene edilen 6grenci sayist

Parazitli 6grenci sayis1 ve % Oranlari

Siniflar Toplam
Kiz Erkek  Toplam p Kiz (%) Erkek (%) ) p
1 7 7 14 1,000 | 3(42.8)  4(57.1) 7(50.0) 1,000
2 8 3 11 0,086 | 4(50.0) 1(33.3) 5(45.4) 0,206
3 6 2 8 0,132 | 1(16.7)  1(50.0) 2(25.0) 1,000
4 6 5 11 0,669 | 1(16.7)  2(40.0) 3(27.3) 1,000
5 2 8 10 0,023 ) 2(25.0) 2(20.0) 0,333
6 4 9 13 0,115 | 3(75.0)  3(33.3) 6(46.1) 1,000
7 6 3 9 0,347 | 1(16.7) 0(-) 1(11.1) 1,000
8 6 8 14 0,445 | 3(50.0)  3(37.5) 6(42.8) 1,000
Toplam 45 45 90 1,000 | 16(35.5) 16(35.5) 32(35.5) 1,000
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Tablo 6. Annelerinin dgrenim durumuna gore Seker Ilkdgretim Okulu Ogrencilerinde

parazit goriilme siklig1

Karsilastirmalar n (Say1) Negatif (%) Pozitif (%) Karsilastirma sonucu
Okuryazar degil 4 2 (50.0) 2 (50.0) v?=1,278
flkokul mezunu 89 67 (75.3) 22 (24.7) p =0,258
Okuryazar degil 4 2 (50.0) 2 (50.0) v =0,423
Ortaokul mezunu 27 18 (66.7) 9 (33.3) p=0,516
Okuryazar degil 4 2 (50.0) 2 (50.0) v% = 3,433
Lise mezunu 31 27 (87.1) 4 (12.9) p =0,152
Okuryazar degil 4 2 (50.0) 2 (50.0) ¥2=0,505
Universite mezunu 7 5(71.4) 2 (28.6) p=0,477
[lkokul mezunu 89 67 (75.3) 22 (24.7) v2=0,785
Ortaokul mezunu 27 18 (66.7) 9 (33.3) p=0,376
flkokul mezunu 89 67 (75.3) 22 (24.7) v?=1,891
Lise mezunu 31 27 (87.1) 4 (12.9) p=0,169
[lkokul mezunu 89 67 (75.3) 22 (24.7) Ki2 = 0,051
Universite mezunu 7 5 (71.4) 2 (28.6) p=0,821
Ortaokul mezunu 27 18 (66.7) 9(33.3) ¥2 = 3,464
Lise mezunu 31 27 (87.1) 4(12.9) p =0,063
Ortaokul mezunu 27 18 (66.7) 9(33.3) ¥%=0,058
Universite mezunu 7 5(71.4) 2 (28.6) p=0,810
Lise mezunu 31 27 (87.1) 4 (12.9) ¥%=1,054
Universite mezunu 7 5(71.4) 2 (28.6) p =0,305
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Tablo 7. Annelerinin 6grenim durumuna gore Sehit Selcuk Dogan Ilkdgretim Okulu

ogrencilerinde parazit goriilme siklig1

Karsilagtirmalar " Negatf Pozitf Karsilagtirmalar
(Say1) (%) (%)
Okuryazar degil 3 2 (66.7) 1(33.3) v2=0,000
[lkokul mezunu 67 45 (67.2) 22 (32.8) p =0,999
Okuryazar degil 3 2 (66.7) 1(33.3) v2=0,400
Ortaokul mezunu 15 7 (46.7) 8 (53.3) p =0,527
Okuryazar degil 3 2 (66.7) 1(33.3) v2=10,178
Lise mezunu 5 4 (80.0) 1 (20.0) p =0,9405
Okuryazar degil 3 2 (66.7) 1(33.3)
Universite mezunu 0 0(-) 0(-) B
[lkokul mezunu 67 45 (67.2) 22 (32.8) v%=2,220
Ortaokul mezunu 15 7 (46.7) 8 (53.3) p=0,136
[lkokul mezunu 67 45 (67.2) 22 (32.8) v2=0,353
Lise mezunu 5 4 (80.0) 1 (20.0) p= 0,553
[lkokul mezunu 67 45 (67.2) 22 (32.8) v2=1,684
Universite mezunu 0 0(-) 0(-) p=0,194
Ortaokul mezunu 15 7 (46.7) 8(53.3)
Lise mezunu 5 4 (80.0) 1(20.0) B
Ortaokul mezunu 15 7 (46.7) 8(53.3)
Universite mezunu 0 0(-) 0(-) B
Lise mezunu 5 4 (80.0) 1 (20.0)
Universite mezunu 0 0() 0() B

37



Tablo 8. Babalarinin dgrenim durumuna gore Seker ilkogretim Okulu Ogrencilerinde

parazit goriilme siklig

Karsilagtirmalar n(Say1)  Negatif (%) Pozitif (%) Anlamlilik degeri
Okuryazar degil 1 1 (100.0) 0(-) v2=0,458
flkokul mezunu 57 39 (68.4) 18 (31.6) p =0,498
Okuryazar degil 1 1 (100.0) 0(-) v%>=0,383
Ortaokul mezunu 25 18 (72.0) 7 (28.0) p=0,535
Okuryazar degil 1 1 (100.0) 0(-) v%=0,242
Lise mezunu 46 37 (80.4) 9 (19.6) p =0,623
Okuryazar degil 1 1 (100.0) 0() v%= 0,207
Universite mezunu 29 24 (82.8) 5(17.2) p =0,651
[lkokul mezunu 57 39 (68.4) 18 (31.6) v2=0,105
Ortaokul mezunu 25 18(72.0) 7 (28.0) p =0,746
flkokul mezunu 57 39 (68.4) 18 (31.6) v2=1,900
Lise mezunu 4 37 (80.4) 9 (19.6) p=0,168
[lkokul mezunu 57 39 (68.4) 18 (31.6) v?2=2,017
Universite mezunu 29 24 (82.8) 5(17.2) p=0,156
Ortaokul mezunu 25 18 (72.0) 7 (28.0) ¥%= 0,660
Lise mezunu 46 37 (80.4) 9 (19.6) p=0,417
Ortaokul mezunu 25 18 (72.0) 7 (28.0) v2=0,660
Universite mezunu 29 24 (82.8) 5(17.2) p =0,001
Lise mezunu 46 37 (80.4) 9 (19.6) v2=0,063
Universite mezunu 2 24 (82.8) 5(17.2) p =0,801
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Tablo 9. Babalarinin 6grenim durumuna gore Sehit Selcuk Dogan Ilkdgretim Okulu

