at.u.aolsl

SALIH
MACIN




UZM. DR. SALIH MACIN
Sirnak Devlet Hastanesi




/gmk ishalli pediatrik-hastalarda‘sapta

~ paraziter etkenler

Salih Macin?, Filiz Kaya2, Deniz Cagdas3, Hayriye
Hizarcioglu Giilsens, Inci Nur Saltik Temizel3,
[lhan Tezcan3, Hiillya Demir3, Sibel Ergiiven?,
Yakut Akyon Yilmaz?

1Sirnak Devlet Hastanesi, Mikrobiyoloji Laboratuvari, Sirnak
2Hacettepe Universitesi, Tibbi Mikrobiyoloji Ana Bilim Dali, Ankara
3Hacettepe Universitesi, Cocuk Saghg1 ve Hastaliklar1 Ana Bilim Dali, Ankara



Kronik ishale bakteriyel, viral ve paraziter etkenler neden
olabilir.

En sik bakteriyel etkenler; Salmonella, Shigella ve
Camphylobacter turleri

En sik viral etkenler; Rotavirus, Adenovirus ve Norwalk
ajani

En sik paraziter etkenler; Giardia intestinalis,
Cryptosporidium parvum, Blastocystis hominis,
Microsporidia turleri. Cystoisospora belli, Dientamoeba
fragilis ve Entamoeba turleri, gibi protozoonlar ile

Ascaris lumbricoides, Ancylostoma duodenale, Necator
americanus, Strongiloides stercoralis, Trichuris trichiura ve
Trichinella spinalis gibi helmintler
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Bu calisma ile kronik ishal tanisi ile izlenen hastalarda

bagirsak parazitlerinin gortilme oranlarinin
arastirilmasi

Bu olgularda bu patojenlerin oneminin belirlenmesi
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(Calisma Haziran 2012 ile Ekim 2014 tarihleri arasinda

Hacettepe Universitesi Cocuk Hastanesi Pediatrik

Gastroenteroloji

Pediatrik Immiinoloji Boliimleri

Kronik ishal sikayeti ile bagsvuran 6o cocuk hasta




(Calismaya dahil edilen ¢ocuklarin klinik tanila

Tan——" Tt
Immiinyetmezlikler 24 (40)
1 Primer immiin yetmezlikler

Hiperimmiinglobulin M sendromu 2

X'e bagli agammaglobulinemi 3

Hipogammaglobulinemi 3

Siddetli Kombine Immiin yetmezlik 2

Yaygin Degisken Immiin yetmezlik 1

Hiperimmiinglobulin E sendromu 2

Secici IgA eksikligi 2

Kombine Immiin yetmezlik 1

Kismi IgA Eksikligi 1

Gegici Hipogammaglobulinemi 6

2 Sekonder Immiin yetmezlikler

Lenfoma 1
Nedeni Bilinmeyen Kronik Ishal 11 (18.3)
Kistik Fibrozis 8 (13.3)
Crohn hastalig1 7 (11.7)
Ulseratif Kolit 6 (10)
(olyak Hastaligi 4 (6.7)




Her hastadan bir taze, bir de fiksatifli diski 6rnegi

Makroskobik degerlendirmenin ardindan tim
orneklere formol etil asetat konsantrasyon yontemi
uygulanmis

Nativ-lugol ve trikrom boyama

Immiin yetmezlik tanili hastalarda 6nemli
Cryptosporidium, Cyclospora ve Cystoisosporanin
saptanmasi i¢in Kinyoun aside direncli boyama
yontemi
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* Hacettepe Universitesi Girisimsel Olmayan Klinik
Arastirmalar Etik Kurulundan izin alinarak ¢ocuklarin
ailelerinden onay alinmuistir.
(B.30.2.HAC.0.20.05.04/154, 16.02.2012)
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* 60 hastanin 411 (%68.4) erkek
* 19'u (%31.6) ise kiz

* Kronik ishal tanili 41 erkek hastanin 9’'unda (% 21.95),
* 19 kiz hastanin 3Unde (%15,78) parazit saptandi.



Kinyonun aside direnc¢li boyama yontemi tiim digki
orneklerine uygulanmistir fakat hicbirinde

Cryptosporidium, Cyclospora ve Cystoisospora
ookistleri saptanmamuistir.
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Immiin yetmezligi olan 24 hastadan 8'inde (%33.3)
parazit saptanmistir.

Immiin kompetan olan 36 hastanin ise sadece 4’tinde
%11.1) parazit saptanmuistir.



Tablo 2. Saptanan bagirsak parazitleri

Etken

Giardia lamblia

Dientamoeba fragilis

Blastocystis hominis

Giardia lamblia +
Blastocystis hominis

Entamoeba hartmanni +
Giardia lamblia

Entamoeba hartmanni +
Blastocystis hominis

Enterobius vermicularis
+Dientamoeba fragilis +
Blastocystis hominis

n (%)

5(8.3)

2(3.3)
1 (1.7)
1(1.7)
1 (1.7)

1(1.7)

1 (1.7)

Eslik Eden Hastalik

2 X'e bagh
agammaglobulinemi

1 Hiperimmunoglobulin M
sendromu

1 Hipogammaglobulinemi
1 Lenfoma

1 Chron hastalig:
1 Ulseratif kolit

1 Nedeni Bilinmeyen
Kronik Ishal

1X'e bagh
agammaglobulinemi

1 Yaygin Siddetli immiin
yetmezlik

1 Nedeni Bilinmeyen
Kronik ishal

1 Hiperimmiinoglobulin E
sendromu
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Gastroenteritlerde etkenin dogru olarak saptanmasi ve
tedavinin diizenlenmesi, morbidite ve mortaliteyi
azaltmasi yaninda gereksiz ila¢ kullanimina engel
olmasi acisindan da onemlidir.



Ozellikle kronik ishal sikayeti olan hastalarda, yasam
kalitesini diistiren ve hastay1 diger enfeksiyonlara acik
hale getiren paraziter enfeksiyonlarin gozardi
edilmeden arastirilmasi gerekmektedir.

Kronik ishal etkenlerinin timunun, klasik rutin
laboratuvar testleri ile saptanmasi her zaman mimbkiin
olamamaktadir. Tan1 konamayan ve klinik siiphenin
yuksek oldugu durumlarda ek tani testleri
uygulanmalidir.
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