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Giardiasisin Tanisinda Enzym Immun Assay (EIA) ve
Direkt Inceleme Yontemlerinin Karsilastirilmasi
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OZET: Bu calismada, cesitli gastrointestinal sikayetlerle hastanemiz polikliniklerine bagvuru yapan hastalarin diski 6rneklerinin ince-
lenmesinde, rutin mikroskobik yontem ve EIA testi karsilastirilmistir. Toplanan 188 digki 6rneginde, nativ-lugol ile direkt mikroskobik
inceleme yapilmis, 141 6rnekte Giardia intestinalis kist ve/veya trofozoiti bulunurken, 47 diski 6rneginde herhangi bir parazit tespit
edilememistir. Tiim drneklere, RIDASCREEN EIA kit prosediirii uygulanmustir. Direkt mikroskobisi pozitif bulunan 141 &rnegin 136 'st
EIA testi ile pozitif; 5’1 negatif olarak saptanmustir. Direkt mikroskobide parazit saptanmayan 47 diskt 6rneginin 38'i EIA ile negatif; 9’u
pozitif olarak belirlenmis, iki yontem hasta ve kontrol gruplari géz oniine alinarak karsilastirildiginda istatiksel olarak anlamli fark bu-
lunmustur (p<0.05). Diskida Giardia intestinalis antijenini belirlemeye yonelik kullanilan EIA yonteminin duyarliligi %96,4, 6zgilliigi
%80,8 olarak belirlenmistir.
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Comparison of Microscopy and EIA in the Diagnosis of Giardia intestinalis in Stool Specimens

SUMMARY: In this study; we compared the direct microscopic method and EIA test in the investigation of the stools of patients with
gastrointestinal symptoms who presented at clinics. A total of 188 stool specimens collected from clinics were investigated by direct
microscopy using native-Lugol preparations. Giardia cysts and/or trophozoites were observed in 141 specimens. There were no Giardia
cysts and/or trophozoites or any other intestinal parasites detected in the other 47 stool specimens. The RIDASCREENR EIA kit proce-
dure was applied in all specimens. Out of 141 specimens positive with direct microscopy, 136 specimens were positive with the EIA test
and 5 specimens, negative. Parasites were not found in 47 stool specimens with direct microscopy. Of these, 38 specimens were negative
with the EIA test and 9 specimens, positive. When the patient and control groups were compared, a significant difference was observed
between the two methods (p<0.05). The sensitivity and specificity of the EIA method that was used to determine the antigenic properties
of G. intestinalis in stools were 96.4% and 80.8%, respectively.
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GIRiS

Giardia intestinalis, dinyanin her tarafinda endemik ve
epidemik diyarelerin basta gelen nedenlerindendir. Gelis-
mekte olan iilkelerde Giardia intestinalis enterik patojenle-
rin ilki olup, 10 yasindan kiigiik ¢ocuklarda %15-30
prevalansla goriilebilmektedir. Ulkemizde degisik bolgeler-
de yapilan aragtirmalarda etkenin insidansi %1,9-37,7 ara-
sinda degismektedir (5, 10, 12, 14, 15).

Infeksiyonun tamsinda, diger parazit hastaliklarinda oldugu
gibi direkt mikroskobik inceleme ilk basta yapilmasi gere-
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ken yontemdir. Fakat, parazitin kist formunun aralikli atil-
mast sebebiyle mikroskobik incelemede olumsuz sonuglar
alinabilir, ancak bu giardiasisin diglanmasi igin yeterli de-
gildir. Enterotest, duodenal biyopsi ve firca Orneklerinin
incelenmesi diger tan1 yontemleri arasindadir. Fakat, bunlar
invaziv islemlerdir ve 6zellikle ¢ocuklarda yapilmasi zor-
dur. Giintimiizde, digkida parazitin gesitli antijenik yapilari-
ni aragtirmaya yonelik Enzym Immun Assay (EIA) prose-
diirleri yaninda, IFAT gibi yontemlerde giderek daha sik
kullanilmaya baslanmustir ( 5, 14, 15).

Calismamizda, ishalli hastalarin digki drneklerinde antijen
aramaya dayanan EIA testi ile rutin olarak kullanilan nativ-
lugol yontemlerinin karsilastirilmast ve EIA ydnteminin
rutin tanidaki yerinin degerlendirilmesi amaglanmustir.
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GEREC VE YONTEM

Dicle Universitesi Arastirma Hastanesinin gesitli poliklinik-
lerine akut, kronik veya tekrarlayici ishal yakinmalariyla
bagvuran 188 hastadan alinan digki 6rnekleri incelendi.
Nativ-lugol yontemiyle direkt mikroskobik inceleme yapila-
rak Giardia intestinalis trofozoit ve/veya kisti tespit edilen
141 6rnek hasta grubu olarak, Giardia intestinalis trofozoit
ve/veya kisti bulunmayan 47 digki 6rnegi ise kontrol grubu
olarak belirlendi.