Ogrencilerinde parazit goriilme sikligi

Karsilagtirmalar n (Say1) Negatif (%) Pozitif (%)  Anlamlilik degeri
Okuryazar degil 0 0(-) 0(-)

[Ikokul mezunu 50 32 (64.0) 18 (36.0) -
Okuryazar degil 0 0(-) 0(-)

Ortaokul mezunu 13 6 (46.2) 7 (53.8) )
Okuryazar degil 0 0(-) 0(-)

Lise mezunu 22 15(68.2) 7(31.8) )
Okuryazar degil 0 0(-) 0(-)

Universite mezunu 5 5 (100.0) 0(-) -
[lkokul mezunu 50 32 (64.0) 18 (36.0) v?=1,373
Ortaokul mezunu 13 6 (46.2) 7 (53.8) p=0,241
[lkokul mezunu 50 32 (64.0) 18 (36.0) v?=0,118
Lise mezunu 22 15 (68.2) 7 (31.8) p=0,731
[lkokul mezunu 50 32 (64.0) 18 (36.0) v%=2,676
Universite mezunu 5 5(100.0) 0(-) p=0,102
Ortaokul mezunu 13 6 (46.2) 7 (53.8) v =1,652
Lise mezunu 22 15 (68.2) 7 (31.8) p=0,199
Ortaokul mezunu 13 6 (46.2) 7 (53.8) v2 = 4,406
Universite mezunu 5 5(100.0) 0(-) p=0,036
Lise mezunu 22 15 (68.2) 7 (31.8) v%=2,148
Universite mezunu 5 5(100.0) 0(-) p=0,143
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Tablo 10. Annelerinin mesleklerine gore Seker Ilkdgretim Okulu Ogrencilerinde parazit

goriilme sikligi

Karsilagtirmalar n (Say1) Negatif (%) Pozitif (%) Anlamlilik degeri
Ev hanimi 144 111(77.1) 33 (22.9) v2=1,462
Memur 7 4 (57.1) 3(42.9) p=0,227
Ev hanimi 144 111 (77.1) 33 (22.9) ¥ =1,462
Isci 7 4 (57.1) 3(42.9) p =0,227
Memur 7 4 (57.1) 3(42.9) ¥2=0,000
Isci 7 4 (57.1) 3(42.9) p =1,000

Tablo 11. Annelerinin mesleklerine gore Sehit Selguk Dogan ik gretim Okulu

Ogrencilerinde parazit goriilme siklig1

Karsilagtirmalar n (Say1) Negatif (%) Pozitif (%) Anlamlilik degeri

Ev hanimi 89 58 (65.2) 31 (34.8) p =0,001
Memur 0 - - --
Ev hanimi 89  58(65.2) 31(34.8) p = 0,001
Isci 1 - 1 (100) --
Memur 0 - - -
isci 1 - 1 (100) -
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Tablo 12. Babalarinin mesleklerine gére Seker ilkdgretim Okulu Ogrencilerinde parazit

goriilme siklig1

Karsilagtirmalar  n (Say1) Negatif (%) Pozitif (%) Anlamlilik degeri
Serbest meslek 54 39 (72.2) 15 (27.8) %2 =0,200
Memur 26 20 (76.9) 6 (23.1) p= 0,654
Serbest meslek 54 39 (72.2) 15 (27.8) v2=1,844
sci 33 28 (84.8) 5(15.2) p=0,174
Serbest meslek 54 39 (72.2) 15 (27.8) ¥2=1,131
Sofor 3 3 (100.0) - p= 0,298
Serbest meslek 54 39 (72.2) 15 (27.8) ¥2 = 0,046
Esnaf 13 9(69.2) 4 (30.8) p = 0,830
Serbest meslek 54 39 (72.2) 15 (27.8) ¥%=0,097
Ciftci 29 20 (69.0) 9 (31.0) p=0,755
Memur 26 20 (76.9) 6 (23.1) X2 = 0,602
Isci 33 28 (84.8) 5(15.2) p =0,438
Memur 26 20 (76.9) 6 (23.1) X2 =0,873
Sofor 3 3(100.0) - p=0,271
Memur 26 20 (76.9) 6 (23.1) X2 =0,269
Esnaf 13 9(69.2) 4 (30.8) p = 0,604
Memur 26 20 (76.9) 6 (23.1) ¥2=0,438
Ciftci 29 20 (69.0) 9 (31.0) p= 0,508
fsci 33 28 (84.8) 5 (15.2) 72 =0,528
Sofor 3 3(100.0) - p=0,477
fsci 33 28 (84.8) 5(15.2) 72 = 1,445
Esnaf 13 9(69.2) 4 (30.8) p=0,229
fsci 33 28 (84.8) 5 (15.2) 2 =2227
Ciftci 29 20 (69.0) 9 (31.0) p=0,136
Sofor 3 3 (100.0) - v2=1,231
Esnaf 13 9 (69.2) 4 (30.8) p=0,267
Sofor 3 3(100.0) - ¥%=1,295
Ciftci 29 20(69.0) 9(31.0) p = 0,256
Esnaf 13 9(69.2) 4(30.8) %2 = 0,000
Cifigi 29 20(69.0) 9(31.0) p=0,986
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Tablo 13. Babalarinin mesleklerine gére Sehit Selguk Dogan ilkogretim Okulu

