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GiRiS
Mantarlar dogada her yerde bulunabilen mikroorganizmalardir.
Havadan, sudan, topraktan, bitkilerden ve hemen hemen her tirlu yuzeyden
mantar izole edilebilir. Mantarlar insanlar Uzerinde U¢ farkli mekanizma ile
saglik sorunlarina yol acar. Bunlar sirasi ile alerji, enfeksiyon ve toksisite
olarak siniflandirilabilir. Dis ortamda bulunan kiUf mantarlarina ait spor
sayllari polen sayilarindan 1000 kat daha fazladir. Bina ici ve bina disi kuf

mantarlari mevsimsel veya yil boyu suregelen alerji semptomlarina neden
olabilir (1, 2).

Alerjik hastaliklar ciddi saglik problemlerinden olup, gevresel faktorlerle
tetiklenmektedir. Alerjik hastaliklarin ortaya g¢ikmasinda cevresel pek ¢ok
faktor rol oynamaktadir. En sik karsilasilan gevresel faktorler biyolojik ve
kimyasal kirleticilerdir. Ev i¢i ve ev disI ortamlarda bulunan akarlar, polenler
ve mantar sporlari biyolojik alerjenler arasinda yer almaktadir. Alerjik
vakalarda atmosferik mantarlar 6nemli rol oynamaktadirlar. Havayla taginan
bir mantar pargasi solunum yolu ile alindiginda c¢esitli saglik problemlerine

neden olabilmektedir (3).

Mantar kaynakl alerjik rahatsizliklar insanin gunlik yasantisini oldukca
olumsuz etkilemekte ve diger bazi semptomlarin da ortaya gikmasina neden
olmaktadir. insan popiilasyonunun yodun oldugu bélgelerdeki bina ici ve bina
digi havasal mantarlarin ve dagilimlarinin belirlenmesi, bdlgede yasayan
insanlarin yasam Kkalitelerinin arttirilabilmesi ve mantarlara dayali saglik

sorunlarinin en aza indirilmesi igin gok dnemlidir.

Son yuzyilin 6nemli sorunlarindan biri glvenli dizeyin Gzerine ¢ikmis
olan hava kirliliginin neden oldugu saglik problemleri ve tehlikeleridir.
Cocuklar zamanlarinin ¢gogunu bina iclerinde gecirdikleri igin okul ve ev igi
hava kirliligi daha da 6nem kazanmaktadir. Cocuklar hava kirliliginin olumsuz
etkilerine erigkinlere gére daha aciktir. Okullar, gcocuklarin gevresel faktorlere

maruziyetinde ¢ok onemlidir. Okullarin yapisal Ozelliklerine bagli olarak



cocuklar erigkinlerden daha sik mantarlarin yogunlastigi riskli ortamlarda
bulunabilirler (1, 3).

Bu arastirmada Denizli il merkezinde bulunan 16 ilkégretim okulunda
hava Orneklerinde kuf mantarlarinin arastirilmasi, total IgE ve en sik
saptanan kuf mantarina kargi serumda alerjen spesifik IgE dlgumlerinin

karsilastiriimasi amaglanmistir.



GENEL BILGILER

Kaf mantarlari insanlarda alerjik reaksiyonlar, toksisite ve enfeksiyon
hastaliklarina neden olmaktadir. Binalarin i¢ ortamlarinda yuksek oranda
nem bulunmasi, binanin yapim malzemesi, havalandirma sistemleri ve i¢
mekan dosemesi c¢ok sayida alerjen ve toksijenik kuf mantarinin
¢ogalmasindaki énemli nedenlerdendir. insanlarin ¢gogu, zamaninin bayuk
kismini binalar i¢inde gegcirir. Bu nedenle i¢ ortam havasindaki mantarlara
maruziyetin saglik Uzerine etkilerinin arastirimasi son yillarda 6nem
kazanmigtir. Yapilan c¢alismalar, ©ncelikle alerji ve solunum sistemi
hastaliklar ile farkli kGfler arasindaki iligkiyi arastirmaktadir (1). Son yillarda
hava kaynakli kifler ve biyolojik kontaminanlarin potansiyel saglik etkileri
International Air Quality (IAQ, Uluslararasi Hava Kalitesi) arastirmalarinda

g6z 6nunde tutulan 6nemli bir faktordur (2, 3).

BINA iCi HAVA KALITESI
Diinya Saglik Orgiti (DSO) farkh dénemlerde yayinladigi raporlarda,

glnimuz insanlarinin zamaninin %90’in1 kapali mekanlarda, bu oranin
%70’ini ig, geri kalanin %20’sini ise ev ortamlarinda gegirdigini belirtmektedir.
Yapilan cgalismalarda Amerika Birlesik Devletlerinde yasayan insanlarin
zamanlarinin %89’unu, gelismekte olan Ulkelerde yasayan insanlarin da

zamanlarinin %79’unu kapali ortamlarda gecirdigi tespit edilmistir (4).

Son yuzyilin 6nemli sorunlarindan biri glvenli dizeyin Gzerine ¢ikmis
olan hava kirliliginin olusturdugu saglik problemleri ve tehlikeleridir. Cocuklar
zamanlarinin gogunu bina iglerinde gegirdikleri icin okul ve ev igi hava Kirliligi
daha da 6nem kazanmaktadir. Hava kirliliginin olumsuz etkilerine erigkinlere
gore daha aciktir. CUnku alveollerin %80’i postnatal olusur ve akcigerlerin
tam gelisimi alti-sekiz yasina kadar devam eder. Cocuklar, dakikadaki
solunum sayilarinin daha hizli ve fiziksel aktivitelerinin daha ¢ok olmasi
nedeniyle eriskinlere kiyasla daha fazla solunumsal toksik maddeye maruz
kalir (5).



Okullar, cocuklarin cevresel faktorlere maruziyetinde ¢ok 6onemlidir.
Cocuklar zamanlarinin buyuk kismini okulda gegirirler. Erigkinlerden daha
fazla olarak riskli ortamlarda bulunabilirler. Bu durumda okul i¢inde cevresel
kif yogunlugunun yuksek oldugu vyerlerde daha fazla etkilenebilirler.
Havasinda kuf igceren okul ortami hem d6grenciler, hem de 6gretmenler igin
onemli saghk riski olusturmaktadir (6, 7). Solunum hastaliklar
semptomlarinin ve enfeksiyonlarin nem hasari olan okullarda daha yuksek
oranda go6zlendigi bildirilmistir (1, 8). Semptomlar, nem hasari olan binada
bulunulan temasin uzamasiyla da iliskilidir. Kif bulunan binalarda ylksek
hastalik prevalansi nedeniyle artan saglik harcamalari, ekonomik sonuglari
da etkilemektedir (6).

Bina i¢i hava kalitesi insan sagligi acisindan blyuk 6nem tasir. Bina igi
sicakhgin 19-23°C arasinda, goreceli nem oraninin %40-60 ve hava akim

hizinin 0,1 m/sn olmasi durumunda hava kalitesi “iyi” kabul edilir. Bina igi

nem oraninin %70’ten yliksek olmasi kiuf mantari olusma riskini artirir (9).

ic mekan sicakliginin 22-23°C’nin Ustline ¢iktigi durumlarda mukozal
tahris ve genel semptomlarda artis gézlenmistir. Bunun nedeninin, sicaklik
yukselmesine bagli olarak i¢ ortamda bulunan ugucu organik bilesik (UOB)
konsantrasyonlarindaki artis olarak belirlenmistir. Nemli ortamlarda yasayan
kadin, cocuklar ve astim hikadyesi olan kisilerde solunum sistemi

hastaliklarinin goérilme sikhgi yiksektir (10).

Bina icindeki hava kalitesi tozlar, UOB’ler, formaldehit, karbon monoksit
ve biyolojik aerosoller gibi kirletici maddelerin ortamlardaki konsantrasyonlari
ile belirlenir. Bir ortam olarak hava incelendiginde virUsleri, bakterileri,
protozoonlari, algleri, mantar sporlarini ve polenleri icerdigi goértulmektedir
(11). Ortam havasinda bulunan Legionella ve dider cesitli gram negatif
bakteriler, mikobakteriler, kufler ve kiflere ait endotoksin, mikotoksin gibi
aranlerin varligi saglik icin risk faktorleridir. Bakterilerin i¢ ortam atmosferinde

bulunma orani kuflere gore daha fazladir (12).



i¢ Ortam Havasindaki Kiif Mantarlari

Mantarlar dogada her yerde bulunabilen mikroorganizmalardir.
Havadan, sudan, topraktan, bitkilerden ve hemen hemen her tirlu yuzeyden
mantar izole edilebilir (13). Dogal ortamdaki mantarlarin sayisi ve tard,
cografi konuma, iklime, mevsime ve gun igindeki zamana bagli olarak degigir.
Penicillium, Rhizopus, Cladosporium, Alternaria ve Aspergillus tirleri dogada
yaygin bulunan baslica kuflerdir. Rutubetli binalarda ise siklikla izole edilen
mantarlar Penicillium, Cladosporium, Aspergillus, Stachybotrys, Ulacladium

ve Epicoccum olarak bulunmustur (14—-16).

Mantarlarin hava icerisinde yasamlarini surdurebilmelerinde rol
oynayan bir grup protein son yillarda tanimlanmig ve “hidrofobinler” olarak
adlandinimigtir. Yirmi civarinda hidrofobin havasal mantarlardan izole edilmis
ve bunlarin oldukga kiguk yapida hidrofobik proteinler oldugu belirlenmistir.
Hidrofobinler havasal mantarlarin bunyelerindeki su ile dis ortamdaki hava
arasindaki iligkiyi duzenlemekte ve havadaki mantarlarin su igeriklerini
kaybetmemeleri icin fonksiyon gérmektedirler (17). Hava, yapisi itibariyle her
ne kadar mikroorganizmalarin bliyume ve geligsimi i¢in uygun bir ortam
degilse de onlarin barinim ve bir yerden baska bir yere tasinim igin
kullandiklari bir yasam alanidir. Atmosferik kosullar havada bulunan
funguslarin sayi ve cgesitliligi Uzerinde belirleyici etkiye sahiptir. Sicaklik, nem,
yagis ve ruzgar gibi faktorlerde gobzlenen degisimler hava mantarlarinin

sayisinda ve gesitliliginde artisa veya azalmaya neden olmaktadir (18).

Kaf mantarlari her mevsim atmosferde bulunur. Sporlari veya organ
parcalari sayesinde Ozellikle yaz ve kis aylarinda havayl daha fazla
etkilemektedir. Aspergillus ve Penicillium cinsine ait turler ile ayni cinslerin
teleomorfik karakterli olan yakin akrabalari, 6zellikle mevsim dénumlerinde,
Mart ve Kasim aylarinda dig ortam atmosferinde en yuksek yogunluga
erisirler. Mayis ayinda sporlarin atmosferdeki miktari en yUksek duzeye
ulasir, Ekim ayinda ise neredeyse yok olacak kadar azalirlar. Bu mantarlara

ait goérulme sikhgi cinsler arasinda tipik bir dagihm gosterir (19).



GuUnldk 1s1 degisimleri gerek dis, gerekse i¢ ortam atmosferindeki kuf
miktarini etkiler. Havada Cladosporium konidyasi daha ¢ok gundiz ve
O0gleden sonra, Epicoccum ve Sporobolomyces konidyalari ise gece daha
yuksek oranda bulunur. Alternaria, Nigrospora, Penicillium ve Curvularia ise

gundiz 6gle vakti dis ortamda en yuksek seviyeye ulasirlar (19).

iklim faktdriinin yani sira gevre ve yerlesim bdlgesine ait cografyanin
farkhlig1 da atmosferdeki mantar miktari ve gesidinin degiskenligi Uzerine
etkili olduklari saptanmistir. Mantarlarin kendisi veya mantar hicresine ait
parcalar, bulunduklari ve gelistikleri yerden hava akimi veya dongusu
yardimiyla atmosfere karigir. Cok kilguk toz zerrecikleri seklindeki mantar
hlcresine ait organ yapilari havada ¢ok uzun slre “stoke” kanununa badl
olarak asili kalirlar. Konidya ¢apli ya da organ pargaciklarinin buyudklagu
mantarlarin havada asili kalma suresini belirler. Bdylelikle hava kaynakh
mantarlar ortaya c¢ikar. Sonugta hava akimlarinin ve i¢ ortama giren disg
ortam atmosferine ait hava dongusunin miktari ve hizi mantar yapilarinin

atmosferde asili kalmasinda olduk¢a dnemli bir rol oynar (19).

Dis ortamda bulunan Penicillium, Cladosporium, Aspergillus,
Ulacladium, Aureobasidium, Alternaria, Phoma, Nigrospora, Rhizopus,
Mucor, Epicoccum, Stemphylium, Curvularia, Fusarium, Scopulariopsis,
Cephalosporium, Trichoderma, Chaetomium ile Streptomyces, Candida,
Cryptococcus ve Rhodotorula gibi maya tlrleri hava akimlar ve toz
yardimiyla bina iclerine tasinirlar (20-22). Ayrica satin alinan gida maddeleri,
toprakli saksi igerisindeki sus bitkileri veya vazo cigekleri ile bina igine
tasinirlar. Dis ortamda bulunan ve 6zellikle de dogal glbre Uzerinde gelisen
A.glaucus, A.clavatus, A.flavus gibi kufler evde kullanilan kontamine olmus
saksi topraginda hizli bir gelisim gdsterip bulunduklari yerde bina i¢i kapali

ortam atmosferine gegerek yogun bir kirlenme olustururlar (19).

Kuafler bina iglerine girdiklerinde gelisip cogalabilecekleri farkli ortamlar
bulabilmektedirler. Besin kaynagi, sicaklik ve nem kiflerin Gremesi icin uygun

hale geldiginde kufler c¢ogalirlar. Bunlarin arasinda mutfaktaki besin



maddeleri, nemli duvarlar, karanlik ve los rutubetli kdseler, banyo dolaplari,
ev, ofis ya da okul binalarindaki duvardan duvara doseli her tip dekoratif
amacli kaplama malzemesi, 6zellikle hali altlari, duvar k&gitlari ya da degisik
tip ahsap kaplama malzemeleri, degisik tip tavan désemeleri ile asmolen
tavanlar, gereksiz biriktirilen kutu, karton ve bu gibi bir kdsede yigili birakilan
gazete mecmua vb. kadgit malzeme, rulo seklinde sarili hali gibi malzemeler
mantarlarin iglerine yerlesip gelisebilecekleri ortamlari olustururlar (15, 23,
24).

Cesitli calismalar subjektif yakinmalar ile nemli gevre arasindaki iligkiyi
desteklese de hastalik ve cevresel faktorler (su hasari gibi) arasindaki iligki
acik degildir. Mantarlarin gogu oldukga genis bir sicaklik araliginda metabolik
olarak aktiftir, fakat optimum buyUme igin ylksek nem seviyelerine ihtiyag
duyarlar. Kuf bluyumesini destekleyen en disik nem oranit %70 civaridir.
Hava sicaklhiginin artmasi ve substratin besin durumunun degismesi nem

istegini azaltabilir (25).

Ev tozlarinda, bir odada gergeklestirilen aktivitelere bagl olarak i¢ ortam
atmosferinde bulunan kuf ve maya miktarinda degisiklikler gorulir. Yeterli
besin ortami ve gereksinim duyulan sartlar saglandigi sure icerisinde kuflerin
ikincil metabolitleri olan toksinleri gelisir. Is1, bagil nem, rutubet ve gelisim igin

gerekli olan gartlar toksin sentezlenmesini saglar (12).

Mantarlar degisik habitatlarda gelisebilme 6zellikleriyle yerytzinde
genis bir dagilima sahiptir. Uremeyi garanti altina almak igin bol miktarda
spor uretirler. Tek bir mantar, iki gun boyunca saatte yaklasik 40 milyon spor
uretebilir. iki buguk cm. capindaki Penicillium kolonisi giinde 400 milyon spor

meydana getirebilir (26).

Farkh morfoloji ve buyuklUkteki mantar sporlari atmosferde ¢ok uzun
sure asili kalip rizgarla uzak mesafelere tasinabilmektedir. Birgok mantar
sporu bes yil gibi uzun sdre canliigini koruyabilmektedir. Bu durum

mantarlarin gogalmasi, patojenitesi ve alerjik etkileri bakimindan énemlidir.



Bunun bir sonucu olarak atmosferde m¥te 20.000-2 milyon adet bulunan
mikroskobik mantar sporlari deri ve solunum yolu hastaliklarinin 6nemli
nedenlerinden biridir. Son yillarda diinyada oldukga populer olan aeromikoloji
alaninda ¢ok sayida arastirma yapilmistir. Yurt disinda birgok Ulkenin spor
takvimi c¢ikarilmigtir. Atmosferdeki mantar sporlarinin tarlerini belirlemeye
yonelik calismalarin yani sira, bu sporlarin gunluk, ayhk ve yillik
konsantrasyonlarini  belirleyerek yillik spor takvimlerinin  hazirlandigdi
calismalar yapimistir. Ayrica bu arastirmalarda, ev i¢i ve atmosferik
aerofungus konsantrasyonlarinin alerji hastalari Uzerinde 6nemli etkilere
sahip oldugu bildirilmistir. Ulkemizde glinimiizden yaklasik olarak 40 yil énce
baslamis bu c¢alismalar henuz vyeterli olmamakla birlikte son vyillarda

cesitlenerek ivme kazanmigtir (27-31).

Sporlarin Yakalanmasinda Kullanilan Yontemler

GUnUmuzde havada bulunan sporlarin tespit edilmesine ydnelik
calismalarda baslica iki yontem kullaniimaktadir. Bunlardan ilki yergekimine
dayali Durham cihazinin ve agik petri kaplarinin kullanildigi gravimetrik
yontem, digeri ise Lanzoni veya Burkard spor yakalama cihazlarinin

kullanildigi volimetrik yontemdir (26).

Kultiir Besiyeri Agma (Petri, Gravitasyon) Yontemi

Bu yontem, amacglanan galismaya uygun besiyerinin bulundugu petri
kaplarinin belirli surelerle direkt agik havaya maruz birakilmasi veya birtakim
araglar yardimiyla atmosferdeki sporlarin besiyerlerine aktarilmasi seklinde
gergeklestirilir. Daha sonra bu besiyerleri inklibe edilerek gelisen mantar
kolonilerinin teshisi ve sayimi yapilmaktadir. Bu yontemde, sadece kultir
ortaminda Ureyebilen ve koloni olugsturabilen sporlarin ait oldugu mantarlar

saptanabilmektedir (26).

Bu ydntem kolay ve ekonomik olusundan baska, segici ortamlarin
kullanilmasi, sayimda ve mikroorganizmalarin  tayininde  kolaylik

saglamaktadir. Yontem basit olma avantajina sahiptir. Dezavantajlari ise;



incelenen hacmin belirsizligi, ruzgar hizi, aerodinamik etkiler ve sadece

buayuk partikullerin yakalanmasidir (30).

Durham Aleti

Durham aleti, aralarinda 8-10 cm mesafe bulunan iki metal diskten
olusmaktadir. Alt diskin merkezinde 2,5 cm yukseklikte bir lam tasiyicisi
bulunmaktadir. Ust disk lami giines ve yagmurdan korur. Bu ydntemde
sporlar yergekimi etkisiyle Durham aleti Uzerine vyerlegtirilen yapistirici
surtlmus lamin Uzerine yapismaktadir. Yergcekimi etkisine bagl olarak birim
alana (1 cm?) diisen spor miktarini saptamada kullanilan bir yéntemdir. Bu
lamin preparasyonu ve analiz islemleri sonucunda veriler sadece haftalik
olarak elde edilebilmektedir. Ayrica bu yodntemde, dusik agirliga sahip
mantar sporlar alete yerlestirilen yapistirici strtlmus lam Uzerine dismedigi

icin cok az sayida mantar sporu yakalanabilmektedir (26).

Volumetrik Yontem (Burkard, Lanzoni Aleti)

Havada bulunan spor miktarini birim hacimde tespit etmeye yarayan bu
yontemde Burkard veya Lanzoni spor tuzaklari kullaniimaktadir. Bu tuzaklar
atmosferden birim zamanda belirlenen havayl emerek igerisindeki partikulleri
aletteki ylzeyi yapigkanli seffaf bir bant Gzerine yapistirmaktadir. Bantlarin
preparasyonu ve analiziyle atmosferdeki saatlik, gunluk, haftalik, aylik ve
yillik spor konsantrasyonlari saptanabilmektedir. Diger yontemlere gore daha

dogru ve gercekgi sonuglar elde edilmektedir (26, 32).

Sik Rastlanan Alerjen Mantarlar

insanoglunun diinya tizerinde var oldugu giinden bu yana mantarlar ile
yakin bir iligki icerisinde oldugu bilinen bir gercektir. Yaklagik 150 yillik bir
gegmise sahip olan mikolojik arastirmalar sonucu simdiye kadar 100.000’den
fazla maya ve kuf mantarinin varligi ve bunlarin da ancak birka¢ yuz
tanesinin insan ve hayvanlarda hastaliklara sebep oldugu tespit edilmistir
(33).



Mantarlarin organik maddeler Uzerindeki parcgalayici etkileri, dogal
¢evrimin devamliligindaki rolleri agisindan oldukga énemlidir. Bununla birlikte
mantarlarin insanlar tarafindan yararli ve zararli olarak tanimlanan bazi
Ozellikleri de mevcuttur. Bunlardan gida, ilag ve diger endustri dallarinda
hammadde ve Urin eldesinde veya mevcut Urlnlerin niteliklerinin
iyilestiriimesinde kullanimlari faydali 6zellikleri olarak vurgulanirken, yiyecek
maddelerini bozmalari, diger canhlar Uzerinde enfeksiyonlara yol agmalari ve
pek cok materyal Uzerindeki korozif etkileri ise zararli 6zellikleri olarak
belirtiimektedir (34).

Arastirmalar, havada ugusan mantar sporlarinin insan saghgini gesitli
sekillerde etkiledigini bildirmektedir. Solunum sistemi alerjisiyle iligkili 80’in
Uzerinde mantar turt vardir. Cladosporium, Alternaria, Aspergillus,
Penicillium cinslerine ait mantar sporlari Turkiye’'de bir¢ok ilde yilin buyuk bir
bolumi en yaygin bulunan alerji etmeni kuf mantarlari olarak dikkat
cekmektedirler (35, 36).

Afyon sehir merkezi atmosferinde en sik rastlanan cinsler sirasiyla
Cladosporium spp. (%43,6), Alternaria spp. (%21,2), Penicillium spp. (%7,9),
Aspergillus spp. (%7,0) ve diger mantarlar (%20,3) olarak bildirilmistir (37).

Ankara’da yapilan bir galismada Ankara atmosferindeki alerjenik mantar
sporlarinin sabah ve aksam degisimi incelenmistir. Sabah saatlerinde
Cladosporium, Alternaria, Aspergillus ve Monilia; aksam saatlerinde ise
Penicillium ve Mycelia sterilia’nin Ankara havasinda florayl olusturdugu
saptanmistir (38). istanbul’da toz alerjisi veya astimi bulunan 16 kisinin
evlerinde ev ici ortamina ait 63 tur kuf mantarinin ayrimi yapilmistir. Ayrimi
yapilan susglarin  %35’i  Penicillium, %16’s1 Aspergillus ve % 9,40
Cladosporium cinsine aittir (19). Denizli’'de yapilan bir ¢alismada da ilkbahar
déneminde alerjik rinitli hastalarin ev i¢i ortamlarinda en sik rastlanan cinsler
Alternaria sp (%30,6), Penicillium sp (%28,6), Cladosporium sp (%28,5)
olarak bildirilmigtir (39).
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insan popllasyonunun yodun oldugu bélgelerdeki bina i¢i ve bina dis
havasal mantarlarin ve dagilimlarinin belirlenmesi, bdlgede yasayan
insanlarin yasam Kkalitelerinin arttirilabilmesi ve mantarlara dayali saglik

sorunlarinin en aza indirilmesi igin gok 6nemlidir.

ALERJi ETKENi MANTARLARIN OZELLIKLERI

Hemen hemen alerjik hastaliklara yol agan butiin mantarlar saprofitiktir.
Bu mantarlarin gogu Ascomycetes ve sanal Deuteromycetes sinifinda yer
alir. En fazla karsilasilan mantarlar Alternaria, Cladosporium, Aspergillus,
Penicillium, Epicoccum ve Fusarium cinsleri olmakla birlikte sik rastlanan

alerjen mantar turleri agsagidadir (40—42).

e Penicillium e Alternaria e Cladosporium

e Helminthosporium e Aspergillus e Fusarium

e Trichothecium e Gliocladium e Trichophyton

e Botrytis e Paecilomyces e Ulacladium

e Cephalosporium e Trichoderma e Saccharomyces
e Aureobasidium e Curvularia e Phoma

e Drechslera e Scopulariopsis e Epicoccum

e Starchybotrys e Stemphylium

Mantar sporlarinin buyudklUkleri olduk¢a degisken olup 2 pym ¢apindan
(Penicillium, Aspergillus) 20 pm uzunluga (Alternaria) kadar farkhliklar
gOsterir. Capl 2 ym olan bir sporun hacmi, ¢api 20—40 um arasinda degisen
polenlerin hacminin 1/1000°i kadardir. Hava durumu ile spor dagilimi
arasindaki iliski klinik olarak 6nem tasimaktadir. Aureobasidium,
Trichoderma, Fusarium, Phoma cinsleri, askosporlar ve basidiosporlar nemli
havalarda artis gosterirken; Aspergillus, Cladosporium, Alternaria,
Drechslera, Helminthosporium, Epicoccum sporlari kuru ve rlzgarl
havalarda yuksek miktarda bulunurlar. Baglica Alternaria, Cladosporium,
Aspergillus olmak Uzere bazi mantar sporlari tUm dinyada yaygin olarak

bulunurlar. Bu mantarlarin sporlari, hem alerjik rinit hem de alerjik astima yol
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acan onemli etkenlerdir (42, 43). Alerjik reaksiyonlar normalde alerjenin
biriktigi bélgede meydana gelir. inhale edilen 10 um den bulyiik partikillerin
¢ogu (polen ve bazi blyuk sporlar) nazofarinksde toplanarak nazal veya
okuler semptomlara sebep olurken, capi 6zellikle 5 ym den kiguk partikuller
alt solunum vyollarina inerek burada astim tablosu seklinde alerjik
reaksiyonlara yol agarlar. Dolayisiyla mantar sporlari, hem Ust hem de alt

solunum yolu hastaliklarinda rol alirlar (41-44).

Kuf mantarlarinin konidya yapisi son derece gesitlidir. Yuvarlak, oval,
uzun veya duzensiz amorf gekillidir. Duzgun, partikla yuzeyli, tayld, dikensi
gorinimdedir (44). Bu fiziksel yapilari inhalasyon asamasinda nazal
kavitede burun killar arasinda tutulmalarina, solunum sirasinda akcigerlerin
derin dokularina kadar inmelerine imkan saglayabilir (45). Bu konidya
yapilarinin solunum sisteminde depolanmasi sistemin anatomik yapisinin
yani sira bu partikullerin terminal hizi ve aerodinamisine de baglidir. Normal
burun solunumunda ¢api 10 ym den buyUk partikillerin gogu nazal labirentin
mukoz tabakasinda yakalanir ve burun killarinin nazofarinks boyunca
devamli hareketi ile disari atilirlar. Diger taraftan 1-5 pm c¢apinda olan
mantar sporlari sik sik solunum sisteminin daha alt bolgelerine ulasirlar. Agiz
yoluyla yapilan solunumda nazal labirent atlandiginda trakea ve bronglarda

daha ylksek oranlarda buyUk ¢apli sporlar birikir (42, 44).

Rastgele kisilerde alerji yaptigi saptanmis olan mantar sporlari ile
yapilan bir galismada, genellikle partikil buytklagunin 5 ym den daha fazla
oldugu ve geciken tipte alerjide ise bu spor ¢apinin ¢ok daha kiguk oldugu,
konidyanin akcigerin derinliklerine indigi bildirilmistir (42, 44). A.fumigatus’un
konidya kumeleri Ust solunum yollarinda birikebilir ve bir tek konidyasinin
cap! 2 ila 3,5 ym kadardir. A.glaucus, A.niger gibi dikenli konidyaya sahip
mantarlar ile A.terreus, A.fumigatus gibi konidyasi kismen purttkli bir ylzeye
sahip mantarlar solunum sisteminde daha kolay sikisip birikerek orada kalir.
Bu konidyalardan ¢api 5 ym civarinda olanlar bronglara, 1 ym kadar olanlar
alveol girisine ve 0,5 pm olanlar alveollere ulasabilirler. Bu derine inen

konidyalar geciken tipte asiri duyarliligin 6nemli nedenidir (42, 44). Bronslara
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hatta alveollere ulagsan bu mantar yapilarinin dokularda birikmesiyle ortaya
siniri belirsiz bir ddbnemde Kisilerde yasadiklari ortamdan dolayi kazandiklari
bir hassasiyet ortaya cikar. Buna “gecikmis tip asiri duyarliik pnémoniti” ya

da “ekstrensek alerjik alveolit” adi verilir (45).

Kufler, konidyasi ile i¢ ve dis ortam havasinda her zaman goérundarler.
Ortalama 2-5 um c¢apindaki konidya olusumlarinin inhale edilmesi astima
neden olur (44-48). Kuflerin bu sekilde ortam atmosferindeki mevcudiyeti
immun sistemi baskilanmis kigilerde yaygin mantar enfeksiyonlarina yol
acabilmektedir (49) .

Penicillium sp.

ic ve dis ortam havasinda yaygin olarak bulunan, bazi tirleri toksin
Uretebilen, laboratuvarda kontaminasyona en sik neden olan kiaf mantaridir.
Besiyerlerinde hizli Urer, 6nce beyaz, sonra mavi-yesil, tozumsu koloniler
olusturur. Ureme sicakliklari 5-45°C arasinda degisebilir. Hifleri bolmelidir.
Koloniden yapilan taze preparatlarda septali, hyalen hifler, konidiyoforlar ve
konidyofordan dallanan birka¢ metul Gzerinde sise bigiminde fiyalitler, her bir
fiyalitten ayrilan yuvarlak konidiyum zincirleri gorilur. Fiyalitlerin tasidigi
dlzgun veya purtukld, dallanma gostermeyen konidya zincirlerinin “penicillus”

veya “firga” gérunuma tipiktir (Sekil-1) (50-52).

KOMIDY A,

FivALID

Sekil-1: Penicillium sp. sematik yapisi (50)
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Yuzelliden fazla Penicillium tirG bulunmaktadir. Bunlarin bir kismi i¢
ortam havasinda sik bulunmaktadir. Wei ve arkadaslari Taiwan’da Taipei
sehrinde, 1990 yilinda 88 evin oturma ve yatak odalarindan petri agik
birakma yontemi ile i¢ ortam havasindaki Penicillium tarlerini
tanimlamiglardir. Bu c¢alismada Penicillium citrinum (%40,5) i¢ ortam

havasinda en yaygin tur olarak bulunmustur (53).

ic mekanda en sik bulunan mantarlardan biri Penicillium’dur (38, 43,
54). Penicillium sporlari inhale edildikten sonra duyarli kisilerde atopik astima
sebep olabilir. Shen ve arkadaslari astmatik hastalarin %16-24’Unde
P.citrinum, P.notatum, P.oxalicum ve P.brevicompactum’a kargi spesifik IgE
antikorlarinin varhgini gostermislerdir (55). Penicillium turlerinin bugune
kadar az sayida antijeni karakterize edilmistir. Penicillium tarlerinden izole
edilen 32-34 kD agirliktaki alkalin serin proteinazlar, Aspergillus turleri

alerjenleri ile capraz reaksiyon gosterirler (42, 43).

Penicillium cinsinin birgok turl arasinda insan ve hayvanda primer
patojen olarak kabul edilen tir P.marneffeidir. P.marneffei 1siya bagl
dimorfik bir tlrdur, Biverticillium alt cinsinin bir Uyesidir. Sabouraud dekstroz
agar (SDA)da 25 °C’de kiif formunda Urer. Bu tiiriin, kirmizi pigmenti
besiyeri icinde yayilir. Maya formu ise, 37 °C’de dokuda serbest veya
makrofaj iginde bulunur. Uygun isida inkube edilen, koyun kanli agarda,
glikoz veya maltoz iceren besiyerinde maya benzeri yuvarlak beyaz koloniler
olusturur. P.marneffei enfeksiyonu genellikle yaygin, sistemik hastalik
seklindedir. Ates, lenfadenopati, hepatosplenomegali, l6kositoz, anemi,

Oksuruk, gugsuzlik, kilo kaybi, deri lezyonlari, subkutandz abse gorulur (56).

Diger Penicillium tarleri dimorfik degildir. Nadir gorulen enfeksiyonlari,
bagisiklik sistemi baskilanmig, kortikosteroid tedavisi goéren tuberkuloz,
Hodgkin lenfoma, AIDS’li olgularda ortaya c¢ikmaktadir. Pulmoner, serebral
doku drneklerinden veya Uriner sistem infeksiyonu, post-travmatik endoftalmit
etkeni olarak lenfoma, akut lenfoblastik I6semili hastalardan izole

edilmiglerdir. P.citrinum, P.expansum ve P.spinolosum mikotik keratit etkeni
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olarak, P.piceum ise osteomyelit ve akcigerde nodul gelisen bir olguda etken
olarak bildirilmigtir. Ancak kan dolagimi enfeksiyonu olarak tanimlanan

penisilloz olgularinin ¢ok azi kanitlanmigtir (57).

