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Kayseri’de Kistik Ekinokokkozisin
Son Alt1 Yildaki Durumu

Siileyman YAZAR

Erciyes Universitesi Tip Fakiiltesi Parazitoloji Anabilim Dali, Kayseri

OZET: Echinococcus granulosus’un larval formunun sebep oldugu kistik ekinokokkozis (KE) diinyanin 6zellikle koyun beslenen
bolgelerinde biiyiik bir halk saghig: problemidir. Calismanizda, Kayseri’de 1999-2004 yillarinda degisik hastane kayitlar1 ve 11 Saglik
Miidiirliigii kayitlar: retrospektif olarak gézden gegirilerek saptanan KE olgular1 incelenmistir. Elde edilen sonuglara gore 330 (%47,2)’u
erkek, 369 (%52,8)’u kadin olmak iizere toplam 699 KE olgusu saptanmistir. Saptanan olgularin toplam 9.246 giin hastanede yattig1
belirlenmistir.

Anahtar kelimeler: Kistik ekinokokkozis, Kayseri.

Cystic Echinococcosis in Kayseri during the Last Six Years

SUMMARY: Cystic echinococcosis (CE) caused by the larval form of Echinococcus granulosus is a major public health problem
especially in sheep-raising regions of the world. In the present study, CE cases detected during 1994-1998 by various hospitals and
health directorships were investigated retrospectively. Our results show that there were a total of 699 cases of CE including 330 (47.2%)

males and 369 (52.8%) females. Finally, it was found that the 699 patients had been hospitalized for a total of 9.246 days.
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GIRiS

Kistik ekinokokkozis (KE), eriskini kopek ve kurt basta olmak
lizere barsaginda yerlesen
Echinococcus granulosus’un larval (metasestod) formunun

degisik karnivorlarin ince
neden oldugu bir hastaliktir. Erigkin paraziti barsaklarinda
bulunduran konaklarin diskilartyla atilan E. granulosus
yumurtalari, dogal ara konak olan koyun, keci, sigir gibi
degisik tiirden hayvanlarda ve bu ara insanda da enfeksiyona
sebep olmaktadir. Parazit basta karaciger olmak {izere;
akciger, bobrek, dalak, beyin, kemik, kalp gibi hemen her
organa yerlesebilmektedir (2).

KE en 6nemli helminto-zoonoz enfeksiyonlardan birisi olarak
bilinmektedir ve gelismekte olan iilkelerde dnemli saglik ve
hem de
insanlarda saglig1 tehdit eden ve 6nemli ekonomik kayiplara
sebep olan bir hastalik olarak bilinmektedir (3, 10). Bir
bolgedeki; tarima dayali bir gegim, diisiik sosyoekonomik

ekonomik oOneme sahipti. Hem hayvanlarda

yap1, bdlgenin iklimi, kontrolsiiz ve hijyen kurallarindan uzak
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hayvan kesimi gibi etkenler KE goriilme oranimi artirmaktadir
(3). Hastaligin {ilkemizdeki yayilist hakkinda kesin bir
istatistik bilgi verilmesinin zorlugu yaninda; gerek hastane ve
mezbahane kayitlar1 gerekse yapilmis bazi seroepidemiyolojik
calismalar ile az da olsa bazi veriler elde edilebilmektedir (1-
5,9, 11).

Bu ¢alisma ile; Kayseri’de 1999-2004 yillar1 arasinda saptanan
CE olgular1 temel aliarak, gerek onceki yillara ait verilerle,
gerekse diger bolgelerdeki caligmalardan elde edilen verilerle
karsilastirilarak giiniimiizdeki durumu hakkinda bir bilgi
edinilmesi amaglanmustir.

BULGULAR

Caligmamizda, Kayseri’de 1999-2004 yillar1 arasinda saptanan
KE olgularinin belirlenmesi i¢in Kayseri’de bulunan bazi
hastane kayitlar1 ile Kayseri 1l Saglik Miidiirliigii verileri
retrospektif olarak gézden gegirilmistir.

Kayseri’de s6z konusu siirede toplam 699 KE olgusunun
saptandig1, bunlarmm 6 (%0,86)’sinin 6ldiigii ve hastalarin
toplam 9.246 giin hastanede yattiklart belirlenmistir (Tablo 1).
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Tablo 1. Kayseri’de 1999-2004 Yillarinda Saptanan KE Olgular1 ve Hastanede Yatis Siireleri.