Ogrencilerinde parazit goriilme sikligi

Karsilagtirmalar ~ n (Say1)  Negatif (%) Pozitif (%) Anlamlilik degeri
Serbest meslek 40 27 (67.5) 13 (32.5) )
x-=0,094; p=0,759
Memur 4 3(75.0) 1(25.0)
Serbest meslek 40 27 (67.5) 13 (32.5) )
— - =0,113; p=0,737
Isci 5 3(60.0) 2 (40.0)
Serbest meslek 40 27 (67.5) 13 (32.5) )
: v =1,434; p=0,231
Sofor 3 1(33.3) 2 (66.7)
Serbest meslek 40 27 (67.5) 13 (32.5) )
v°=1,845;p=0,174
Esnaf 4 4 (100.0) -
Serbest meslek 40 27 (67.5) 13 (32.5) )
— - =0,004; p=0,947
Ciftgi 34 20 (58.8) 14 (41.2)
Memur 4 3(75.0) 1(25.0) )
- v =0,225; p=10,635
Is¢i 5 3(60.0) 2 (40.0)
Memur 4 3 (75.0) 1(25.0) )
- - = 1,215, p= 0,270
Sofor 3 1(33.3) 2 (66.7)
Memur 4 3 (75.0) 1 (25.0) )
x° =1,143; p = 0,286
Esnaf 4 4 (100.0) -
Memur 4 3 (75.0) 1(25.0) )
— - =0,392;, p=0,531
Ciftci 34 20 (58.8) 14 (41.2)
Isci 5 3(60.0) 2 (40.0) )
; - =0,533; p = 0,465
Sofor 3 1(33.3) 2 (66.7)
Isci 5 3(60.0) 2 (40.0)
v%=2,057; p=0,162
Esnaf 4 4 (100.0) -
Isci 5 3(60.0) 2 (40.0) )
— x-=0,002; p= 0,960
Ciftci 34 20 (58.8) 14 (41.2)
Sofor 3 1(33.3) 2 (66.7) )
x* =3,733; p = 0,064
Esnaf 4 4 (100.0) -
Sofor 3 1(33.3) 2 (66.7)
— x> =0,730; p = 0,393
Ciftci 34 20 (58.8) 14 (41.2)
Esnaf 4 4 (100.0) -
— ¥%=2,608; p=0,106
Ciftci 34 20 (58.8) 14 (41.2)
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Tablo 14. Ailelerinin gelir diizeyine gore Seker ilkdgretim Okulu Ogrencilerinde

parazit goriilme siklig

Karsilastirmalar n (Say1) Negatif (%) Pozitif (%) Anlamlilik degeri
500’in altt 23 15 (65.2) 8(34.8) )
x°=1,341; p= 0,247
500-1000 aras1 83 64 (77.1) 19 (22.9)
500’in altt 23 15 (65.2) 8 (34.8) )
¥ =1,326; p= 0,250
1000-2000 arast 25 20 (80.0) 5 (20.0)
500’in altt 23 15 (65.2) 8 (34.8) )
— x- =0,464; p= 0,496
2000’in tizeri 27 20 (74.1) 7 (25.9)
500-1000 arast 83 64 (77.1) 19 (22.9) )
x°=0,093; p=0,760
1000-2000 aras1 25 20 (80.0) 5 (20.0)
500-1000 arast 83 64 (77.1) 19 (22.9)
— ¥%=0,104; p = 0,747
2000’in tizeri 2 20 (74.1) 7 (25.9)
1000-2000 aras1 25 20 (80.0) 5 (20.0) )
T x-=0,257; p=0,612
2000’in tizeri 27 20 (74.1) 7 (25.9)

Tablo 15. Ailelerinin gelir diizeyine gére Sehit Selguk Dogan Ilkdgretim Okulu

ogrencilerinde parazit goriilme siklig

Kargilagtirmalar  n (Say1) Negatif (%)  Pozitif (%) Anlamlilik degeri

500’1n alt1 37 23 (62,2) 14 (37,8) ¥%=0,083
500-1000 aras! 46 30 (65.2) 16 (34.8) 0=0773
500°tn alt 37 23(622) 14 (37.9) 2= 1,209
10002000 aras1 7 5 (71.4) 2 (28.6) 0=0271
500°in alt 37 23(622)  14(37.8)

2000’1in tlizeri 0 - - B
500-1000 aras1 46 30 (65.2) 16 (34.8) v?=0,105
1000-2000 aras1 7 5 (71.4) 2 (28.6) 0= 0,746
500-1000 arast 46 30(652) 16 (34.9)

2000’1in tlizeri 0 - - -
1000-2000 aras1 7 5(71.4) 2 (28.6)

2000°in izeri 0 : : B
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Tablo 16. Oynadiklari oyun alanina gére Seker ilkdgretim Okulu 6grencilerinde parazit

goriilme siklig1

Oyun alanlar1  n (Say1) Negatif (%) Pozitif (%) Anlamlilik degeri
Ev iginde 78 57 (73,1) 21 (26,9) ,

x*=0,150; p = 0,698
Parkta 43 30 (69,8) 13 (30,2)
Ev iginde 78 57 (73,1) 21 (26,9) ,

x~ =0,360; p = 0,549
Bahgede 79 61 (77,2) 18 (22,8)
Ev i¢inde 78 57 (73,1) 21 (26,9) ,

x~ = 0,059; p = 0,808
Sokakta 98 70 (71.4) 28 (28.6)
Parkta 43 30 (69,8) 13 (30,2) ,

x°=0,815; p = 0,367
Bahgede 79 61 (77,2) 18 (22,8)
Parkta 43 30 (69,8) 13 (30,2) ,

x° =0,040; p = 0,842
Sokakta 98 70 (71.4) 28 (28.6)
Bahgede 79 61 (77,2) 18 (22,8) ,

x°=0,761; p =0,383
Sokakta 98 70 (71.4) 28 (28.6)