Steril vicut sivilarindan izole edildiklerinde bile, izolasyonun bir
kontaminasyon olmadiginin kanitlanmasi gerekir. Penicillium trlerinin izole
edildigi butin kdltrler, mimkinse tekrar edilmelidir. Ayni etkenin ikinci kez,
ayni klinik ornekten izole edilmesi ve Kklinik belirtilerin uygun olmasi
durumunda, bagkaca bir etken de izole edilmediyse, Penicillium tirlerine
bagli olusan bir enfeksiyondan bahsedilebilir. Histopatolojik inceleme taniya
yardimci ve ayni zamanda dogrulayicidir. Erken doénemde antikorlar
Olculebilmektedir. Son zamanlarda immunfloresan antikor (IFA) testi
onerilmektedir. Ozgul primerlerin gelistirilmesi ile polimeraz zincir reaksiyonu
(PCR) gibi molekller yontemlerin tanida kullaniimasi mamkin olmustur.

Bazen de tur tanimi icin DNA dizileme gerekmektedir (57, 58).

Alternaria sp.

RS

s

Sekil-2: Alternaria sp. sematik yapisi (59)

Alternaria sp. genellikle saprofit bir mantar olup, nadiren feohifomikoz
etkeni olarak izole edilir. Cabuk Urer. Baslangigta grimsi beyaz ve yln
gorinimuinde olan kolonilerin etrafinda zamanla agik renkli bir zon olusur.
Kolonileri yaygin, genellikle gri, koyu siyahimsi kahverengi veya siyah
gorunumluadar. Mikroskobide koyu renkli ve bolmeli hifler gorultr. Konidya

buylk ve kahverengi olup, bdlmelerle ayriimistir. Koyu pigmentli zincirler
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olusturur, konidyumlar kisa konikal veya silindirik gaga seklindedir (Sekil-2)
(51, 52).

Alternaria cinsi yaklasik olarak 50 turden olugmaktadir ve bunlar
cogunlukla saprofit veya bitki patojenidirler. A.alternata yaygin olarak
bitkilerde, odun, odun hamuru, tekstil ve besinlerde saprofitik olarak bulunur.
Fitotoksin, bitkiler i¢in toksik bir bilesik olan alternariol ve benzer metabolitler
uretir. Ayrica A. alternata tenuazonic asit ve Urettigi diger toksik metabolitleri
ile hayvan ve insanlarda hastaliklara neden olabilir. Alternaria, Ascomycetes
sinifina dahil bir mantardir. Alerjik hastaliklara yol acan en Oonemli
mantarlardandir. Alternaria turleri arasinda A.alternata en ¢ok arastiriimis
olan turdur. Yaz sonu ve sonbahar basinda yani genellikle kuru havalarda
sikca izole edilir (60, 61).

Alternaria turleri uzun suireli steroid, takrolimus veya bagisiklik sistemini
baskilayan diger ilaglari kullanan hastalarda c¢ok sik olarak kitan6z
enfeksiyonlar olusturur. Olgularin ¢ogunlugu bu cinsin iki ana saprofit tlra

olan A.infectoria ve A.alternata tarafindan olusturulur (62).

Aspergillus sp.

___ KONIDYA

_  FiwaALID

— VEZIKOL

— KONDYOFOR

—— AxAK HICRELERI

Sekil-3: Aspergillus sp. sematik yapisi (63)
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Mikroskobik gorunuma dik konidiyoforlari, uglarinda vezikllleri ve
vezikullerin Gzerinde bunlari kaplamis fiyalitleri ile karakterizedir. Fiyalitler bir
tabaka Uzerinde gelisebilir veya dogrudan dogruya vezikullerden c¢ikabilirler.
Fiyalitlerden konidya zincirleri olusur. Konidiyoforlar ayak hucrelerinden
gelismektedir. Ayak hucreleri 06zellesmis, geniglemis, kalin ¢eperli hif

hlcreleridir. Konidiyoforlar bu hicrelerden dik olarak gelisirler (Sekil-3) (52).

Ortalama G¢ gun gibi kisa bir zamanda urer. Baslangigta beyaz olan
koloni rengi yaklasik bir hafta iginde tire bagh olarak besiyerine diffize olan
sari, yesil, kahverengi ve siyah renklerine donusebilir. Koloni 6rgusui
pamugumsu veya kadifemsi bir yapidadir. Hifleri bolmelidir. Aspergillus tirleri
zincirler halinde ¢ok miktarda konidya uretirler ve bunlar olgunlastiklarinda
ortama dagilirlar. Konidyumlar genelde 2-5 pm c¢apindadirlar ve hava ile
tasinirlar (51, 52).

Aspergillus’lar yerylzinde her yerde yaygin olarak bulunan hifli
mantarlardir. A.fumigatus en Onemli ic mekan alerjenlerindendir. Alerjik
bronkopulmoner aspergillozis (ABPA) dahil olmak Uzere degisik solunum
yolu hastaliklarina yol acar. A.fumigatus antijenlerinin, fizikokimyasal ve
immunolojik ozellikleri farkliliklar gosterir. Bu antijenlerin cogunun, molekuler

yaplilari ve biyolojik fonksiyonlari hala anlagilamamistir (38, 43).

Atmosfere dagilan konidyumlar havada asili kalabilir, toz ve diger
parcaciklarla her yere taginabilirler. Havada en yuksek yogunlukta bulunan
mantarlardan biridir. Ortam galismalarinda insanlarin solunumla ginde en az
birka¢ yuz konidya aldiklari belirlenmistir. Bagisiklik yetmezligi olmayan
kimselerde solunumla alinan konidyalar kisinin dogal diren¢g mekanizmalari

ile zararsiz hale getirilir (64).

Tum dldnyada en yaygin olan patojen turler A.flavus, A.fumigatus,
A.niger'dir. En sik akcigerlerde, ayrica ¢esitli doku ve organlarda enfeksiyon
olusturabilir. Akciger enfeksiyonlarindan en sik A.fumigatus izole edilir. Bazi

turleri mikotoksin dretir. En iyi bilinen A.flavus’un Urettigi aflatoksin B’dir.
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Aspergillus’larin kaltir stzantuleri protein ve polisakkarit yapisinda antijenler
icerir. Proteinlerin bir kismi oksidoredlktaz, hidrolaz ve proteinaz yapisindaki

enzimlerdir (51).

Aspergillus konidyumlari solunumla alindiginda akcigerdeki alveollere
ulasabilecek kadar kuguktur (2-5 pm) ve dokuya kolayca nifuz edebilirler.
Konidyumlar, hidrofobik protein tabakasi sayesinde olagandigi atmosfer
kosullarina dayanma yeteneg@indedir. Bu tabaka olasilikla konadin savunma

mekanizmalarina karsi koymakta da rol oynamaktadir (64).

Cladosporium sp.

10 pm
Sekil—4: Cladosporium sp. sematik yapisi (65)

Koloniler oldukga yavas gelismektedir. Kolonileri genellikle duz,
yesilimsi kahverengi renkte ve bol miktarda konidya gelistiginde tozlu bir
gorunum almaktadir. Dik, kahverengi pigmentli, uzun, aga¢ benzeri
zincirlerden olusmus dallari olan konidiyoforlar bu cins igin karakteristik bir
Ozelliktir. Konidyoforlarin boyutlari degisken olup terminal ve lateral
yerlesebilir. Cinsin tanimi genellikle sadece konidyalar ile yapilabilir. Oval,
biraz sivri konidyalari vardir (Sekil—4) (52).

Cladosporium’arin gogu saprofit veya bitki patojeni olan yaklasik olarak

500 turden olugan bir cinstir. Bunlarin sadece 20 tanesi yaygindir.
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C.sphaerosphermum, C.cladosporium, C.cladosporoioides ve C.herbarum en
yaygin turlerdir. Hepsi bitkiler, odun, odun tozu ve besinler Uzerinde bulunur.
A.alternata sporlari, sicak havalarda yaygin olarak bulunurken, Cladosporium
turlerine ait sporlar soguk havalarda yaygin olarak bulunurlar. C.herbarum,
cevrede en sik bulunan mantardir. C.herbarum’a ait en az 60 antijen

tanimlanmig; bunlarin 36’sinin alerjik oldugu saptanmistir (60).

Fusarium sp.

) |

[l et
10 pm

Sekil-5: Fusarium sp. sematik yapisi (66)

Toprak saprofiti, bitki patojeni olan, insan ve hayvanlarda fumonizin
isimli toksini ile mikotoksikoz olusturan bir kiuf mantaridir. Genel olarak
Fusarium turleri  rutin  mikolojik besiyerlerinde kolayca Uretilebilir.
Besiyerlerindeki kolonileri baglangigta beyaz renkli ve pamugumsu yapida
iken, kisa zaman icinde ortasi agik pembe veya mor gérinim kazanabilir.
Genellikle 30°C ‘de hizli drer. Sikloheksimid varliginda tUremesi inhibe olur.
Direkt mikroskobik incelemede hifleri bolmelidir ve hiflerin enleri dizensiz
olup bazi alanlarda ¢dkmeler gézlenebilir. Hifler hem 45°lik hem de 90°’lik
acllarla dallanma gésterir. iki tip sporulasyon olusur: a) Dallanan veya
dallanmayan konidyoforlarin ucunda buyuk oval veya kano bigciminde ¢ok
hicreli ve cesitli yonlerde dizilim gosteren makrokonidyumlar b) Kisa,
dallanmayan konidyoforlar Uzerinde kuglk, yumurtamsi bigimde ve tek
hdcreli, tek tek bulunan veya kimeler yapan mikrokonidyumlar (Sekil-5) (51,
52).
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Fusarium turleri tibbi acgidan dnemlidirler ve bitkilerde hastalik
yapabilirler. Bazi turleri fumonisin, zearelenon ve deoksinivalenol gibi
mikotoksinler  Uretebilir.  Sistemik  Fusarium infeksiyonlari nedeniyle
hastalanan insanlardaki 6lum orani % 70’den fazladir ve AIDS hastalarinda

sik gorular (60).

insanlarda gbézlenen enfeksiyonlarin en sik Kkarsilasilan etkeni
F.solanidir.  Ancak  F.oxysporum, F.moniliforme, F.verticillioides,
F.proliferatum gibi diger Fusarium turleri de enfeksiyon etkeni olabilir.
Fusarium sporlari dogada yaygin olarak bulunur. F.solani 6zellikle alerjik
hastaliklardan sorumludur. Yapilan bir calismada atopik hastalarin %24’Gnde
F.solani ekstrelerine kargl deri testi pozitif bulunmustur. F.solani i¢in major
protein olan 65 kD agirliginda bir alerjen saflastirlmis ve tanimlanmistir (60,
67).

FUNGAL ALERJENLER

Tdm dinyada bulundugu dusinilen bir milyondan fazla mantar
tirinden birkag tanesi antijenik olarak arastiriimistir. Neden belirli kaf
mantari alerjenlerinin diger sik goérllen alerjenlerden daha ciddi havayolu
hastaligi meydana getirdigi bilinmemektedir. Mantarlar ¢evrede c¢ok sik
bulunmaktadir ve hava kaynakli sporlara solunum yolu sirekli olarak maruz
kalmaktadir. Mantarlarda birgok guglu alerjen protein agiklanmistir. Agiklanan
tum fungal antijenler, germinasyon sirasinda eksprese edilmektedir.
Alerjenler proteazlar, glikozidazlar, protein Uretimi bilesenleri, oksidatif strese
kargi cevap proteinleri ve glukoneogenez veya pentoz fosfat santinda yer

alan enzimler olarak birkag gruba ayrilabilir (68).

Proteazlar ile ilgili alerjenler ribotoksin, vakuoler serin proteaz, asit
proteaz, alkalen serin proteaz, aspartik proteaz ve metalloproteazdir.
Glikozidazlar ile ilgili alerjenler ise [3-glukanaz, glikozil hidrolaz, R-ksilosidaz,
3-fitaz R, glikoamilaz, TAKA-amilaz A, N-asetil glikozaminidaz, 3-
galaktozidaz ve glikoprotein Ag—54'tir. Proteazlar ve glikozidazlar, konakgi

Uzerine direkt etkisi bulunan, salgilanan enzimleri belirtmektedir (68, 69).
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Protein Uretimi bilesenleri, oksidatif strese kargi cevap proteinleri ve
glukoneogenez veya pentoz fosfat santinda yer alan enzimler ise Ureyen
sporlardaki metabolizmayi gosterir. Bu alerjenler memeli proteinlerine yuksek
benzerlik gobsteren, glukoneogenez yoluyla temelde protein dretimi ve
biyosentez ara drUnleri olan birgok proteini icermektedir. Protein
sentezi/sekresyonu ile ilgili alerjenler elongasyon faktori 1B, &karyot
baglatma faktori 2-a kinaz, siklofilin, HSP 70, soguk sok proteini, disulfit
izomerazlar, asit ribozomal protein P1 ve asit ribozomal protein P2’dir. Stres
yaniti ile ilgili alerjenler peroksizomal membran proteini, tiyoredoksin, YCP4
proteini ve MnSOD’dir. Lipidden gelen glikoneogenez enzimleri ile ilgili
alerjenler de aldehit/alkol dehidrogenaz, malat dehidrogenaz ve enolazdir.
Diger fungal alerjenler de nukleer transport faktort 2, lipaz, hidrofobin ve

I6sin baglayici proteindir (68, 69).

Oksidatif saldiri, makrofaj savunmasinin bilinen bir mekanizmasidir.
Oksidatif ve 1s1 stresinin tipik stres proteinleri, sik goérilen alerjenlerdir.
Mantarlar tarafindan Uretilen alerjen proteinler, solunum yolu epiteli Gzerinde
Ureme sirasinda buyUk miktarlarda salinan tipik proteinlerdir. Bu durumda
fungal sporlara maruz kalinmasi, polen proteinleri veya hayvan tuyleri gibi
bireysel alerjenler olarak degil, es zamanh olarak tum fungal alerjenler

grubuna maruz kalmayla sonug¢lanmasi olasidir (68).

Akcigerde alerjik yanitin baslatiimasinda olasilikla birinci énemli adim
proteaz etkisidir. Proteazlarin diger proteinlerin alerjen haline gelme
yeteneg@ini arttirabildigi ileri surdlmektedir. Bu “yan” etki, diger fungal
proteinlerin alerjen potansiyelini guclendirebilir ve bir butin olarak

organizmanin alerjenligini artirabilir (68).

Mantarlar hava yollarina zarar verebilen, yardimci tip reaksiyonlari
arttirabilen ve es zamanl olarak alerjenler olarak davranabilen proteinlerin
kaynagidir. Fungal alerjenlere ve hava kaynakl hiflere direkt maruz kalmak
cok 6nemli olabilir. Yapilan calismalardan elde edilen veriler, artmis konakgi

cevabini meydana getirmek amaciyla, bu alerjenlerin olasilikla diger alerjen
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olmayan proteinlerle veya toksinlerle birlikte hareket ettigi hipotezini

guclendirmektedir (70).

Mantar hicre duvari kitin (asetilglukozamin polimerleri), 3—1(1-3)-D-
glukan, polisakkarid, mukopolisakkarid ve pigmentlerden meydana gelir.
Glukan, endotoksin benzeri bir madde olup bagisiklik sistemini uyararak
irritan etki gosterebilir (34, 71). Anormal immun yaniti uyaran tamamen
fungal hifler veya sporlar olmayabilir, bunun yerine glukan ya da kitin gibi

fungal hicre duvari bilegenleri de anormal immun yanit olusturabilir (72—74).

Calismalar, 3—1(1-3)-D-glukanin konakta IgE sentezi artisina, eozinofil
farklilagsmasina ve T halper tip 2 sentezlenmesine neden olarak immun yaniti

degistirmede rol oynayabilecegini dustindurmektedir (75).

Mantarlar buyUmeleri sirasinda alerjen, irritan veya toksik sekonder

metabolitler veya enzimler salgilayabilir.

Ek olarak, potansiyel 6nemi olan bir konu da ¢ogu mantarlar tarafindan
uretilen UOB’lerdir. UOB’ler solunum yolu mukozasinin irritanlaridir (68, 74,
76). Kuf mantarlarinin drettigi UOB’ler; cesitli alkol, keton, aldehit, ester,
karboksilik asit, lakton, terpen, sulfur ve nitrojen Urunleri, alifatik ve aromatik
hidrokarbonlari igerir (34, 76, 77).

KUFLERIN iINSAN SAGLIGI UZERINE ETKILERI

ik olarak 18. yiizyilin baslarinda meslek hastaliklarinin babasi olarak
bilinen Ramazzini, ¢alisanlarin c¢alisma alanlarindaki soludugu havanin
kalitesini etkileyen faktorler ve kirleticiler ile zararl tozlar hakkindaki bilgileri
tanimlamigtir (78). Manchester’li bir hekim olan Charles Blackley, 1870’lerde
samandan funguslari soluyarak (Chaetomium elatum ve Penicillium glaucum)
hiriltiyl, afoniyi ve “brong nezlesini” agiklamistir (79). Yakin gecmiste Platt ve
arkadaglari nemli ve kufli binalarda oturanlarda artmis alerjik sikayetlerin
bulundugunu goéstermigtir (80). Taskinen ve arkadaslari nem etkisindeki

okullarda astim prevalansinin arttigini raporlamislardir (81).
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Brunekreef ve arkadaslari rutubetli evlerde yasayan 6000’in Gzerindeki
gocukta yaptiklari arastirmada rutubet ve kif iligkisine bagli risk faktorandn
bu yas gruplarinda diger bazi hastaliklarla birlikte 6zellikle solunum sistemi
rahatsizliklarina sebebiyet verdigini kaydetmislerdir. Bildirilen semptomlar
arasinda bas agrisi, gézde irritasyon, burunda kanama, burun ve sinUslerde
tikaniklik, Oksuruk, soguk alginhgr ile grip benzeri semptomlar ile
gastrointestinal sikayetleri iceren birtakim rahatsizliklarla birlikte genel olarak

gorulen solunum sistemine ait sikayetlerdir (82).

Bina ici kuf maruziyeti ile astim, ‘wheezing’, sintzit gibi solunum sistemi
etkileri; akciger kanamasi, pulmoner hemosiderozis gibi hematolojik etkileri;
kronik yorgunluk, gugsiuzlUk, hafiza kaybi, irritabilite, anksiyete, depresyon,
tremor, tinnitus gibi santral sinir sistemi etkileri; abortus ve over
endokarsinomasi gibi Greme sistemi etkileri raporlanmigtir. Ozellikle immiin
diskin hastalarda kuaf maruziyetinin, yasami tehdit eden sistemik

enfeksiyonlara neden oldugu bildirilmigtir (71).

Yasanilan ortam havasinda kuflerin bulunma miktar ile ilgili bir kayit
yoktur, bir metrekipte bulunan koloni olusturan birim (KOB) seklinde
varliklari saptanir. Solunan havanin m*iinde 10° oraninda kiiflere ait organ
yapilari bulundugunda solunum sisteminde ciddi sorunlar olustururlar. Bilinen
kiflerin hepsi insan icin alerjik etkilidir. Bazi kuflerin mikotoksinlerden ayri
olarak sentezledigi UOB’lerin kendilerine 6zgu kokulari vardir. Ortama
yayilan bu koku solunan havanin kalitesini etkilemektedir. Rutubet kokusu ile
karisan bu UOB’lere ait koku “kétu koku sendromu” olarak tanimlanan
‘kakosmi sendromu”nun etkenleri arasinda sayilmaktadir. Herhangi bir
sekilde kullanillan dezenfektan ile ortamdaki kuiflerin oAldurilmesi yeterli
degildir. Canli olmayan kuflere ait organ yapilari ile sporlarinin solunmasi
ayni sekilde alerjik etkidedir. Ayrica toksinlerinin aktivitesi onlarin dlmesi ile

kaybolmaz, etkinligini korur (83, 84).

Belli bir binada yasarken veya calisirken ortaya c¢ikan ancak bu

ortamdan uzaklaginca kaybolan semptomlar “Hasta Bina Sendromu (HBS)”
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olarak adlandirilir. Ana semptomlar gbzlerde yanma ve sulanma, burun
tikanikhdi, akintisi ve hapsirma, bogazda kuruluk, letarji, bas agrisi ve bazen
astimdir. Son zamanlarda yapilan c¢alismalarla HBS semptomlari ve bazi

mantar tipleri arasinda korelasyon oldugu gosterilmigtir (85).

Mantarlarin aktif olarak gelisme ve konakgi derisini enfekte etme veya
solunum yollarinda koloni olusturma yetenekleri bulunmaktadir. Bu nedenle,
patojenlere karsi konakg¢l savunmalarini ve alerjiyi tetiklemede yardimci rol
oynayabilen non-alerjen toksinleri ve enzimleri Uretme agisindan ¢ok daha

buyuk etkisinin bulunmasi olasidir (68).

Mantarlar insanlar uzerinde U¢ farkli mekanizma ile saglik sorunlarina
yol agar. Bunlar sirasi ile alerji, enfeksiyon ve toksisite olarak

siniflandirilabilir.

Fungal Alerji

Mantarlardan en az 70 alerjen (sporlar, kiiguk partiklller...) karakterize
edilmigtir (86, 87).

Genel nifusun yaklagik % 10’'unun yaygin inhalan kiflere karsi IgE
antikorlarinin pozitif oldugu tahmin edilmektedir (60). Bu kigilerin de yaklasik
yarisinda (%5) mantar alerjenlerine maruziyet sonucu alerjik astim, alerjik

rinit ve atopik dermatit gibi alerjik belirtilerin ortaya ¢iktigi saptanmigtir (88).

Kaf maruziyeti gtclu bir irritan faktor olup sigara dumani, ozon ve soguk
hava gibi diger spesifik irritan maddelere bagli olusan 6nceden var olan
alerjik belirtileri daha da kotulestirebilir (34).

Yapilan bir calismada A.alternata duyarliigi astim siddeti ve surekliligi
ile baglantili bulunmustur (89). Atmosferik mantar sporlarina maruziyetin de
cocuklarda astim belirtileri ve ila¢ kullanimi ile ilgili oldugu belirlenmigtir.

Literatlrde rutubetli, kif Gremesi olan evlerde yasayan ¢ocuklarda Oksuruk,
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wheezing ve alt solunum yolu semptomlarinin muhtemelen daha fazla

goruldugu saptanmistir (90, 91).

Son yillarda yapilan epidemiyolojik ¢alismalar ¢ocuklarda alerjik astim
riskinin annede astim Ooykusu ve yasamlarinin ilk yilinda yuksek
konsantrasyon mantar maruziyeti ile baglantili oldugunu gdstermistir. Kuf
mantarlarinin genellikle alerjik rinit ve daha az siklikla atopik dermatit gibi

alerjik durumlarin énemli bir nedeni oldugu tahmin edilmektedir (92, 93).

Literatirde non-atopik IgE bagimli drtiker, anjioddem, anaflaksi gibi
hastaliklarin bir nedeni olarak bina i¢i kuf maruziyeti ile ilgili givenilir yayinlar
yoktur (76).

Potansiyel alerjinin klinik degerlendiriimesinde supheli hastalara uygun
kuf mantari alerjenlerine karsi IgE antikoru igin deri ve kan testleri gecerlilik

ve guvenilirligi kabul edilen metotlarla ¢alisiilmaktadir.

Mantarlara bagli gelisen alerjik solunum yolu hastaliklarinin prevalansi,
genel populasyonda %6, atopik kisilerde ise %20-30 olarak tahmin
edilmektedir. Deri testi sonuglarina bakildiginda ise, tim dunyada erigkin ya
da cocuklarin %3-10’unun mantara bagli alerjiden etkilendigi gorulmektedir
(42, 43). GUnUmUz kosullarinda mantarlarla olusan alerjik hastaliklarin
prevalansi hakkinda kesin bir bilgi verilememektedir; ¢glinkl mantarlara bagl
deri testi reaktivitesi %3 ile %91 arasinda degdismektedir. Bunda, galigilan
nafus, kullanilan mantar ekstresi ve test edilen mantarin taru etkili olmaktadir.
Ornegin Cladosporium herbarum ekstresi ile meydana gelen deri reaksiyonu
ayni populasyonda %12 ile %65 arasinda degisebilmektedir. Standardize
edilmis mantar ekstreleri elde edilene kadar mantarlarin etken oldugu alerjik
hastaliklarin prevalansini dogru olarak belilemek mumkin degildir (42, 43,
60).

KUf alerjilerinin altinda yatan immunolojik mekanizmalar tip 1, 2, 3 ve 4

hipersensitivite reaksiyonlarndir. IgE aracil tip 1 reaksiyonu kuf maruziyetinin
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immun cevabini da igeren bircok alerjik reaksiyonlarin temelidir. Bu
hipersensitivite reaksiyonlarinin sebep oldugu alerjik semptomlar rinit,
konjonktivit, astim, alerjik fungal sinlUzit, hipersensitivite pnémonisi, atopik
dermatit ve alerjik bronkopulmoner mikozis gibi rahatsizliklari icerecek kadar

genis bir spektruma sahiptir (54).

Tip 1 hipersensitivite reaksiyonu, bircok mantar tart tarafindan
olusturuimaktadir. Bunlarin g¢ogunlugu Ascomycota ve Basidiomycota
turlerinin Gyeleridir. Ascomycota ailesine ait en 6nemli alerjiye sebep olan
mantarlar Alternaria, Aspergillus, Bipolaris, Candida, Cladosporium,
Epicoccum ve Phoma iken; Basidiomycota ailesine ait en belirgin alerjiye
sebep olan mantarlar ise Calvatia, Coprinus, Ganoderma, Pleurotus ve
Psilocybe’dir (54).

Kuf alerjisi orani normal toplumda % 6—24 iken atopik kisilerde % 44 ve
astmatik kisilerde % 80’dir. Astmatik ¢ocuklardaki kuf alerjisi orani % 45 iken
astmatik erigkinlerdeki kuf alerjisi orani % 70’dir (94, 95).

Mantar kaynakli alerjik rahatsizliklar insanin gunlik yasantisini oldukga
olumsuz etkilemekte ve diger bazi semptomlarin da ortaya ¢gikmasina neden
olmaktadir. Bunun yani sira kanser hastalari, kemoterapi gorenler, organ
transplantasyonu gecirip immuan baskilayici tedavi gorenler, AIDS hastalari
ve kontrol altina alinamayan diyabet hastalari gibi immin sisteminde gegici
veya kalicl hasar olugan insanlarda da mantar kaynakli alerjik reaksiyonlara

sikca rastlanmaktadir (96).

Pek cok insan degisik sikayetler ile saglik kuruluslarina basvurmakta
ancak bu kisilere tam bir teshis koymak mumkin olmamaktadir. Bunun
nedeni mantarlara karsi hassasiyeti digmede kullanilan deri testlerinin pek
cok havasal mantar icin henuz gelistirlememis olmasidir. Dolayisi ile
standardize edilmis mantar ekstreleri elde edilene kadar havasal mantarlarin

etken oldugu hastaliklarin tamaminin tanisini koymak mumkun degildir (97).
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Fungal Enfeksiyon

“‘Mikoz” adi verilen mantar enfeksiyonu konagin direncine, alinan
mantarin buyukligune, sayisina, virulans faktorlerine ve mantarin hedef
bdlgesine baglidir. Konaga solunum yolu veya travma ile girerler. Buylk

¢ogunlugu konagin dogal florasina yerlesirler.

Mantar enfeksiyonlari yerlestikleri vicut bdlgelerine goére ylzeyel,

subkutan, sistemik ve firsat¢i enfeksiyonlar olmak Gzere G¢ gruba ayrilir (98).

Yuzeyel (Superficial) mikozlar

Dermatomikozlar da denilen bu enfeksiyon derin dokulara yayilmaz.
Derinin keratinize dokusunu sever. Deri, sa¢ ve tirnagdi tutabilir. insan ve
hayvanlarda hastalik yapabilir. Bulastiricihgi cok fazladir. insandan insana
yakin temasla gecer ve epidemiler yapabilir. Dermatofit enfeksiyonlari,
Candida enfeksiyonlari, tinea versicolor, tinea nigra ve piedra gibi gesitleri
vardir (98).

Subkutan (Deri alti) mikozlar

Toprakta veya bitkilerde bulunan gesitli mantar tirlerinin deriden travma
ile vicuda girmesi sonucu olusur. Enfeksiyon subkutan dokuda kalmaya
egilimlidir,  bazen lenfatikler boyunca yayilabilir.  Sporotrichosis,
chromomycosis, maduromycosis, rhinosporoidosis ve lobomycosis olarak
siniflandirlabilir (98).

Sistemik (Derin) mikozlar

Dogada ve toprakta yaygin olarak bulunur. Genellikle solunum yolu ile
alinip direkt olarak ya da akciger enfeksiyonu sonrasi hedef organlara dagilir.
Etkenler dimorfiktir ve dokularda maya, kultlrlerde ise kuf tipinde drer.
Bulasici degildir, insandan insana ge¢gmez. Kronik ve ¢ok yavas seyreder.
Dissemine formlari élimcdil olabilir. Belli bélgelerde daha sik gérilir. Ornegin
histoplazmozis Amerika Birlesik Devletleri’nin dodusunda, blastomikozis

Kuzey Amerika’da siktir. Histoplasma capsulatum, Blastomyces dermatitidis,
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Paracoccidioides brasiliensis ve Coccidioides immitis sistemik mikoz yapan

dimorfik mantar etkenleridir (98).

Bazi mantarlar da konakta bulunup hastalik yapmaz. Ancak immin
supresyon, kemoterapi, uzun sureli antibiyotik kullanimi gibi kiginin direncinin
distigl durumlarda ve bariyerlerin zayifladigi, hasarlandidi durumlarda
patojenite kazanir. Candida, Cryptococcus, Aspergillus, Geotrichum,
Zygomycetes ve siyah kuifler firsat¢i enfeksiyon yapan mantar etkenleridir
(98, 99).

Candida, Histoplasma, Cryptococcus, Blastomyces ve Coccidiodies gibi
mantarlar normal saglikhi bireylerde enfeksiyon yapabilirler. Dermatofitler,
Candida ve Malessezia gibi mantarlar gogunlukla normal saglikli bireylerde

mindr deri enfeksiyonlari yaparlar (99).

immiin diskin hastalarda mantar enfeksiyonlar daha ciddi klinik tablo
olugturur (100, 101). Son yillarda Aspergillus ve diger firsatgi mantarlarin
immun duskdn hastalarda yasami tehdit eden ciddi enfeksiyonlarinin
insidansi hizla artmaktadir (102). Yapilan c¢alismalarda akciger nakili
olanlarda % 17-26, allojenik kemik iligi naklinde %5-15, akut I16semide %5-
24, kalp naklinde %2-13 invaziv aspergillosis tespit edilmistir. Anti fungal
ilaclara ve yogun bakim hastane tedavisine ragmen invaziv aspergillosiste
mortalite orani %50-99 arasinda degismektedir (103, 104).

Firsatgi mantar enfeksiyonlarinin gelismesinde konak faktorleri temel
etkendir. Firsatgi mantar enfeksiyonlarinda primer ve sekonder immuin
yetmezligi olan hastalar artmis riske sahiptir. Firsatgi mantar enfeksiyonlari
genellikle humoral immun yetmezlikten ziyade selliler immin yetmezlikle
iligkilidir (76).

Mikotoksisite

Mantarlar mikotoksin denilen ¢ok c¢esitli toksik kimyasallar Uretirler.

Mikotoksinler her yerde bulunabilen birgok farkli mantar tarleri tarafindan
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uretilen, insanlar ve hayvanlar Uzerine yan etkileri olan disuk molekuler
agirlikli kimyasal Grunlerdir. Mantarlarin buyime ve uUremesinde etkileri
olmayan sekonder metabolitlerdir. Mikotoksinler ugucu olmayip kif mantari
sporlari ve partikUlleri ile iligkili olup solunuma elveriglidir. Mikotoksinlerin
hepsi sitotoksikti. RNA, DNA ve protein sentezi gibi yasamsal hucre
dongulerinin igleyisini bozar ve ayni zamanda hicre zari gibi ¢esitli hicre

yapilarini bozarak etki gosterirler (105-107)

Aflatoksin: Aflatoksin sinifi mikotoksinler ilk bulunan ve c¢alisilanlardan
biridir. A.flavus ve A.parasiticus turleri tarafindan uretilen bu toksinin B1, B2,
G1, G2, M1, M2 alt tarleri vardir. B1 aflatoksin bilinen en gugli dogal
karsinojendir. Ultraviyole isik altinda mavi floresans verenler B1 ve B2, yesil
floresans verenler ise G1 ve G2'dir. B1 ve B2 igeren yemlerle beslenen
ineklerin sutunde rastlanan, ana molekule benzer fakat daha az biyolojik etki
gosteren turevler ise M1 ve M2 olarak adlandiriimaktadir. Yaygin olarak
cesitli tahil Granleri basta olmak Uzere sut ve sut Urlnleri ile meyve sularinda
saptanmigtir. Bu toksinler, insan ve hayvan sagligi Uzerinde karsinojenik,
teratojenik ve mutajenik etkilere neden olur. Toksik etkileri hepatotoksisite,
hepatokarsinojenite, nefrotoksisite, teratojenite, immun sistemin bozulmasi ile
hastaliklara karsi yatkinlik, blylmenin yavaslamasi besin maddelerinden

yararlanmanin azalmasi olarak sayilabilir (105-108).

