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Istanbul'da Akut Siirgiinlii Cocuklarda

Cryptosporidium Sikhgy

Recep Oztiirk!, Cafer Eroglu!, Hiilya Cagkurlu!, Dilek Civanoglu?2. Ozer Pala?

Ozet: Bu aragrmada, 100 akut siirgiintii, 107 siirgiinsiiz goenk (kontral grubu) digkisi modifiye Ziehl-Neelsen (ZN) ve
anramin-rodanin boyama yintemiyle incelendi, Siirgiinlii 2 (%2) elpuda Cryptosporidium ookistleri piiriildi, kontrol gribunda
Cryptosporidium giiriilmedi, Pozitif sonug veren ifrnekler izgiil direkt immiinofiuoresansia dogrulands; ayrica bu olgularda diger
enteropatujen bakieriler, rotavirus, adenovirns ve difer bagirsak parazitleri arogtinhp siivgitniin sebebi olmadiklar gisierildi. Verilerimiz,
Istanbul'da gocuklyrdaki akut siirgiin olgnlannda, Cryptosporidinm'un etyolofik ajanlardan biri oldugunu giisiermekiedir.

Anahiar Siceiitder: Cryptosporidinm, siirgiin.

Summary: The frequency of Cryptosporidinm in children with acute diarriteq in Istanbul. In this study stools of 100 chitdren with aenle
digrrhea and 107 children withowt diarrhea {contral gronp) were examined by modified Zielhi-Neelsen (2N} and awramine-riiodamine (AR)
staing. Cryptosporidium oocysty were found in 2 (2 9) of patienss with digrelieq and in none of 107 control patients. Samples showing positive
resulis were confirmed By specific direct immunofinorescence; in addition, enterapathogenic bacieria, rotaviris, adenovirus and other fntestinal
parasites were ruled out as the canse of the digrrhea. Our data indicate that Cryptosporidinm is one of e etivlogic agents of the acite diarrhea

in children in Istanbul

Key Waords: Cryptosporidivm, gcie diarrhea.

Girig

Cryprosporidinm, Gzellikle bagisik yanih bask alunda elan in-
sanlarda sindirim ve solunum yollan infeksiyonu yapabilen Api-
complexa subesi Coceidia alt siniindan bir parazitlir (1-4).

Cryprosporidim ik kez 1907'de Tyzzer turafindun farede bu-
lunmugtur, Insandy itk infeksiyonu 1976'da Nime ve arkadaglar
bildirmigtir (1-4). Kriptosporidoz, zoonotik bir infeksiyondur. Bu-
lagmasinda dzellikle buzaflarin digkisi ol oynar; insundan insa-
nit da bulagir. Sessiz infeksiyonlular ve hastahik bittikien sonra ha-
la ookist saganlar bulastirier olurlar, Ookistlerle pislencn sular ve
cig siitierle bulayma olur. Cocuk yuvalar, bakimevlert ve hasla-
nglerde bulagmalar olur (1-6).

AIDS'E olgularda siircgen ve §ldiirlicii mide-bagrsak, koraci-
fer ve solunum yolu inleksiyvonu yapar, Bagisik yamli normal
olanlarda 1-2 hafta stiren, kendi kendine iyilesen siirgiinlese ne-
den olur,

Biitéin sindirim yolunu tutabilir, ama cn afir infeksiyon jeju-
numda gortliir. Selunum ve safra yollan parazille istilaya ufrayu-
bilir (1,4).

Gelismis iilkelerde 96 1-2 gibi bir insidans gdsterir, ama gelig-
mekte olan iitkelerde % 3-20 gibi oranda rastiamr. Ulkemizde ko-
nuyla ilgili sirk sayida calisma yapilmagtr (1-4, 7-9).

Cahismamizda iilkemnizdeki caligmulunn azlifin dikkate ala-
rak, immiin yetmezlifi olmayan akut siirgiinlil ve stirgiinii olma-
yan 0-6 yas grubu gocuklarda Cryptosporidinm siklifing araglir-
mayr amacladik.

Yontemler

Eyliil 1993-Mart 1994 turihleri arasinda Cerrahpaga Tip Fakiil-
tesi Cocuk Saglif1 ve Hastahklan Poliklinigi ve Sajilik Bakanlif
Hascki Hastanesi Cocuk Sagihiit ve Hastaliklarn Polikliniginden
Cerrabpasa Tip Fakiillesi Mikrobiyoloji ve Klinik Mikrabiyoloji
Anubilim Dah Laboratuvariarina gdnderilen 100 (53 erkek/47
kez; ortalama yas 17 ay) siirgiinlii ve 107 (51 erkek/56 kiz; ortala-

(1) Cerrahpaga Tip Fakéltesi, Mikrobiyalgji ve Klinik Mikrobiyoloji Anabilim zh,
[stanbnl

{2) Suglsk Dokanlsgr, Vaseki Hustanesi, Cocuk Bafihfin ve Flastaliklarr Servisi,
Istanbal

ma yag 23 ay) siirgilnsiiz 0-6 yas grubu ¢ocuklann digkise incelen-
di. Arastirmaya alinan olgular daha 6nee sik sik infeksiyon gegir-
mermis, son 2 aydir antibiyotik ve immiinostipresil bir madde kul-
lanmams, malniitrisyonu olmayan olgufar arasindan segildi; b8y~
lece olgular clden geldifiince immiin yetersizligi olmayan kigiler
arasindan segilmeye calisildi.