Tablo 17. Oynadiklar1 oyun alanma gére Sehit Selcuk Dogan Ilkdgretim Okulu
ogrencilerinde parazit goriilme siklig1

Oyun alant n (Say1) Negatif (%)  Pozitif (%) Anlamlilik degeri

Ev iginde 57 37 (64,9) 20 (35,1) ,

x°=1,579; p=0,209
Parkta 3 3(100,0) -
Ev i¢inde 57 37 (64,9) 20 (35,1) ,

x~=0,071; p=0,790
Bahgede 34 23 (67,6) 11 (32,4)
Ev i¢inde 57 37 (64,9) 20 (35,1) ,

x~ = 0,015; p=0,904
Sokakta 72 46 (63,9) 26 (36,1)
Parkta 3 3(100,0) - )

x° =1,381; p=0,242
Bahgede 34 23 (67,6) 11 (32,4)
Parkta 3 3 (100,0) - ,

-~ =1,658; p=0,198
Sokakta 72 46 (63,9) 26 (36,1)
Bahgede 34 23 (67,6) 11 (32,4) ,

x°=0,144; p = 0,705
Sokakta 72 46 (63,9) 26 (36,1)
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Tablo 18. Ailelerinin oturdugu mesken tiiriine gore Seker Ilkdgretim Okulu

ogrencilerinde parazit goriilme siklig

Mesken tiirii n (Say1) Negatif (%) Pozitif (%)  Anlamlilik degeri
Apartman dairesi 31 26 (83,9) 5(16,1) v2=1,422;
Miistakil ev 125 92 (73,6) 33 (26,4) p =0,233
Apartman dairesi 31 26(83,9) 5(16,1) v?=1,449
Gecekondu 2 1 (50,0) 1 (50,0) p=0,129
Miistakil ev 125 92(73,6)  33(26,4) 2= 0,559
Gecekondu 2 1 (50,0) 1 (50,0) p=0,361

Tablo 19. Ailelerinin oturdugu mesken tiiriine gére Sehit Selguk Dogan Ilkdgretim

Okulu 6grencilerinde parazit goriilme sikligi

Mesken tiirii n (Say1) Negatif (%)  Pozitif (%)
Apartman dairesi 0 - -
Miistakil ev 90 58 (64,4) 32 (35,6)
Apartman dairesi 0 - -
Gecekondu 0 - -
Miistakil ev 90 58 (64,4) 32 (35,6)
Gecekondu 0 - -
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Tablo 20. Baz1 yasam kosullar1 ve aliskanliklarina gére Seker ilkdgretim Okulu

ogrencilerinde parazit goriilme siklig1

Say1 ve

Yasam kosullari szellikler Negatif (%) Pozitif (%) Toplam Anlamlilik degeri
<5 117 (75,0) 39 (25,0) 156 2= 0 664:
Kardes sayist XP _ 0’3 16’
>6 2 (100,0) 0 2 -
Su 10 (71,4) 4 (28,6) 14 2 :
Tuvalet temizligi Xz 8%2'
Deterjan 109 (75,7) 35 (24,3) 144 -
Kanalizasyon Var 113 (75,3) 37 (24,7) 150 +2 = 0,000;
sebekesi Yok 6 (75,0) 2 (25,0) 8 P =0,983
Evde kullamlan Sebeke 117 (76,5) 36 (23,5) 153 22 = 3.464;
Su Kuyu 2 (40,0) 3 (60,0) 5 P =0,063
Var 24 (64,9) 13 (35,1) 37 2 :
Evde ahir XP B S’ggg’
Yok 95 (78,5) 26 (21,5) 121 -

Tablo 21. Baz1 yasam kosullar1 ve aliskanliklarma gore Sehit Selcuk Dogan ilkdgretim

Okulu Ogrencilerinde parazit goriilme siklig1

Say1 ve

A g o .
Yasam kosullar szellikler Negatif (%) Pozitif (%) Toplam  Anlamlilik degeri

<5 57 (66,3) 29 (33,7) 86 22 = 2,842
Kardes sayis1 — 2

>6 1 (25,0) 3 (75,0) 4 P=0,09
Tuvalet Su 10 (55,6) 8 (44,4) 18 XZ =0,776
temizligi Deterjan 48 (66,7) 24 (33,3) 72 P=0,378
Kanalizasyon Var 57 (64,8) 31 (35,2) 88 XZ — 0,186
sebekesi Yok  1(50,00)  1(50,0) 2
Evde kullanilan Sebeke 58 (64,4) 32 (35,6) 90 ~
Su Kuyu 0 0 0

Var 31 (56,4) 24 (43,6) 55 42 = 4,030
Evde ahir B

Yok  27(77,1)  8(22,9) 35 P=0,045
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4. TARTISMA VE SONUC

Bagirsak parazitleri ile olusan hastaliklar enfeksiyon hastaliklar igerisinde ¢ok
onemli bir yer tutmaktadir. Sosyoekonomik diizeyi diisiik, temizlik kurallarina uyumun
az oldugu, beslenmenin yetersiz ve dengesiz oldugu gelismekte olan iilkelerde, bagirsak
parazitlerine sik rastlanilmaktadir. Onemli halk saglig1 sorunu olan paraziter hastaliklar
ozellikle ¢ocuklarda malnutrisyon olusturarak zihinsel ve bedensel bozukluklara sebep
olmaktadirlar. Ayrica intestinal parazitler ¢ocuklar1 ruhsal yonden de etkilemektedirler,
bu sebepten dolayr ¢ocuklarda dikkat dagmikligi ve basarida diisiis goriilmektedir
(Markell ve ark., 1992; Cetin ve ark., 1995; Unat ve ark., 1995; Saygi, 1998; Ozcel ve
ark., 2007a).