Okratoksin: Okratoksin oldukga yaygin olarak bulunan Aspergillus ve
Penicillium grubu kuflerin degisik tur ve suslari tarafindan Uretilen bir
mikotoksindir. Okratoksini olusturan kufler, A.ochraceus, A.melleus, A.
sulphureus, P.verrucosum ve P.palitans olarak bilinmektedir. Nefrotoksik ve
karsinojendir. Balkan nefropatisine neden oldugu bilinmektedir. insanlarin
okratoksine maruziyeti ya dogrudan mantar tarunun gelistigi gidalarin veya
bunlari tUketen hayvan urunlerinin tuketilmesiyle olmaktadir. Sporlarin
solunmasi da bir diger maruziyet yoludur. Okratoksinin immunosupresif,
hepatonefrotoksik, teratojenik, apoptoz indikleyicisi, genotoksik ve lipit

peroksidasyonu artiricisi oldugu gosterilmistir (105-108).
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Trikotesen: Fusarium, Stachybotrys, Trichothecium, Kerticimosporium,
Cephalosporium mantarlarinin sekonder metabolitleri olarak olusan
mikotoksinlerdir. Bu mantarlar da belirli sicaklik ve nem ortaminda geligirler.
Protein sentezi inhibisyonu, hemoraji ve kusmaya sebep olur. Bazi turleri
hayvanlarda nefrotoksik, immunosupresif, teratojenik ve karsinojenik etki
gosterir (105-108).

Trikotesenlerin en bilinen toksikozlari I6kositlerdeki belirgin azalis ile
karakterize olan ve Rusya'da rapor edilen Alimentary Toxic Aleukia (ATA)
hastaligidir. Ondokuzuncu yuzyildan beri bu hastaligin varligi bilinmektedir.
Hastalik 1942 ile 1947 yillari arasinda 100.000 insanin dldugu Orenburg
bdlgesinde ciddi bir sekilde ortaya c¢ikmistir. Bu hastalik agik ortamlarda
tutulan Fusarium bulasmis bugdaylarin tiketilmesi ile ilgilidir. Bu hastalik cilt
toksisitesi, kemik iligi hasari, hemoraji ve diger bazi sendromlar ile
karakterizedir (105—108).

Fumonisinler: Fumonisinler, |6koensefalomalazi olarak bilinen
hastaligin yillar suren arastirmasi sonucu bulunmuslardir. F.moniliforme ve
F.proliferatum gibi dinyada ¢ok yaygin kuflerce uretilen mikotoksinlerdir. On
kadar tipi tanimlanmistir, bunlardan en bilineni fumonisin B1'dir. Hayvanlarda
pek ¢ok hastalija ve insanlarda da dsofagus kanserine neden olduklari tespit
edilmistir. Fumonisinler, atlarda I6koensefalomalazi ve domuzlarda pulmoner

o6dem seklinde seyreden fetal sendroma da neden olur (105-108).

Zearalenon: Fusarium turi mantarlarca Uzum, misir ve yuksek nem
icerigi olan saman yiginlarinda siklikla Greyen dstrojenik yapili mikotoksindir.
Ozellikle domuzda genital problemlere neden oldugu tespit edilmistir. Ureme
ile ilgili dizensizlikler, infertilite veya kuru gangren diye ifade edilen doku
olumu, dasuk, gelisim bozuklugu gibi durumlar ile karakterizedir. Guglu
Ostrojenik etkisinin yaninda karaciger lezyonlarina neden olmakta, daha

ileride hepatokarsinomay! tetikleyebilmektedir (105-108).
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Patulin: Bazi Penicillium ve Aspergillus turleri tarafindan Uretilir.
Hayvanlarda karsinojendir. Cocuklarda da karsinojenite olasiligi hakkinda
endiseler vardir. Penicillium ve Aspergillus mantarlarinin ¢esgitli tarleri
tarafindan Uretilen mikotoksindir. Genellikle elma, elma suyu veya
konsantresinde bulunur. Curimus elmalarda Ureyen kuflerce olusturulan
patulin kolayca elma suyuna geger ve ¢dzunur. Patulinin, sicanlarda lenfosit
sayisinda ve kapiller permeabilitede artma gibi degisikliklere neden olabildigi
tespit edilmigtir. Kromozom kirikliklari ile karakterize c¢ekirdek gelisim
bozukluklarindan sorumlu tutulmus ve dolayisiyla karsinojen bir madde
oldugu bildirilmistir (105—-108).

Sterigmatosistin: Immiin slpresif ve karacijerde karsinojendir.
Ozellikle A.versicolor gibi Aspergillus turleri tarafindan (retilir. Aflatoksin
biyosentezinde de ara Urln olarak gorulen sterigmatosistin bir endotoksin
olup suda ¢dzliinmez ve ortama salgilanmaz. Ancak misellerin pargalanmasi
veya otoliz sonucu ortama gecger. Recgel, marmelat gibi Urtnlerde %30

oraninda seker bulunmasi sterigmatosistin olusumunu engeller (105-108).

Sitrinin: Penicillium tarleri tarafindan Uretilir. Sitrinin ilk kez 1931'de
Penicillium citrinum'un metaboliti olarak izole edilmistir. Memelilerde
nefrotoksik, hepatotoksik, mutajen ve teratojen etkileri saptaninca
mikotoksinlere dahil edilmistir. Bu etkiler arasinda norotoksik etkisi onde
gelmektedir. Sitrininin hedef aldigi organ bdbreklerdir, burada suyun

absorbsiyonunu engeller (105-108).

Uretilen mikotoksin miktari ve tipi, mantarin tur(, turin genetik
Ozellikleri, koloni maturasyonu, mevcut besin ve su kaynagdi, sicaklik, 1sik
miktari ve dalga boyu, spesifik gazlarin varligl veya yoklugu, zorunlu
metallerin varligi veya yoklugu gibi degisik faktdrlere baghdir. Dolayisiyla
ortamda toksijenik mantarlarin varligi mutlaka mikotoksin varligi anlamina
gelmemektedir (34). Toksik etkinin ortaya ¢ikmasi igin ortamda toksin
bulunmali, maruziyet yolu olmali, yeterli dozda toksik madde alinmalidir
(106).
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Maruziyet yollart sindirim, inhalasyon ve cilt temasidir. Cunku
mikotoksinler kolayca solunum veya cilt yoluyla emilir. Mesleksel maruziyet
digsinda maruziyetin en olasi yolu inhalasyondur. Mikotoksinler vucutta
birikemezler, saatlerden gunlere silren vyari Omdarlere sahiptirler. Kuf
mantarlarinin irritan 6zelligi Urettikleri UOB’ler ve partikaller (spor, hif...)
tarafindan olusgur. irritan etkinin esik degeri maruziyet siiresi ve maruz kalan

bireyin bagisiklik durumuna baghdir (34, 76).

inhale mikotoksinler, bebeklerde akut idiopatik pulmoner hemoraji
(AIPH) ile baglantili bulunmustur. Illk rapor 1990’da Cleveland, Ohio’da
Stachybotrys kif mantarlari ile AIPH arasinda bir iliski oldugu disintlmistir
(78, 109).

FUNGAL MARUZIYETIN SiISTEMLERE ETKILERI

Kuf mantarlarinin neden oldugu olumsuz saglik etkileri degiskendir. Kuf
mantarlari hem immun, hem de non-immin mekanizmalarla sagligi etkiler.
Kuflerin Urettigi alerjenler immunolojik olarak alerjik rinit/konjonktivit ve alerjik
astim gibi IgE bagimli cevaplara neden olabilir. Immiin bagimh olarak daha
az siklikla da Alerjik Bronkopulmoner Aspergillosis (ABPA), alerjik fungal

sinlzit ve hipersensitivite pndmonisine neden olabilirler (34).

Non-immun etkileri de enfeksiyon, inhalasyon atesi, mukoz membran

irritasyonu ve mikotoksine bagh etkilerdir (34).

Solunum Sistemi Etkileri:

infantlarda yapilan calismalar yiiksek doz mantar maruziyetinin hirilt,
Oksuruk ve solunum hastaliklari ile iligkili oldugunu goéstermistir (93, 110).
Endustriyel olmayan mesleki kaf maruziyetinin astim, sinuzit, géz ve deri
irritasyonu ve kronik yorgunluk ile iligkili oldugu bildirilmistir (111-113).
Havada bulanan mantar maruziyetinin bronkopulmoner aspergillosis,
hipersensitivite pndmonisi ve sinuzite nedene oldugu bildiriimektedir (114,
115).
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Alerjik Rinit

Kuf maruziyeti ile iligkili en yaygin saglik etkisi alerjik rinittir. Burun
akintisi, kagintt ve burun tikanikhgi ile karakterizedir. Birgok mantar turu
tarafindan ortaya cikabilirse de en ¢ok Alternaria, Aspergillus, Penicillium,

Cladosporium, Curvularia ve Bipolaris turleri sebep olmaktadir (34, 54).

Pediatrik populasyonda ¢ocuklarda %10, ergenlik déneminde %20-30
oraninda rastlanir. Amerika Birlesik Devletleri’nde yapilan 2.Ulusal Saglik ve
Beslenme inceleme Taramasi (NHANES), en yaygin bulunan fungal IgE

antikorlarinin Alternaria turlerine (%7) karsi bulundugunu kaydetmistir (34).

Teshis icin bir aleriene maruziyet dykusu, spesifik IgE antikorunun
kanda veya deri testi ile invitro olarak gosteriimesi ve semptomlarla birlikteligi

gerekir.

Alerjik Astim

Alerjik astim sikligi pediatrik populasyonun yaklasik %10’unda vardir ve

artmaya devam etmektedir. Alerjik rinit ve astim siklikla bir arada bulunur.

Mantar sporlari genel olarak polenlerle kargilastirildiginda daha kuguk
boyuttadirlar ve akcigerin alveolar ylzeyine kadar ulasarak akciger
dokusunda kronik inflamasyona sebep olmaktadirlar (116). Birgok ¢alismada
astim ve mantar sensitizasyonu arasinda bir iligki oldugu gosterilmistir (117).
Cocuklarda mantar alerjisinin artmis brongial reaktivite ile iligkisi gdsterilmistir
(118).

Amerika’da yapilan bir c¢alismada astmatik hastalarda %80’e varan

oranlarda kuf sensitizasyonu gosterilmistir (54).

Birgok calisma, Ozellikle kif mantari alerjenlerine karsi atopinin astim
siddetiyle baglantili oldugunu belirtmektedir (116, 119, 120).
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Yuksek cevresel spor sayilari ile astim krizleri arasindaki zamansal
baglantinin kanitlari kuvvetlidir. Hava kaynakli spor seviyeleri, polen

seviyelerine gore 1000 kata kadar daha yuksek olabilir (68).

ingiltere’de 981 cocuk Uzerinde yapilan bir calismada kif alerjisinin
sebep oldugu en vyaygin hastaligin, astim oldugu gosterilmistir (121).
Targonski ve arkadaslarinin verileri Chicago'da astim olumlerinin lokal kuf
mantari sporu sayilarinin yuksek oldugu glnlerde meydana gelme

olasiliginin yuksek oldugunu kuvvetle desteklemektedir (117).

Hem astim alevlenmelerinde hem de kronik alerjik sinlzitte, etken
olarak birgok farklh mantar belirlenmigtir. Bu veriler, spor bigiminden
mikroskobik olarak tanimlanabilen veya kulttrde Uretilen, lokal olarak baskin
hava kaynakli turleri yansitmaktadir (122—124). Havada bulunan mantarlarin
yani sira dermatofitler gibi ciltte bulunan bazi mantarlar da astim hastalarinda

duyarliligi arttirabilir (34).

Alerjik Bronkopulmoner Aspergillosis(ABPA)
ABPA, astim veya Kkistik fibrozisli hastalari etkileyen, A.fumigatus ve
A.flavus, A.niger, A.terreus, Candida turleri, Curvularia, Dreschlera,

Penicillium tarleri gibi diger mantar tirleri tarafindan olusturulan bir klinik
tablodur (34, 76).

Alveollerde birikme orani Acremonium, Aspergillus ve Penicillium tirleri
gibi spor boyutu 3 pm civarinda olan etkenler icin en fazladir. Bu tur
mantarlar solunum yolunda kolonize ama invaziv degildir (34). ABPA'da hem
tip | (IgE aracili) hem de tip Il (IgG aracili) asiri duyarlilik reaksiyonlari olusur
(34).

Alerjik Fungal Sinuizit (AFS)

Alerjik Fungal Sintzit de ABPA’ya benzeyen lokalize bir asiri duyarlilik

tablosudur. Etkilenmis sintslerde mantarlari da igeren birgok alerjene karsi
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alerjik duyarhlik goéruliur. Nazal polipozis, kabuklanma ve sinus kuiltarinde
mantar etkeninin dremesi kombinasyonu “Alerjik fungal sinuzit” olarak bilinir.
Kronik rinosinuzit olan hastalarin yaklasik %5-10'unun AFS oldugu tahmin
edilmektedir (34).

Patofizyolojisi ABPA’ya benzer. Olusan tip | ve tip Il aracili asiri
duyarlilik reaksiyonlari, daha sonra eozinofilik inflamatuvar yaniti tetikler.
inflamasyon sonucunda sinlis ostiumlarinda tikaniklik ve sinlslerde staz

meydana gelir. Sonugta da sinusleri dolduran bir alerjik muasin olusur (34).

Tani i¢in spesifik kriterler non-invaziv mantarlarin gosterildigi eozinofilik
mukus, tip 1 asir duyarlihik (6ykl, pozitif deri testi veya kan testi), nazal

polipozis ve karakteristik radyolojik bulgulardir (76).

Amerika Birlesik Devletleri Washington Universitesi Otolaringoloji
béliminde yapilan bir ¢alismada, alerjik sinuzit tanisiyla takip edilen 263
hastanin 168’inde mantar kulturlerinde Greme pozitif bulunmustur. Bunlarin
da %87’si dematiaceous cinsi (Bipolaris, Curvularia, Exserohilum, Alternaria,
Drechslera, Helminthosporium ve Fusarium...), %13’0 de Aspergillus olarak

bulunmustur (34).

Hipersensitivite Pnomonisi (Ekstrensek Alerjik Alveolit)

Alerjenlerin  tekrarlayan inhalasyonuna bagh olusan akciger
alveollerinde grantulomatoz inflamasyon ve fibrosis ile karakterize alerjik bir
hastaliktir. Alerjene ylksek doz ve uzun slre maruziyet hastaligin ortaya
¢cikma riskini artirmaktadir. Nadir goérilmektedir ancak glvercin besleyenler

ve tarimla ugrasanlarda daha fazla raporlanmistir (76).

Hipersensitivite pndmonisine neden olan etkenler bakteri, mantar,
hayvan proteinleri ve izosiyanat gibi kimyasal antijenleri igerir. Bu antijenlerin
genellikle ¢api 3 ym den daha kuglk olup inhalasyonla kolayca distal
bronsiollere ve alveollere ulagabilirler. Oradan da lokal lenfatik drenaj yoluyla

hiler nodlara dagilarak IgG antikor cevabini ve tip Il reaksiyonu uyarirlar.
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Antikor cevabinin yani sira CD8 sitotoksik T lenfositleri igeren gecikmis tipte

asiri duyarhlik yaniti yani tip IV reaksiyon da olusmaktadir (34).

Genetik yatkinlik hipersensitivite pndmonisi gelismesinde énemli bir role
sahiptir. CUnkd maruz kalan kigilerin kigUk bir oraninda hipersensitivite
pndémonisi gelisir. Calismalar hipersensitivite pnémonisi ile HLA tip A2 W15
ve DQwa3 arasindaki iligkiyi gostermektedir (125, 126).

inhalasyon Atesi (Nemlendirici Atesi ve Organik Toksik

Toz Sendromu)

inhalasyon  atesi bakteri, mantar ve  Grlinlerinin  yiksek
konsantrasyonuna akut maruziyet sonrasi olugsan nemlendirici atesi ve
Organik Toksik Toz Sendromunu igeren grip benzeri kendi kendini sinirlayan

semptomlarin genel adidir (34).

Nemlendirici atesi, havalandirma ve nemlendirme sistemlerinden
kaynaklanan aerosollere maruziyetten birka¢ saat sonra olusan grip benzeri
hastaligi tarif eder. Belirtileri ates, bas agrisi, titreme, kas agrisi ve daha az
siklikla da pulmoner semptomlari igerir. Belirtiler 24 saat icinde kendiliginden

azalir. Nemlendirici atesi “pazartesi atesi” olarak da adlandirilir, ¢lnku
semptomlar hafta boyunca benzer antijen maruziyetine ragmen caligmanin
ilk gunu daha yodun olusur. Patogenezi tam olarak anlasilabilmis dedgildir.
Ancak nemlendirici rezervuari, klimalar ve akvaryum ile iligkili bulunmustur

(34).

Organik toksik toz sendromu da kendi kendini sinirlayan bir inhalasyon
atesi sendromudur. Kufli veya nemli yem, saman ve diger tarimsal tozlardan
olusan organik tozlarin inhalasyonundan sonra meydana gelir. Klinik olarak
maruziyetten 4-12 saat sonra ates, titreme, oksuruk, nefes darligi, goguste

sikisma, kas agrisi, kirginhk, bulanti ve bas agrisi olusur (34).
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Hematolojik Etkileri

Stachybotrys, Aspergillus ve diger mantarlarin bina i¢i havada yuksek
doz maruziyetinin epidemiyolojik olarak bebeklerde akciger kanamasina
neden oldugu saptanmistir (127, 128). Bebeklerde pulmoner hemoraji hizla
olumcuil seyredebilir. Akciger makrofajlarinda hemosiderin depozitleri birikir
ve sonug olarak akciger kan damarlarinda hasar olusur (127). Stachybotrys
ttrG mantarlar roririn epimerleri, verrukarin J ve B, hemolizin ve trikotesen

(satratoksin ve T2 gibi) mikotoksinleri Uretirler (106, 128).

Stachylizin olarak adlandirilan bir hemorajik protein Stachybotrys’dan
izole edilmistir ve akciger kanamasi olan bebeklerin evlerinden toplanmistir
(129, 130). Bebeklerin hizla buyltyen akcigerleri  Stachybotrys
mikotoksinlerinin toksik etkilerine karsi daha hassastir (131). Stachybotrys
maruziyeti olan erigkinlerde yapilan c¢alismalarda hirilti, deri ve g6z
irritasyonu, grip benzeri semptomlar ve kronik yorgunluk gibi belirtilerin

gorilme sikhdinin 6nemli derecede arttigi1 raporlanmigtir (132).

Immiin Sisteme Etkileri

Yapilan bazi g¢alismalarda bina i¢i mantar maruziyetinin etkiledigi
hastalarin serumlarinda trikotesen, satratoksin gibi mikotoksinlerin ve
mantarlara kargi IgG, IgA ve IgM antikorlarinin serum duzeylerinin yuksek
oldugu raporlanmistir (133,134). Ayrica bina i¢gi mantar maruziyetinde oto
antikorlarin ylksek duzeyde; T4, T8 ve NK hucrelerin degisken duizeylerde
oldugu saptanmistir (135, 136). Bina igi ylksek glukan seviyesi olan evlerde
yasayan bireylerde sitotoksik T hicre oraninda disme ve TNF

sekresyonunda artma goralmustar (137).

Aflatoksin, okratoksin ve trikotesen gibi mikotoksinlerin adiz yolu ile
verildigi hayvanlarda yapilan calismalarda makrofaj, T hlcre ve B hicre
depresyonu gibi immun yetmezlik gelistigi gosterilmigtir (138). Mantarlardan
siklosporine benzer immun sistemi baskilayan maddeler de salinmaktadir.

idiyopatik trombositopeniye benzer tabloya da yol actiklari bildirilmistir (107).
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Genel olarak mikotoksinlerin immunosupresif etkisinin temelindeki
Ozellikler tam olarak aydinlatilamamis olsa da, bazi mikotoksinlerin DNA,
RNA ve protein sentez inhibisyonu gibi pek c¢ok farkli mekanizma ile
immunosupresyondan sorumlu oldugu gOsterilmigtir. Fusarium
mikotoksinlerinden olan trikotesenler, potansiyel protein sentezi
inhibitérudurler. Fusarium mikotoksinlerinin hematopoetik hicrelerin yapimini

inhibe ettigi de saptanmigtir (108).

Merkezi Sinir Sistemine Etkileri

Mantarlarin sinir sistemi Uzerine etkileri kas spazmi, havale ve
hallUsinasyonlar seklinde ortaya g¢ikan norolojik ergotizm’dir. Burada etken
yenilen besinlerdeki mikotoksinlerdir. Penicillium ve Aspergillus tarafindan
uretilen siklopiazonik asitin ve tremor etkisi gorulen verrukolojen ve penitrem

A’nin sinir sistemi Gzerine etkileri bilinmektedir (107).

Yapilan c¢alismalarda kuf maruziyeti olan hastalarin %70-100’Gnde
yorgunluk ve zayiflik, %40’ inda nordkognitif disfonksiyon, hafiza kaybi,
anksiyete ve depresyon saptanmistir. Bu hastalarin dnemli bir bélimande
uyusma, karincalanma ve tremor bulunmustur. Bu belirtiler nérotoksisitenin
klasik belirtileri olarak tarif edilmistir (136, 139).

Renal Sisteme Etkileri

Okratoksin ile kontamine olmus yiyeceklerin nefrotoksik oldugu
bilinmektedir. Bina igi havadaki okratoksin maruziyeti de nefrotoksik olabilir.
Ev tozlarinda okratoksinin ylksek oranda bulundugu bir evde yasayanlarda
susama, sik idrara g¢ikma, uyusukluk ve deri dokuntlleri yuksek oranda
bulunmustur. Bazi mikotoksinlerin yaptigi renal lezyonlar, proksimal tabdltn
dejenerasyonu dahil, renal kortekste interstisyel fibrozis, glomerulin
hiyalinizasyonu ve tubuler epitelin atrofisi ile birliktedir. Okratoksin gibi bazi
mikotoksinler bdbrek hicrelerinde belli bdlgeleri inhibe eder ve bu

hlcrelerdeki apoptotik tipte lezyonun nedenidir (108, 140).
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Ureme Sistemine Etkileri

Yapilan ¢alismalarda agir bina i¢i mantar maruziyeti ile Greme fonksiyon
bozuklugu arasinda bir iliski saptanmistir. Kristensesn ve arkadaglari
Norvegli tahilla ugrasan ciftcilerde havadaki mikotoksin maruziyeti ile erken
dogum, ge¢ donem dusuk, endometrium ve over endokarsinom riskinin
arttigini bildirmiglerdir (141).

Gebe domuz, sigan, fare ve kobaylarla yapilan galismalarda fumonisin
gibi bazi mikotoksinlerin reproduktif sistemde hasara neden oldugu
gOsterilmistir. Spontan dugukleri indukledigi de saptanmistir. Zearalenon gibi
bazi mikotoksinlerin 6zellikle domuzda genital problemlere neden oldugu
tespit edilmistir. Semptomlar, prepubertal donemdeki disi domuzda vulvada
yumru seklinde 6dem veya vajina ve rektumda sarkma, dreme ile ilgili
duzensizlikler, infertilite, dusuk, gelisim bozuklugu gibi durumlar ile
karakterizedir (107, 108).

Endokrin Sisteme Etkileri

Cevresel faktorlerin tip 1 diabeti tetikledigini gosteren c¢alismalar
yapllmigtir. insan ve hayvanlarda yapilan calismalarda Alloxan,
streptozatosin ve L-asparaginaz gibi mikotoksinlere, viris ve bakterilere
maruziyetin tip 1 diabet gelisimi ile baglantil oldugu gdsterilmistir (142, 143).
Ayrica Fusarium tdrlerinin zearalenone toksini endokrin sistem Uzerinde
Ostrojen etkisi gosterir. Fetal malformasyonlar ve infertilite gibi olumsuz

sonuglara yol agar (107, 108).

FUNGAL ALLERJININ TANISINDA KULLANILAN ALLERJI
TESTLERI

Alerjik hastaliklarin tanisinda detayli bir 6yku, fizik muayene ile birlikte
in-vivo ve in-vitro testlerin kullanimi énerilmektedir. in vitro testler, hasta icin
hayati risk tagsimazlar; ancak spesifitelerinin disuklugu, iyi gelismis laboratuar
kosullari ve egitilmis eleman gerektirmeleri, yanlis pozitif ve negatif sonug

verebilmeleri, ¢capraz reaksiyon gostermeleri dezavantajlaridir. Eozinofillerin
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saptanmasi, serumda total IgE ve spesifik IgE duzeylerinin saptanmasi in
vitro testler arasinda yer almaktadir. Deri testleri ve provakasyon testleri ise
in vivo testler icinde yer alir. Deri testleri ise prick test, intrakutan test ve
patch test olarak gruplandirilir. Deri testlerinde yanhs pozitif ve yanhs negatif

sonuglar alinabilir (144).

Eozinofil sayimi

Atopik hastaliklarda normal veya yuksek olabilir. Normal kosullarda
periferik kandaki I6kositlerin %1-5 kadarini eozinofiller olusturur. Periferik
yaymada eozinofil oraninin %20’den daha fazla olmasi anlamlidir. Eozinofili
alerjik inflamasyon igin spesifik degildir. Birgok nedenlere bagl eozinofili
gorulebilir. Ascariasis, enterobiasis gibi parazit enfestasyonlari, alerjik rinit,
astim, drtiker/anjioddem, atopik dermatit, bullléz pemfigoid, pulmoner
eozinofili sendromu, ilag reaksiyonu, lenfoma, 16semi ve bazi enfeksiyonlarda

eozinofili saptanmaktadir (144).

Total IgE olgimu

Kanda total IgE seviyesinin alerjik hastaliklardaki tani degeri sinirhdir.
Sonucun 100-150 U/mlI'nin Gzerinde bulunmasi yuksek kabul edilir. Alerjik
hastaligi olanlarin %50’sinde normal degerler bulundugu gibi, alerjik hastaligi
olmayanlarda da ylksek total IgE seviyeleri bulunabilir. Serum total IgE
dlzeyi ¢ocuklarda yasla artar ve erigkin duzeyine 5-7 yasinda ulasir. IgE
dluzeyi benzer yaglardaki erkek ve kizlarda aynidir. Yag, mevsim, cografi yore

ve genetik 6zelliklere bagh olarak degisebilmektedir (145, 146).

Alerjik hastaliklarin diginda Ascariasis, Echinococcosis,
Schistosomiasis gibi paraziter enfestasyonlar, alerjik bronkopulmoner
aspergillozis, HIV, CMV, EBV, RSV, sistemik Candida enfeksiyonu gibi
enfeksiyonlar, IgE miyeloma, Hodgkin hastaligi, brons karsinomu gibi
neoplastik hastaliklar, hiper IgE sendromu, ilaca badli interstisiyel nefrit, graft
versus host hastaligi gibi immunolojik hastaliklar ve yanik, kistik fibrosis,
nefrotik sendrom gibi bazi hastaliklar da total IgE’yi yUkselten durumlardir
(144, 147).
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Spesifik IgE olgumu

Alerjik hastaliklar vicutta spesifik IgE Uretimi ile karakterizedir. Bu
spesifik IgE’nin tespiti alerjik hastaliklarda tani ve tedavi yaklagimlarini
planlayabilmek igin dnemli adimlardan birisidir. Kanda s6z konusu alerjene
kargi gelisen IgE’nin saptanmasi olarak tanimlanan in vitro spesifik IgE testi
bugun pratikte de kullanilan bir tani yontemidir. Gunumuzde spesifik IgE
dizeylerini belirlemek i¢cin FAST (Floresans allergosorbent test), RAST
(Radioallergosorbent test), MAST (Multiple allergosorbent test), ELISA
(Enzyme linked immunosorband assay) ve kemiluminesans yontemleri gibi

degdisik yontemler kullaniimaktadir (144, 146).

ELISA yontemi glivenilir, kantitatif bir ydntem olup kullanilan ilaglardan
etkilenmemesi, kolay uygulanabilir ve ekonomik olmasi, kullanim slresinin
uzun olmasi, radyoaktif materyal kullanilmamasi nedeniyle tercih
edilmektedir. Cilt reaktivitesinden etkilenmemesi, ila¢ etkilesimi olmamasi,
daha spesifik olmasi ve sistemik reaksiyon riski tagimamasi avantajlari
arasindadir. Ancak sensitivite azligi ve bazi alerjenlerin eksik olmasi

dezavantajlarini olusturmaktadir (146, 148).

Deri testleri

Deri testleri “Prick” test (epikutan test), intrakutan test ve patch test
olarak gruplandirilabilir. Bugin kullanimi en yaygin olan “prick” metodudur.
Cilt testleri tanida ucuz olmasi ve hastalarin blyuk ¢ogunlugunda guvenilir
sonuglar vermesi nedeniyle ginimizde sik kullanilan ve pratik bir tani
yontemidir. Derideki spesifik IgE cevabini gdstermektedir. Dogru sonug elde
edebilmek igin alerjenler yoresel olarak secilmelidir. Deri testlerinde cilde
alerjen tatbik edildikten 15-30 dakika sonra olusan eritem ve kabarikligin

cap! degerlendirilir (144).
Deri testleri tanida guvenilir ve duyarl bir yontem olmasina karsin

uygulama zorlugu ve anaflaksi olusturma riski bulunmasi nedeniyle her

zaman tercih edilmemektedir. Bazi ilaglar (antihistaminikler, fenotiyazin,
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imipramin), spesifik immunoterapi, mevsimsel degisiklikler, cilt testinin yeri,
yas (cok kucuk ve vyasllarda zayif yanit) ve baz patolojik kosullar
(dermografizm, atopik dermatit) cilt testi sonucunu etkileyen faktorler oldugu
icin kullanimi sinirli olabilmektedir (146, 148, 149).

Alerjik hastaliklarin tanisinda alerjen deri testi vazgecilmez bir tani
yontemi olarak kabul edilmesine ragmen sollsyonlardaki alerjenlerin stabil
olmamasi, kullaniimakta olan ilaglardan etkilenmesi, sistemik reaksiyon riski,
yanlis pozitif ve negatif sonuglar verebilmesi ve kiglk ¢ocuklarda uygulama

guclugu gibi kisithliklar nedeniyle bazi hastalara uygulanamamaktadir (150).

Alerjen duyarlihdinin tespitinde maruz kalinan alerjen tiplerinin bilinmesi
testte kullanilacak alerjenlerin seg¢imi igin gereklidir. Hava kaynakl
alerjenlerin sayisi ¢ok fazladir. Belli bir cografi bolgede bulunan mantar turleri
cok fazla gesitlilik gdsterir. Bu gesitlilik de bolgeden bodlgeye farkllik gdsterir.
Geligmis ulkelerde hava kaynakli alerjenlerin dagilimi her yil bdlgesel olarak

belirlenebilmektedir.

ALERJi SORGULAMA FORMLARI

Alerji ve astimin belilenmesinde genellikle “International Study of
Asthma and Allergies in Childhood (ISAAC)” anketi, “American Thoracic
Society (ATS)” anketi, Aberg anketi, Andersson’un geligtirmis oldugu MM
040, 060, 080 anketleri, “European Community Respiratory Health Survey
(ECRHS)” anketi kullaniimaktadir (151-156).

Astim ve diger alerjik hastaliklarinin prevalansini karsilastirabilmek igin
belirli yas gruplarinda uygulanmak Uzere standart bir anket ISAAC
(International Study of Asthma and Allergy in Childhood) gelistirilmistir.
ISAAC calismasinin amaci farkli cografik bdlgelerde yasayan g¢ocuklarda
alerjik hastaliklarin prevalanslarini ve ciddiyetini belirlemek, gelecekte
yapilacak prevalans c¢alismalarina baz olusturmak ve bu hastaliklarin

nedenlerine yonelik arastirmalar yapilmasini saglamaktir. Tarkiye'de
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cocuklarda alerji ve astim prevalansini saptamaya yonelik yapilan
calismalarin gogunda ISAAC anketi kullanilmistir (151, 157, 158).

Andersson’un 1985 ve 1989 yillarinda gelistirdigi MM 040, 060 ve 080
anketleri de okul, kreg, hastane, ofis ve ev gibi endustriyel olmayan kapall
ortamlarin hava Kkalitesi, ortamda bulunanlarin alerjik sikayetleri,
0zgecmisleri, fiziki c¢evre sartlari hakkinda sorgulama yapmak igin
kullanilmaktadir. MM, lIsve¢ dilinde ¢evresel saglik anlamina gelen
“‘Miljomedicin” kelimesinin kisaltmasidir. MMO040 okul anketi, okul
personeline; MMO60 okul anketi, 12 yas ve Ustu 6grencilere; MM080 okul
anketi de 0-7 yas cocuklarin ebeveynlerine yoneltilmistir (154, 155). Bu
anket formlarinda bireye ait genel bilgiler, okul veya is ortami, bireyin simdiki,
son 3 ay icindeki ve gecgen yil icinde gecirdigi alerjik sikayetleri, ev ortami ve

beslenmesi ile ilgili sorular sorulmaktadir.
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GEREG VE YONTEM

Bu arastirmada Denizli il merkezinde bulunan ilkdgretim okullarinda
hava 6rneklerinde kuf mantarlarinin dagiliminin arastiriimasi, total IgE ve en
sik saptanan kuf mantarina karsi serumda alerjen spesifik IgE dlgumlerinin
karsilastirilmasi amaglandi. Calisma grubunu Denizli il Merkezi’'nde bulunan
16 ilkégretim okulu olusturdu. Arastirma, Pamukkale Universitesi Tip
Fakultesi Tibbi Etik Kurulu tarafindan 01.06.2008 tarih ve 136 no ile

onaylandi. Calisma U¢ agsamada yuratulda.