Alman digkilar makroskopik alarak incelendi. Dirckt ve Rile-
hie'nin formaldehid eter ydntemiyle ¢oktiirdilklen sonra tuzlu su
ve Lugol ¢ézeltistylc incelenip helmint yumurtasi, protozoen kisli
ve trofozoili arandr (3,4).

Direkt ve ¢gdktiirme drncklerinden iki preparal hazirlanip, biri
madifiye Ziehl-Neelsen (ZN) (sicak yGniemle), difer auramin-
rodaminle (AR) boyandi (4,10-13), ZN preparasyonu 151k mikros-
kobundi, AR proparasyonu fluoresans mikroskobunda incelendi.

Cryptosporidium ookisti goritlen olgular, Cryptosporidiunt oo-
kistleri ve Giardia kistlerine kargt hazirlanmg ve FITC ile iyarel-
lenmis monoklonal antikor igeren dirckt imminefluoresan kitiyle
(Meridian Diagnostics, Inc). incelenerek dogrulandi.

Siirgiintil ¢ocuklardan clde edilen diskilar Salmonella, Shigel-
la, Campylobacter, enleropatojen Escherichia coli, Aeromonas,
Vibrio ve Yersinia yoniinden stundard kilitir metodlan kullanila-
rak incelendi.

Ayrica Cryptosporidinm giiriifen diskr drncklerinden ELISA
ybatemiyle rotavirus (Wellcozyme, Welleome) ve adenovirus
(Alfa Biotech-Schiapparelli Diagnostic Ismunit, falys) antijeni ti-
cari kitlerle aragtinldi.

Sonuclar

GB (2 yaginda kiz) ve AS (17 aylik kiz) adly haslalann digkila-
rinda hem ZN, hem AR boyama yontemleriyle Crytesporidium
ookistieri goriildil (% 2). Strgiinil olmayan 107 gocufun  disks-
sinda Cryprosporidivm gorillmedi.

Bu diskilar dirckt immilnofluoresan y@ntemiyle dogrulandi.
Crytosporidiun ookislleri bulunan digkilarda enteropalojen bakte-
ri tiremedi; difier bir bafirsak paruziti gérillmedi. Rolavirus ve
adenovirus antijenleri ELISA yénicmiyle negatil balundu.

Bulunan iki elguda, Cryptesporidius’un siirgiiniin olas: olarak
lek etkeni oldugu kabul cdildi. Olgular kentrole gelmediklerinden
lakipleri yapilamacdi.
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Irdeleme

Cryptosporidivm, immiin yetmezlikli olgularda siiregen, agir
seyirli, tldiirileit sirgiinlere neden olmaktadie, immiin yclcrsnzhg:
olmayan kisilerde, 6zellikle cocuk yas grubunda kann agnsi, 1-3
haflta silren ve kendi kendine iyilegen akut slirglinlere neden ol-
maktadir (1-4). Ev hayvanlan, &zeliikle buzagilarin digkilan bu-
lagmada rol oynar ve bunlarla temaslilarda daha sik bulunur (1-5).
Ayrica su ve siit ile bulagma yaninda, insandan insana bulagabil-
mektedir. Hastanelerde ve gocuk yuvalarinda salgin yapabilmesi
Gnemini artrmaktadir (14,15). Mutad klor dozlarina dayanabil-
mesi su ile bulagan salginlara neden olmakiadir (2,6).

Yapilan incelemelerde, siirglinlil olgulann digkilannda Avro-
pada % 1-2; Kuzey Amerika'da % 0.6-4.3 Asya, Avusiralya, Af-
rika, Orla ve Giiney Amerika'da % 3-20 bu parazil bulunabilmek-
tedir (1-4). Ulkemizde, Ozcan ve arkadaglan (7} Adana'da siir-
giinlillerde % 8.2, slirgiinslzlillerde % 4.8, Uner ve arkadaglan
(8) Adana ve 1zm1r'dcn lopladiklar siirgiinlli ve/veya siirglinsilz
toplam 600 digkinin bir tanesinde (% 0.16). Millazimoglu ve ar-
kadaglart (9) Istanbul'da 73 stirgiinlit olgunun bir lanesinde (%
1.36) Cryptosporidium gordiklerini bildirmiglerdir. Uner ve arka-
daglann (B)nin olgusunda Giardia kistleri birlikte bulunmuglur.
Sonuglanimiz aym bélgede inceleme yaptigimz Millazimoglu ve
arkadaslar (9)'mn verileriyle uyumiudur,

inceleme yontemterinin duyarhlik ve Bzgilfligt etkiledifini
hatrrda tutmak Snemlidir, Yontemine ptire yalanci negatif sonug-
lar alinabilir. Duyarhilik ZN boyamayla % 40.6, AR boyamayla %
03.8, dzgiillik ZN ile % 52, AR ile 85.7 bulunmustur (6).

Ayrica, uzun siire formalinde bekletilmig diglkalarda aside di-
rencin kaybolabilmesi de dikkale alinmahdir (9, 13).

Bunlan hesaba katarak, gerektiiinde daha duyarl: oldugu bil-
dirilen monoklonal antikorlu direkt immiinofluoresans ve ELISA
ile antijen arama tcknikleri denenmelidir.

Sonug olarak, immiin yetmezlifi olmayan slirgiinlerde de et-
ken olurak bulunabilen Cryprasporidium 'un llkemizde degigik
bilgelerdeki siklifimin dahs bityilk olgu gruplarnyla calisilmasi-
nin ve siirpilnlil olgulardaki rutin parazitolojik incelemelerde dik-
kate ahpmasinin gerektigi kamsimdayiz.
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