Ulkemizin farkli bolgelerinde g¢ocuklarda yapilan ¢aligmalarda intestinal
parazitlerin dagilim oralan farkliliklar géstermektedir. Kocaeli ili merkez ilceye bagh
Arslanbey beldesindeki ilkogretim okullarinda egitim alan c¢ocuklarin %33.3’{inde
(Sénmez Tamer ve ark., 2008), Izmir’e bagl Karsiyaka’da bir ilkdgretim okulunda
egitim alan ¢ocuklarin %28.1’inde (Uner ve ark., 1997), Mugla merkezde bulunan
ilkdgretim okullarinda egitim alan cocuklarin %11.01’inde (Ekinci ve ark., 2011),
Denizli il merkezinde 1-15 yaslar1 arasindaki ¢ocuklarda %10.2’sinde (Balc1 ve ark.,
2009), Afyon ili Bayat ilgesindeki iki ilkogretim okulunda egitim alan g¢ocuklarin
%37.3’tinde (Ciftci ve ark., 2004), Samsun iline bagh li¢ koyde 1-15 yaslar1 arasindaki
cocuklarin %31.8’inde (Hokelek ve ark., 2000), Yozgat’da sosyoekonomik agidan farkli
iki ilkogretim okulunda egitim alan cocuklarin %34.9’unda (Atas ve ark., 2008),
Kayseri merkezde dort ilkogretim okulu o6grencilerinin %60.1’inde (Yazar ve ark.
2001), Sivas merkezde ve birkac ilgelerindeki ilkogretim ogrencilerinin %46.9’unda
(Ozgelik ve ark., 2001), Kahramanmaras merkezde bir, kdylerinde ise ii¢ ilkdgretim
okulunda egitim alan ¢ocuklarin %51.38’inde (Koltas ve ark., 2000), Elazig merkezde
tic ilkdgretim okulu 6grencilerinin %26’sinda (Yilmaz ve ark., 2007a), Sanlurfa
merkezde Tli¢ ilkogretim okulu 6grencilerinin %62’sinde (Yildiz Zeyrek ve ark., 2003),
Van’a baghi  Ercig’te bulunan bir ilkdgretim okulunda egitim alan ¢ocuklarin
%77.47’sinde (Y1lmaz ve ark., 1999), yine Ercis’te ve Van’da iki ilkdgretim okulundaki

ogrencilerin %54.8’inde (Y1lmaz ve ark., 2007b) intestinal parazitler saptanmistir.
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Tarafimizdan yapilan bu ¢aligmada ilge merkezinde egitim goren 158 6grencinin
%?24.1’inde, ilgeye bagli kdy okulunda egitim goéren 90 Ggrencinin ise %35.6’sinde
olmak {izere, toplamda 248 o6grencinin %28.2’sinde bir ya da daha fazla intestinal
parazitlere rastlanmistir. Calismada elde edilen bu oran, Van yoresinde yapilan benzer
calisma sonuglari ile karsilagtirildiginda (Yilmaz ve ark., 1999; Yilmaz ve ark., 2007b;
Tas Cengiz ve ark., 2009) parazit goriilme oran1 daha diisiik, bat1 bolgelerimizde yapilan
baz1 ¢alismalarla (Uner ve ark., 1997; Hokelek ve ark., 2000; Atas ve ark., 2008;
Sonmez Tamer ve ark., 2008; Balct ve ark., 2009; Ekinci ve ark., 2011)
karsilastirildiginda ise bu oranin daha yiiksek oldugu dikkati ¢ekmektedir.

Tirkiye’de yapilan c¢alismalar sonucu en sik rastlanan parazit tiirlerinin
G. intestinalis, A. lumbricoides ve E. vermicularis oldugu belirlenmistir. Bu konuda
yapilan c¢aligmalarda Kocaeli’nin merkez ilgeye bagli bir ilkdgretim okulunda
E. vermicularis %14.4 oraninda ve G. intestinalis %9’unda (S6nmez Tamer ve ark.,
2008), Malatya merkezde ii¢ ilkogretim okulunda E. vermicularis %10.6’sinda ve
G. intestinalis %8.5’inde (Celik ve ark, 2006), Kahramanmaras’in merkezine bagli bir
ilkogretim okulunda ve ti¢ koy ilkdgretim okulunda E. vermicularis %26.34’tiinde ve
G. intestinalis %8.99’unda (Koltas ve ark., 2000), Izmir’in Narlidere il¢esinde bulunan
bir ilkokulda E. vermicularis %45.3’tinde, G. intestinalis %21.5’inde en sik goriilen ilk
iki parazit tiirii oldugu bildirilmistir (Akisii ve ark., 2000). Mugla’nin merkezinde
bulunan bir ilkégretim okulunda A. lumbricoides %52’sinde, G. intestinalis %24 tinde
(Ekinci ve ark., 2011), Afyon Ili’nin Bayat ilgesinde iki farkli ilkdgretim okulunda
G. intestinalis %12.9’unda, A. lumbricoides %7.2’sinde (Cift¢i ve ark., 2004), Sivas’in
Alahac1 Koyii Ilkdgretim Okulunda G. intestinalis %17.4’{inde, A. lumbricoides
%15.8’inde (Degerli ve ark, 2006), Hatay merkezde bes ilkdgretim okulunda
G. intestinalis % 8.46’sinda ve A. lumbricoides %6.13’iinde (Ozcan ve ark., 1994),
Sanliurfa merkezde {i¢ ilk6gretim okulunda A. lumbricoides %68.7’sinde ve
G. intestinalis %13.2’sinde saptanmustir (Y1ldiz Zeyrek ve ark., 2003). Diyarbakir’da
bes ilkogretim okulunda siirdiiriilmiis olan bir arastirmada G. intestinalis %30.81,
H. nana %28.57 (Uzun ve ark. 2004), Elaz1g merkezde ii¢ ilkogretim okulunda yapilmis
olan bir arastirmada E. vermicularis %8 ve E. coli %8 (Yilmaz ve ark., 2007a), Van’in
Ercis ilgesinde ve merkezindeki iki ilkogretim okulunda G. intestinalis %19 ve E. coli

%17.4 (Y1lmaz ve ark., 2007b) oranlari ile en sik rastlanan ilk iki parazit tiirii olmustur.
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Yapilan bu arastirmada, en sik rastlanan parazit tiirlerinin B. hominis (%12.9) ve E. coli

(%7.6) oldugu saptanmastir.