ANKET GALISMASI

Yapilacak arastirmanin igerigi hakkinda Denizli i Milli Egitim
Midurligi’nde yetkililere bilgi verildi ve Denizli il Milli Egitim Madarligi’nden
gerekli izinler alindi. Denizli I Milli Egitim MadirlGgi'nden alinan kayitlara
gore Denizli il merkezinde 70 ilkdgretim okulunda yaklagik 30000 6grenci
ogrenim gormektedir. ilkdgretim okullari, okul ve nifus sayisina goére
katmanl siniflama ile alti yerlesim bdlgesine gore gruplandirildi. Her bir
bdlgeden nufus yogunluguna gore katmanli olarak segilen belirli sayida okul

anket calismasina dahil edildi (Sekil-6).

1. Bolge (Merkez)
e Arif Yalinkaya (AY) llkégretim Okulu
e Namik Kemal (NK) ilkégretim Okulu
e 19 Mayis (OM) ilkégretim Okulu
e Rasit Ozkardes (RO) ilkégretim Okulu
e Hurriyet (HUR) ilkégretim Okulu

2. Bolge (Yenisehir)
e Fatih llkégretim Okulu

3. Bolge (Gumusler)
e Musa Kazim Manasir (MKM) ilkégretim Okulu
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e Ahmet Nuri Ozsoy (ANO) ilkégretim Okulu

4. Bolge (Sevindik)
e Dentas (DEN) ilkégretim Okulu
e Vakifbank (VB) ilkégretim Okulu
e Cafer Sadik Abalioglu (CSA) llkégretim Okulu

5. Bolge (Bagbasi)
e Denizli Ticaret Borsasi (TB) ilkdgretim Okulu
e Kayhan Zehra Nihat Moralioglu (KZNM) ilkégretim
Okulu

6. Bodlge (Kinikli)
e Kinikli Basma Boyama Sanayi (BS) ilkdgretim Okulu
e Emsan ilkégretim Okulu
e Milli Egitim Koruma Dernegi (MEK) ilkégretim Okulu

Anket formlari ve veliler icin bilgilendirme formlari 2009 Ocak ayi i¢inde
16 ilkdgretim okulundaki 139 subede o6grenim goren, 1. ve 2. siniflarda
bulunan toplam 4967 &6grenciye dagitildi (EkK 1, 2). Anket formu olarak
Turkceye cevrilen Andersson’un 1985 ve 1989 yillarinda gelistirdigi MM080
anket formu kullanildi (154, 155). MMO080 anket formunun gegerliligi,
Pamukkale Universitesi Tip Fakdltesi Halk Sagligi Anabilim Dal tarafindan
toplumumuz igin uygun sekilde dizenlendi. Bu anket formunda gocuga ait
genel bilgiler, okul ortami, ¢cocugun simdiki, son U¢ ay icindeki ve gegen yil
icinde gecirdigi alerjik sikayetleri, ev ortami ve beslenmesi ile ilgili sorular
soruldu (Ek—1). Anketler ¢cocuklarin aileleri tarafindan dolduruldu ve bir hafta
sonra geri toplandi. Anketin geri donmedigi okullar tekrar ziyaret edildi.
Siniflardan toplanan anket sayisinin 20 ve altinda kaldigi subeler

degerlendirmeye alinmadi.
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Anket sonuglari Microsoft Office Excel (Versiyon 2003 SP3) programi ile
kaydedildi. Her bir dgrenciye ait veriler, MMO80 formunu gelistiren ekibin
Onerilerine gore degerlendirildi. Bu degerlendirme, elde edilen diyagramlarin
orta hattin Ustinde veya altinda kalmasina gore yapildi. Orta hattin altina
alerjik semptomlar (kirmizi cilt, kafada kasinti, kuru cilt, dksuruk, burun
akintisi, g6z problemleri), orta hattin Ustine ventilasyon ve toksikolojik
semptomlar (karin agrisi, yorgunluk, bas agrisi ve uykusuzluk) yerlestirildi.
Grafik basikhgi, orta hattin altina dogru yogunlastiginda ve orta hattin altinda
yer alan semptomlardan en az ikisi %70’in Uzerinde bulundugunda, Ust hatta
yer alan ventilasyon ve toksikolojik semptomlar da %70'in altinda
saptandiginda alerjik semptomlarin daha ¢ok oldugu ve hava 6rnegdi alinmasi
gerektigi sonucuna varildi. Radar grafikleri bu kriterleri saglamayan
siniflardan hava 6rnegi alinmadi (154, 155). Bu degerlendirmeler ile alerjik

semptomlarin yogun goruldiugu 18 sinif saptandi.

iC ORTAM HAVA ORNEKLERININ ALINMASI VE iZOLE
EDILEN KUF MANTARLARININ TANIMLANMASI

Anket sonugclarina gore alerjik semptomlarin yiksek oranda goéruldugu
18 siniftan hava 6rnegi alindi. Hava érneklemesi Mart 2009 ayi iginde yapildi.
Sinif ici hava érnekleri ahminda “Air Ideal Sampler” (Bio-Merieux, Fransa)
hava érnekleme cihazi kullanildi. Cihazin ¢alisma prensibi motoru araciligi ile
cektigi belli miktardaki havayi petri icerisindeki steril besiyeri Uzerine
carptirmak ve havada bulunan mantar sporlarinin besiyerine yapismasini
saglamak seklindedir. Cihazin ¢ektigi hava miktari, cihaz Uzerinde elektronik
olarak ayarlanabilmektedir. Ornekleme vyapilacak siniflarda kapi ve
pencereler orneklemeden 20 dk oOnce kapatildi. Hava o6rnekleme cihazi,
sinifin ortasina, yer désemesinden 80—100 cm yukariya yerlestirildi. Pencere
ve kapilar, drnekleme boyunca kapali tutuldu. Cihazin Ust kapagi acilarak
icerisinde %1 kloramfenikol ilaveli Saboraud Dekstroz Agar (SDA) bulunan
90 mm. c¢apindaki petri kabi yerlestirildi. Cihaz ile 50 It hava 6rneklemesi
yapildi. Her kullanimdan sonra cihazin steril filtreleri degistirildi. Filtre
sterilizasyonu otoklav ile yapildi. Ornekleme islemi bitince petri kabi cihazdan

cikartilip kapagi kapatildi. Uzerine ait oldugu okul ve sinif yazildiktan sonra
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ayni gin icinde, oda sicakhiginda tasinarak Pamukkale Universitesi Tip
Fakultesi Mikrobiyoloji Anabilim Dali Laboratuvar’'na goéturulda. Petriler,
laboratuvarda 25-27°C sicaklikta iki hafta streyle inktbe edildi. Petri kutulari
her giin kontrol edilerek Ureyen koloniler numaralandirildi. inkiibasyonun
Ucglncl, besinci ve yedinci gunlerinde agar ylzeyinde gelisen mantar
kolonileri sayildi. Hava drnekleme islemi yapildigi sirada her bir siniftaki nem

ve sicaklik degerleri kaydedildi.

Ureyen mantar kolonileri havada metrekiipteki koloni olusturan birim
(cfu/m®) seklinde, “Air Ideal” hava érnekleme cihazinin standart yéntemine
uyularak ve Feller diizeltme tablosu kullanilarak hesaplandi. Ureyen mantar
kolonilerinin makroskopik incelenmesinde; Ureme hizi, besiyerlerinde GUreme
Ozellikleri, koloni ¢api, yuzey yapisi (¢iplak, mumsu, tozumsu, pamuksu,
yunsu, pudramsi, granuler, suet benzeri, kadifemsi ve tlysu olusu), yuzey
sekli (yukseltileri, katlantilari, kenar 6zellikleri, daginikhgi), kolonilerin alt ve
ust ylzey pigmentasyonu, besiyerine yayilan pigment varligi kriterleri dikkate
alindi (159, 160). Mantarlarin mikroskopik preparasyonu laktofenol pamuk
mavisi (LFPM) ile yapildi. Temiz bir lam Uzerine bir damla LFPM eriyiginden
konuldu. Selofan bandin yapigkan tarafi petri kutusunda dretiimis olan
mantar kolonisi Uzerine temas ettirildikten sonra lama damlatilan LFPM
Uzerine bastirilarak, yapiskan kismin lamin ylzeyine yapismasi saglandi ve
Olympus CX31 (Olympus Corp, Tokyo, Japonya) isik mikroskobu ile
incelendi. Mikroskopik incelemede hiflerin yapisi, bolmeli olup olmamasi,
konidyalarin yapisi, bi¢cimi, rengi, boyutlari, fiyalid sayisi, sekli, vezikul bigimi,
konidyoforlarin yapisi, rengi, dallanma agilari, konumu gibi 6zelliklere goére

cins dizeyinde tanimlandi (159, 160).

Kaflerin spor olugsumunun indiklenmesi icin yulaf unu agar, malt
ekstrakt agar (MEA) ve patates dekstroz agar (PDA) kullanildi (Bkz.sayfa
49). Ureyen koloniler tek tek egik kati besiyeri seklinde hazirlanan PDA
besiyerlerine inoklle edilerek stok kultir olarak +4°C’de saklandi. Mantar
turlerine ait koloni ve mikroskobik goruntu fotograflari Nikon Coolpix P1

marka dijital fotograf makinesi ile gekildi.
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istatistiki analiz Epi info Ver 6.0 (1992, Genova WHO) programinda
Fisher'in kesin ki-kare (i) testi ile yapild.

Calismada Kullanilan Besiyerleri
Saboraud Dekstroz Agar (SDA)

Dekstroz 40 gr
Pepton (Neopeptone) 10 gr
Agar 15 gr
Kloramfenikol 50 mg
Distile su 11t

Patates Dekstroz Agar (PDA)

Patates inflUzyonu 75 gr
Glukoz 20 gr
Agar 15 gr
Distile su 11t

Yikanmig, soyulmus patates kuguk parcalar halinde dilimlenerek balon
icine konuldu. Uzerini kaplayacak kadar distile su ilave edildi. Kaynar su
icinde 20-30 dakika haglandi. Sivi kisim gazli bez yardimi ile bagka bir kaba

suizuldi. Uzerine distile su eklenerek 1 It'ye tamamlandi.

Yulaf Unu Agar

Yulaf unu 30 gr
Agar 15 gr
Distile su 11t

Yulaf unu 500 ml. distile suya konup kaynatildi ve gazli bez yardimi ile

suzuldd. Distile su ile 1 It'ye tamamlandi.

Malt Ekstrakt Agar (MEA)
Malt Ekstrakti 30 gr
Dekstroz 29r
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Pepton 3gr

Agar 15 gr

Distile su 11t

Yukarida acik formulleri verilen besiyerleri hazirlandiktan sonra 1,1
atmosfer basin¢ altinda 121°C’'de 15 dakika sure ile otoklavlanarak steril
edildi.

ENZIM IMMUNASSAY (EiA) YONTEMI ILE SPESIFIK IgE
VE TOTAL IgE CALISILMASI

MMO80 anket sonuglarina gore alerjik semptomlarin yuksek bulundugu
18 sinifta 6grenim goren o6grencilerin anket formlari tekrar incelendi. Anket
verilerine gore alerjik sikayetleri yiksek oranda bulunan toplam 48 &6grenci
saptandi. Bu o6grencilerin 6grenim gordugu okullara gidilerek goénalla olur
formu dagitildi (Ek-3). Gonulli olur formunda 6grencinin anket sonucunda
cevredeki bazi maddelere karsi alerjisi olabilecedi sonucuna varildigi ve
velisinin onayi ile belirlenen tarihlerde Pamukkale Universitesi Tip Faklltesi
Hastanesi kan alma boéliminde serum alinarak total IgE ve en sik rastlanan

kaf mantarina ait spesifik IgE dlcimunun yapilacagi bildirildi.

Alerji saptanan 6grencilerden 22 tanesi belirlenen tarinlerde Pamukkale
Universitesi Tip Fakiiltesi Hastanesi kan alma bélimiine basvurdu. Bu
ogrencilerden alinan kan 6rnegi 3000 rpm devirde 10 dk santrifij edildi ve
serumlari ayrildi. Ayrilan serumlar 2 cc’lik steril eppendorf tlplerde ¢alisma
zamanina kadar -20°C’de saklandi. Siniflarin i¢ ortam havalarinda en sik
rastlanan kiif mantarina ait spesifik IgE, Pamukkale Universitesi Tip Fakiiltesi

Mikrobiyoloji Anabilim Dal’'nda mikro EIA ydntemi ile 6lguildi.

Total IgE calisiimasi

Yirmiiki 6grenciye ait total IgE testi Immulite 2000 (Diagnostic Product
Corporation, Los Angeles, ABD) cihazinda ¢alisildi. Immulite 2000 total IgE
kati faz, iki u¢lu kemiluminesans enzim immunometrik assay, serumdaki total

IgE'nin kantitatif dlcimune olanak vermektedir. Total IgE icin referans araligi
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yas araliklarina gére degismektedir. Uretici firma tarafindan verilen 3-9 yas

araligi igin total IgE referans araligi 14,4-52 IU/mL arasindadir.

Enzim immunassay (EiA) Prosediirii
Calismada kullanilan RIDASCREEN Spesifik IgE testi (R-Biopharm

Darmstadt, Almanya) insan serumundaki spesifik IgE antikorlarinin kantitatif
belirlenmesi igin gelistiriimis sellloz disk bazli enzim allergosorbent test
(EAST) yodntemine dayanan in-vitro enzim immiinassay (EiA) metodudur. Bu

yontemde alerjenler sellloz disklere yapistiriimigtir.

Hasta serumlari, mikrotitrasyon plaklari ve ayraglar ¢alismadan once
oda 1sisina ¢ikarildi. Yikama solusyonu, son hacim 1000 ml olacak sekilde
distile su ile karistirilarak hazirlandi. Mikrotitrasyon plagi kuyucuklari Gzerine
bes adet standart disk, iki adet kontrol disk ve Penicillium brevicompactum,
P.camembertii, P.chrysogenum, P.commune, P.expansum, P.frequentans,
P.glaucum, P.notatum, P.roqueforti ve P.viridicatum antijenleri kayitlara gore

yerlestirildi.

Birinci inklibasyonda 50 pl standartlar, pozitif kontrol, negatif kontrol ve
hasta serumlari kuyucuklara sirasiyla kondu. Uzeri kapatilarak 37°C
sicaklikta 60 dk inkiibe edildi. ilk yilkama asamasinda kuyucuklar yikama
solUsyonu ile doldurulup pipetle aspire edilerek toplam alti kez yikandi. Sonra
50 pl konjugat (Alkalen fosfataz ile konjuge anti-human IgE antikoru) her bir
kuyucuga katilarak 37°C sicaklikta 60 dk inkibe edildi. Birinci yikama
asamasinda anlatilan yikama islemi tekrarlandi. Kuyucuklara 100 pl substrat
(PNPP: p-nitrophenyl phosphate disodyum) katilarak 37°C sicaklikta 15 dk
inkiibe edildi. inkiibasyonun bitiminde kuyucuklara hizli bir sekilde 50 pl stop
soltsyonu (0,2 N NaOH) katilarak reaksiyon durduruldu. Spektrofotometrede
(ELX 808 ultramicroplate reader BIOTEK Instruments, ABD) 620 nm dalga
boyu referans alinarak 405 nm’de 6lgum yapildi. Verilerin dederlendirilmesi

uretici firmanin dnerilerine gore yapildi.
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BULGULAR

Calismaya ait bulgular 1-Anket verilerinin degerlendirilmesi, 2-i¢ ortam
hava oOrneklerinden izole edilen kuf mantarlari, 3-Total ve spesifik IgE

sonuglarinin degerlendirilmesi olarak (¢ asamada incelendi.

ANKET VERILERININ DEGERLENDIRILMESI

Denizli il merkezinde bulunan 16 ilkogretim okulundaki 139 subede
ogrenim goren toplam 4967 o6grenciye anket formlari dagitildi. Siniflardan
toplanan anket sayisinin 20 ve altinda kaldigi 39 subenin verileri, hatali
doldurulan anket formlari ve anket formlarina isim yazilmayan anketler
degerlendirme digi  birakildi. Toplam 2566 anket formu (%52,0)

degerlendirmeye alindi.

Anketlerin geri dondsunun yeterli oldugu 100 subede 6gdrenim gdren
ogrencilere ait sikayetlerin oranlari MMO80 anket formunun degerlendirildigi
radar  grafiklerde  goOsteriimektedir  (Sekil 7a-71). Bu  grafiklerin
degerlendiriimesi sonucunda kirmizi cilt, kafada kasinti, kuru cilt, dksuruk,
burun akintisi, g6z problemleri gibi alerjik mukdéz membran irritasyon
semptomlarinda ve cilt problemlerinde yogunlasmanin saptandigi 18 sinif
(Kinikli Basma Boyama Sanayi I00 1-C, 1-E, Namik Kemal i00 1-A, 1-B,
Hurriyet iOO 1-B, 1-E, Emsan iO0 2-G, Dentas iOO0 1-E, 2-D, Vakifbank iOO
2-D, Milli Egitim Koruma Dernegi I0OO 1-A, 1-B, Cafer Sadik Abalioglu iOO 1-
B, 1-D, 2-A, Ticaret Borsasi I00 1-B, Rasit Ozkardes IOO 2-C, 2-D)

belirlendi.

Anket formlari ile degerlendirmeye alinan 2566 6grencinin 1256 tanesi
erkek (%49,0), 1286 tanesi kiz 6grenci (%51,0)'di. Yas araliklari 218 tanesi 6
yas (%8,0), 1067 tanesi 7 yas (%42,0), 1276 tanesi 8 yas (%50,0) olarak
saptandi. Okul sonrasi kursa ve/veya etide devam edenler 1044 Kigsi
(%41,0), devam etmeyenler de 1488 kisi (%58,0) olarak belirlendi.

52



Anket formlari ile degerlendirmeye alinan 2566 6grencinin sik gorilen

alerjik hastaliklara ait sorgulama verileri Tablo-1’de gdsterilmistir.

Tablo-1. Anket formlari ile degerlendirmeye alinan 6grencilerin sik goérilen alerjik

hastaliklara ait sorgulama verileri

Pozitif Negatif
Alerjik hastalik
Ogrenci sayisi % Ogrenci sayisi %
Astim 227 10,0 2250 87,0
Saman nezlesi 351 14,0 2083 82,0
Egzema 140 5,0 2290 90,0
Gida alerjisi 338 14,0 2072 82,0

Aragtirmaya alinan siniflardaki 6gdrencilere ait sikayetlerin gosterildigi

MMO080 anket formunun degerlendirildigi

gOsterilmistir.
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Sekil-7a. Siniflardaki 6grencilere ait sikayetler
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Sekil-7b. Siniflardaki 6@rencilere ait sikayetler
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Sekil-7c. Siniflardaki 6grencilere ait sikayetler
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Sekil-7d. Siniflardaki 6@rencilere ait sikayetler
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Sekil-7e. Siniflardaki 6grencilere ait sikayetler
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Sekil-7f. Siniflardaki 6grencilere ait sikayetler
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Sekil-7g. Siniflardaki 6grencilere ait sikayetler
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Sekil-7h. Siniflardaki 6grencilere ait sikayetler
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Sekil-71. Siniflardaki 6grencilere ait sikayetler
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Sekil-7j. Siniflardaki 6grencilere ait sikayetler
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Sekil-7k. Siniflardaki 6grencilere ait sikayetler
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Yorgunluk
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Sekil-71. Siniflardaki 6grencilere ait sikayetler
( : Sdrekli;

: Nadiren; % olarak)

Calismada anket dagitilan siniflardaki 6grencilerin  yorgunluk, bas
agrisi, uyku problemi, g6z problemi, burun akintisi, 6ksuruk, kuru cilt, kafada
kasinti, kirmizi cilt, karin agrisi ve diger veriler Tablo—2 ile Tablo—17 arasinda

gOsterilmektedir.
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Tablo-2. Musa Kazim Manasir (MKM) iOO siniflara gére sikayetlerin

oranlari
Sikayetler Anket sonucu Siniflar
2-A % 2B % 2D %

Evet, sik 5,0 18,8 15,8
Yorgunluk | Evet, bazen 25,0 37,5 47,4
Hayir 70,0 43,8 36,8
Evet, sik 5,0 21,4 5,3
Bas agrisi Evet, bazen 35,0 28,6 52,6
Hayir 60,0 50,0 42,1
Evet, sik 5,3 71 10,5
Uyku problemi | Evet, bazen 0,0 28,6 15,8
Hayir 94,7 64,3 73,7
Evet, sik 0,0 7,7 15,0
Goz problemleri | pyet pazen 31,6 30,8 20,0
Hayir 68,4 61,5 65,0
Evet, sik 9,5 29,4 27,3
Burun akintisi | Eyet, bazen 52,4 52,9 50,0
Hayir 38,1 17,7 22,7
Evet, sik 10,0 12,5 9,5
Oksiiriik Evet, bazen 35,0 56,3 76,2
Hayir 55,0 31,3 14,3
Evet, sik 5,0 0,0 11,1
Kuru cilt Evet, bazen 0,0 23,1 5,6
Hayir 95,0 76,9 83,3
Evet, sik 5,0 25,0 5,3
Kafada kasinti | Eyet, bazen 0,0 8,3 10,5
Hayir 95,0 66,7 84,2
Evet, sik 5,0 71 5,3
Kirmzicilt | Eyet, bazen 5,0 14,3 10,5
Hayir 90,0 78,6 84,2
Evet, sik 4.8 23,1 5,0
Karinagrist | Evet, bazen 95 7.7 5,0
Hayir 85,7 69,2 90,0
Evet, sik 0,0 25,0 7,7
Diger Evet, bazen 0,0 0,0 15,4
Hayir 100,0 75,0 76,9

Sekil-7a’da bulunan MKM 2-A, 2-B, 2-D siniflarina ait radar grafiklerde
(Sayfa 54) dagihmin orta hattin Ustinde gorulmesi; Tablo-2'de
ventilatuar/toksikolojik veri oranlarinin yuksek olmasi nedeniyle Musa Kazim
Manasir iIOO siniflari aragtirmanin bir sonraki asamasinda hava kiltir érnegi

alinmasi icin uygun bulunmamistir.
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Tablo-3. Rasit Ozkardes (RO) iOO siniflara gére sikayetlerin oranlar

Siniflar
. Anket sonucu
Sikéayetler 1-D % 2-A % 2-C % 2D %
Evet, sik 0,0 71 0,0 4.6
Yorgunluk | Evet, bazen 48,0 64,3 64,0 31,8
Hayir 52,0 28,6 36,0 63,6
Evet, sik 0,0 13,8 3,9 0,0
Bag agris! | Evet, bazen 28,0 27,6 50,0 18,2
Hayir 72,0 58,6 46,2 81,8
Evet, sik 0,0 0,0 11,5 438
Uyku
problemi Evet, bazen 12,5 35,7 23,1 4,8
Hayir 87,5 64,3 65,4 90,5
Evet, sik 0,0 14,3 3,9 0,0
Goz
problemleri | Evet, bazen 4,6 10,7 19,2 22,7
Hayir 95,5 75,0 76,9 77,3
Evet, sik 4,0 13,8 19,2 9,1
Burun
akintisi EVet, bazen 44,0 55,2 42,3 50,0
Hayir 52,0 31,0 38,5 40,9
Evet, sik 8,3 3,3 23,1 438
Okstirik | Evet, bazen 37,5 66,7 46,2 42,9
Hayir 54,2 30,0 30,8 52,4
Evet, sik 0,0 6,9 11,5 46
Kurucilt | Evet, bazen 8,3 17,2 11,5 22,7
Hayir 91,7 75,9 76,9 72,7
Evet, sik 0,0 0,0 3,9 4.6
Kafada
kasinti Evet, bazen 8,3 3,6 3,9 4,6
Hayir 91,7 96,4 92,3 90,9
Evet, sik 0,0 0,0 4,0 9,1
Kirmizi cilt | Eyet, bazen 42 14,8 8,0 13,6
Hayir 95,8 85,2 88,0 77,3
Evet, sik 4.4 0,0 4,0 0,0
Karin agrisi | Eyet, bazen 8,7 25,0 36,0 19,1
Hayir 87,0 75,0 60,0 81,0
Evet, sik 0,0 8,3 6,7 0,0
Diger Evet, bazen 7.1 0,0 6,7 0,0
Hayir 92,9 91,7 86,7 100,0

Sekil-7a’da bulunan RO 1-D, 2-A, 2-C, 2-D siniflarina ait radar
grafiklerde (Sayfa 54) dagihmin orta hattin altinda gorulmesi ve tablo-3'de
Rasit Ozkardes iI0OO 2-C ve 2-D siniflarina ait alerjik veri oranlarinin yiiksek
olmasi (en az iki alerjik semptomun %70’in Uzerinde olmasi) nedeniyle
arastirmanin bir sonraki agamasinda hava kultir orneg@i alinmasi i¢in uygun

bulunmustur.
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Tablo—4. Namik Kemal (NK) IOO siniflara gére sikayetlerin oranlari

Siniflar
Sikayetler | Anket sonucu
1A % 1B % 1-C % 2A % 2D % 2E %
Evet, sik 0,0 4,0 8,0 11,8 12,0 0,0
Yorgunluk | Evet bazen 45,0 40,0 60,0 29,4 32,0 48,0
Hayir 55,0 56,0 32,0 58,8 56,0 52,0
Evet, sik 0,0 4,0 44 0,0 4,0 0,0
Bas adrisi | Evet, bazen 35,0 44,0 43,5 33,3 24,0 20,8
Hayir 65,0 52,0 52,2 66,7 72,0 79,2
Evet, sik 9,5 12,0 0,0 0,0 42 0,0
Uyku
problemi | Evet, bazen 19,1 4,0 26,1 13,3 16,7 20,8
Hayir 71,4 84,0 73,9 86,7 79,2 79,2
Evet, sik 10,0 12,0 0,0 6,3 42 8,3
Goz
problemleri | Evet, bazen 20,0 4,0 30,4 18,8 20,8 12,5
Hayir 70,0 84,0 69,6 75,0 75,0 79,2
Evet, sik 46 20,0 20,8 12,5 8,3 8,3
Burun
akintisi | Evet, bazen 81,8 56,0 54,2 31,3 50,0 41,7
Hayir 13,6 24,0 25,0 56,3 41,7 50,0
Evet, sik 42 23,1 20,8 11,8 42 0,0
Okstrik | Eyet, bazen 87.5 46,2 62,5 47 1 54,2 44.0
Hayir 8,3 30,8 16,7 41,2 41,7 56,0
Evet, sik 8,3 8,0 0,0 0,0 42 46
Kurucilt | Eyet, bazen 16,7 12,0 16,7 6,7 8,3 9,1
Hayir 75,0 80,0 83,3 93,3 87,5 86,4
Evet, sik 0,0 0,0 0,0 0,0 0,0 0,0
Kafada
kasinti Evet, bazen 0,0 4,0 4,4 0,0 4,6 4,4
Hayir 100,0 96,0 95,7 100,0 95,5 95,7
Evet, sik 10,0 42 0,0 0,0 44 0,0
Kirmizicilt | gyet hazen 20,0 16,7 8,3 0,0 8,7 438
Hayir 70,0 79,2 91,7 100,0 87,0 95,2
Evet, sik 0,0 0,0 42 0,0 0,0 438
Karin agris! | eyet, bazen 21,1 26,1 29,2 12,5 227 19,1
Hayir 79,0 73,9 66,7 87,5 77,3 76,2
Evet, sik 14,3 0,0 0,0 11,1 0,0 8,3
Diger | Evet, bazen 28,6 25,0 16,7 0,0 20,0 0,0
Hayir 57,1 75,0 83,3 88,9 80,0 91,7

Sekil-7a ve $ekil-7b’de bulunan NK

gorilmesi; Tablo-4’de Namik Kemal I0O 1-A ve 1-B siniflarina ait alerjik veri
oranlarinin ylksek olmasi (en az iki alerjik semptomun %70’in Uzerinde

olmasi) nedeniyle arastirmanin bir sonraki asamasinda hava kultir érnegi

alinmasi icin uygun bulunmustur.
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1-A, 1-B, 1-C, 2-A, 2-D, 2-E

siniflarina ait radar grafiklerde (Sayfa 54, 55) dadilimin orta hattin altinda




Tablo-5. Kinikli Basma Boyama Sanayi (BS) iOO siniflara gére sikayetlerin oranlari

Sikayetler | Anket sonucu Siniflar
1A % | 1B % | 1-C % | 1-E % | 2A % [ 2B % | 2C % | 2D %
Evet, sik 5,3 11,8 0,0 5,3 74 11,8 3,7 5,3
Yorgunluk | Evet, bazen 36,8 23,5 47,4 31,6 70,4 58,8 40,7 42,1
Hayir 57,9 64,7 52,6 63,2 22,2 29,4 55,6 52,6
Evet, sik 5,3 0,0 0,0 0,0 3,9 6,3 0,0 5,0
Bas agris! | Evet, bazen 26,3 22,2 42,1 40,0 50,0 31,3 39,3 30,0
Hayir 68,4 77,8 57,9 60,0 46,2 62,5 60,7 65,0
Evet, sik 0,0 5,9 0,0 5,3 42 0,0 3,6 5,0
prgg:;umi Evet, bazen 21,1 17,7 27,8 53 20,8 18,8 14,3 0,0
Hayir 79,0 76,5 72,2 89,5 75,0 81,3 82,1 95,0
i Evet, sik 0,0 11,8 10,0 11,1 16,0 0,0 3,6 0,0
proS§;|eri Evet, bazen 5,6 17,7 20,0 56 12,0 22,2 14,3 15,0
Hayir 94,4 70,6 70,0 83,3 72,0 77,8 82,1 85,0
Evet, sik 10,5 11,8 15,0 21,1 11,5 5,3 10,7 30,0
a?(lf:{l,g, Evet, bazen 68,4 47 1 75,0 57,9 50,0 47,4 60,7 40,0
Hayir 21,1 41,2 10,0 21,1 38,5 47,4 28,6 30,0
Evet, sik 15,8 12,5 15,0 21,1 3,9 5,3 74 5,3
Okstiriik | Evet, bazen 47,4 56,3 65,0 47,4 57,7 57,9 59,3 52,6
Hayir 36,8 31,3 20,0 31,6 38,5 36,8 33,3 42,1
Evet, sik 0,0 0,0 10,0 5,6 4,0 5,6 3,7 0,0
Kurucilt | Evet, bazen 56 12,5 15,0 56 12,0 22,2 14,8 53
Hayir 94,4 87,5 75,0 88,9 84,0 72,2 81,5 94,7
Katada Evet, sik 0,0 0,0 0,0 0,0 42 5,9 0,0 5,3
kaginti | Evet, bazen 5,3 12,5 5,3 5,6 42 5,9 11,1 5,3
Hayir 94,7 87,5 94,7 94,4 91,7 88,2 88,9 89,5
Evet, sik 0,0 0,0 5,3 0,0 0,0 5,6 3,6 5,6
Kirmizi cilt | Eyet, bazen 10,5 12,5 10,5 0,0 8,0 16,7 14,3 5,6
Hayir 89,5 87,5 84,2 100,0 92,0 77,8 82,1 88,9
Evet, sik 0,0 0,0 0,0 5,6 0,0 5,9 11,1 5,6
;(;rr,'sn, Evet, bazen 15,8 25,0 15,8 16,7 24,0 23,5 11,1 11,1
Hayir 84,2 75,0 84,2 77,8 76,0 70,6 77,8 83,3
Evet, sik 0,0 10,0 16,7 14,3 0,0 0,0 7,1 12,5
Diger | Evet, bazen 0,0 0,0 0,0 28,6 12,5 0,0 7.1 25,0
Hayir 100,0 90,0 83,3 57,1 87,5 100,0 85,7 62,5

Sekil-7b ve Sekil-7c¢’de bulunan BS 1-A, 1-B, 1-C, 1-E, 2-A, 2-B, 2-C,
2-D siniflarina ait radar grafiklerde (Sayfa 55, 56) dagilimin orta hattin
altinda gorulmesi; Tablo-5de Basma Boyama Sanayi iI0OO 1-C ve 1-E
siniflarina ait alerjik veri oranlarinin yuksek olmasi (en az iki alerjik
semptomun %70’in Uzerinde olmasi) nedeniyle arastirmanin bir sonraki

asamasinda hava kultlr érnegdi alinmasi igin uygun bulunmustur.
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Tablo-6. Vakifbank (VB) iOO siniflara gére sikayetlerin oranlari

Siniflar
Sikayetler Anket sonucu
1-A % 1-B % 1-C_ % 2D %

Evet, sik 13,6 0,0 5,6 0,0
Yorgunluk | Evet, bazen 31,8 455 66,7 60,9
Hayir 54,6 54,6 27,8 39,1

Evet, sik 0,0 46 0,0 438
Bag adrisi | Evet, bazen 28,6 9,1 47 1 42,9
Hayir 71,4 86,4 52,9 52,4

Evet, sik 4.6 4.6 6,7 9,1
Uyku problemi | Eyet, bazen 22,7 9,1 13,3 22,7
Hayir 72,7 86,4 80,0 68,2

Evet, sik 0,0 9,1 71 5,3

Goz

problemleri Evet, bazen 4,8 13,6 21,4 31,6
Hayir 95,2 77,3 71,4 63,2
Evet, sik 10,0 4.6 18,8 14,3
Burun akintisi | Evet, bazen 55,0 455 37,5 42,9
Hayir 35,0 50,0 438 429

Evet, sik 18,2 46 12,5 438

Oksirik | Evet, bazen 54,6 59,1 50,0 57,1
Hayir 27,3 36,4 37,5 38,1

Evet, sik 5,0 4.6 0,0 0,0
Kuru cilt Evet, bazen 5,0 46 13,3 10,0
Hayir 90,0 90,9 86,7 90,0