Laboratuvara gonderilen taze digki Orneklerinin degisik
kisimlarindan hemen bir spatula yardimu ile bir miktar alina-
rak agzi kapakli plastik tiiplerde —20°C’de calisilincaya
kadar saklandi. Geri kalan kisim direkt inceleme i¢in kulla-
nild.

Nativ-lugol yontemi: Her diski temiz bir lam iizerinde 1
damla fizyolojik tuzlu suda homojenize edilerek 1 damla
lugol eriyigi damlatilip lamel ile kapatilarak x10 ve x40
objektiflerde incelendi.

EIA prosediirii: EIA test kiti (RIDASCREEN® Art. No:
C1101, Almanya) {iretici firmanmn kullanim kilavuzuna
uygun olarak ¢aligildi.

istatistiksel Yontem: Calismadaki analizlerde Khi kare
testi uygulandi.

BULGULAR

Direkt incelemede Giardia intestinalis trofozoit ve/veya
kisti tespit edilen 141 digk1 6rneginin, EIA ile 136’s1 pozitif,
5’1 negatif bulunmustur. Kontrol grubu olan 47 bireyin disk1
orneginin ise EIA ile 38’1 negatif , 9’u pozitif sonu¢ vermis
(Sekil 1) ve iki grup arasindaki farkin anlamli oldugu sap-
tanmustir (p <0.05). EIA metodunun duyarlilifnt %96,45,
ozgiilligi %80,85 oranlarinda belirlenmistir (Tablo 1).

Tablo 1. EIA ile tespit edilen duyarlilik ve 6zgiilliik.

) )
Duyarlihik  Ozgiillik Prediktif  Prediktif —Dogruluk
deger deger
96.45 80.85 93.79 88.37 84.57

Yas gruplari agisindan degerlendirildiginde, pozitif olgula-
rin 6-11 yas grubunda, en yiiksek, 0-5 yas grubunda ise en
diisiik oldugu tespit edilmistir (p<0.05).Yas ve cinsiyet bir-
likte degerlendirildiginde 12-18 yas grubunda erkeklerde
kadinlardan daha fazla rastlandigi belirlenmistir (p<0.05).
Diger yas gruplarinda dagilimin cinsiyet agisindan farkli
olmadig saptanmistir(p >0.05) (Tablo 2).

TARTISMA

G. intestinalis, diinyanin her tarafinda yaygin olarak bulunan
bir barsak protozoonudur. Asemptomatik veya siddetli seyre-
debilen ishal, malabsorbsiyon ve kilo kaybi gibi farkl: hastalik
spektrumuna neden olur. Giardiasis teshisi, cogunlukla diskida
parazitin kist veya trofozoit evrelerinin mikroskobik olarak
incelenmesiyle yapilir (6).
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Sekil 1. Pozitif olgular ve kontrol grubunda EIA nin dagilimu

Tablo 2. Direkt mikroskobi ile saptanan pozitif olgularin yas gruplari
ve cinsiyete gore dagilimi.

Yas Erkek Kadin Toplam
Grubu Say1 % Say1 % Say1 %
0-5 10 10,87 7 14,29 17 12,06
6-11 37 40,22 21 42,86 58 41,13

12-18 17 18, 48 4 8,16 21 14, 90
18vet 28 30,43 17 34,69 45 31,91

Toplam 92 65,25 49 34,75 141 100.00

Yurdumuzda direkt mikroskobik yontem ve EIA arasinda
karsilastirmali olarak yapilmis ¢alisma sayis1 kisithdir. G.
intestinalis’e yonelik olarak yapilan aragtirmalarin biiyiik
¢ogunlugunu da epidemiyolojik ¢aligmalar olugturmaktadir
(2, 18). Suay ve ark. (19) Diyarbakir’da 31453 diski 6rne-
ginde nativ-lugol yontemi ile %32,2 oraninda G. intestinalis
saptamiglardir. Bolgede yapilmis bir diger ¢aligmada, 933
digki Orneginde nativ-lugol ve yiizdiirme yontemleri ile
151’inde (%16,18) G. intestinalis belirlenmistir (20).

EIA yonteminin kullanildig1 ¢alismalardan; Yilbaz ve ark.
(22) yaptiklar1 arastirmada, EIA’nin duyarliligr %92,5, 6z-
giilligli %97,7 oraninda belirlemislerdir. G6dekmerdan ve
ark. (8), Elaz1g’da cesitli gastrointestinal sikayetlerle bagvu-
ru yapan toplam 260 hastadan alinan digki 6rneginde nativ-
lugol ve ¢inko siilfat yilizdiirme yontemleri ile 52 &rnekte
(%20) G. intestinalis kist ve/veya trofozoiti tespit etmis ve
EIA ile 66 ornekte (%25,4) G. intestinalis antijeni saptamis-
lardir. Aymi ¢alismada EIA testinin duyarliliginin %100,
ozgiilliigiiniin %93 oldugu belirlenmistir.