Cocukluk ¢aginda siklikla rastlanan intestinal parazitlerden biri de
G. intestinalis’tir. Ulkemizin degisik bolgelerindeki ilkogretimde egitim gdren
cocuklarda yapilmis ¢alismalarda parazitoz degisik oranlarda saptanmistir. Bu parazit
Kocaeli’nde yapilmis olan bir ¢alismada %9 oraninda (Sonmez Tamer ve ark., 2008),
Izmir’e bagl Narlidere ilgesinde %10.4 oraninda (Akisii ve ark., 2000), Mugla’da %24
(Ekinci ve ark., 2011), Denizli merkezde %31.4 oraninda (Balc1i ve ark., 2009),
Yozgat’da %15.5 (Atas ve ark., 2008), Samsun’a bagh li¢ koyde %60 oraninda
(Hokelek ve ark., 2000), Kahramanmaras’in il merkezinde %8.99 oraninda (Koltas ve
ark., 2000), Sivas merkez ve baz ilgelerinde %12.8 oraninda (Ozgelik ve ark., 2001),
Elazig’da %6.6 oraninda (Kaplan ve Kelestimur, 2009), Sanlurfa merkezde %13.2
oraninda (Yildiz Zeyrek ve ark., 2003), Van’in Ercis ilgesinde %15.35 oraninda
(Yi1lmaz ve ark., 1999) ve Van merkezde %16.4 oraninda (Tas Cengiz ve ark., 2009)
rapor edilmistir. Tarafimizdan yapilan bu arastirmada ise G. intestinalis %3.6 oraninda

oldugu belirlenmistir.

Immun sistemi zayiflamis bireylerde, tekrarlayici ishale ve gastrointestinal
semptomlara sebep olan B. hominis’in orani iilkemizde farkli ilkogretim okullarinda
yapilmis olan ¢aligmalarda degisiklikler gostermistir. Bu parazitin Denizli’de %14
(Balc1 ve ark., 2009), Afyon’a bagli Bayat ilcesinde %15.4 (Ciftci ve ark., 2004),
Kayseri’nin Hacilar il¢esinde %23.5 (Hamamci1 ve ark., 2011), Malatya’da %1.4 (Celik
ve ark, 2006), Van’in il merkezinde %27.4 (Tas Cengiz ve ark., 2009) ve yine Van’da
%14.4 (Gudiiciioglu ve ark., 2010) oraninda rapor edilmistir. Tarafimizdan yapilan bu

arastirmada da benzer olarak B. hominis %12.9 oraninda belirlenmistir.

Onceki yillarda yapilmis olan galismalarda intestinal parazitlerin yayilis orani
cinsiyete gore ele alindiginda bazi arastirmalarda (Yildiz Zeyrek ve ark., 2003; Tas
Cengiz ve ark., 2009; Giudiiclioglu ve ark., 2010) kiz 6grencilerde erkek Ogrencilere
gore daha yiiksek oranda oldugu belirlenmistir, baz1 arastirmalarda ise (Cift¢i ve ark.,
2004; Yilmaz ve ark., 2007b; Atas ve ark., 2008, Kaplan ve Kelestimur, 2009;
Hamamci ve ark., 2011) ise erkek ogrencilerde oranin daha yiiksek oldugu

belirlenmistir. Yapmis oldugumuz bu c¢alismada, ilge merkezinde bulunan Seker
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[Ikdgretim Okulu &grencilerinde parazit goriilme sikligi kizlarda %20, erkeklerde ise
%?27.3 oranindadir, dolayisiyla istatistiki degerlendirmede cinsiyet ile parazite rastlama
siklig1 arasinda anlaml1 bir fark belirlenmistir. Ilceye bagli kdyde bulunan Sehit Selguk
Dogan Ilkogretim Okulu &grencilerinde parazit goriilme siklign kizlarda %35.6,
erkeklerde ise 9%35.6 oraninda saptanmis olup, yapilan istatistiki degerlendirmede
cinsiyet ile parazite rastlama siklig1 arasinda anlamli bir fark saptanmamistir. Toplamda
ise parazit goriilme siklig1 kizlarda %12.1 ve erkeklerde %16.1 oraninda olup, yapilan
istatistiki degerlendirmede cinsiyet ile parazite rastlama siklig1 arasinda anlamli bir fark

saptanmamuistir.

Ulkemizde daha &nce intestinal parazitlerin yayilma oranlar ile ilgili birgok
calisgma olmasina ragmen, bu parazitlerin yayilmasma etki eden faktorler ile ilgili
yeterince ¢alisma yapilmamigtir (Yildiz Zeyrek ve ark., 2003; Kaplan ve Kelestimur,
2009).

Kaplan ve Kelestimur tarafindan Elazig Merkez Nanmik Kemal ilkogretim
Okulunda yiiriittikleri bir c¢alismada intestinal parazitlerin yayilma oranlar1 ve
yayiliminda etkili faktorler beraber degerlendirilmistir. Bu calisma sonuglarina gore
calisma grubunda yas, babanin egitim diizeyi ve evdeki oda sayisi ile bagirsak
parazitlerine rastlama sikligi arasinda ki farkin istatistiki olarak anlamli oldugu
belirtilmistir (Kaplan ve Kelestimur, 2009). Yildiz Zeyrek ve arkadaslarinin
Sanliurfa’da yiiriitmiis olduklar1 benzer bir calismada farkli {i¢ ilkdgretim okulunda
yapilan degerlendirmede evde yasayan kisi sayis1 (kalabalik aile-gekirdek aile) ve konut
tipi (apartman-gecekondu) ile parazite rastlama sikligi arasindaki fark anlamli
bulunurken, gelir diizeyi arasindaki farkin istatistiki olarak 6nemsiz oldugu belirtilmistir

(Y1ldiz Zeyrek ve ark., 2003).