Evet, sik 0,0 4.6 0,0 9,5

Kafada kasinti | Evet, bazen 0,0 0,0 6,7 4,8
Hayir 100,0 95,5 93,3 85,7

Evet, sik 4.8 0,0 0,0 0,0

Kirmizicilt | Eyet, bazen 438 10,0 0,0 9,5
Hayir 90,5 90,0 100,0 90,5
Evet, sik 4.8 5,3 0,0 10,0
Karnagrisi | Evet, bazen 0,0 53 14,3 20,0
Hayir 95,2 89,5 85,7 70,0

Evet, sik 0,0 0,0 0,0 0,0
Diger Evet, bazen 0,0 10,0 0,0 16,7
Hayir 100,0 90,0 100,0 83,3

Sekil-7c’de bulunan VB 1-A, 1-B, 1-C, 2-D siniflarina ait radar
grafiklerde (Sayfa 56) dagiimin orta hattin altinda goértlmesi; Tablo-6’da
Vakifbank 10O 2-D sinifina ait alerjik veri oranlarinin yiiksek olmasi (en az iki
alerjik semptomun %70’in Uzerinde olmasi) nedeniyle arastirmanin bir

sonraki asamasinda hava kultur 6rnegdi alinmasi icin uygun bulunmustur.
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Tablo-7. Milli Egitim Koruma Dernegi (MEK) iOO siniflara gore sikayetlerin oranlari

Siniflar
Sikayetler Anket sonucu
1-A % 1-B % 2-A % 2B %

Evet, sik 71 4.6 8,6 2,9
Yorgunluk | Evet, bazen 39,3 45,5 48,6 35,3
Hayir 53,6 50,0 42,9 61,8
Evet, sik 11,1 0,0 8,1 11,1
Bas agrisi | Evet, bazen 18,5 43,5 43,2 22,2
Hayir 70,4 56,5 48,7 66,7
Evet, sik 3,6 0,0 8,3 5,9
Uyku problemi | Eyet, bazen 21,4 40,0 19,4 8,8
Hayir 75,0 60,0 72,2 85,3
Evet, sik 0,0 0,0 2,9 2,9
Goz problemleri | gyet pazen 25,0 23,8 22,9 20,6
Hayir 75,0 76,2 74,3 76,5
Evet, sik 14,3 25,0 16,2 14,7
Burun akintisi | Evet, bazen 50,0 50,0 40,5 38,2
Hayir 35,7 25,0 43,2 47,1
Evet, sik 0,0 20,0 7.9 11,4
OksUrik | Evet, bazen 75,0 52,0 71,1 54,3
Hayir 25,0 28,0 21,1 34,3
Evet, sik 0,0 0,0 11,1 5,9
Kuru cilt Evet, bazen 21,4 95 16,7 8,8
Hayir 78,6 90,5 72,2 85,3
Evet, sik 3,9 0,0 6,3 2,9
Kafada kasinti | Eyet, bazen 0,0 48 3,1 5,9
Hayir 96,2 95,2 90,6 91,2
Evet, sik 3,9 0,0 9,1 2,9
Kirmizicilt | Eyet, bazen 7.7 14,3 15,2 8,8
Hayir 88,5 85,7 75,8 88,2
Evet, sik 3,7 0,0 12,1 8,8
Kaninagnsi | Eyet, bazen 18,5 10,5 21,2 8,8
Hayir 77,8 89,5 66,7 82,4
Evet, sik 0,0 14,3 15,4 12,5
Diger Evet, bazen 9,1 0,0 7.7 0,0
Hayir 90,9 85,7 76,9 87,5

Sekil-7c ve Sekil-7d’de bulunan MEK 1-A, 1-B, 2-A, 2-B siniflarina ait
radar grafiklerde (Sayfa 56, 57) dagilimin orta hattin altinda goériimesi;
Tablo-7’de Milli Egitim Koruma Dernegi 100 1-A ve 1-B siniflarina ait alerijik
veri oranlarinin yiksek olmasi (en az iki alerjik semptomun %70’in Uzerinde
olmasi) nedeniyle arastirmanin bir sonraki asamasinda hava kultlr érnegi

alinmasi icin uygun bulunmustur.
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Tablo-8. Denizli Ticaret Borsasi (TB) IOO siniflara gére sikayetlerin oranlari

Siniflar
Sikayetler | Anket sonucu

1A % 1B % 1-C % 2-A % 2B % 2-C %
Evet, sik 0,0 0,0 5,9 3,1 7.1 46
Yorgunluk | Evet, bazen 51,5 60,0 38,2 56,3 46,4 455
Hayir 485 40,0 55,9 40,6 46,4 50,0
Evet, sik 0,0 0,0 5,4 0,0 0,0 0,0
Bas agris! | Eyet, bazen 17,2 45,0 32,4 48,3 31,0 17,4
Hayir 82,8 55,0 62,2 51,7 69,0 82,6
Evet, sik 0,0 10,5 0,0 9,1 10,7 4,2

Uyku
problemi | Evet, bazen 6,5 10,5 12,1 21,2 14,3 8,3
Hayir 93,6 79,0 87,9 69,7 75,0 87,5
Evet, sik 3,2 11,1 6,3 6,1 10,7 0,0

Goz
problemleri | Evet, bazen 6,5 5,6 21,9 18,2 17,9 4.4
Hayir 90,3 83,3 71,9 75,8 71,4 95,7
Evet, sik 2,9 20,0 16,2 17,1 10,7 46

Burun
akintisi | Evet, bazen 54,3 60,0 48,7 48,6 67,9 54,6
Hayir 42,9 20,0 35,1 34,3 21,4 40,9
Evet, sik 3,0 15,0 8,6 16,7 28,6 438
Oksrik | Evet, bazen 63,6 60,0 54,3 61,1 57,1 42,9
Hayir 33,3 25,0 37,1 222 14,3 52,4
Evet, sik 0,0 0,0 2,9 3,1 3,9 0,0
Kurucilt | gyet, bazen 16,1 10,5 11,8 31,3 7.7 0,0
Hayir 83,9 89,5 85,3 65,6 88,5 100,0
Evet, sik 0,0 0,0 0,0 0,0 0,0 0,0

Kafada
kasinti Evet, bazen 0,0 5,6 3,1 18,2 4,0 4.6
Hayir 100,0 94,4 96,9 81,8 96,0 95,5
Evet, sik 0,0 11,1 2,9 0,0 0,0 46
Kirmizi cilt | gyet bazen 6,9 11,1 8,8 14,7 7.4 46
Hayir 93,1 77,8 88,2 85,3 92,6 90,9
Evet, sik 3,5 0,0 0,0 0,0 3,7 0,0

Karin
agnsi | Evet, bazen 34,5 29,4 14,7 27.3 25,9 8,7
Hayir 62,1 70,6 85,3 72,7 70,4 91,3
Evet, sik 0,0 20,0 0,0 8,3 9,1 8,3
Diger | Evet, bazen 0,0 0,0 15,8 16,7 0,0 16,7
Hayir 100,0 80,0 84,2 75,0 90,9 75,0

72




Sekil-7d’de bulunan TB 1-A, 1-B, 1-C, 2-A, 2-B, 2-C siniflarina ait
radar grafiklerde (Sayfa 57) dagilimin orta hattin altinda gortlmesi; Tablo-
8'de Denizli Ticaret Borsasi iOO 1-B sinifina ait alerjik veri oranlarinin yiiksek
olmasi (en az iki alerjik semptomun %70’in Uzerinde olmasi) nedeniyle
arastirmanin bir sonraki agamasinda hava kultur orneg@i alinmasi i¢in uygun

bulunmustur.

Sekil-7d ve Sekil-7e’de bulunan EMSAN 1-D, 1-F, 2-A, 2-B, 2-C, 2-D,
2-E, 2-F, 2-G siniflarina ait radar grafiklerde (Sayfa 57, 58) dagilimin orta
hattin altinda goriilmesi; Tablo-9'da Denizli Emsan 100 2-G sinifina ait alerjik
veri oranlarinin yiksek olmasi (en az iki alerjik semptomun %70’in Gzerinde
olmasi) nedeniyle arastirmanin bir sonraki asamasinda hava kultlr érnegi

alinmasi icin uygun bulunmustur.

Sekil-7e ve Sekil-7fde bulunan HUR 1-A, 1-B, 1-E, 1-F, 2-A, 2-B, 2-D,
2-E, 2-F siniflarina ait radar grafiklerde (Sayfa 58, 59) dagihimin orta hattin
altinda gériilmesi; Tablo-10’da Hirriyet iOO 1-B ve 1-E siniflarina ait alerijik
veri oranlarinin yiksek olmasi (en az iki alerjik semptomun %70’in Gzerinde
olmasi) nedeniyle arastirmanin bir sonraki asamasinda hava kulttr érnegi

alinmasi icin uygun bulunmustur.
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Tablo—-9. Denizli Emsan I00 siniflara gére sikayetlerin oranlari

oA Siniflar
Sikayetler | Anket sonucu
1-D % 1-F % 2-A % 2B % 2-C % 2D % 2E % 2-F % 2-G %
Evet, sik 7.1 4,2 0,0 0,0 10,0 15,0 17,7 0,0 3,6
Yorgunluk | Evet, bazen 35,7 45,8 40,9 37,0 35,0 25,0 52,9 52,0 42,9
Hayir 57,1 50,0 59,1 63,0 55,0 60,0 29,4 48,0 53,6
Evet, sik 13,3 0,0 9,1 3,7 10,0 0,0 11,8 3,9 3,7
Bas adrisi | Evet, bazen 23,3 455 40,9 40,7 25,0 25,0 29,4 30,8 55,6
Hayir 63,3 54,6 50,0 55,6 65,0 75,0 58,8 65,4 40,7
Uyku Evet, sik 3,5 8,7 0,0 0,0 5,0 5,0 5.9 3,9 12,0
problemi | EVet, bazen 17,2 8,7 18,2 3,7 15,0 20,0 17,7 11,5 8,0
Hayir 79,3 82,6 81,8 96,3 80,0 75,0 76,5 84,6 80,0
. Evet, sik 3,5 0,0 0,0 3,7 0,0 0,0 12,5 3,9 0,0
progggleﬁ Evet, bazen 24,1 30,4 23,8 14,8 15,0 10,5 6,3 11,5 18,5
Hayir 72,4 69,6 76,2 81,5 85,0 89,5 81,3 84,6 81,5
Burun Evet, sik 13,3 20,8 46 11,1 15,0 9,5 10,5 15,4 20,7
akintisi Evet, bazen 63,3 54,2 63,6 51,9 40,0 57,1 47,4 57,7 62,1
Hayir 23,3 25,0 31,8 37,0 45,0 33,3 42,1 26,9 17,2
Evet, sik 13,3 4,2 48 7,7 10,0 5,0 5,6 20,0 13,3
Okstirtik | Evet, bazen 50,0 83,3 57,1 42,3 50,0 55,0 55,6 48,0 60,0
Hayir 36,7 12,5 38,1 50,0 40,0 40,0 38,9 32,0 26,7
Evet, sik 0,0 0,0 46 11,1 0,0 0,0 6,3 12,0 3,7
Kurucilt | Evet, bazen 14,3 27,3 18,2 3,7 30,0 15,0 37,5 4,0 11,1
Hayir 85,7 72,7 77,3 85,2 70,0 85,0 56,3 84,0 85,2
Kafada ~ |iStSIK 0,0 44 0.0 0,0 0,0 0,0 0,0 39 39
kasint Evet, bazen 0,0 8,7 46 0,0 53 0,0 12,5 3,9 0,0
Hayir 100,0 87,0 95,5 100,0 94,7 100,0 87,5 92,3 96,2
Evet, sik 0,0 0,0 0,0 3,7 5,6 5,0 0,0 7,7 4,0
Kirmizi cilt | Evet, bazen 3,6 18,2 4,6 3,7 27,8 10,0 20,0 11,5 8,0
Hayir 96,4 81,8 95,5 92,6 66,7 85,0 80,0 80,8 88,0
Evet, sik 0,0 0,0 0,0 0,0 0,0 5,0 0,0 0,0 3,9
Karin agrisi | Evet, bazen 17,9 13,6 19,1 37,0 21,1 20,0 7.1 15,4 38,5
Hayir 82,1 86,4 81,0 63,0 79,0 75,0 92,9 84,6 57,7
Evet, sik 0,0 0,0 16,7 0,0 0,0 14,3 0,0 0,0 0,0
Diger Evet, bazen 0,0 12,5 16,7 0,0 14,3 0,0 0,0 12,5 12,5
Hayir 100,0 87,5 66,7 100,0 85,7 85,7 100,0 87,5 87,5
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Tablo-10. Hiirriyet (HUR) iOO siniflara gére sikayetlerin oranlar

oA Siniflar
Sikayetler Anket sonucu

1-A % 1-B % 1-E % 1-F % 2-A % 2B % 2-D % 2-E % 2-F %
Evet, sik 0,0 5,3 0,0 12,0 7,1 8,0 6,5 5,9 4,8
Yorgunluk | Evet, bazen 42,9 36,8 50,0 76,0 64,3 44,0 67,7 70,6 42,9
Hayir 57,1 57,9 50,0 12,0 28,6 48,0 25,8 23,5 52,4
Evet, sik 0,0 0,0 0,0 12,0 6,7 15,4 16,1 5,6 5,0
Bas agrist | Evet, bazen 57,1 50,0 31,6 40,0 40,0 30,8 51,6 33,3 35,0
Hayir 42,9 50,0 68,4 48,0 53,3 53,9 32,3 61,1 60,0
Evet, sik 0,0 10,5 0,0 4,4 7,7 4,0 0,0 5,3 5,0
Uyku problemi | Evet, bazen 19,1 26,3 16,7 26,1 30,8 24,0 32,3 26,3 30,0
Hayir 81,0 63,2 83,3 69,6 61,5 72,0 67,7 68,4 65,0
. Evet, sik 5,0 10,0 5,3 4,2 0,0 12,0 6,7 5,3 5,6
proggéleri Evet, bazen 10,0 30,0 26,3 33,3 14,3 24,0 33,3 21,1 38,9
Hayir 85,0 60,0 68,4 62,5 85,7 64,0 60,0 73,7 55,6
Evet, sik 9,5 20,0 28,6 36,0 11,1 20,8 13,8 5,3 4,8
Burun akintisi | Evet, bazen 52,4 60,0 42,9 44,0 55,6 45,8 72,4 57,9 71,4
Hayir 38,1 20,0 28,6 20,0 33,3 33,3 13,8 36,8 23,8
Evet, sik 9,5 10,5 22,7 20,0 0,0 8,3 9,7 10,5 4,6
Okstrlik Evet, bazen 52,4 84,2 54,6 52,0 72,2 45,8 67,7 47,4 59,1
Hayir 38,1 5,3 22,7 28,0 27,8 45,8 22,6 42,1 36,4
Evet, sik 4,8 0,0 0,0 4,2 0,0 8,3 3,3 5,3 5,0
Kuru cilt Evet, bazen 23,8 16,7 10,5 25,0 37,5 12,5 40,0 5,3 10,0
Hayir 71,4 83,3 89,5 70,8 62,5 79,2 56,7 89,5 85,0
Evet, sik 0,0 5,3 0,0 4,2 0,0 4,2 3,3 0,0 0,0
Kafada kasinti | Evet, bazen 5,0 10,5 10,5 16,7 6,7 4,2 23,3 10,5 5,0
Hayir 95,0 84,2 89,5 79,2 93,3 91,7 73,3 89,5 95,0
Evet, sik 4,8 0,0 0,0 4,0 0,0 0,0 3,3 0,0 0,0
Kirmizi cilt | Evet, bazen 14,3 11,1 15,8 20,0 26,7 25,0 30,0 5,3 25,0
Hayir 81,0 88,9 84,2 76,0 73,3 75,0 66,7 94,7 75,0
Evet, sik 0,0 0,0 0,0 0,0 0,0 4,2 0,0 5,6 0,0
Karin agrisi | Evet, bazen 14,3 21,1 10,5 26,1 37,5 16,7 32,1 5,6 25,0
Hayir 85,7 79,0 89,5 73,9 62,5 79,2 67,9 88,9 75,0
Evet, sik 20,0 0,0 0,0 0,0 20,0 18,2 0,0 25,0 0,0
Diger Evet, bazen 10,0 0,0 0,0 36,4 20,0 18,2 25,0 0,0 9,1
Hayir 70,0 100,0 100,0 63,6 60,0 63,6 75,0 75,0 90,9
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Tablo—11. Kayhan Zehra Nihat Moralioglu (KZNM) iOO siniflara gére sikayetlerin oranlari

Siniflar
Sikayetler | Anket sonucu
1A % 1B % 1-C % 2-A % 2B % 2-C %
Evet, sik 15,0 42 42 16,7 7.4 0,0
Yorgunluk | Evet bazen 50,0 50,0 45,8 50,0 59,3 44.4
Hayir 35,0 45,8 50,0 33,3 33,3 55,6
Evet, sik 0,0 44 44 42 12,0 0,0
Bag adrisi | Evet, bazen 60,0 17,4 34,8 62,5 52,0 62,1
Hayir 40,0 78,3 60,9 33,3 36,0 37,9
Evet, sik 10,0 9,1 42 9,1 7.1 3,5
Uyku
problemi | Evet, bazen 25,0 13,6 29,2 227 21,4 20,7
Hayir 65,0 77,3 66,7 68,2 71,4 75,9
Evet, sik 0,0 44 8,7 0,0 11,5 3,6
Goz
prob|em|eri EVet, bazen 35,0 8,7 4,4 13,6 11,5 21 ,4
Hayir 65,0 87,0 87,0 86,4 76,9 75,0
Evet, sik 53 10,7 26,9 17.4 11,1 19.4
Burun
akintisi | Evet, bazen 57,9 39,3 30,8 435 59,3 38,7
Hayir 36,8 50,0 42,3 39,1 29,6 41,9
Evet, sik 15,0 42 19,2 13,0 15,4 15,6
Okstirik | Evet, bazen 60,0 58,3 50,0 69,6 53,9 56,3
Hayir 25,0 37,5 30,8 17,4 30,8 28,1
Evet, sik 0,0 46 0,0 44 0,0 36
Kurucilt | Eyet, bazen 20,0 18,2 13,6 13,0 28,0 25,0
Hayir 80,0 77,3 86,4 82,6 72,0 71,4
Evet, sik 0,0 0,0 8,7 46 0,0 0,0
Kafada
kasinti | Evet, bazen 20,0 46 17,4 9,1 4,0 0,0
Hayir 80,0 95,5 73,9 86,4 96,0 100,0
Evet, sik 438 0,0 0,0 0,0 0,0 0,0
Kirmizi cilt | pyet pazen 14,3 13,6 13,0 9,1 42 7.1
Hayir 81,0 86,4 87,0 90,9 95,8 92,9
Evet, sik 5,0 46 0,0 438 0,0 0,0
Karin
agnsi | Evet, bazen 25,0 13,6 21,7 438 20,0 10,3
Hayir 70,0 81,8 78,3 90,5 80,0 89,7
Evet, sik 8,3 20,0 13,3 0,0 0,0 56
Diger | Evet, bazen 8,3 0,0 20,0 10,0 12,5 5,6
Hayir 83,3 80,0 66,7 90,0 87,5 88,9

Sekil-7f ve 7g’de bulunan KZNM 1-A, 1-B, 1-C, 2-A, 2-B, 2-C
siniflarina ait radar grafiklerde (Sayfa 59, 60) dagihmin orta hattin Ustliinde
gorulmesi; Tablo-11’de ventilatuar/toksikolojik veri oranlarinin yiksek olmasi
nedeniyle Kayhan Zehra Nihat Moralioglu I0O siniflari arastirmanin bir

sonraki asamasinda hava kultur 6érnegdi alinmasi igin uygun bulunmamistir.
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Tablo-12.

Arif Yalinkaya (AY) I0O siniflara gére sikayetlerin oranlari

Siniflar
Sikayetler | Anket sonucu

1-A % | 1-B % 1D % 2B % 2-C % 2D %
Evet, sik 42 48 7.4 42 46 0,0
Yorgunluk | Evet, bazen 29,2 66,7 59,3 45,8 455 56,5
Hayir 66,7 28,6 33,3 50,0 50,0 435
Evet, sik 0,0 0,0 3,7 4.4 4.4 4.4
Bas agris! | Eyet, bazen 39,1 20,0 44,4 47,8 34,8 26,1
Hayir 60,9 80,0 51,9 47,8 60,9 69,6
Evet, sik 8,3 5,0 7,7 0,0 0,0 0,0

Uyku
problemi | Evet, bazen 4,2 15,0 7,7 0,0 40,9 13,0
Hayir 87,5 80,0 84,6 100,0 59,1 87,0
Evet, sik 0,0 0,0 3,7 0,0 0,0 0,0

Goz
problemleri | Evet, bazen 8,7 42,9 18,5 26,1 17,4 16,7
Hayir 91,3 57,1 77,8 73,9 82,6 83,3
Evet, sik 0,0 8,7 17,2 46 13,0 8,3

Burun
akintisi | Evet, bazen 47,8 65,2 58,6 54,6 65,2 54,2
Hayir 52,2 26,1 24,1 40,9 217 37,5
Evet, sik 44 46 3,3 0,0 0,0 0,0
Oksrik | Evet, bazen 47,8 54,6 73,3 56,5 60,9 50,0
Hayir 47,8 40,9 23,3 435 39,1 50,0
Evet, sik 4.4 0,0 74 4,4 4,4 0,0
Kurucilt | gyet, bazen 44 23,8 25,9 13,0 17,4 13,0
Hayir 91,3 76,2 66,7 82,6 78,3 87,0
Evet, sik 44 0,0 3,9 0,0 0,0 44

Kafada
kasinti Evet, bazen 8,7 4.6 11,5 4.4 4.4 4.4
Hayir 87,0 95,5 84,6 95,7 95,7 91,3
Evet, sik 4.6 0,0 7.4 8,7 4.4 0,0
Kirmizi cilt | gyet bazen 0,0 14,3 7.4 44 0,0 16,7
Hayir 95,5 85,7 85,2 87,0 95,7 83,3
Evet, sik 0,0 46 14,3 0,0 0,0 48

Karin
agnsi | Evet, bazen 17,4 227 14,3 4.4 227 19,1
Hayir 82,6 72,7 71,4 95,7 77,3 76,2
Evet, sik 0,0 0,0 0,0 11,1 0,0 11,1
Diger | Evet, bazen 0,0 0,0 14,3 0,0 9,1 11,1
Hayir 100,0 100,0 85,7 88,9 90,9 77,8
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Sekil-7g ve 7h’de bulunan AY 1-A, 1-B, 1-D, 2-B, 2-C, 2-D siniflarina
ait radar grafiklerde (Sayfa 60, 61) dagilimin orta hattin Ustinde goériimesi;
Tablo-12’de ventilatuar/toksikolojik veri oranlarinin yiksek olmasi nedeniyle
Arif Yalinkaya IOO siniflari arastirmanin bir sonraki agsamasinda hava kuiltir

ornegdi alinmasi i¢in uygun bulunmamustir.

Sekil-7h ve Sekil-7rda bulunan CSA 1-A, 1-B, 1-C, 1-D, 2-A, 2-B, 2-C,
2-D siniflarina ait radar grafiklerde (Sayfa 61, 62) dagdilimin orta hattin
altinda gorilmesi; Tablo-13’de Cafer Sadik Abalioglu I0O 1-B, 1-D ve 2-A
siniflarina ait alerjik veri oranlarinin yuksek olmasi (en az iki alerjik
semptomun %70’in Uzerinde olmasi) nedeniyle arastirmanin bir sonraki

asamasinda hava kultlr 6rnegdi alinmasi igin uygun bulunmustur.

Sekil-7j ve 7k’da bulunan FATIH 1-C, 2-A, 2-B, 2-C, 2-D siniflarina ait
radar grafiklerde (Sayfa 63, 64) dagihimin orta hattin Ustinde goériimesi;
Tablo-14’de ventilatuar/toksikolojik veri oranlarinin yiksek olmasi nedeniyle
Fatih 10O siniflari arastirmanin bir sonraki asamasinda hava kiiltiir érnegi

alinmasi icin uygun bulunmamistir.

Sekil-7rda bulunan DENTAS 1-C, 1-D, 1-E, 2-A, 2-B, 2-C, 2-D, 2-E
siniflarina ait radar grafiklerde (Sayfa 62) dagilimin orta hattin altinda
gorilmesi; Tablo-15de Dentag 10O 1-E ve 2-D siniflarina ait alerjik veri
oranlarinin ylksek olmasi (en az iki alerjik semptomun %70’in Uzerinde
olmasi) nedeniyle arastirmanin bir sonraki asamasinda hava kultlr érnegi

alinmasi icin uygun bulunmustur.

Sekil-7fde bulunan OM 1-A, 1-C, 1-D, 2-C, 2-D, 2-E siniflarina ait
radar grafiklerde (Sayfa 63) dagilimin orta hattin Gstiinde gorulmesi; Tablo-
16’da ventilatuar/toksikolojik veri oranlarinin yuksek olmasi nedeniyle On
Dokuz Mayis IOO siniflari arastirmanin bir sonraki asamasinda hava kiiltiir

ornegdi alinmasi igin uygun bulunmamistir.
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Sekil-7k ve Sekil-7I'de bulunan ANO 1-A, 1-B, 1-E, 2-B, 2-C, 2-D, 2-E,
2-F siniflarina ait radar grafiklerde (Sayfa 64, 65) dagilimin orta hattin
ustinde gorulmesi; Tablo-17'de ventilatuar/toksikolojik veri oranlarinin
yiiksek olmasi nedeniyle Ahmet Nuri Ozsoy IOO siniflari arastirmanin bir

sonraki asamasinda hava kultir 6érnegi alinmasi i¢in uygun bulunmamistir.
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Tablo-13. Cafer Sadik Abalioglu (CSA) IOO siniflara gére sikayetlerin oranlari

oA Siniflar
Sikayetler Anket sonucu

1-A % 1-B % 1-C % 1-D % 2-A % 2-B % 2-C % 2-D %

Evet, sik 8,3 6,7 0,0 16,7 13,0 3,6 11,8 2,8

Yorgunluk Evet, bazen 33,3 53,3 66,7 50,0 43,5 60,7 58,8 58,3
Hayir 58,3 40,0 33,3 33,3 43,5 357 29,4 38,9

Evet, sik 0,0 0,0 0,0 0,0 9,1 10,3 0,0 2,8

Bas agrisi Evet, bazen 39,1 47,1 39,1 41,2 36,4 41,4 50,0 44 .4
Hayir 60,9 52,9 60,9 58,8 54,6 48,3 50,0 52,8

Evet, sik 9,1 0,0 13,0 0,0 14,3 0,0 0,0 8,8

Uyku problemi | Evet, bazen 22,7 20,0 13,0 22,2 14,3 18,5 23,5 14,7
Hayir 68,2 80,0 73,9 77,8 71,4 81,5 76,5 76,5

Evet, sik 0,0 71 0,0 0,0 0,0 3,5 59 57

Géz problemleri | Evet, bazen 16,7 35,7 17,4 17,7 28,6 20,7 29,4 25,7
Hayir 83,3 57,1 82,6 82,4 71,4 75,9 64,7 68,6

Evet, sik 4,2 6,3 8,0 33,3 9,1 6,9 22,2 22,9

Burun akintisi | Evet, bazen 41,7 75,0 56,0 50,0 63,6 62,1 55,6 45,7
Hayir 54,2 18,8 36,0 16,7 27,3 31,0 22,2 31,4

Evet, sik 4,6 11,1 4,0 33,3 8,7 10,0 0,0 12,1

Okstiriik Evet, bazen 50,0 61,1 60,0 55,6 78,3 63,3 76,5 60,6
Hayir 455 27,8 36,0 11,1 13,0 26,7 23,5 27,3

Evet, sik 0,0 6,3 0,0 5,9 8,7 0,0 0,0 59

Kuru cilt Evet, bazen 438 0,0 9,1 5,9 13,0 7.1 6,3 17,7
Hayir 95,2 93,8 90,9 88,2 78,3 92,9 93,8 76,5

Evet, sik 4.8 0,0 0,0 0,0 0,0 0,0 0,0 2,9

Kafada kasinti | Evet, bazen 19,1 12,5 13,0 5,9 0,0 0,0 12,5 57
Hayir 76,2 87,5 87,0 94,1 100,0 100,0 87,5 91,4

Evet, sik 5,0 0,0 0,0 5,9 0,0 0,0 0,0 2,9

Kirmizi cilt Evet, bazen 0,0 0,0 0,0 0,0 0,0 10,7 31,3 59
Hayir 95,0 100,0 100,0 94,1 100,0 89,3 68,8 91,2

Evet, sik 0,0 0,0 0,0 0,0 0,0 0,0 0,0 0,0

Karin agrist | Evet, bazen 53 71 9,1 18,8 4.4 22,2 21,4 9,1
Hayir 94,7 92,9 90,9 81,3 95,7 77,8 78,6 90,9

Evet, sik 71 0,0 0,0 0,0 0,0 12,5 0,0 0,0

Diger Evet, bazen 0,0 0,0 7.7 0,0 11,1 0,0 0,0 0,0
Hayir 92,9 100,0 92,3 100,0 88,9 87,5 100,0 100,0
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Tablo—14. Fatih iOO siniflara gore sikayetlerin oranlari

Siniflar
Sikayetler Anket sonucu
1-C % 2-A % 2-B % 2-C % 2D %
Evet, sik 53 44 39 16,7 0,0
Yorgunluk | £\t bazen 63,2 34,8 46,2 37,5 55,6
Hayir 31,6 60,9 50,0 458 44.4
Evet, sik 53 9.1 0,0 12,5 56
Bag agns! | Eet bazen 26,3 455 36,0 417 55,6
Hayir 68,4 455 64,0 458 38,9
Evet, sik 0,0 13,6 12,0 13,0 14,3
Uyku
problemi Evet, bazen 15,8 4,6 4,0 17,4 71
Hayir 84.2 81,8 84,0 69,6 78,6
Evet, sik 0,0 48 0,0 13,6 0,0
Goz
problemleri | Evet, bazen 21,1 9,5 8,0 27,3 18,8
Hayir 79,0 85,7 92,0 59,1 81,3
Evet, sik 211 238 14,8 20,8 118
Burun
akintisi Evet, bazen 26,3 47,6 37,0 45,8 58,8
Hayir 52,6 28,6 48,2 33,3 29,4
Evet, sik 211 13,0 10,3 16,7 125
Okstrik | £ et bazen 42,1 56,5 41,4 25,0 50,0
Hayir 36,8 30,4 483 58,3 37,5
Evet, sik 0,0 0,0 0,0 44 63
Kurucilt | £ et bazen 21,1 14,3 3,9 17.4 25,0
Hayir 79,0 85,7 96,2 78,3 68,8
Evet, sik 0,0 48 0,0 83 67
Kafada
kasinti Evet, bazen 15,8 9,5 4,0 4,2 6,7
Hayir 84,2 85,7 96,0 87,5 86,7
Evet, sik 0,0 48 0,0 83 0,0
Kimizicilt | £ ot bazen 15,8 14,3 3,9 0,0 20,0
Hayir 84,2 81,0 96,2 91,7 80,0
Evet, sik 53 48 0,0 83 0,0
Kannagnsi | £\ ot pazen 15,8 23,8 39 20,8 31,3
Hayir 79,0 71,4 96,2 70,8 68,8
Evet, sik 0,0 14,3 0,0 0,0 0,0
Diger Evet, bazen 14,3 42,9 9.1 0,0 0,0
Hayir 85,7 42,9 90,9 100,0 100,0
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Tablo—15. Dentag iOO siniflara gére sikayetlerin oranlari

oA Siniflar
Sikayetler Anket sonucu

1-C % 1-D % 1-E % 2-A % 2-B % 2-C % 2-D % 2-E %

Evet, sik 3,6 6,3 4.6 3,7 15,4 17,9 7.1 8,7

Yorgunluk Evet, bazen 57,1 62,5 54,6 44,4 53,9 46,4 39,3 34,8
Hayir 39,3 31,3 40,9 51,9 30,8 35,7 53,6 56,5

Evet, sik 3,7 22,2 4.2 74 23,1 10,7 0,0 13,6

Bas agrisi Evet, bazen 25,9 44,4 41,7 29,6 42,3 42,9 44,0 13,6
Hayir 70,4 33,3 54,2 63,0 34,6 46,4 56,0 72,7

Evet, sik 0,0 59 8,3 74 15,4 10,3 8,0 20,0

Uyku problemi | Evet, bazen 11,1 29,4 29,2 29,6 11,5 24,1 20,0 10,0
Hayir 88,9 64,7 62,5 63,0 73,1 65,5 72,0 70,0

Evet, sik 0,0 0,0 0,0 3,9 7.7 3,6 0,0 9,5

Go6z problemleri | Evet, bazen 8,3 40,0 13,6 11,5 23,1 17,9 28,0 48
Hayir 91,7 60,0 86,4 84,6 69,2 78,6 72,0 85,7

Evet, sik 3,9 26,3 16,0 25,9 15,4 10,0 74 34,8

Burun akintisi | Evet, bazen 65,4 63,2 60,0 44,4 38,5 53,3 51,9 39,1
Hayir 30,8 10,5 24,0 29,6 46,2 36,7 40,7 26,1

Evet, sik 7.7 21,1 20,0 25,9 15,4 16,7 74 21,7

Okstiriik Evet, bazen 57,7 57,9 60,0 40,7 46,2 60,0 51,9 43,5
Hayir 34,6 21,1 20,0 33,3 38,5 23,3 40,7 34,8

Evet, sik 0,0 0,0 0,0 0,0 8,0 3,6 0,0 18,2

Kuru cilt Evet, bazen 3,9 31,3 8,3 18,5 16,0 21,4 16,0 9,1
Hayir 96,2 68,8 91,7 81,5 76,0 75,0 84,0 72,7

Evet, sik 0,0 0,0 0,0 0,0 0,0 3,5 0,0 9,1

Kafada kasinti | Evet, bazen 3,9 25,0 9,1 11,1 20,8 13,8 12,0 4.6
Hayir 96,2 75,0 90,9 88,9 79,2 82,8 88,0 86,4

Evet, sik 0,0 0,0 0,0 3,7 0,0 3,6 0,0 4.8

Kirmizi cilt Evet, bazen 3,9 12,5 4.4 18,5 16,0 21,4 4.4 4.8
Hayir 96,2 87,5 95,7 77,8 84,0 75,0 95,7 90,5

Evet, sik 0,0 11,8 0,0 0,0 0,0 71 4.4 4.6

Karin agrist | Evet, bazen 15,4 17,7 26,1 18,5 20,8 21,4 17,4 13,6
Hayir 84,6 70,6 73,9 81,5 79,2 71,4 78,3 81,8

Evet, sik 7.1 0,0 0,0 7.1 0,0 7.7 0,0 21,4

Diger Evet, bazen 0,0 14,3 11,1 28,6 14,3 15,4 0,0 0,0
Hayir 92,9 85,7 88,9 64,3 85,7 76,9 100,0 78,6
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Tablo-16.