— Taburcu olan Olen Hastanede Yatis Siiresi (giin)
= Hastane Toplam
E K E K Toplam
E.U. Gevher Nesibe Hastanesi 28 29 - 57 625 515 1140
Kayseri Devlet Hastanesi 7 26 - 34 57 271 328
§ Nuh Naci Yazgan G6giis Hast. Hastanesi 1 1 - 2 11 14 25
B 0Ozel Omiir Hastanesi 4 7 - 11 11 21 32
Toplam 40 63 0 104 704 821 1525
E.U. Gevher Nesibe Hastanesi 56 41 - 97 1063 765 1828
Nuh Naci Yazgan Gogiis Hast. Hastanesi - 1 - 1 - 9 9
S  Kayseri Devlet Hastanesi 16 22 - 38 167 239 406
& Ozel Omiir Hastanesi 1 - - 1 4 - 4
Ozel Hayat Hastanesi - 1 - 1 - 2 2
Toplam 73 65 0 138 1234 1015 2249
E.U. Gevher Nesibe Hastanesi 34 23 - 57 681 510 1191
= Nuh Naci Yazgan Gogiis Hast. Hastanesi 1 1 - 2 8 5 13
& Kayseri Devlet Hastanesi 7 23 - 30 72 301 373
Toplam 42 47 0 89 761 816 1577
E.U. Gevher Nesibe Hastanesi 30 21 1 52 312 305 617
= Nuh Naci Yazgan Gogiis Hast. Hastanesi - 1 - 1 - 13 13
& Kayseri Devlet Hastanesi 16 29 - 35 92 271 363
Toplam 46 51 1 98 404 589 993
E.U. Gevher Nesibe Hastanesi 70 56 3 130 803 695 1498
i Nuh Naci Yazgan Gogiis Hast. Hastanesi 2 2 - 4 10 14 24
& Kayseri Devlet Hastanesi 11 19 - 30 121 155 276
Toplam 83 77 3 164 934 864 1798
E.U. Gevher Nesibe Hastanesi 21 35 - 56 273 463 736
Nuh Naci Yazgan Gogiis Hast. Hastanesi 1 - - 1 9 - 9
ér Kayseri Devlet Hastanesi 15 22 - 37 125 141 266
o Kayseri SSK Hastanesi 5 7 - 12 52 41 93
Toplam 42 64 106 459 645 1104
Genel Toplam 326 367 699 4.496 4.750 9.246
Tablo 2. Yillara Gore Kayseri ETF Niifusu, Saptanan KE Olgulari ve  Olgularmn  cinsiyete gére dagilimi incelendiginde; 330

Niifus Basina Diisen Olgu Sayilari

(%47,2) unun

erkek,

goriilmektedir (Tablo 1).

369  (%52,8)’inin  kadin  oldugu

Yil Niifus KE’li Olgu Olgu / Niifus
1999 1.013.098 104 1/9.741

2000 1.038.363 138 1/7.524

2001 1.058.354 89 1/11.892

2002 1.066.196 98 1/10.880

2003 1.083.778 164 1/6.608

2004 1.099.575 106 1/10.373
Toplam 6.359.364 699 1/9.098 (=11/100.000)
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Kayseri’nin merkez ve kazalarmi kapsayan niifusu, Il Saghk
Midirligiinin Ev halki Tespit Fisi (ETF) sonuglarindan
yararlanilarak belirlenmis ve yillara gore niifus basma diisen
olgu sayis1 hesaplanmustir (Tablo 2).

TARTISMA

Echinococcus granulosus’un larval formunun sebep oldugu
kistik ekinokokkozis (KE) diinyanin 6zellikle koyun beslenen
bolgelerinde biiyiik bir halk sagligi problemidir. Ulkemizde
ciddi eradikasyon programlarinin heniiz uygulanamamis
olmasi, bagibos kopek sayisinin hayli fazla olmasi, 6zellikle
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kirsal kesimde kasaplik hayvan kesimlerinin kurallara uygun
olarak yapilmamasi, halkimizin hastalik konusunda egitil-
memis olmasi ve daha bir ¢ok faktorlere bagli olarak KE
problem olmaya devam etmektedir. KE'in {ilkemizdeki preva-
lans1 hakkinda kesin rakamlarin verilebilecegi giivenilir verile-
rin olmamasina karsin, ¢esitli ¢caligmalarda, hastane kayitlar
ve sero-epidemiyolojik verilere dayanarak verilen sonuglarla
hastaligin iilkemizdeki durumu hakkinda az da olsa bilgi
sahibi olabilmekteyiz (9).