Tarafimizdan yiiriitiilen bu caligmada ise intestinal parazitlerin yayilisinin
yaninda ailenin ekonomik seviyesi, ebeveynlerin egitim durumu, ebeveynlerin meslegi,
cocuklarin vakit gegirdikleri oyun alani, ailenin oturdugu mesken tiirti, ailelerdeki
kardes sayilari, tuvalet temizliginin ne ile yapildigi, kanalizasyon sisteminin varligi ya
da yoklugu, evde kullanilan suyun kaynagi, evde ahirin varligr ya da yoklugu ile
bagirsak parazitlerinin siklig1 arasindaki iliski de incelenmistir. Arastirmamizda

Babanin 6grenim durumu ile parazite rastlama sikligi bakimindan, sadece ortaokul
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mezunu ile tiniversite mezunu (p<0.05) olan gruplar arasinda istatistik olarak anlamli
bir iliski saptanmistir. Annenin meslegi ile parazite rastlama siklig1 bakimindan, sadece
ev hanimi ile memur (p<0.05), ev hanimi ile is¢i (p<0.05) gruplari arasindaki iliskilerde
istatistik olarak anlamlilik saptanmistir. Ailenin bazi yasam kosullar1 ve aliskanliklar
ile parazite rastlama siklig1 bakimindan, evde ahir1 olan ve olmayan guruplar arasinda
istatistik olarak anlaml iligkiler (p<0.05) belirlenmistir. Calisma bulgularimizin Kaplan
ve Kelestimur’un yapmis oldugu babanin egitim diizeyi ile parazite rastlama sikligi
konusunda paralel oldugu belirlemistir (Kaplan ve Kelestimur, 2009). Evde yasayan kisi
sayist ve konut tipi ile parazite rastlama siklig1 arasinda ki farkin istatistiki bakimdan
anlamli oldugu Yildiz Zeyrek ve arkadaslari tarafindan bildirilmistir (Yildiz Zeyrek ve
ark., 2003). Yiiritiilen ¢alismada ise parazite rastlama sikligi bakimindan, evde ahiri
olan ve olmayan guruplar arasinda istatistik olarak anlaml iligkiler (p<0.05)

belirlenmistir.

Sonug¢ olarak gelismekte olan iilkelerde 6nemli halk sagligi problemlerinden
olan bagirsak parazitozlar1 {ilkemizde de saglik sorunlar1 arasindaki Onemini
korumaktadir. Ozellikle ilkogretim ¢agindaki ¢ocuklarda daha sik rastlanmaktadir.
Tarafimizdan yiiriitiilen bu ¢aliymada ge¢mis yillara nazaran parazit goriillme orani
diisiik olsa da paraziter hastaliklarin 6-15 yas araligindaki ¢ocuklarda hala 6nemli bir
saglik problemi oldugu anlasilmaktadir. Dolayisiyla intestinal parazitozlarin yayilis
oranin1 diigiirmek icin, alt yapi sorunlarinin giderilmesi, belirli zaman araliklar1 ile
aragtirmalarin yapilamasi1 ve enfeksiyonlu kisilerin tedavi edilmesi gerekmektedir.
Ayrica saglik ocaklari, halk sagligi uzmanlari, okul idarecileri, basin ve yayin organlari
destegi ile Ogrencilere ve ailelerine hatta toplumun biitin kesimine parazit
hastaliklarindan korunma yollar1 ve kisisel hijyen egitimi verilmesinin énemli olacagi

kanaatindeyiz.
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OZET

Ergin S. Sarkikaraaga¢ Seker ilkégretim Okulu ve Sehit Selcuk Dogan ilkégretim Okulunda
Bagirsak Parazitlerinin Yayihst. Y.Y.U. Saghk Bilimleri Enstitiisii, Yiiksek Lisans Tezi, Van, 2015.
Bu ¢alisma, Isparta’nin Sarkikaraagac Ilcesinde iki ilkogretim okulunda egitim alan 6grencilerde bagirsak
parazitlerinin goriilme sikligini belirlemek, bunu etkileyen bazi faktorleri arastirmak ve cocuklarda
paraziter hastaliklarin 6nemini ortaya koymak amaciyla yapildi. Bu amagla, 115’1 kiz, 133’i erkek, 248
ogrencinin gaita oOrnekleri alindi ve ogrencilere anket formlari dagitildi. Digki 6rnekleri oncelikle
makroskobik olarak degerlendirilmis ve sonra ve nativ-Lugol ve flatasyon metodu (doymus tuzlu su
soliisyonunda) ile incelenmistir. Protozoonlar1 detayli inceleyebilmek i¢in numuneler trikrom boyama
yontemi ile boyandi. Kiz 6gencilerin %26.1°inde, erkek Ogrencilerin %30.1’inde olmak iizere biitiin
ogrencilerin %28.2’sinde bir veya daha fazla parazit tiirii saptanmistir. Cocuklarda, Blastocystis hominis
%12.9, Giardia intestinalis %3.6, Entamoeba coli, %7.7, lodamoeba butschlii %0.4, Endolimax nana
%4.4, Chilomastix mesnili %0.4, Cryptosporidium %0.8 ve Cyclospora %0.8 oraninda saptandi. Parazit
goriilme siklig1 ile babalarin 6grenim durumu (bazi gruplarda), annenin meslegi (bazi gruplarda), evde
ahirm varhigi arasinda istatistiki olarak anlamli iliskiler saptandi. Ailelerin egitim seviyelerinin diisiik
olmasi, annenin ¢alistyor olmasi ve evlerde hayvan barinaklarinin varligi bagirsak parazitlerinin yiiksek
oranlarda goriilmesinin en 6nemli nedenleri oldugu kanaatine varildi.