On Dokuz Mayis (OM) iOO siniflara gére sikayetlerin oranlari

Siniflar
Sikayetler Anket sonucu

1A % 1-C % 1D % 2.C % 2D % 2E %
Evet, sik 5,0 13,3 0,0 0,0 74 17,7
Yorgunluk | Evet, bazen 70,0 46,7 57,9 47,6 48,2 52,9
Hayir 25,0 40,0 42,1 52,4 44.4 29,4
Evet, sik 10,0 0,0 10,5 0,0 3,7 6,3
Bas adris! | Eyet, bazen 30,0 42,9 21,1 47,6 44,4 56,3
Hayir 60,0 57,1 68,4 52,4 51,9 37,5
Evet, sik 5,6 21,4 11,8 0,0 74 5,9

Uyku
problemi | Evet, bazen 222 21,4 17,7 438 18,5 52.9
Hayir 72,2 57,1 70,6 95,2 74,1 412
o5 Evet, sik 6,3 6,3 6,3 0,0 8,0 0,0

[oV4
problemleri | Evet, bazen 18,8 37,5 0,0 14,3 20,0 25,0
Hayir 75,0 56,3 93,8 85,7 72,0 75,0
Evet, sik 15,0 18,8 53 0,0 28,6 56

Burun
akintisi | Evet, bazen 45,0 50,0 47,4 68,2 35,7 66,7
Hayir 40,0 31,3 47.4 31,8 35,7 27,8
Evet, sik 10,0 11,8 16,7 4.8 10,7 0,0
Okstrik | Evet, bazen 55,0 64,7 44,4 61,9 46,4 72,2
Hayir 35,0 23,5 38,9 33,3 42,9 27,8
Evet, sik 56 0,0 0,0 0,0 74 0,0
Kurucilt | gyet, bazen 5,6 14,3 5,6 0,0 0,0 12,5
Hayir 88,9 85,7 94,4 100,0 92,6 87,5
Evet, sik 0,0 0,0 5,6 0,0 0,0 6,3

Kafada
kasinti Evet, bazen 11,1 25,0 0,0 4,8 3,9 0,0
Hayir 88,9 75,0 94,4 95,2 96,2 93,8
Evet, sik 56 0,0 0,0 0,0 11,1 0,0
Kirmizicilt | gyet hazen 5,6 6,7 5,3 0,0 0,0 6,3
Hayir 88,9 93,3 94,7 100,0 88,9 93,8
Evet, sik 0,0 6,3 0,0 0,0 3,7 0,0

Karin
agnsi | Evet, bazen 31,3 6,3 21,1 33,3 18,5 40,0
Hayir 68,8 87,5 79,0 66,7 77,8 60,0
Evet, sik 0,0 0,0 0,0 0,0 22,2 0,0
Diger | Evet, bazen 0,0 0,0 10,0 0,0 0,0 14,3
Hayir 100,0 100,0 90,0 100,0 77,8 85,7
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Tablo-17. Ahmet Nuri Ozsoy (ANO) iOO0 siniflara gére sikayetlerin oranlari

oA Siniflar

Sikayetler Anket sonucu

1-A % 1-B % 1-E % 2-B % 2-C % 2-D % 2-E % 2-F %

Evet, sik 10,5 21,7 11,1 0,0 42 5,0 13,0 4.8

Yorgunluk Evet, bazen 26,3 52,2 44,4 40,0 70,8 60,0 47,8 71,4

Hayir 63,2 26,1 444 60,0 25,0 35,0 39,1 23,8

Evet, sik 53 0,0 10,5 0,0 0,0 4.8 12,5 5,0

Bas agrisi Evet, bazen 31,6 43,5 36,8 47,4 45,8 38,1 33,3 70,0

Hayir 63,2 56,5 52,6 52,6 54,2 571 54,2 25,0

Evet, sik 59 13,0 59 0,0 17,4 53 4.6 16,7

Uyku problemi | Evet, bazen 59 13,0 23,5 9,5 4,4 10,5 31,8 11,1

Hayir 88,2 73,9 70,6 90,5 78,3 84,2 63,6 72,2

Evet, sik 0,0 0,0 53 5,0 4.4 0,0 42 19,1

Géz problemleri | Evet, bazen 11,1 27,3 10,5 5,0 39,1 21,1 29,2 23,8

Hayir 88,9 72,7 84,2 90,0 56,5 79,0 66,7 571

Evet, sik 10,5 4,6 16,7 9,5 8,0 21,1 16,0 22,7

Burun akintisi | Evet, bazen 47 4 50,0 27,8 61,9 48,0 47 4 52,0 40,9

Hayir 42,1 455 55,6 28,6 44,0 31,6 32,0 36,4

Evet, sik 10,5 4.4 11,1 9,5 0,0 15,8 8,3 22,7

Okstiriik Evet, bazen 52,6 65,2 61,1 66,7 70,8 42,1 41,7 59,1

Hayir 36,8 30,4 27.8 23,8 29,2 421 50,0 18,2

Evet, sik 56 9,1 59 0,0 4.4 0,0 4.6 15,8

Kuru cilt Evet, bazen 16,7 13,6 11,8 15,0 21,7 5,6 18,2 26,3

Hayir 77,8 77,3 82,4 85,0 73,9 94,4 77,3 57,9

Evet, sik 56 0,0 59 4.8 12,5 0,0 0,0 53

Kafada kasinti | Evet, bazen 11,1 17,4 11,8 0,0 8,3 11,1 17,4 26,3

Hayir 83,3 82,6 82,4 95,2 79,2 88,9 82,6 68,4

Evet, sik 56 4.4 0,0 0,0 4,0 56 0,0 10,5

Kirmizi cilt Evet, bazen 5,6 8,7 0,0 10,0 16,0 0,0 18,2 53

Hayir 88,9 87,0 100,0 90,0 80,0 94,4 81,8 84,2

Evet, sik 0,0 0,0 11,8 0,0 4.2 59 0,0 0,0

Karin agrist | Evet, bazen 11,1 19,1 11,8 5,0 29,2 0,0 22,7 42,1

Hayir 88,9 81,0 76,5 95,0 66,7 94,1 77,3 57,9

Evet, sik 0,0 8,3 0,0 8,3 9,1 0,0 7.7 0,0

Diger Evet, bazen 0,0 16,7 0,0 25,0 27,3 0,0 15,4 40,0

Hayir 100,0 75,0 100,0 66,7 63,6 100,0 76,9 60,0
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Anket verilerinin degerlendiriimesi sonucunda annelerinde alerji sikayeti
olan 6grenci sayisi 420 (%17,0), annelerinde alerji sikayeti olmayan égrenci
sayisi da 2065 (%81,0) olarak saptandi. Babalarinda alerji sikayeti olan
ogrenci sayisi 298 (%12,0), babalarinda alerji sikayeti olmayan 6grenci sayisi
da 2144 (%84,0) olarak saptandi.

Ogrencilerde gegen yil sik hirilti ve nefes darligi sikayeti olanlarin sayisi
392 (%16,0), olmayanlarin sayisi ise 1802 (%71,0) olarak bulundu. Gegen yil
sik oksuruk sikayeti olanlarin sayisi 550 (%22,0), olmayanlarin sayisi ise
1680 (%65,0) olarak saptandi. Gegen yil sik soguk alginhigi sikayeti olanlarin
sayisi 1038 (%40,0), olmayanlarin sayisi ise 1284 (%50,0) olarak bulundu.
Gecen yil sik antibiyotik tedavisi alanlarin sayisi 916 (%36,0), almayanlarin
sayisl ise 1358 (%53,0) olarak saptandi.

Anket calismasina katilan d6grencilerin  yasadiklari ev tipi
sorgulandiginda 70’inin (%3,0) mustakil evde, 1699'unun (%67,0) apartman
dairesinde, 551’inin (%22,0) diger yapidaki evlerde yasadiklari saptandi. Evin
havalandirma sekli sorgulandiginda 523’Unun (%21,0) dogal havalandirmayi,
1957’sinin (%77,0) cihazla havalandirmay tercih ettigi bulundu. Duvardan
duvara halinin 287 (%12,0) ¢ocugun odasinda bulundugu, 2204 (%86,0)
gocugun odasinda ise bulunmadigl saptandi. Evde canli hayvan veya kus
besleyenlerin sayisinin 1358 (%53,0), beslemeyenlerin ise 1144 (%45,0) kisi

oldugu bulundu.

Ailede sigara igen olup olmadigi sorgulandiginda 631 (%25,0) evde
sigara i¢cen oldugu, 1856 (%73,0) evde ise sigara igen olmadidi saptandi. Ev
icinde sigara igilip icilmedigi sorgulandiginda da 376 (%15,0) evde igildidi,
2106 (%83,0) evde icilmedigi bulundu. Nem ve kif belirtisinin 886 (%35,0)
evde oldugu, 1583 (%62,0) evde ise nem ve kuf belirtisinin olmadigi

saptandi.
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iC ORTAM HAVA ORNEKLERINDEN iZOLE EDILEN KUF
MANTARLARI

MMO080 anket formuna gore duzenlenen radar grafiklerin (Sekil 7a-71)
degerlendiriimesi ile kirmizi cilt, kafada kasinti, kuru cilt, dksuruk, burun
akintisi, géz problemleri gibi mikdéz membran irritasyon semptomlarinda ve
cilt problemlerinde yogunlasmanin saptandigi 18 sinif belirlendi. Bu siniflar
Kinikli Basma Boyama Sanayi I00 1-C, 1-E (Sayfa 55; BS 1-C, 1-E), Namik
Kemal 100 1-A, 1-B (Sayfa 54; NK 1-A, 1-B), Hiirriyet iOO 1-B, 1-E (Sayfa
59; HUR 1-B, 1-E), Emsan iO0 2-G (Sayfa 58; EMSAN 2-G) , Dentas iOO 1-
E, 2-D (Sayfa 62; DENTAS 1-E, 2-D) , Vakifbank iOO 2-D (Sayfa 56; VB 2-
D), Milli Egitim Koruma Dernegi i00 1-A, 1-B (Sayfa 56, 57; MEK 1-A, 1-B),
Cafer Sadik Abalioglu 100 1-B, 1-D, 2-A (Sayfa 61; CSA 1-B, 1-D, 2-A),
Ticaret Borsasi I0O 1-B (Sayfa 57; TB 1-B), Rasit Ozkardes iOO 2-C, 2-D
(Sayfa 54; RO 2-C, 2-D) olarak saptandi.

Siniflarin i¢ ortam havasindan 10 farkli genusta kuf mantari kalttre
edildi. Toplamda Ureyen kuflerin 1858 (%46,0)’'i Penicillium sp, 725 (%18,0)i
Aspergillus sp, 701 (%17,0)'i Cladosporium sp, 580 (%15,0)’i Alternaria sp,
20 (%0,5)'si Chrysosporium sp, 20 (%0,5)'si Fusarium sp, 20 (%0,5)’si
Conidiobolus sp, 40 (%1,0)1 Drechslera sp, 20 (%0,5)’si Cladothecium sp, 40
(%1,0)1 tanimlanamayan tur olarak belirlendi. Tablo—18, bir &nceki
basamaga gore secilen siniflarin nem oranlarini, sicakliklarini ve siniflardan

izole edilen kuf mantarlarinin dagilimini géstermektedir.
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Tablo 18. Siniflarin nem oranlari, sicakliklari ve siniflardan izole edilen kif mantarlarinin

dagilimi
Siniflar
. MEK | MEK | CSA CSA CSA B RO RO NK NK
Kuf mantarlari 1A 1B 1B 1D 2A 1B 2c 2D 1A 1B
N:70 | N:70 | N:75 | N:75 | N:75 | N:70 | N:65 | N:65 | N:60 | N:60
S: 22 S: 22 S: 19 S: 20 S: 19 S: 19 S: 23 S: 22 S: 21 S: 22
n| 121 121 121 60 80 40 121 40 183 142
Penicillium sp % | 49,4 | 494 | 494 | 370 | 394 | 331 | 325 | 247 | 688 | 580
n| — 101 - 40 20 - 121 20 40 40
Aspergillus sp %| — | 412 | — 247 | 99 — | 325 | 123 | 150 | 16,3
nl| 60 — 60 40 60 40 40 40 — —
Cladosporium sp | o | 245 | _— 245 | 247 | 296 | 331 | 108 | 247 — —
n| 60 20 60 — 40 40 60 60 40 60
Alternaria sp % | 245 | 82 | 245 | — 19,7 | 331 | 161 | 370 | 150 | 245
n — — — 20 — — — — — —
Chrysosporium
sp % | — — — 12,3 — — — — — —
n — — — — — — 20 — — —
Fusarium sp % _ _ _ . . . 54 . . .
n J— J— J— J— J— J— J— J— J— J—
Conidiobolus sp % _ _ _ _ _ _ _ _ _ _
n J— J— J— J— J— J— J— J— J— J—
Drechslera sp % _ _ _ _ _ _ _ _ _ _
n J— J— J— J— J— J— J— J— J— J—
Cladothecium sp
% — — — — — — — — — —
_ 2 _ _ _ _ _ _ _ _
Tanimlanamayan/ " 0
Steril migel
% | — 8,9 — — — — — — — —
Toplam n| 241 262 | 241 160 200 120 | 362 160 | 263 242

n: cfu/m® N: Nem % ; S: Sicaklik °C
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Tablo 18 (devam). Siniflarin nem oranlari, sicakliklari ve siniflardan izole edilen kif

mantarlarinin dagilimi

Siniflar
Kiif tarl HUR HUR EMSAN BS BS DEN DEN VB
ul mantartan 1B 1E 2G 1E 1c 1E 2D 2D
N: 70 N: 70 N: 65 N: 65 N: 65 N: 75 N: 75 N: 70
S:22 S:23 S:23 S:22 S: 21 S: 21 S: 20 S: 21
L n 245 142 60 121 101 60 40 60
Penicillium sp
% 65,9 77,6 22,6 54,0 55,2 42,3 21,9 26,8
. n 80 20 183 — — — 60 —
Aspergillus sp
% 21,5 10,9 68,8 — — — 32,8 —
— — — 4 121
Cladosporium sp " 80 60 0 60
% — — — 35,7 32,8 28,2 32,8 54,0
. n 40 20 — — — 40 20 20
Alternaria sp
% 10,8 10,9 — — — 28,2 10,9 8,9
. n — — — — — — — —
Chrysosporium sp
% — _ _ _ _ _ _ _
. n — — — — — — — —
Fusarium sp
% — _ _ _ _ _ _ _
— — 2 — — — — —
Conidiobolus sp " 0
% — — 75 — — — — —
— — — 2 2 — — —
Drechslera sp : 0 0
% — — — 8,9 10,9 — — —
n — — — — — — — 20
Cladothecium sp
% — — — — — — — 8,9
n — — 20 — — — — —
Tanimlanamayan/
Steril migel
% — — 10,9 — — — — —
Toplam n 365 182 283 221 181 140 180 221

n: cfu/m® N: Nem % ; S: Sicaklik °C

88




Uretilen kif mantarlarinin mikroskobik ve makroskobik koloni gériintiileri
fotograflandi. Sekil 8-13, bu arastirmada kilture edilen kaf mantarlarinin

tanimlanmasinda kullanilan mikroskobik dzelliklerini gostermektedir.

Sekil-8. Penicillium sp mikroskobik gorinimu
(Olympus CX31; ~50x)

Sekil-9. Cladosporium sp mikroskobik gérinimd
(Olympus CX31; ~80x)

Sekil-10. Aspergillus sp mikroskobik gérinim
(Olympus CX31; ~160x)

&9



Sekil-11. Alternaria sp mikroskobik gérinim
(Olympus CX31; ~150x)

Sekil-12. Drechslera sp mikroskobik gérinim
(Olympus CX31; ~130x)

Sekil-13. Fusarium sp mikroskobik gérinimu
(Olympus CX31; ~50x)

90



TOTAL VE SPESIFIK IgE SONUCLARININ
DEGERLENDIRILMESI

Pamukkale Universitesi  Tip Fakultesi Hastanesi Merkez
Laboratuvar’nda Immulite 2000 cihazinda (Diagnostic Product Corporation,
Los Angeles, ABD) total IgE c¢alisilan 22 6grenciden 9Q'unda total IgE
yuksekligi referans araliginin Ustinde saptandi. Total IgE igin referans araligi
yas araliklarina gore degismektedir. Total IgE referans araligi 3—-9 yas araligi
icin 14,4-52 IU/mL arasindadir.

Pamukkale Universitesi Tip Fakdltesi Mikrobiyoloji Anabilim Dalr’nda
mikro EIA yéntemi ile dlgililen 22 6grenciye ait EAST siniflamasina gére
Penicillium spesifik IgE ve total IgE degerlendirmesi tabloda gdsteriimektedir
(Tablo—19).
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Tablo-19. EAST Siniflamasina goére Penicillium spesifik IgE ve Total IgE dederlendirmesi

‘g S § ) g 2 S g

g g 5 S 3 g S g S E Ty

g § g £ § g S g g < 2

£ § S % § o 3 3 g S g

o [$ S Q Q = a o Q =
" S Q Q o Q
Ogrenciler Q
1.0grenci (KS) Negatif + Negatif Negatif Negatif Negatif Negatif Negatif Negatif Negatif 19.7 IU/mL
2.0grenci (MS) Negatif Negatif Negatif Negatif + Negatif + Negatif Negatif Negatif 15 1U/mL
3.0grenci (KB) Negatif Negatif Negatif Negatif Negatif Negatif + Negatif Negatif Negatif 11.4 lU/mL
4.0grenci (MO) Negatif + Negatif Negatif Negatif Negatif Negatif Negatif Negatif Negatif * (363 1U/mL)
5.0grenci (MD) Negatif Negatif Negatif Negatif Negatif Negatif + Negatif Negatif Negatif 30.3 IU/mL
6.0grenci (1A) Negatif Negatif Negatif Negatif Negatif Negatif + Negatif Negatif Negatif 27.1 lU/mL
7.0grenci (MS) Negatif Negatif Negatif + + Negatif + Negatif Negatif Negatif 13.9 IU/mL
8.0grenci (YA) Negatif Negatif Negatif + Negatif Negatif + Negatif Negatif Negatif *(80.2 IU/mL)
9.0grenci (EC) Negatif Negatif + Negatif + 4+ Negatif + 4+ + Negatif ++ 32.3 IU/mL
10.0Ogrenci (RT) + Negatif Negatif Negatif Negatif Negatif + Negatif Negatif Negatif 5.46 IU/mL
11.0grenci (HSK) ++ + Negatif ++ Negatif ++ + Negatif + Negatif 9.51 IlU/mL
12.0grenci (ST) Negatif ++ ++ Negatif Negatif Negatif + Negatif Negatif Negatif *(76.3 IU/mL)
13.0grenci (VA) Negatif Negatif Negatif Negatif Negatif Negatif + Negatif + Negatif * (108 IU/mL)
14.0grenci (MEA) Negatif + Negatif Negatif Negatif Negatif ++ Negatif Negatif Negatif *(84.5 IU/mL)
15.0grenci (KA) ++ Negatif Negatif Negatif ++ Negatif + Negatif Negatif Negatif * (138 IU/mL)
16.0grenci (YA) Negatif ++ Negatif Negatif ++ Negatif ++ Negatif Negatif Negatif 21.9 IlU/mL
17.0grenci (BK) Negatif Negatif Negatif Negatif Negatif + + Negatif Negatif Negatif 22.9 lU/mL
18.0grenci (BA) Negatif Negatif Negatif + ++ Negatif + Negatif Negatif + * (194 IU/mL)
19.0grenci (HU) + ++ Negatif + + Negatif ++ Negatif + Negatif *(76.6 IU/mL)
20.0grenci (SBO) Negatif Negatif Negatif Negatif Negatif Negatif Negatif Negatif Negatif Negatif 28 lU/mL
21.0grenci (iK) + ++ + ++ ++ ++ ++ + + + *(77.6 IU/mL)
22.0grenci (EZD) ++ + + + + + ++ Negatif + + 5.76 IU/mL

+: Dusuk reaktivite; ++: Ylksek reaktivite; *: >52 IU/mL Total IgE (+)
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Penicillium tirlerine ait spesifik IgE degerleri negatif bulunan ve total
IgE degeri de referans araliginin Ustinde olmayan 20. 6grenci istatistiksel
degerlendirmeye alinmadi. Ogrencilerde saptanan total IgE sonuglar ile
spesifik  Penicillium IgE  antikorlari  arasindaki iligkinin istatistiki
degerlendiriimesi Fisher’'in kesin ki-kare testi ile yapildi. Sonugta on adet tire
ait calisilan spesifik Penicillium 1gE antikorlari ile total IgE sonuglari

arasindaki karsilastirma anlamli bulunmadi (Tablo—20, p>0.05).

Tablo—20. Total IgE sonuglarina gore spesifik Penicillium antikorlarinin istatistik
karsilastirimasi

Spesifik Penicillium 1gE antikorlari p degeri OR
P.brevicompactum 0,35 2,50
P.camemberti 0,16 3,75
P.chrysogenum 0,38 3,14
P.commune 0,18 4,00
P.expansum 0,47 1,60
P.frequentans 0,61 0,63
P.glaucum 0,61 1,60
P.notatum 0,68 1,38
P.roquefortii 0,18 5,50
P. viridicatum 0,38 3,14

OR: Odds orani

Atopik cocuklarin serumlarinda spesifik IgE antikorlari degerlendirilen
Penicillium sp tirleri ile bu c¢ocuklara ait anket formlarinda sorgulanan
bagimli ve bagimsiz parametreler arasinda istatistiksel olarak anlamli bir iligki

saptanmadi.

P.roquefortii, P.camemberti, P.chrysogenum, P.commune ve P.
viridicatum igin 3’Un Uzerinde OR; P.brevicompactum igin 2,5 OR degeri;
P.expansum, P.frequentans, P.glaucum ve P.notatum igin de 2’nin altinda

OR degerleri bulundu.
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TARTISMA

Mantarlar yerylzinde her yerde bulunabilen mikroorganizmalardir.
Havadan, sudan, topraktan, bitkilerden ve her turll ylizeyden izole edilebilir.
Degisik habitatlarda gelisebilme Ozellikleriyle yerylzinde genis bir dagihima
sahiptir. Farkli morfoloji ve buyuklUkteki mantar sporlari atmosferde ¢ok uzun
sure asili kalip riizgarla uzak mesafelere tasinabilmektedir. insanoglunun
dinya Uzerinde var oldugu gunden bu yana mantarlar ile yakin bir iligki
icerisinde oldugu bilinen bir gergektir. Yaklasik 150 yillik bir gegmise sahip
olan mikolojik arastirmalar sonucu simdiye kadar 100.000’den fazla maya ve

kuf mantarinin varligi tespit edilmistir (13, 26, 30, 33).

Alerjik hastaliklar ciddi saglik problemlerinden olup, ¢evresel faktorlerle
tetiklenmektedir. Alerjik hastaliklarin ortaya g¢ikmasinda cevresel pek ¢ok
faktor rol oynamaktadir. En sik karsilasilan gevresel faktorler biyolojik ve
kimyasal kirleticilerdir. Ev ici ve ev disI ortamlarda bulunan akarlar, polenler
ve mantar sporlari biyolojik alerjenler arasinda yer almaktadir. Alerjik
vakalarda atmosferik mantarlar 6nemli rol oynamaktadirlar. Havayla taginan
bir mantar pargasi solunum yolu ile alindidinda c¢esitli saglik problemlerine
neden olabilmektedir. Hava Kkirliligi sonucu atmosferdeki CO ve SO,
miktarinin artisi mantarlarin sporulasyonunu arttirmakta bu da mantarlarin

neden oldugu alerjik vakalarin artisina neden olmaktadir (161, 162).

Okullar, gocuklarin cevresel faktorlere maruziyetinde c¢ok onemlidir.
Okullarin yapisal 6zelliklerine bagli olarak ¢ocuklar erigkinlerden daha sik
mantarlarin yogunlastigi riskli ortamlarda bulunabilirler. Havasinda kuf
partikulleri igeren okul ortami, hem 6grenciler hem de 6gretmenler igin dnemli

saglik sorunu olusturmaktadir (6-8).

Alerji ve astimin belirlenmesinde genellikle “International Study of
Asthma and Allergies in Childhood (ISAAC)” anketi, “American Thoracic
Society (ATS)” anketi, Aberg anketi, Andersson’un geligtirmis oldugu MM
040, MM060, MMO080 anketleri, “European Community Respiratory Health
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Survey (ECRHS)” anketi kullaniimaktadir (151-156). Turkiye'de ¢ocuklarda
alerji ve astim prevalansini saptamaya yonelik yapilan ¢alismalarin gogunda
ISAAC anketi kullaniimistir (157, 158). Bu galismada Denizli ve Turkiye'de 6—
8 yas okul ¢ocuklarinda alerjik sikayetler, okul i¢i ortaminin hava kalitesi, fiziki
gevre sartlari hakkinda sorgulama yapmak i¢in Andersson’'un 1985 ve 1989
yillarinda gelistirdigi MMO80 anketi kullaniimistir. Bu anketin yetigkinler icin
olan formu (MMO40NA anketi) daha 6nce ulkemizde 2005 yilinda gevresel
mantarlarin etkisini arastirmak amaci ile bir arkeolojik kazi alaninda, kapali
depoda c¢aliganlara basarih bir gekilde uygulanmistir (163). Bizim
calismamizda da kapali alan atmosferinin ve bina ici kaf mantarlarinin
ogrencilere etkileri, alerjik semptomlari, bina i¢i hava kalitesi arastiriimak

istenmesinden dolay1 Andersson’'un MMO080 anketi uygun bulunmustur.

Atmosferdeki mantar konsantrasyonu bircok parametreye bagli olarak,
mevsimlere, aylara, bolgesel farkliliklara, ornekleme alaninin tarimsal ve
hayvancilik faaliyetlerine, kirlilik duzeyine, yagdis, nem ve isi faktorlerine gore
degiskenlik gostermigtir.  Sporlarin  havadaki yogunlugu cografik alanin
Ozelliklerine, mevsimsel degisikliklere ve gunun farkli zamanlarina gore
degismektedir. Ayrica ruzgar, nem, sicaklik, yagis, rakim ve vejetasyon tipi
gibi faktorler de bir bolgenin atmosferinde bulunan mantarlarin nitelik ve

niceligini etkilemektedir (164).

Alerjik hastaliklarin yayginhgr ayni Ulkenin degisik bolgelerinde farkl
bulunabilmektedir.  Dunyadaki  alerjik  hastaliklarin  yayginligindaki
farkliliklarda ¢evresel etmenler ¢cok dnemlidir. Turkiye farkli cografik bolgeleri
olan buyuk bir Ulkedir. Bitki ortisu, sosyal yapi, sosyoekonomik durum, iklim
ve hava Kkirliligi bakimindan cografik bolgelerde farkhliklar vardir (164).
Denizli Anadolu yarimadasinin guneybati, Ege Bdlgesinin dogusunda yer
almaktadir. Turkiye’de Ege bolgesinin izmirden sonra ikinci blyik ilidir.
Tekstil, deri endUstrisi konusunda 6nemli bir merkezdir. Denizli, Turkiye’nin

hava kirliligi konusunda 6nde gelen sehirlerinden birisidir (165).
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Atmosfer, mikroorganizmalarin dremesi i¢in uygun bir ortam olmamakla
birlikte, atmosferde c¢esitli organizmalar ve bunlara ait sporlar degisik
oranlarda bulunmaktadir. Mantar sporlari 6nemli alerjenler olduklarindan,
havanin fungal florasi ile ilgili galismalar, mantar sporlarinin havadaki miktari
ve alerjik etkileri hakkinda bilgi vermektedir. Hava orneklerinin alindigi
besiyerleri, ornekleme prosedurld, mantarlarin toplandidi gunun farkli
zamanlari, o6rnekleme sikligi ve slresi havadaki mantarlarin izlenmesini
etkileyen faktorlerdendir (166, 167).

Li ve Kuo, 1992 yilinda i¢ ortam ve dis ortamdaki hava kaynakli mantar
karakterizasyonunu arastirmiglardir. Taiwan’da bagil nem genellikle %70’in
Uzerinde ve sicaklik 20-30°C arasinda degismektedir. Bu arastirmada Mayis
ve Haziran aylarinda alti konuttaki i¢ ortam ve dis ortamdaki mantar turlerini
ve solunumla alinabilen mantar seviyesini belirlemiglerdir. Hava
orneklemesinde “Andersen hava érnekleme cihazi” kullanilmistir. Ornekleme
suresi 30 sn—1 dk arasinda degismistir. Evlerin oturma odasi, yatak odasi,
mutfak ve banyolarindan tekrarlayan hava érnekleri alinmistir. Sonugta i¢ ve
dis ortamlarda saptanan mantar sporlarinin ¢gogu solunuma elverisli ¢gaplarda
(0,65—4,7 um) bulunmustur. i¢ ortamdaki total spor konsantrasyonu 420—
4200 cfu/m® arasinda, solunabilir spor konsantrasyonu da 250—1000 cfu/m®
arasinda saptanmistir. Ortalama olarak Haziran ayindaki mantar seviyesi
Mayis ayinda goézlenenden daha yiksek bulunmustur. Bunun yaninda
solunumla alinabilen mantar seviyesinde i¢ ortamdakinin dis ortamdakine
orani iki kat daha fazladir. Aspergillus, Penicillium ve Cladosporium cinsleri,
hem i¢ ortamda ve hem de dis ortamda ylUksek miktarlarda bulunmuslardir
(168). Bizim calismamizda Mart ayinda ortalama sicaklik degerleri 18—23°C,
ortalama bagil nem de %60 ile %75 arasinda Olgulmustir. Okullarin i¢
ortamlarinda dlgllen total spor konsantrasyonu da Li ve Kuo’nun galismasi

ile uyumlu olarak 3984 cfu/m® oraninda saptanmistir.
Zagreb’de 2004 yilinda Peternel ve arkadaslari Cladosporium sp. ve

Alternaria sp. sporlarinin atmosferik konsantrasyonlarini ve bazi meteorolojik

etkileri arastirmiglardir. Agustos 2002 ve Agustos 2003 aylarinda, Zagreb
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atmosferindeki spor konsantrasyonunu ve meteorolojik faktorler arasindaki
iliskiyi arastirmiglardir. “VPPS 2000 Hirst volumetric spore trap” (Lanzoni,
Bologna, lItalya) hava 6rnekleme cihazi kullaniimistir. Agustos 2002'de
ortalama sicaklik 21,6°C, yagmurlu gin sayisi 15 iken; Agustos 2003’'de
ortalama sicaklik 25,8°C, yagmurlu gin sayisi yedi olarak kaydedilmigtir.
Alternaria sp spor sayisi 2002'de 1408, 2003'de 4706 olarak; Cladosporium
sp. spor sayisi da 2002°'de 6831, 2003’de 22682 olarak saptanmigstir. Bunun
sonucunda, hava durumunun iyi oldugu 2003 Agustos’'unda (yUksek hava
sicakligi nedeniyle), Alternaria ve Cladosporium sporlari 2002’nin ayni
ayindan Uug¢-dort kat daha fazla kaydedilmigtir. Gun iginde 06:00-08:00
saatleri arasinda en az spor sayisi, 10:00-12:00 saatleri arasinda da en fazla

spor sayisi saptanmigtir (169).

Kansas’da 1998-2005 yillari arasinda yapilan bir arastirmada “Burkard
volumetrik hava ornekleme cihazi” ile bes katli binanin terasindan hava
ornekleri alinmigtir. Sonugta Alternaria sporlarinin yaz mevsiminde ¢ok daha
baskin oldugu, kis mevsiminde konsantrasyonun dusus gosterdigi, ilkbahar

ve sonbaharin ilk ayinda pik yaptigi ortaya konmustur (170).