Merdivenci ve Aydinlioglu (7); lilkemizde 1861-1922 yillarn
arasinda 39, 1923-1972 yillan1 arasinda ise 2.086 KE olgusu-
nun operasyonla saptandigini ve iilkemizdeki KE goriilme
oraninin 100.000'de 0.87-6.6 gibi degisen degerlerde oldugunu
bildirmislerdir.

Saglik Bakanlig1 verilerine gore; 1975-1994 yillar1 arasinda
Tiirkiye'de operasyonla dogrulanmis 40.242 KE’li hastanin
oldugu, bunlarin 39.333’{iniin taburcu oldugu, 909’unun ise
oldigii belirlenmistir. Bu verilere gore Tiirkiye’de KE'li hasta
sayis1 yaklasik 2000/y1ldir.

Tiirkiye'de 1970-1972 yillarim kapsayan bir ¢alismada, toplam
1.635 KE olgusu goriildiigii; Izmir ve civarmda ise 1981-1984
yillar1 arasinda hastane kayitlarmdan 202 olgu saptandigi; ayni
yillar arasinda bu bolgedeki sokak kopeklerinde E.granulosus
yaygmhgmin %5,5 oldugu, Tiirkiye'de ise degisik zamanlarda
degisik arastiricilar tarafindan yapilan caligmalarda bu yay-

gmhigin %0,6 ile %22,7 arasinda degistigi bildirilmistir (2, 8).

Yapilan sero-epidemiyolojik caligmalarda; Alkan ve Ozcel(1),
1991 yilinda Adana'da kirsal bolgede yasayan 684 kiside
100.000'de 585 (4/684); Altintas ve ark. (3), Izmir ve
civarinda yasayan 2.055 kiside %3,45; Cetinkaya ve ark. (5),
Afyon’da 611 kiside %14,6; Yazar ve ark. (11), Kayseri’de
2.242 kiside ELISA ve IFAT ile %2,72, Western blot
yontemiyle ise %0,94 seropozitiflik saptamislardir (3).

Kayseri’de 1993 yilinda Ekinci ve arkadaslari (6)’nin 50
kopek tizerinde otopsi ile yapmis olduklar1 bir caligmada; 12
(%24) kopekte E.granulosus erigkinlerini saptamiglardir.

1994-1998 yillarin1 kapsaya ve yine hastane kayitlart incele-
nerek yapmis oldugumuz bir ¢aligmada; bes yillik periyotta
Kayseri’deki hastanelerden toplam 349 KE olgusunun
bildirildigi, bu hastalarin toplam 4.344 giin hastanede yattik-
lar1 ve ayrica olgu sayisinin niifusa oranmin 1/14.364
(=7/100.000) oldugu saptanmistir (9). Bu ¢alismada elde etti-
gimiz sonuglara gore; Kayseri’de 1999-2004 yillar1 arasinda
toplam 699 KE olgusu saptanmis olup, niifusa oraninin
1/9.098 (=11/100.000) oldugu goriilmektedir (Tablo 2). Bu
oran daha Onceki c¢alismamizdaki orandan [1/14.364
(=7/100.000)] yiiksek oldugu ve Merdivenci ve Aydinlioglu
(5)’nun vermis olduklar1 0.87-6.6/100.000 degerlerin de
iizerinde oldugu goriilmektedir. T.C. Saghk Bakanligi’nin
verilerine gore; 1999-2002 yillarinda Tiirkiye’de toplam
16.022 KE olgusu saptanmis ve bunlarin 255 (%1,59)i

6lmiistiir. Onceki verilere gore iilkemizde KE goriilme sayisi
yaklagik 2.000/y1l iken, yeni verilerde bu rakamin 4.000/y1l
oldugu goriilmektedir. Ulke niifusu 70.000.000 kabul edilirse;
KE goriilme oran1 =5.7/100.000 olarak hesaplanabilir.
Kayseri’de elde ettigimiz veriler bununla karsilastirildiginda,
Tirkiye ortalamasindan  yiiksek oldugu  (11/100.000;
5.7/100.000) gortilmektedir.

Sonug olarak; giin gectikce Olciilebilen siklig1 daha da artan
KE ile ilgili radikal koruyucu onlemlerin alinmasi, hastalik
hakkinda halkin bilinglendirilmesi ve eradikasyon programla-
rinin mutlaka hayata gegirilmesi gerekliligi bir kez daha ortaya
cikmaktadir.

Tesekkiir

Calismada kullanilan verilerin toplanmasinda yardimci olan
personele tesekkiir ederiz.
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