Yurtdiginda yapilan benzer caligmalarda EIA yodnteminin
duyarliligt %92 - 97 ve ozgiilligii %96 - 100 arasinda bildi-
rilmektedir (7, 16).

Aldeen ve ark. (3), digk1 6rneklerinde G. intestinalis’in be-
lirlenmesine yonelik dokuz ticari EIA kitini degerlendir-
dikleri ¢aligmada, duyarlilif1 %88,6 - 100; 6zgiilligii %99,3
- 100 arasinda bulmuslardir. Diger bir ¢aligmada, dort ticari
EIA karsilagtiriimis ve ProSpecT Giardia 6lgiimii digerle-
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rinden daha duyarli bulunmus, endemik bdlgelerde mikros-
kobik incelemenin yerini alabilecegi belirtilmistir (13). Aym
EIA yontemi ile yapilmis bir baska ¢alismada, duyarlilik ve
ozgiilliik sirasiyla %96 ve 100 olarak belirtilmistir (17).

Hanson ve ark. (9), semptomatik ve asemptomatik toplam
106 hastada yaptiklari caligmada 7 giin ara ile aldiklar1 diski
ornekleriyle direkt mikroskobik inceleme duyarliliginin,
semptomatik hastalar i¢in %75’ten %83’e; asemptomatik
hastalarda ise %61°den %77 ye yiikseldigini tespit etmisler-
dir. Ayni1 ¢caligmada, EIA yonteminin iki ardigik digski 6rnegi
i¢in ayr1 olarak hesaplanan duyarlilik degerinin %13.1 ora-
ninda arttig1 belirlenmistir.

Calismamizda direkt mikroskobi sonuglari pozitif olan olgu-
larin yas ve cinsiyete gore yapilan dagilimlarinda pozitifli-
gin 6-11 yas grubunda en yiiksek, 0-5 yas grubunda ise en
diisiik oldugu belirlenmistir (p<0.05). 141 hastanin %351
kadin; %65 erkektir. As¢1 ve ark. (4), diski drneklerinde G.
intestinalis dagilimini retrospektif olarak degerlendirdikleri
caligmada, 25.077 Ornegin 2599’unun G. intestinalis kist
ve/veya trofozoiti igerdigini belirterek, pozitif 6rneklerin
%45’inin kadin ve %55’inin erkek oldugunu ifade etmisler-
dir. Yas gruplaria goére pozitif sonuglarin incelenmis, 0-6
ve 7-12 gruplarmin parazitten daha fazla etkilendigi tespit
edilmistir. Calismamizdaki sonuglar 6-11 yas grubunda
paralellik gostermektedir.

EIA yontemi, G. intestinalis’in hem kist hem trofozoitlerini
aramaya uygun bir yontemdir. Diskida bu iki formdan biri-
nin varligt veya bu formlarda olabilecek uygunsuz degisme-
ler testin duyarlilik ve 6zgiilliigiinii etkilememektedir. Bu da
EIA’nin istlinliigiinii agiklamaktadir (8, 9, 17). Rutin mik-
roskobik incelemeler az sayida ornek icin zaman ve ekip-
man acgisindan daha uygundur. Fakat 6rnek sayis1 arttiginda,
erken sonu¢ verme agisindan dezavantaj olusturmaktadir.
Konu ile ilgili arastirmalar incelendiginde, ayni nedenlerden
caligmalarin biiyliik ¢ogunlugunda da EIA’nin fazla sayida
Ornegin incelendigi epidemiyolojik caligmalarda daha sik-
likla kullanildig belirtilmektedir (1, 8, 11, 21).

Sonug olarak, EIA yonteminin duyarliliginin yiiksek olma-
sina karsin, direkt mikroskobik incelemenin maliyet ve
zaman acisindan daha ekonomik olmasi ve G. intestinalis
yaninda bulunabilecek diger parazitler hakkinda da fikir
vermesi nedeniyle tanida ilk yapilmasi gereken islem oldu-
gunu diisiiniiyoruz. Diger yandan, digkinin direkt mikrosko-
bik incelemesinin deneyimli personel gerektirmesi ve fazla
sayida Ornek calisilmasi halinde zaman almasi nedeniyle
EIA’nin  genis
semptomatik oldugu halde parazitin saptanamadigr durum-
larda ve Ozellikle tedavinin takibinde daha yararli oldugu

Olgekli  epidemiyolojik  caligmalarda,

goriisiindeyiz.
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