Kore’de 2006 yilinda Lee ve Jo, ylksek apartman binalari ve dig
cevrelerdeki  bioaerosol  karakteristiklerini  incelemigler ve  fungal
konsantrasyon agisindan Cladosporium, Penicillium, Aspergillus ve Alternaria
tespit etmiglerdir. Hava o6rneklemesinde “Anderson hava ornekleme cihaz!”
ile DG-18 agar ve MEA kullaniimigtir. Kig dénemi (2002-2003) ve yaz
déneminde (2003) on katin Gzerindeki, beton ve demirden insa edilmis ve her
bir dairede en az Ug-alti kisinin yasadigl evlerden hava ornekleri alinmigtir.
Evlerin oturma odasi, yatak odasi, ¢ocuk odasi, banyo ve mutfaklarindan
hava ornegi toplanmistir. Evler gb6zle goérunur kuf varhdi acgisindan
incelenmigtir. Bu c¢alismada hem bina i¢ci hem dis c¢evre fungal
konsantrasyonu yaz mevsiminde kis mevsiminden daha yuksek bulunmustur.
Ayrica her iki gcevrede de yagis alan periyotta yagis almayan periyottan daha

yuksek konsantrasyonda saptanmigtir. Total fungal konsantrasyon ve
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Cladosporium konsantrasyonu mutfaklarda diger odalardan daha yuksek

oranlarda bulunmustur (171).

Kore’de 2005 yilinda Jo ve Seo, ilkdgretim okullarinda, evlerde,
barlarda, internet kafelerde ve dis ortamlarda havadaki bakteri ve mantar
konsantrasyonunu saptamaya yonelik, yaz ve kis periyotlarini kapsayan
arastirmada sirasiyla Cladosporium, Penicillium, Aspergillus ve Alternaria
olarak saptamiglardir. Bu calismada bina i¢i ve dis ¢evre bioaerosollerinin
seviyelerinin yayllimini etkileyen alti parametreyi dikkatle incelemiglerdir.
Bunlar cevre tipi, 6rnekleme zamani, mantar turlerini tanimlamada kullanilan
besiyeri tipi, mevsimsel degisimler, yerlesim alanlari ve yaz periyodudur.
Hava orneklemesinde “Anderson hava o6rnekleme cihazi” ile DG-18 agar ve
MEA kullanilmigtir. Bina i¢i ve dis g¢evre havasindaki mikrobiyal
konsantrasyon mevsime bagli bir sekilde degiskenlik gostermektedir. Ayni
arastiricinin sonuglarina goére bina i¢i ve dis ¢evre havasindaki fungal
konsantrasyon yaz mevsiminde kis mevsiminden daha ylksek bulunmustur.
Bina i¢i ortamda Olgllen toplam mantar sporu konsantrasyonu, okul
ortamlarinda bar ve internet kafelere kiyasla daha yuksek bulunmusgtur (172).
Bu calismanin sonuglari bizim c¢alismamizla benzer bulunmustur.
Calismamizda okullarin i¢ ortam havasinda en sik Penicillium, Aspergillus,
Cladosporium ve Alternaria cinsleri saptanmistir. Ancak bu ¢alismadan farkl

olarak mantarlarin mevsimsel degisiklikleri incelenmemistir.

Diger calismalarda da yaz mevsimindeki bina ici fungal konsantrasyon

kis mevsimindeki konsantrasyondan daha fazla bulunmustur (173, 174).

Ren ve arkadaslari 1996 Kasim ve 1997 Ekim aylari arasinda yeni
kurulan bir yerlesim bolgesindeki 11 evin oturma odasi, yatak odasi ve
bodrumlarindan hava o6rnekleri almiglardir. Bu evler agaclik ve su kenari
bdlgelerden secilmistir. “Burkard hava ornekleme cihazi” ile DG-18 agar ve
MEA kullaniimistir. Bir dk boyunca 20 litre hava alinmistir. Bina igi
havasindaki fungal konsantrasyon yaz mevsiminde kis mevsiminden daha

yuksek bulunmustur. Toplamda 36 cins, 113 tur bulunmustur. Asperqgillus,
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Penicillium, Alternaria ve Cladosporium cinsleri i¢ ortam havasinda en fazla
saptanan cinsler olarak bulunmustur. Evlerin bodrumunda diger bolimlere
gore daha yuksek mantar konsantrasyonu saptanmistir. Aspergillus ve
Penicillium cinsleri i¢ ortam havasinda, Cladosporium cinsi ise dis ortam
havasinda daha fazla bulunmustur (173). Orneklemenin yapildigi dénem
farkli olmakla birlikte elde edilen bu sonuglar ¢alismamiz ile benzerlik

gOstermektedir.

Vicens ve Fernandez 1984 yilinda genellikle soguk aylarda mantar
konsantrasyonlarinda dusus go6zlendigini; Mitakasis ve Guest 2001 yilinda
Cladosporium ve Alternaria turlerinin ilkbaharda ve yazin pik yaptigini
gostermiglerdir (175, 176).

ispanya Cordoba’da 1999'da Romero ve arkadaslari, atmosferdeki
Alternaria sporlarini ve bu sporlarin meteorolojik parametreler ile olan
iligkilerini arastirmiglardir. Calismalarinda spor sayisi artisinin hava sicakligi
ile pozitif, yagmur ile ise negatif bir iliskisi oldugu sonucuna varmislardir
(177).

Ulkemizde de benzer arastirmalar yapimistir. Bursa'da 1998'de
Simsekli ve arkadaslarinin yaptiklari ¢alismada atmosferdeki Penicillium ve
Aspergillus genuslarina ait turlerin saptanmasi ve mevsimsel degisimlerinin
belirlenmesi amac¢lanmistir. Bu ¢alisma sonucunda bu iki genusa ait turlere
siraslyla ilkbaharda ve sonbaharda daha sik rastlandidi ortaya ¢ikmistir. Bu
sonucun yillara bagl olarak iklimsel faktorlerin etkisi ile gergeklestigi
dugunulmektedir (178).

Ege bdlgesinin cografi acgidan o6nemli farklilklari mikroklimalarin
bélgesel degerlendirme zorunlulugunu ortaya ¢ikarmaktadir. Ornegin izmir'de
Seferihisarda Haliki ve arkadaslar tarafindan ilkokullarda yudrutilen bir
calismada bes ilkokul binasindan bina igi ve digi hava ornekleri bir yillik
periyod boyunca (Mart-Nisan 2004 ile Ocak-Subat 2005 aylari arasinda)

alinmistir. Toplamda 7122 mantar kolonisi sayillmig, 17 cins, 64 tir
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bulunmustur. Deri testi 117 6gretmenden 55’ine uygulanmigtir. Yapilan deri
testlerinde 24 6gretmende en az bir mantara karsi duyarlilik saptanmistir.
Sonucta okullara ve hava 6rneklerinin alindigi periyoda gore bulunan mantar

sayilari istatistiksel agidan anlamli bulunmustur (179).

Bizim c¢alismamizda anket sonuglarina goére alerjik semptomlarin
yuksek oranda goruldugu siniflardan hava 6rneklerinin alinmasi Mart 2009
ayi iginde yapilmigtir. Sirasiyla en sik Penicillium sp (%46,0), Aspergillus sp
(%18,0), Cladosporium sp (%17,0), Alternaria sp (%15,0) ve diger cinsler
(%4,0) kaltare edilmistir (Tablo—18). A.niger diger Aspergillus turlerinden
daha sik saptanmigtir. Sporlarinin diger Aspergillus tirlerine goére daha
blylk olmasi, solunum havasinda bulundugu durumlarda alt solunum
yollarina kadar alinmayip, cogunlukla alerjik semptomlara yol agmasi A.niger
icin beklenen bir durumdur. Calismamizda buldugumuz sonuglarin literatirle
benzer oldugu goérulmektedir. Mart ayi Denizli iklimi agisindan serin bir ay
oldugundan binalarin kapi ve pencereleri kapalidir. Bundan dolayi dis ortam

kif mantari kontaminasyonunun en az seviyede oldugu dugunulebilir.

Literatirde farkli mevsimlerde degisik oran ve cinslerde kuf
mantarlarinin saptandigi belirtiimektedir. Bizim ¢alismamizda
standardizasyon ve verilerin birbirleri ile karsilastirilarak degerlendirilebilmesi
amaci ile hava orneklemesi sadece Mart ayi icinde yapilmistir. Farkh
mevsimlerde orneklemenin yapilmasinin, kultire edilen kif mantari cins ve

oranlarinda daha farkli sonuclara neden olacag belirtiimektedir.

Literatirde bir¢cok ¢alismada mantar izolasyonu igin yergekimi esasina
dayali kdltur besiyeri agcma (Petri, gravitasyon) yontemi kullaniimigtir. Bu
yontemde igerisinde steril besiyeri bulunan petri kaplarinin kapaklar
ornekleme yapilacak bdlgede 10-20 dk sureyle acgik tutularak havada asili
halde bulunan mantar sporlarinin besiyeri Uzerine dismesi amaglanmaktadir.
Ancak ucuz ve pratik oldugu igin ¢ogunlukla tercih edilen bu yéntemin bazi
dezavantajlari da bulunmaktadir. Oncelikle besiyeri yiizeyine temas eden

havanin hacmi tam olarak bilinmemektedir. Ayrica besiyeri Uzerine disen
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mantar sporu sayisi gevresel faktorler ile 6rnegin rizgéarin yonu ve siddeti ile
degismektedir. Bu gibi dezavantajlarindan dolay! kudltar besiyeri agma
yontemi, hava ornekleme cihazi ile yapilan 6rneklemeye gore daha az
glvenilir sonuglar vermektedir (26, 30). Bizim calismamizda Air ideal
Sampler (Bio-Merieux, Fransa) hava érnekleme cihazi kullaniimigtir. Cihazin
calisma prensibi motoru araciligi ile cektigi belli miktardaki havayi petri
icerisindeki steril besiyeri Uzerine g¢arptirmak ve havada bulunan mantar
sporlarinin besiyerine yapismasini saglamak seklindedir. Cihazin c¢ektigi
hava miktari, cihaz Uzerinde elektronik olarak ayarlanabilmektedir. Carptirma
yontemi, belirli sirede belirli hacimdeki havanin, hava érnekleme cihazi ile
cekilerek, besiyerine c¢arptirimasi esasina dayanmaktadir. Carptirma
yontemi, havada bulunan bioaresol sayisinin disik oldugu zamanlarda da
kullanilan, diger tespit etme metotlarina gére daha yuksek oranda tespiti
saglayan bir ydntemdir. Ornek alimi sonrasinda ilave bir isleme gerek yoktur.
Cihaz yuksek randimanli 6rnek alma Ozelligine sahiptir ve uygulanmasi
oldukga kolaydir (180).

Kuf mantarlarinin tanimlanmasi morfolojik, biyolojik, molekuler, genetik
ve fizyolojik karakteristiklere dayanir. Morfolojik 6zelliklerin belilenmesi hem
makroskobik hem de mikroskobik yodntemlerle yapilir. PCR, IFA, DNA
dizileme gibi molekuler ve genetik ¢calismalarin ilerlemesiyle farkli yaklagimlar
calisilmistir. Bununla beraber bu ydntemlerin pratikte kullanimlari sinirhidir.
GUnumuzde mantarlarin tanimlanmasi halen morfolojik 6zelliklere gore

siniflandirma temeline dayanir.

ic alanlardan érnek alma prosediri dogru bir kaniya varilabilmesi icin
cesitli drnek tiplerini igermelidir. Kultlire edilebilir ve kultire edilemeyen
metodlar farkli hassasiyet ve kapasiteye sahiptir. Her iki metot da problemi
genel olarak belirlese de en guvenilir agiklama iki metodun beraber olarak
kullaniimasi ile elde edilir. Kllture edilebilir metotlar bizim calismamizda
kullandigimiz Air ideal hava érnekleme cihazi, Andersen N6, Biotest RCS,
SAS, EM Science MAS 100 ve kati besiyeri iceren petrilere hava ¢ekerek

havadaki mantar sporlarini toplayan diger ornekleyicileri igerir. Hava ornegi
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cekilen petriler daha sonra inklibe edilerek ortamda gelisen mantarlarin
tanimlanmasi yapilir. Bu yontemin en blyuk avantaiji titiz ve dogru bir sekilde
tanimlama vyapilmasina izin vermesidir. Zefon Air-O-Cell, Burkard,
Allergenco, BioSIS, Cyclex-d ve diger kultire edilemeyen ya da 'spore-trap'
ornekleyiciler de dusuk seviyelerde bulunan sporlarin hassas bir sekilde
tespit edilmesini saglarlar. Tanimlamada spesifite konusunda yetersiz
kalsalar da kultirde Uretilemeyen spor tirlerinin tespit edilmesini saglarlar
(25).

Hasta bina sendromu olarak tanimlanan olgularda hasta Kkisilerin
hastaliklar ile yasamlarini stirdirmekte olduklari binalar arasinda siki bir
iligki oldugu bilinmektedir. Alinan iyi bir anamnez sirasinda ya da sorulan
anket sorularinda yasam alanina yonelik sorularla temel bilgiler edinilmeye
calisiimalidir (44). Bu nedenle ¢alismamizda da oldugu gibi stpheli gorulen
olgularda Oncelikle binanin hasta oldugunun gdsteriimesi gerekmektedir.
Bizim c¢alismamizda da secilen ilkdgretim okullarinda alinan hava
orneklerinde kuf mantarlarinin  yogunlugu arastirilarak okul binalarinin

durumlari incelenmigtir.

Bu calismada yer alan okullarin dogal yolla yapilan havalandiriimasi
ogretmenlerin vermis olduklari bilgiler dogrultusunda giinde sabah ve aksam
olmak Uzere iki kez tekrarlanmaktadir. Bahsi gegen okullarin okul i¢i ortamina
ait solunan havanin yenilenmesi ve temiz hava devri saglanmasinin duzensiz
oldugu anlasiimaktadir. Ancak bu islemlerin rastgele ve disariya agilan
pencereler yardimi ile yapilmaya calisildigi bildirilmistir. Ayrica ortamin
sicaklik, nem, havalandirma, havanin hareketi, taze hava, Isi yayilimi,
gurdltd, isiklandirma/aydinlatma, radyasyon gibi etkenler solunan havanin

kalitesini ve sicak hava konforunu etkilemektedir.

Bina i¢i ortamlarda mantar maruziyetine bagl alerjik reaksiyonlar ve
mantar metabolitlerinin etkileri gibi saglik Uzerine etkileri son zamanlarda
artan ilgi odagi olmustur. GUnumuzde kapali hava mantar konsantrasyonlari

icin resmi standartlar bulunmamaktadir. Ancak, bina i¢i mantar seviyesinin
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150-1000 cfu/m® olmasi insanlarda saglik sorunlarina neden olmasi igin
yeterli kabul edilir (71). Bizim ¢alismamizda da hava drneklerinin alindigi her
bir sinifta kiiltire edilen kiif mantarlari toplaminin 140—400 cfu/m® arasinda
degistigi bulunmustur (Tablo—18). Bu veriler hava 6rnegi aldigimiz siniflarda
saglik sorunlarina neden olabilecek seviyede kuf mantari bulundugunu

gOstermektedir.

Hava gibi ¢esitli ortamlardan mantar izolasyonu yapilirken karsilasilan
en oOnemli sorunlardan birisi de izolasyon icin kullanilan besiyerlerinin
ortamda bulunan tim mantarlarin Uremesi ve gelismesi igin uygun
olmamasidir. Mimkin oldugu kadar ¢gok mantar izole edebilmek i¢in oldukga
genel besiyerleri kullanilmaktadir fakat bazi mantar tarleri bu besiyerlerinde
gelisme gosteremedidi veya diger tlrlere gore daha geg¢ gelisim gosterdigi
icin rekabet edememekte ve sonugta o ortamda bulunmasina ragmen
izolasyonu mumkin olmamaktadir. Bizim c¢alismamizda ilk izolasyon
asamasinda %1 kloramfenikol ilaveli Saboraud Dekstroz Agar (SDA)
kullanilmistir. ihtiyag varliginda spor olusumunun indiiklenmesi igin de yulaf
unu agar, malt ekstrakt agar (MEA) ve patates dekstroz agar (PDA)

kullanilmigtir.

SDA besiyeri, klinik materyallerden mantarlari izole etmek igin kullanilan
genel amagli bir besiyeridir. Besiyerinde neopepton kullaniimasi ile
makroskopik morfoloji ve pigment olusumu arttiriimaktadir. Besiyerine %1
kloramfenikol ilavesi besiyerini kontamine etmesi olasi olan bir¢ok bakteri
turinU inhibe etmektedir. Diger ¢alismalarda da izolasyon asamasinda SDA,
PDA, Rose bengal kloramfenikol agar, Rose bengal streptomisin agar, DG—
18 agar, Malt ekstrakt agar gibi farkli besiyerleri kullaniimigtir. DG-18
(dikloran gliserol-18) agar, Ozellikle dusuk su aktivitesinde blyime
yetenegine sahip (kserofilik) mantarlarin soyutlanmasinda kullanilir. Hava
ornekleri, genis spektrumlu mantar besiyeri olmasi nedeniyle SDA, PDA, %2
Malt ekstrakt agar, Czapek’s dox agara ve kserofilik mantarlarin Gremesi igin
de DG-18 agara ekilebilmektedir. Czapek’s dox agar, azot kaynagi olarak

sodyum nitrati kullanabilen genel bir besiyeridir. Rose bengal agar ise ¢ok
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yuksek bakteri yukine sahip olan orneklerden kuf sayimi ve izolasyonu
amaciyla kullaniimaktadir. Rose bengal, kuf kolonilerinin besiyeri yluzeyinde
asirt gelisimi  ve yayllmasini da sinirlayarak izolasyon ve sayimi
kolaylastirmaktadir (171, 181, 182).

Dunya genelinde pek ¢ok Ulkede oldukga uzun bir suredir yapilmakta
olan hava ortamindaki mantar varligi ¢alismalari Ulkemizde &zellikle son
yillarda biyik bir artig gostermistir. Ozellikle Istanbul, Edirne ve Eskisehir
illerinde hava ortaminda mantar varligini inceleyen ¢ok sayida c¢alisma
bulunmaktadir (31, 183-186). Bu illerin yani sira gecmis yillarda izmir,
Manisa, Bursa, Burdur ve Ankara illerinde de ¢alismalar yapilmigtir (36, 166,
187-189). Bahsedilen bu caligsmalar ile arastirmamiz arasinda sonugclari

itibariyle birtakim benzerlikler ve farklliklar bulunmaktadir.

Asan ve arkadaslari 2002 yilinda, bir yilda 216 petri kutusundan 2481
mantar kolonisi izole etmislerdir. Sonugta; 11 genusa ait 37 mantar tira izole
edilmistir. Boylece, Aspergillus ve Penicillium tarlerine ait bes tur Turkiye'de
yeni kayitlara eklenmigtir. Alternaria ve Penicillium galigilan bolgelerdeki en
stk bulunan mantar cinsleridir (162). Bizim c¢alismamizda da ilkogretim
okullarindan alinan hava o&rneklerinde en sik rastlanan cinsler sirasiyla
Penicillium sp, Aspergillus sp, Cladosporium sp ve Alternaria sp olarak
bulunmustur. Bizim calismamizin sonuclarinin Asan ve arkadaslarinin 2002

yilinda yaptiklari galismanin sonuglari ile uyumlu oldugu gorilmektedir.

Asan ve arkadaglar tarafindan 2004 yilinda Eskisehir ilinde yapilan
hava ortamindaki mantar varligi ile ilgili calismada dokuz aylik bir 6rnekleme
dénemi sonucu toplam 2518 mantar kolonisi sayildigi ve en sik olarak
siraslyla Alternaria, Cladosporium ve Scopulariopsis genuslarina rastlanildigi
belirtiimektedir (31). Bu calisma ile g¢alismamiz arasinda kismi benzerlik
bulunmasina ragmen Scopulariopsis genusuna calismamizda
rastlanilmamigtir.  Bunun nedeni olarak 6rnekleme dénemimizin ¢ok daha

kisa bir zaman dilimini kapsamasi ve iklimin daha farkli olmasi disundlebilir.
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Edirne’de 2005 yilinda Aydogdu ve arkadaslar ilkdgretim okullarinda
yaptiklari bir c¢alismada bina iginde hava ortaminda mantar varligini
arastirmiglardir. Bu c¢alismada en sik rastlanilan mantarlar sirasiyla
Penicillium, Cladosporium, Alternaria ve Aspergillus olarak verilmigtir (184).

Bu sonugclar ¢calismamiz ile benzerlik gostermektedir.

Bursa’da 1999 yilinda Simsekli ve arkadaslari 16 farkhh gida dretim
kurulusu ve ambarlarin i¢ ortamlarindaki hava kaynakli mantar
kontaminantlarinin izole edilmesini ve tanimlanmasini hedeflemislerdir.
Sonug olarak 20 cinse ait 63 tur kuf izole edilmistir. Bunlardan Aspergillus ve

Penicillium cinslerine ait yedi tlr Turkiye igin yeni kayitlardir (166).

Manisa il merkezinde 1994 yilinda Tamer ve arkadaslar tarafindan
yapilan galismada atmosferdeki Cladosporium ve Alternaria genuslarina ait
sporlar sayllmis ve Cladosporium genusuna ait spor sayisinin Alternaria
sporlarindan ¢ok daha fazla oldugu saptanmistir (190). Tamer ve arkadaslari
tarafindan 1996 yilinda Manisa ilinde yapilan ¢calismada ise segilen bina igi
istasyonlarin hava ortaminin mantar florasi ortaya konulmaya ¢aligiimistir. Bu
calismalarda siklikla karsilasilan genuslar Cladosporium, Alternaria,
Penicillium ve Aspergillus olarak verilmistir (188). Elde edilen bu sonuglar da

calismamiz ile benzerlik gostermektedir.

Manisa merkez ilcede 1996'da Tamer ve arkadaslari bazi kapali spor
salonlarinda bina i¢i havanin mikrobiyal florasini incelemiglerdir. Bu
calismada %26,8 Penicillium, %22,2 Aspergillus ve %16,6 Alternaria
genuslarina ait tarlere rastlamiglardir (191). Bu sonuglar calismamiz ile

uyumlu bulunmustur.

Colakoglu 1996'da istanbul ili'nin Avrupa yakasinda atmosferdeki
mantar sayimini yapmistir ve en énemli mantar cinsleri olarak Penicillium,
Aspergillus, Alternaria ve Cladosporium’u vermigtir. Anadolu yakasinda da en
yaygin mantar sporlarinin Cladosporium genusuna ait olduklari belirtiimistir.

Bizim ¢alismamizda da Penicillium ve Cladosporium cinsleri en sik rastlanan
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cinslerdir. Anadolu yakasinda atmosferdeki mantar sporu konsantrasyonu da
sirasiyla Cladosporium, Penicillium, Ustilago, Aspergillus ve Alternaria olarak
verilmigtir (192). Genel olarak bu c¢alismanin sonuglari ile g¢alismamiz
arasinda benzerlik bulunmasina ragmen Ustilago genusuna ait turlere
¢alismamizda rastlaniimamistir. Bu durum érneklemenin yapildigi bolgeye ait

mikroklima ve ¢evrenin organik 6zelliklerine (tarim vb) bagh olabilir.

istanbul’da 2004 yilinda Colakoglu tarafindan yapilan, bina ici ve bina
disi florayi belirlemeye yonelik bir bagka ¢alismada da bina i¢i ortamda en sik
Penicillium genusuna, bina digl ortamda ise en sik Cladosporium genusuna
rastlanildigi belirtilmistir (186). Bu sonugclar kismen ¢alismamiz ile benzerlik
gOstermektedir. Calismamizda bina igi ortamlarda en sik olarak Penicillium

genusuna rastlaniimistir.

Sarica ve arkadaslari 2002 yilinda Trakya Universitesi hastanesinin
farkll bolumlerinde hava kaynakli bina i¢i mantar ve bakterileri gézlemlemis
ve alti aylik periyod slresince hastane atmosferinden on bakteriyal cins
(Acinotebacter, Bacillus, Corynebacterium, Enterococcus, Escherichiae,
Listeria, Micrococcus, Propionibacteria, Staphylococcus ve Streptococcus),
yedi mantar cinsi (Alternaria, Aspergillus, Cladosporium, Paecilomyces,
Penicillium, Scopulariopsis ve Trichothecium) ve 33 mantar tlrl izole
etmiglerdir. En sik karsilasilan mantar tlrt olarak Cladosporium herbarum
verilmigtir. Cladosporium genusunu sirasiyla Penicillium ve Alternaria
genuslar takip etmektedir (193). Elde edilen bu sonuglar genel olarak

calismamiz ile uyum gdstermektedir.

Edirne ilindeki kres ve glindiiz bakimevlerinin i¢ ve dis ortaminda
havayla tasinan mantar ve bakterilerin arastinldigi calismada Cladosporium,
Penicillium, Alternaria en sik izole edilen mikrofungus cinsleri iken,
Penicillium 26 turle en fazla tur zenginligine sahip mikrofungus cinsi olmusgtur
(30).
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Denizli'de Ergin ve arkadaslari tarafindan 2005 yilinda c¢evresel
mantarlarin etkisini arastirmak amaci ile bir arkeolojik kazi alaninda, kapali
depoda c¢alisanlara MMO40ONA anketi uygulanmistir. Uygulanan anket
sonugclarina gore 41 arkeoloji ¢alisaninin sekizinde (%19,2) saman nezlesi,
brongiyal astim ve egzema gibi alerjik 6zellikler saptanmistir. Temmuz-Eylul
aylari arasinda da Air ideal hava érnekleme cihazi ile kazi deposundan ve
dis ortamdan alinan hava érneklerinde 11 farkli cins tanimlanmstir. i¢ ortam
havasinda en sik rastlanan kufler Cladosporium spp, Aspergillus spp,
Penicillium spp iken, dis ortam havasinda Cladosporium spp, Alternaria spp,
Aspergillus spp ve Penicillium spp olarak saptanmistir. Kazi dénemi
suresinde Temmuz, Agustos ve Eylul aylarinda ortalama kiuf konsantrasyonu
ic ortam havasinda sirasiyla 528, 578 ve 1023 cfu/m®; dis ortam havasinda
ise 352, 409 ve 553 cfu/m® olarak saptanmistir (163). Bu calisma yaz
doneminde yapilmis olup yuksek nem ve sicaklik faktorine bagli olarak
yuksek spor konsantrasyonu bulunmasi beklenen bir sonugtur. Bizim
calismamizda Mart ayi igerisinde siniflarda ortalama kif konsantrasyonu

140—400 cfu/m® arasinda él¢ilmstir.

Tarkiye'de yapilmis c¢alismalarda alerjik hastaliklarin belilenmesinde
bdlgelere, zamana ve calismanin yapildigi yontemlere gore énemli farkhliklar
gorilmektedir. Henlz Glkemizde bu konuda yapilan ¢alismalari degerlendiren
meta-analiz  arastirmalari ulasilabilen literatlrde bulunamamistir.
Aragtirmalarin verilerinin yayginhgindaki farkhliklar hem farkli yas gruplarina,
hem de c¢alismalarin ¢ogunda anketlerin anne ve babalar tarafindan
doldurulmus olmasina bagl olabilir. Anne ve babalarin gbézlemi gocuklarin
algiladigindan farkl olabilir. Bizim ¢alismamizda da anket sorulari gocuklarin
anne ve babalari tarafindan dolduruldugundan alerjik semptomlari olan

gocuklarin tam olarak tespit edilmesi mimkuin olmayabilir.
Dunya genelinde pek cok Ulkede de uzun zamandir havasal mantarlar

ile ilgili ¢esitli calismalar yapilmaktadir. Hava yoluyla taginan mantar sporlari

bina icinden veya acik havadan kaynaklanabilir. Codu calisma dunyanin
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cesitli bolgelerindeki atmosferde ve bina iginde bulunan mantar sporlarini

incelemigtir.

italya Pavia’da 1998’de Rolandi ve arkadaslari bir hastanenin degisik
birimlerindeki (19 operasyon odasi, bes yogun bakim Unitesi, dort
laboratuvar) havasal mantarlari belirlemeye calismiglardir. “SAS hava
ornekleme cihazi” kullanilarak SDA besiyerine hava ornekleri alinmis ve
kantitatif analiz yapilmistir. Calismalarinda 23 mantar tard izole edip
tanimlamiglar ve Cladosporium genusunun dominant oldugunu belirtmiglerdir
(194).

Vatikan’da 1997 yilinda Montacutelli ve arkadaslari Sistine Sapeli’nin
hava ortaminin mikroflorasini tespit etmek amaci ile yaptiklari galismada
“SAS hava o6rnekleme cihaz!” ile hava orneklerini almiglardir. Cladosporium
ve Penicillium genuslarina dahil turlerin digerlerine gore sayica daha fazla

oldugu sonucuna varmiglardir (195).

Milan sehrinde 1995-1996 yillarinda Picco ve Rodolfi iki yer alti
istasyonundaki i¢ ortam ve dis ortam havasinda bulunan mantarlari
belirlemek igin yaptiklari bir yillik ¢alismada mantarlarin izolasyonunda PDA
besiyerini  kullanmislardir. ic ortam havasinda Penicillium, Alternaria,
Epicoccum ve Cladosporium cinslerini dominant cinsler olarak
saptamiglardir. Dis ortam havasinda ise en sik Cladosporium, Penicillium,
Epicoccum ve Alternaria cinsleri  bulunmustur (196). Yer alti
istasyonlarindaki yuksek nem ve sicaklik faktorine bagl olarak ylksek spor

konsantrasyonu bulunmasi beklenen bir sonugtur.

Polonya’nin Cracow kentinde 2002 yilinda Kuder’in yaptigi ¢alismada
“Chirana aeroskop hava drnekleme cihaz!” ile kloramfenikolli Czapek’s agar
Uzerine bina ic¢i ve bina digi ortamdaki mantar sporlari élgimua yapilmigtir.
Mantar sporlarinin mevsimsel degisimi de incelenmistir. Yaz mevsiminde
hem i¢c hem de disg ortamda Cladosporium cinsi en sik, kis mevsiminde ise

Penicillium ve Aspergillus cinsleri en sik bulunmustur. Dis ortamda i¢ ortama
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gore Ug¢ kat fazla mantar sporu sayillmistir. Yaz aylarinda daha fazla mantar
kolonisi saptanmistir (197). Bizim galismamizda hava orneklemesi Denizli
icin kis-bahar gegcis iklimi doneminin géruldugu Mart ayi icinde yapilmis olup
i¢c ortam hava 6rneklerinde bu ¢alismayla uyumlu olarak en sik Penicillium ve
Aspergillus cinsleri bulunmus, ancak mantar sporlarinin mevsimsel degisimi

incelenmemigtir.

Pakistan’in  Karagi kentinde 1998-1999 yillarinda Afzal ve
arkadaslarinin calismasinda “petri acik birakma metodu” ile PDA ve SDA
besiyerleri kullanilarak atmosferdeki mantar cinsleri arastirilmigtir. Toplam 21
cinse ait 53 tir mantar saptanmistir. Bu ¢alismada iki yil boyunca ayda iki
sefer sabah, 6gdle ve aksam hava Ornekleri alinmistir. Her ayin 1s1 ve bagil
nem degerleri kaydedilerek 1si ve nemin koloni ve tur Uzerine etkisi
arastinimistir. Sicaklik ve nemdeki artisin atmosferdeki mantar sayisinda da
artisa yol acgtigini belirlemiglerdir. Yaz déneminde sicakhidin artmasi ile ve
rolatif nemin ylUksek oldugu aylarda mantar tur ve sayilari yuksek oranda
bulunmustur (198). Bizim ¢calismamizda hava orneklemesi sadece Mart ayi
icinde yapildigindan i1si ve nem faktérinin mantarlarin gogalmasi Uzerine

etkisinin olup olmadigi arastiriimamistir.

Pakistan’in Karaci kentinde 1999 yilinda Afzal ve Mehdi’'nin atmosferik
mantarlari belirlemeye yonelik yaptiklari galismada yerden 1,5-5 ve 10 metre
yuksekliklerden hava ornekleri almiglardir. En sik Aspergillus, Alternaria,
Penicillium ve Cladosporium genuslarina ait turlere rastlamiglardir.
Aspergillus cinsi iginde de en sik A.niger turinun Uredigi gordlmustar (199).
Bu durum bizim galismamizla uyumludur. Bizim ¢alismamizda da Aspergillus
cinsi icinde en sik A.niger kultire edilmigtir. Ancak bu calisma disg ortam
atmosferindeki mantarlari inceleyen bir ¢alismadir. Bizim ¢alismamizda ise i¢

ortam hava dérneklerindeki mantar cinsleri incelenmigtir.
Brezilya’nin Fortaleza sehrinde 2004 yilinda Menezes ve arkadaslari

yaptiklari ¢alismada bir yil boyunca her hafta “petri agma yontemi” ile SDA

besiyerlerine hava drneklerini almisglardir. Toplamda 1521 koloni, 24 mantar
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cinsi saptanmistir. %45 Aspergillus, %13 Penicillium, %10 Curvularia, %7
Cladosporium, %6 Mycelia sterilia, %4 Fusarium, %3 Rhizopus, %3
Drechslera, %2 Alternaria ve %2 Absidia cinsleri bulunmustur. Astim ve
alerjik rinit tanisi olan 50 hasta g¢alismaya alinarak hava orneklerinde sik
rastlanan mantarlara karsi deri ‘prick’ testi uygulanmistir. Elli hastada (%100)
Aspergillus, Alternaria ve Drechslera mantar ekstraktlarina; 35 hastada
(%70) Penicillium ve Curvularia mantar ekstraktlarina; 30 hastada (%60)
Cladosporium ve Mycelia sterilia mantar ekstraktlarina ve dokuz hastada da
(%18) Rhizopus, Absidia ve Fusarium mantar ekstraktlarina pozitif ‘prick’ test
sonucu alinmistir (200). Brezilya iklimi tropikal iklim olup surekli yagish ve
nemlidir. Denizli’nin iklimi ise ihman iklimdir. Bizim ¢alismamizda 22 alerjik
ogrencide i¢ ortam hava orneklerinde en sik rastlanan Penicillium tirlerine
kargi spesifik IgE antikoru calisilmis ve 21 06grencide pozitif (%95)
bulunmustur. Menezes ve arkadaslarinin ¢alismasinda kullanilan Penicillium
mantar ekstraktlari, bizim arastirmamizdaki yontemden farkhdir. Tropikal
iklim bolgesinde, ticari olarak kullanilan Penicillium antijenlerinden daha fazla
turin bulunmasi beklenmelidir. Ayni zamanda verilerinde yuksek oranda
bulunan zigomiget mantarlar daha yavas ureyen Penicillium’lari baskilamig
olabilir. Bu nedenle Penicillium orani verilerinin bizim sonuglarimiza gore

dusuk bulundugu diustnulmustar.