Anahtar sozciikler: Bagirsak parazitleri, ilkogretim okulu 6grencileri, goriilme sikligi
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SUMMARY

Ergin S. The distribution of intestinal parasites in Sarkikaraagac Seker Primary School and Sehit
Selcuk Dogan Primary School. Yiiziincii Y1l University, Institute of Health Sciences, M. Sc. Thesis,
Van, 2015. This study was conducted with aim to investigate the species and prevalence of intestinal
parasites, and some reasons which affect the prevalence in the students who study in two Primary Schools
and aims to point out the importance of intestinal parasites for children in the Sarkikaraaga¢ districs of
Isparta. For this purpose, stool samples of totally 248 students, 115 female and 133 male, were took and
the questionnaires forms given to students. The stool samples were first evaluated macroscopically and
examined by native-Lugol (saline-iodine) and flotation method (in saturated salt water solution). In order
to examine protozoa in detail, samples were stained with trichrome method. One or more species of
parasite was detected totally in 28.2% of all students, 26.1% of female and 30.1% of male. In children,
Blastocystis hominis %12.9, Giardia intestinalis %3.6, Entamoeba coli, %7.7, lodamoeba butschlii %0.4,
E. nana %4.4, Chilomastix mesnili %0.4, Cryptosporidium %0.8 and Cyclospora %0.8 results were
detected. Statistically significant relations were detected between the rates of the parasites and education
level of father and mother (in some groups), the father and mother’s job (in some groups), the revenue
level of family members and the presence of the barn at home. The low education level of family,
working mother, the presence of the barns at homes are seen as the most important reasons of incidence
of intestinal parasites.

Key Words: Intestinal parasites, primary school children, prevalence
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EK 1. Anket Sorulari

Ogrencinin;
1- Ad1, SOYAAL: .eviieiiieeiieeeee s

2- Cinsiyeti: [1-Kiz 1-Erkek

3- Yast: .............

4- Kaginci sinif 6grencisi: ...........

5- Annesinin 6grenim durumu:

-Ortaokul mezunu

-Okuryazar degil -Ilkokul mezunu

-Lise mezunu -Universite mezunu

6- Babasinin 6grenim durumu:

-Okuryazar degil -Ilkokul mezunu -Ortaokul mezunu
I-Lise mezunu -Universite mezunu -Diger (coveeveeeeieeee, )
7- Annesinin meslegi:
-Ev hanimi -Memur -Isci S DIT15) o (O )
8- Babasinin meslegi:
-Serbest meslek [ -Memur [ I-Is¢i [ -Sofér [1-Esnaf [I-Ciftci " -Diger (.............

9- Ailesinin gelir diizeyi

[1-500%iin alt1 [ ]-500-1000 arast [ 1-1000-2000 arasi [1-2000’in iizeri

10- Oynadigi oyun alani
1-Ev iginde [ |-Parkta

[ 1-Bahgede [ 1-Sokakta

11- Ailesinin oturdugu mesken tiirii

[l-Apartman dairesi

12-Kardes sayisi

[ ]-Miistakil ev

[ 1-Bes ve besten az

13- Evinin tuvalet temizliginin ne ile yapildig

14- Evinde kanalizasyon sebekesi

15- Evinde kullanilan su,

16- Evinde ahir

[]-Var

[]-Sebeke,

[]-Var
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[ ]-Gecekondu

[]-Alt1 ve altidan ¢ok

[]-Suile

[ I-Deterjan

[]-Yok

L1-Kuyu

[1-Yok



EK 2. intihal Raporu

YUZUNCU YIL UNIVERSITESI
SAGLIK BiLIMLERI ENSTITUSU
LISANSUSTU TEZ ORiJINALLIK RAPORU

Tarih: 20/12/2016
Tez Bash@ / Konusu:

"Sarkikaraaga¢ Seker ilkégretim Okulu Ve Sehit Selguk Dogan {lkégretim Okulunda Bagirsak Parazitlerinin

Yayihg"'

Yukarida baghfvkonusu belirlenen tez ¢alismamin Kapak sayfasi, Gins, Ana bolimler ve Sonug bolimlerinden
olusan toplam 60 sayfalik kismina iligkin, 20/12/2016 tarthinde sahsim/tez damgmamim tarafindan tumnitin
intihal tespit programindan asagida belirtilen filtreleme uygulanarak alinmis olan orijinallik raporuna gore.
tezimin benzerlik oram % S (Bes) tir.

Uygulanan filtreler asagida verilmistir:

- Kabul ve onay sayfasi harig,

- Tesekkiir harig,

- Igindekiler harig,

- Simge ve kisaltmalar harig,

- Gereg ve yontemler harig,

- Kaynakga harig,

- Alintilar harig,

-Tezden gikan yaynlar harig,

- 7 kelimeden daha az Grtlisme igeren metin kistmlan harig (Limit match size to 7 words)

Yiiziincii Y1l Universitesi Lisansiistii Tez Orijinallik Raporu Alinmas: ve Kullaniimasina iliskin Yénergeyi
inceledim ve bu yonergede belirtilen azami benzerlik oranlarina gore tez galismamin herhangi bir intihal
igermedigini; aksinin tespit edilecegi muhtemel durumda dogabilecek her tiirlii hukuki sorumlulugu kabul
ettigimi ve yukanda vermis oldugum bilgilerin dogru oldugunu beyan ederim.

e

Tarih ve Imza

Geregini bilgilerinize arz ederim 20 (2. 221k

Orenci No:. A2 OO ..o,
Anabitim Dali: - wep.. Pelilies! .. B *#Q\%uﬁ(} ........
Programi: ... 7.@®@\..... M QMM .........................

Statiisii:Y. Lisansi Doktorald

DANISMAN ONAYI ENSTITU ONAYI

UYGUNDUR w Ry UYGUNDUR
yﬁ"m)
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