Litvanya’da 2004 vyilinda Lugauskas ve Krikstaponis bes saglik
kurulugsundan (iki hastane, kalp cerrahisi muzesi, ruh saghgi merkezi ve yeni
kurulan bir ila¢ ambalaj fabrikasi) “Krotov 818" hava &rnekleme cihazi
kullanarak SDA ve MEA besiyerlerine hava ornekleri almiglardir. Toplamda
41 cins, 155 fungal tur saptanmistir. En sik Penicillium, Aspergillus,
Acremonium, Paecilomyces ve Mucor cinsleri bulunmustur (201). Bu ¢alisma
ile calismamiz arasinda kismi benzerlik bulunmasina ragmen Acremonium,
Paecilomyces ve Mucor genuslarina c¢alismamizda rastlanilmamigtir.
Litvanya’nin iklimi tum yil boyunca serin ve yagighdir. Denizli'nin ikliminden
farkl bir iklime sahip olmasi bizim g¢alismamizdan farkli mantar cinslerinin

uremesine neden oldugu dusunulmustar.
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Cin‘de, Beijing cevresinde 2005 yilinda Fang ve arkadaslari dig
ortamdan kultar edilebilen hava kaynakli mantarlari arastirmislardir. Bu
calismada, kultir edilebilen hava kaynakli mantarlarin sistematik olarak
g6zden gegciriimesi, Beijing sehrinin havasindaki bir yillik ¢calisma suresince
takip edilmistir. Mantar 6rneklemesi her ayin ¢ ardisik giini boyunca giunde
U¢c kez Ug¢ dakika boyunca “FA-1" hava ornekleyici ile U¢ 6rnekleme
bdlgesinden SDA besiyerine yapilmistir. Yaz ve sonbahar mevsimlerinde
yuksek konsantrasyonlarda, ilkbahar ve kis mevsimlerinde dusuk
konsantrasyonlarda saptanmistir. Bu c¢alismada kultlr edilebilen 40 tard
iceren 14 cins tanimlanmigtir. Mantarlarin %50'sini kapsayan en baskin cins
Penicillium’dur (202). Bu sonuc¢ kultir 6rnedi alinan disg ortamin nemli,
organik partikulleri yUksek oldugu bolgeleri dusUndirmagstir. Bizim
calismamizda ise i¢ ortam havasinda %46 oraninda uretilen Penicillium sp,

en sik rastlanilan cins olarak bulunmustur.

Lee ve arkadagslari 2004 Mart ve 2005 Subat aylari arasinda Amerika
Birlesik Devletleri Cincinnati bolgesindeki, alti evde i¢ ortam ve disg ortamdan
hava kaynakli mantar konsantrasyonunu ve kultur edilebilirligini
calismiglardir. Bu arastirmada “Button Personal Aerosol Inhalable Sampler”
ile 24 saat 6rnekleme suresince kultlr edilebilen i¢c ortam ve dis ortamdaki
hava kaynakli mantarlari tanimlamiglardir. Total spor analizine dayanarak 37
mantar cinsi izole edilmistir. Klltlr edilebilen en yiksek orandaki mantar
Cladosporium (i¢ ortam ve dig ortam igin sirasiyla %38 ve %33), bunu
takiben de Aspergillus/Penicillium (i¢c ortamda %9 ve dis ortamda %2) olarak
belirlenmistir (203). Bu calismanin verileri bizim ¢alismadan farkli olarak i¢

ve dis ortam arasinda hava akimi oldugunu disundirmektedir.

Stockholm’de 1993'de Hjelmroos, bina digi havadaki mantar varligi ile
atmosferik kosullar arasindaki iligkiyi saptayabilmek i¢in 1980-1989 yillari
arasinda Cladosporium ve Alternaria genuslarina ait mantar sporlarinin
sayimini yapmistir. “Burkard volUmetrik spor trap” aleti kullanilarak hava
orneklemesi calisiimigtir. Stockholm’de Ocak-Subat donemi gibi yogun kar

ortistnudn oldugu dénem disinda tim yil boyunca havada Cladosporium
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sporlari bulunmustur. Gunluk Cladosporium konsantrasyonu Eylul-Mayis
sonu arasinda en duslUk oranda saptanmistir. Haziran ortasinda sicakligin
yikselmesi ile spor sayisinin artmaya basladigi (1000/m®>iin (izerinde)
gordlmustar. Temmuz-Agustos doneminde ise spor konsantrasyonu pik
(4000-8000 spor/m®) yapmustir. Cladosporium konsantrasyonunun giin
icinde (6zellikle sabah-6gle arasi) geceden daha ¢ok arttigi gosterilmigtir.
Yagmurun tek basina Cladosporium sporulasyonu ve dagilimi igin sinirlayici
bir faktor oldugu ancak 15°C’nin Uzerindeki sicakliklardaki yagisin rolatif nemi
arttirarak ~ Cladosporium  konsantrasyonunun  artmasini  sagladigi
saptanmistir. Alternaria sporlari da genellikle Cladosporium sporlar ile
birlikte gogalir. Bu ¢alismada tum yil boyunca atmosferde Cladosporium’dan
sonra ikinci siklikta bulundugu gésterilmistir. Ozellikle sicakhgin 18°C’nin
uzerine c¢iktigi Temmuz-Agustos aylarinda pik yapmistir (204). Bizim
calismamizda Denizli'lde 6rneklemenin yapildidi donemde hava sicakliklari
15-20°C arasindadir. Calismamizda Cladosporium sp (%17,0) Uguncu
siklikta, Alternaria sp ise (%15,0) dérdincu siklikta bulunmustur. Elde etmis
oldugumuz veriler, érnekleme yaptigimiz i¢ ortam havasinin nem oranlarinin
Cladosporium ve Alternaria Uremesi icin esik degerde bulundugunu

gOstermektedir.

Birlesik Arap Emirlikleri’'nde 1997’de Jaffal ve arkadaslari bina i¢i hava
ortaminda yer alan mikrobiyal populasyonlari saptamaya ¢alismiglardir. Evin
mimari tasarimi, sthhi sartlari ve oturanlarin sosyoekonomik durumuna gore
evler Ug tipe ayrilmistir. Her ev tipinden en az bes yerden 6rnek alinmistir.
Hava orneklemesi “MK-2 hava ornekleme cihaz” kullanilarak SDA
besiyerine yapiimigtir. Ev kalitesinin en dusik oldugu evlerde en fazla mantar
Uremesi saptanmigtir. Calismalarinda ornekleme yaptiklari tim binalarda
dominant mantar tirlerinin Aspergillus genusuna ait oldugu sonucuna
varmiglardir. A.niger en sik Ureyen Aspergillus tiru olarak bulunmustur (205).
Bizim gcalismamizda Aspergillus sp en sik ikinci siklikta (%18) bulunan cins
olup, A.niger en sik rastlanan Aspergillus taridur. Birlesik Arap Emirlikleri’nin
sicak iklimi ve yasam alanlarinda klima ortamlarinin segilmesi Aspergillus

turlerinin yayginhgini saglayabilir. Bu durum alerjik semptomlarin artmasina
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yol acgabilir. Bizim arastirmamizdaki iklimsel farkliik nedeni ile Aspergillus

turleri i¢ ortam havasinda ikinci sirada bulunmustur.

Suudi Arabistan’in Riyad kentinde 1999’da Suwaine ve arkadaglari hava
ortamindaki mantar alerjenlerinin mevsimsel oranlarini belirleyebilmek igin
yaptiklari arastirmada 12 aylik strede “Burkard hava ornekleme cihazi” ile
SDA ve Czapek’s Dox agara hava oOrnekleri alinmistir. Dominant mantar
cinsleri olarak Cladosporium, Penicillium, Aspergillus ve Alternaria cinslerini
bulmuslardir. Kis mevsiminde yazdan daha ylUksek konsantrasyonda mantar
sporu saptamiglardir (206). Bu sonucun diger ¢alismalardan farkli bulunmasi
Suudi Arabistan’in  kisinin Avrupa Ulkelerinin yaz mevsimine benzer
olmasindan dolayidir. Bu c¢alisma, dis ortam atmosferindeki mantarlari
inceleyen bir calisma olmasina ragmen bizim i¢ ortamdan elde etmis

oldugumuz verilere benzerlik gostermektedir.

Kuveytte 1995'de Khan ve arkadaslari i ortam ve dig ortam
havasindaki mantar florasini saptamak igin bir yillik stre boyunca “Andersen
hava Ornekleme cihaz” ile Rose Bengal besiyerine hava o6rneklerini
almiglardir. Dig ortam havasinda 25 farkh cins bulunmustur. Aspergillus
%27,7, Alternaria %19,8, Cladosporium %13,7 ve Penicillium %7,6
oranlarinda saptanmistir. En yliksek mantar konsantrasyonu Ocak-Temmuz
aylari arasinda gorulmuastir. Kuveyt'te kis mevsiminde yagislarin artmasi
sonucu yiksek nem (%85) ve 16—24°C sicaklik gériliir. ic ortam havasinda
ise 18 farkli cins bulunmustur. Cladosporium %22,8, Aspergillus %20,9,
Penicillium %14,6 oraninda saptanmistir. Dis ortam havasinda i¢ ortama

gOre daha yuksek spor konsantrasyonu saptanmistir (207).

ABD’nin guneybati bolgesinde 1997 Eylul ayinda McGrath ve
arkadaslari hasta bina sendromu sikayetleri gdzlenen binalarin mantar
profilini saptamaya calismiglardir. “Andersen hava drnekleme cihaz!” ile SDA
besiyerine hava o6rnekleri alinmigtir. Calisma sonunda dominant mantar
cinsleri olarak Penicillium, Cladosporium ve Alternaria tespit edilmigtir (208).

Bu calismanin sonuglari bizim ¢alismamizla uyumlu olup ¢alismamizda da
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okullarin i¢ ortam havasinda en sik Penicillium, Aspergillus, Cladosporium ve

Alternaria cinsleri bulunmustur.

Polonya’nin kdmur, madencilik ve metallrji alaninda gelismis sanayi
kenti olarak bilinen Upper Silesia bolgesinde 1996—1998 yillarinda Pastuszka
ve arkadasglari, saglikli ve gozle gorinur kuf bliylimesi gézlenen binalarda i¢
ortamdaki mantar aerosollerini arastirmiglardir. Yaz ve kis mevsiminde olmak
Uzere iki sefer drnekleme yapilmistir. “Andersen hava drnekleme cihazi” ile
MEA besiyerine hava ornekleri alinmistir. Dominant cins olarak Penicillium
cinsini saptamiglardir. Yaz mevsiminde kisa gore daha fazla mantar sporu
konsantrasyonu bulunmustur (174). Bizim ¢alismamizda da bu galismayla
benzer olarak Penicillium sp en sik rastlanilan cins olarak saptanmistir.
Ancak  bizim  calismamizda mantarlarin mevsimsel farklihklari

incelenmemigtir.

ABD’nde 1996-1998 yillari arasinda Shelton ve arkadaslari bina igi ve
bina diginda hava ortaminin mantarlarini belirlemeye yonelik iki yillik bir
arastirma yapmiglardir. Oncelikle belirledikleri kisilere telefon yoluyla anket
uygulamiglar ve Kkigilerin gsikayetlerini ve yasadiklari binalarin durumunu
arastirmiglardir. Saglik sikayetlerinin yogun rastlandigi, su hasari ve gozle
goranur kaf bdydmesinin - bulundugu 100 ev c¢alismaya alinmistir.
Arastirmalari sirasinda “Andersen N6 hava ornekleme cihaz!” kullanilarak
Rose bengal streptomisin agar ve MEA besiyerlerine hava orneklerini
almiglardir. Hem i¢ hem disg ortam orneklerinde tim yil boyunca dominant
mantarlar olarak Cladosporium, Penicillium ve Aspergillus cinslerini
bulmuslardir. i¢c ortamda %6 oraninda da Stachybotrys cinsi saptanmistir.
Dis ortamdaki mantar konsantrasyonu i¢ ortamdan daha fazla bulunmustur.
Yaz mevsiminde mantar seviyeleri daha ylksek, kis ve sonbaharda ise daha
dusuk saptanmistir (209). Bu c¢alismanin sonuglari bizim c¢alismamizla
benzerdir, ancak bizim ¢alismamizda Stachybotrys cinsine rastlanmamistir.
Stachybotrys, trikotesen mikotoksinleri ile insan saglhiginda énemli etkilere
sahip kserofilik bir kuftir. Ancak yer ortamlarinda kolonize olmasi beklenir.

Hava ortamindan izole edilmesi sayisal cogunlugu ve yuksek bagil nem
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varligini gosterir. Bu ¢alisma su hasarini gostermektedir. Bizim ¢alismamizda
Stachybotrys izole edilmemesi, okullarimizda i¢ ortamda sagligi tehdit

edecek derecede nem hasari bulunmadigini gostermektedir.

Sicilya’da 2001’de Urzi ve arkadaslari, ilkbahar ve sonbahar
donemlerinde “petri agik birakma yodntemi” ile hava mantar sporlarini
arastirmiglardir. izolasyon asamasinda Rose bengal kloramfenikol agar ve
Czapek’s dox agar kullaniimistir. Calismalari sonunda sirasiyla Aspergillus,
Penicillium, Fusarium ve Alternaria genuslarina dahil tdrlerin gehir
havasindaki dominant mantar tiirleri oldugu sonucuna varmiglardir. ilkbahar
ve sonbahar donemlerinde mantar konsantrasyonu acisindan anlamli farklilik

g6zlenmemistir (210).

GuUney Taiwan’da 2001'de Su ve arkadaslari tarafindan 10-12 yas
astimli gocuklardan olusan 23 kisilik bir gruba anket uygulanmistir. Ayni yas
grubundan olan saglikli ¢ocuklardan olusan bir de 12 kisilik kontrol grubu
olusturulmustur. Bir yil boyunca her ay bu c¢ocuklarin evlerinden “Burkard
hava ornekleme cihazi” ile MEA besiyerine hava érnekleri alinmistir. Bina igi
ortamdaki mantarlari belirlemeye ydnelik yaptiklari ¢alisma sonucunda
dominant mantar trlerinin sirasiyla Cladosporium, Aspergillus, Penicillium ve
Alternaria cinslerine dahil olduklarini saptamiglardir. Mantar seviyesi kis
mevsiminde en ylksek konsantrasyonda saptanmistir. Kis mevsiminde
Cladosporium, yaz mevsiminde ise Aspergillus en ylksek konsantrasyonda
bulunmustur. Her mevsimde en dengeli dagilan cins Penicillium cinsidir
(211). Bu c¢alismanin sonuglari bizim ¢alismamizla uyumlu olup
calismamizda da okullarin i¢ ortam havasinda en sik Penicillium, Aspergillus,
Cladosporium ve Alternaria cinsleri bulunmustur. Ancak bizim ¢alismamizda

farkli olarak mantarlarin mevsimsel degisiklikleri incelenmemigtir.

Kuzey Amerika’da 2000-2001 yillarinda Wilson ve arkadaslari hasta
bina sendromu ile iliskilendirilen mantarlarin varligini saptamak igin yaptiklar
arastirmada “Andersen hava drnekleme cihazi” ve “Burkard voliUmetrik hava

ornekleyici” ile SDA besiyerine hava oOrnekleri almiglardir. Sonugta
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P.chrysogenum  ve  S.chartarum turlerine siklikla  kargilasildigini
belirtmislerdir. Dis ortam havasinda ise en fazla Cladosporium cinsi
bulunmustur (212). Stachybotrys turleri ¢ogunlukla yerde ve koselerde
kolonize olarak ortam havasina saldigi ugucu trikoten mikotoksinler nedeniyle
toksik etkilerini gosteren mantarlardir. Bu arastirmanin nem hasari bulunan
yerlerde vyapildigini gdstermektedir. Bizim c¢alismamizda Stachybotrys
cinsine rastlanmamistir. Ayni zamanda mantar tanimlamasi tur dizeyinde

degil cins duzeyinde yapilmistir.

Hindistan Bati Bengal'de 1995-1996 vyillarinda Bhattacharya ve
arkadaslari iki yillik bir sirede bina i¢i mantar kontaminanlarini belirlemeye
calismislardir. “Rotorod” ve “Astir’ hava ornekleme cihazlari ile petri agik
birakma ydntemi kullaniimistir. %2 Malt agar ve Czapek’s dox agar izolasyon
amaci ile kullanilmigtir. Sonugta 25 mantar cinsi saptanmistir. Aspergillus,
Curvularia ve Rhizopus cinsleri her mevsimde en sik bulunmustur.
Aspergillus cinsi icinde A.niger dominant tlr olarak saptanmistir. Hava
orneklemesinin yapildigi binalarda yasayanlara yapilan deri ‘prick’ testi
sonucunda %28 A.niger, %27 A.fumigatus, %22 Fusarium, %20 Curvularia
ve %19 Cladosporium pozitifligi bulunmustur (213). Bizim ¢alismamizda da
Aspergillus sp en sik ikinci siklikta (%18) bulunan cins olup, A.niger en sik
rastlanan Aspergillus turadur. Fusarium ve Curvularia ise ¢evresel ziraat

yapilan ortamlarda siklikla havadan izole edilebilir.

ABD Guney Kaliforniya’da 1999-2001 yillarinda Morey ve arkadaglari
siddetli yagislar sonrasinda bina i¢i hava ortaminda bulunan mantarlari ve
bina i¢i hava kalitesindeki degisimi belirlemeye yonelik bir ¢alisma
yapmiglardir. Jiddetli yagislar sonrasinda binalarda su hasari olan ve
olmayan yerlerden seloteyple érnekler alinmistir. izolasyonda DG-18 agar
kullanilmigtir. ~ Penicillium genusuna dahil tdrlerin dominant olarak
bulundugunu saptamislardir. Ozellikle P.chrysogenum su hasarinin oldugu
yerlerde en fazla bulunan Penicillium turudur. Digerleri de P.crustosum,
P.commune, P.spinolosum ve P.aurantiogriseum’dur (214). Bizim

¢alismamizda da %46 oraninda Uretilen Penicillium sp en sik rastlanilan cins
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olarak bulunmustur. Ancak mantar tanimlamasi tur duzeyinde dedgil cins
duzeyinde yapilmistir. P.chrysogenum’a karsi spesifik IgE antikor oraninin
%18 olarak bulunmasi nem ortaminin saglik sorunlarina yol acabilecegini

dusundurmektedir.

Polonya’da 1999-2001 yillari arasinda Gniadek ve arkadaslar iki farkl
bdlgede bulunan refah duzeyi yuksek evlerdeki hava ortamindaki mantarlari
ortaya koymuslardir. “MAS—-100" ve “SAS SUPER 100” hava drnekleme
cihazlari ile SDA besiyerine toplam 312 o6rnek alinmistir. Bu c¢alismada
dominant mantar cinsleri olarak Penicillium ve Cladosporium tespit edilmistir.

En yUksek mantar konsantrasyonu sonbaharda bulunmustur (215).

Japonya’nin Kanto bdlgesinde 1999-2000 yillarinda Ara ve arkadasglari
81 evin banyo, mutfak, yatak odasi gibi farkli bolgelerinden toplam 100 6rnek
almiglardir. izolasyonda PDA besiyeri kullanilmistir. Sonucta %38,4
Cladosporium, %20 mayalar, %13 Rhodotorula, %9 Penicillium ve %8,4

Alternaria cinsleri bulunmustur (216).

Tayvan'da 1994’te Li ve Kuo subtropik bolgede bulunan evlerdeki hava
ortamindaki mantarlari saptamak igin yaptiklari calismada Aspergillus,
Penicillium ve Cladosporium genuslarina ait turlerin dominant olarak

bulunduklarini belirlemiglerdir (217).

Mantarlar insanlar tGzerinde alerji, enfeksiyon ve toksisite olmak Uzere
ug farkli mekanizma ile saglik sorunlarina yol agar. Dunya Uzerindeki nufusun
yaklasik %10’unda yaygin bulunan inhalan k4f mantarlarina karsi IgE
antikorlarinin bulundugu tahmin edilmektedir. Bu oranin yaklasik yarisinda da
mantar alerjenlerine maruziyet sonucu alerjik belirtilerin  goraldugu
dusundlmektedir. Bu alerjik belirtiler her ne kadar daha ¢ok bina i¢i mantar
alerjenlerine maruziyet sonucu olugsa da acik hava maruziyeti de genellikle

alerjik duyarlihk ve surekliligi ile iligkili bulunmustur (61, 88).
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Guney Kaliforniya’da 1997 yilinda Delfino ve arkadaslari gunlik astim
siddetinde dis ortam mantar spor konsantrasyonunun etkisini arastirmiglardir.
Bu calismada Guney Kaliforniya’daki yiksek yerlerde yasayan 9-46 yas
arasi 22 astim hastasi sekiz hafta boyunca (9 Mayis—3 Temmuz 1994) takip
edilmistir. Bunun sonucunda, mantar sporlarinin bazi astimli hastalarin

gunlik solunumunu etkileyebildigi anlagiimistir (218).

Epton ve arkadaslari 1997 yilinda 12 aylik calisma ile iklim ve
aeroalerjenlerin astimdaki etkisini ¢alismiglardir. Bu c¢alismada, astim
semptomlarinin polen ve mantar sporlarinin havadaki artigi sonucu

olustugunu kanittamiglardir (219).

Denning ve arkadaslari 2005 yilinda siddetli astim ve mantarlar
arasindaki iligkiyi arastirmislardir. Bu c¢alismada mantarla birlikte astim
siddetinin iligskisini ve olabilecek patojenik mekanizmalari tartisarak
epidemiyolojik kanitlari  arastirmiglardir. Calismanin  sonucuna gore
Alternaria, Aspergillus, Cladosporium ve Penicillium turlerini iceren ve ig
ortam, dis ortam veya her ikisinde bulunabilen birgok hava kaynakli mantar
astim giddetiyle iligkilidir (68).

Venezuela’ da 2006 yilinda Galante ve arkadaslari solunum yollari ile
iligkili alerjik reaksiyonlarda mantarlarin etkisini arastirmislardir. Bu
arastirmada, mantarlara kronik solunum alerjisi oldugu bilinen bdlgedeki on
hastada i¢ ortam ve dig ortam mantar seviyesi arastirilmigtir. Prick (mantara
duyarlilik), RAST (spesifik IgE serum seviyesi) ve PAR (kalici alerjik rinit)
siddeti ile gevredeki mantar iligkisi belirlenmistir. PAR ve dis ortamdaki

mantar miktari arasindaki iligki anlamli bulunmustur (220).
Ulkemizde de astimli hastalarin ev florasinda yapilan taramalarda farkli

bolgesel Ozelliklerde farkli kaf mantarlarinin  alerjiden sorumlu olarak

tanimlandigi goérulmektedir.
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Edirne’de 2004 yilinda Yazicioglu ve arkadaslari astimli ve kontrol
gocuklarin evlerindeki havanin mantar kolonisini arastirmiglardir. Arastirma
sonucunda en fazla Cladosporium genusuna dahil tlrlere rastlanmis ve
incelenen astim hastasi gocuklarin %25,5’'inin mantarlara karsi alerjisi oldugu
belirlenmistir. Bunun sonucunda, kontrol gocuklara gore astimli gocuklarin

evlerindeki mantar koloni sayilari yiksek bulunmustur (221).

izmirde Ozkitiik ve arkadaslar evlerin dzellikleri ve kif tGremeleri ile
ilgili yaptig1 arastirmada 242 eve giderek evlerde yasayan kisilere standart bir
anket calismasi yapmiglardir. “Air ideal” hava drnekleme cihazi ile alinan
hava dérneklerinde en sik Aspergillus sp, Penicillium sp ve Mucor sp Uremigtir.
20 yildan eski evlerde en fazla Aspergillus sp uremesi saptanmistir. Mucor
sp, havanin nemli oldugu ve saksi bitkilerinin ¢gok oldugu evlerde daha ¢ok
bulunmustur. Penicillium sp ise kuslarin beslendigi ve gdézle goérunur kuf
blyumesinin oldugu evlerde daha ¢ok saptanmistir. Ancak evin 1sitma sekli,
evde yasayan kisi sayisi, evin gines gormesi, binanin tipi ve désemesi ile
spesifik bir kif mantari arasinda iligski bulunamamistir. Sonugta nem, sicaklik,
binanin yasi, bitki yogunlugu ve kus besleme gibi kif olusumunu

kolaylastiran gesitli cevresel faktorlerin oldugu bulunmustur (222).

Manisa’da Kalyoncu’nun yaptigi bir ¢alismada Ocak 2004 ile Aralik
2005 arasinda Manisa’nin 11 farkli bolgesinde mantar alerjenleri Uzerine
nemin, 1sinin ve ruzgarin etkisi arastirilmisgtir. “Merck MAS 100” hava
ornekleme cihazi ile toplam 792 hava 6rneg@i alinmigtir. 12988 fungal koloni
sayllmig, 14 fungal cins saptanmistir. En sik karsilasilan kif mantarlari
sirasiyla Penicillium sp, Aspergillus sp ve Alternaria sp olarak bulunmustur.
(223).

Afyon’da Cetinkaya ve arkadaslarinin yaptigi bir galismada 2001
Haziran ile 2002 Temmuz aylari arasinda kis, ilkbahar, yaz ve sonbahar
mevsimlerinde Afyon’da bulunan on evin mutfak, oturma odasi ve yatak
odasindaki kuf mantari sporlarinin mevsimsel 6zellikleri petri plagi agma

metodu ile arastiriimistir. Bu calismada 323 koloni sayillmis, 21 farkh kuf
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mantari cinsi izole edilmigtir. En yaygin olarak %31,9 Cladosporium sp,
%18,6 Aspergillus sp, %15,5 Penicillium sp, %13 Alternaria sp ve %21 diger
cinsler bulunmustur. Mutfak drneklerinde evin diger odalarina gére kuf miktari
daha yuksektir. Afyon ilinin fungal florasinin mevsimsel degisiklik gosterdigi
izlenmigtir. Batin mantar cinslerinin prevalansi yaz aylarinda yuksek iken kis
aylarinda en disik seviyelerdedir. Ozellikle Aspergillus sp’nin  belirgin
derecede mevsimsel degisiklik gosterdigi saptanmistir (224). Bizim ¢alisma
donemi olan kis aylarinda farkh olarak i¢ ortam havasinda sirasiyla en sik
Penicillium sp (%46,0), Aspergillus sp (%18,0), Cladosporium sp (%17,0),
Alternaria sp (%15,0) ve diger cinsler (%4,0) kultlre edilmistir.

izmirde Ceylan ve arkadaglarinin yaptigi bir calismada Dokuz Eylil
Universitesi Tip Fakiiltesi Hastanesi tarafindan astim teshisi konulan 127 kisi
¢alisma grubunu, saglikli 127 kisi de kontrol grubunu olusturmustur. Standart
bir anket, calisma ve kontrol grubuna bir go6gus hekimi tarafindan
uygulanmistir. Anket sorulari yas, cinsiyet, egitim durumu, gelir dizeyi, sigara
hikayesi, kac yiIl 6nce astim tanisi kondugu, ne kadar suredir astim tedavisi
aldigi, evde yasayan birey sayisi, sigara igenlerin sayisi, evcil hayvanlarin
varligi gibi genel bilgiler ve evin yagsi, mulkiyeti, gunes alip almadigi, rutubetli
olup olmadigi, 1sitma sekli, onarim goérup goérmedigi gibi evle ilgili bilgileri
icermektedir. Katilimcilar Ocak-Mart arasi evlerinde ziyaret edilerek, oturma
odalarindan “Air ideal” hava ornekleme cihazi ile SDA ve MEA besiyerlerine
hava ornekleri alinmistir. Sonugcta toplam 429 koloni tespit edilmis olup %41
Aspergillus sp, %24 Penicillium sp, %9 Mucor sp, %8 Alternaria sp, %5
Chrysosporium sp, %3 Fusarium sp ve %3 Acremonium sp olarak
saptanmistir. Aspergillus kolonilerinden 22’si A.niger, 5'i A.fumigatus, 1’i
A.terreus olarak tanimlanmis, 147’si ise tanimlanamamigtir (225). Bu
¢alismanin sonuglari bizim ¢alismamizla uyumlu olup calismamizda da
okullarin i¢ ortam havasinda en sik Penicillium, Aspergillus, Cladosporium ve
Alternaria cinsleri bulunmustur. Ancak Mucor sp, Acremonium sp ve
Chrysosporium sp cinslerine ¢alismamizda rastlaniimamistir. izmir ve Denizli
iklim ozelliklerinin benzer olmasi ve ayni bdlgede yer almalari sonuglarin

yakin olmasini agiklayabilir.
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Benzer sekilde Penicillium tarleri tim didnyada yaygindir. Taiwan’'da
Taipei sehrinde 1990 yilinda Wei ve arkadaslari, 88 evin oturma ve yatak
odalarindan petri agik birakma yontemi ile i¢ ortam havasindaki Penicillium
turlerini tanimlamiglardir. Bu ¢alismada Penicillium citrinum (%40,5) i¢ ortam

havasinda en yaygin tur olarak bulunmustur (53).

Duyarli kisilerde mantarlarin yol agtigi alerjik hastaliklar 6nemli bir klinik
problemdir. Mantarlara bagl alerjilerin hem tanisi hem de tedavisi diger
etkenlere bagli olusan alerjilerden ¢ok daha zordur. Mantarlar polenlerde
oldugu gibi mevsimsel dagilim gdstermez, ayrica diger alerjenlerden daha
fazla antijenik degisime ugrarlar (41). Polenlerin ¢odaldigi bahar mevsiminde
alerjik hastalik tablolarinda bir artis oldugu gorilmektedir. Bununla birlikte
mantarlarin neden oldugu herhangi bir alerji tablosu ya da ortaya ¢ikan
semptomlarin mevsimlerle ¢ok fazla bir iliskisi yoktur. Ayrica dogada diger
alerjenlerden daha fazla sayida ve yaygin olarak bulunduklari igin, mantar
sporlarina maruz kalig, sakinilmasi neredeyse imkansiz olan surekli bir
durumdur (43, 61).

Alerjik hastaligi olan bir¢cok kiside total serum IgE dizeyleri ylksek
olmakla beraber hastalarin bir kisminda ise normal sonuglar alinmaktadir.
Erigkinlerde yapilan bir ¢alismada, Henderson ve arkadaslari yuksek serum
total IgE antikor duzeyini alerjik rinitte %62, alerjik asttimda %76 oraninda
saptamiglardir. Marsh ve arkadaslarinin alerjik hastaligi olan ve olmayan
beyazlarda yaptidi bir calismada atopik olan ve olmayan grup ayirimini 100
IU/ml dizeyinde bulmuslardir. Her iki grubun %20’si atipik total IgE duzeyine
sahiptir. Cocukluk cagindaki IgE duzeyleri birgcok faktorlere baglidir. Yas,
genetik yapl, ¢evre faktorleri ve paraziter hastaliklar gibi etkiler ile total serum
IgE dlzeylerinin dagilimi atopik ve atopik olmayan kigilerde dikkat ¢ceken
dlzeyde birbirine karigmaktadir. Bu amacla IgE duzeyini alerjik hastalik igin

yol gosterici ve tani amaciyla kullanmak guc¢lesmektedir (147, 226).

Bizim galismamizda total IgE c¢alisilan 22 6grenciden 9'unda total IgE

yuksekligi referans araliginin Ustinde saptandi. Ancak total IgE sonuglari
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negatif bulunan o6grencilerde de alerjik semptomlarin varli§i sorgulama
formlari ile belirlenmistir. Ayni zamanda bu cocuklarda farkli Penicillium
turlerine karsi spesifik IgE degerleri de pozitif bulunmustur (Tablo—19). Bu
sonugclar total IgE duzeyinin antikor tarama testlerinde birliktelik olmadigini

gOstermektedir.

Calismamizda 22 6grencide Penicillium’un on turane karsi spesifik IgE
antikorlan calisilmistir. Sonug olarak en fazla spesifik IgE antikoru pozitifligi
P.glaucum’a kargi 19 6grencide (%86,0) bulunmustur. Calismamizda en az
spesifik IgE antikorlarinin pozitif bulundugu tir de P.notatum olarak (%9,0)
belirlenmistir. Diger turlere karsi %18 ile %41 arasinda pozitiflikler

saptanmistir.

Elde etmis oldugumuz sonuglara goére total IgE seviyesi ylUksek olan
hastalarda P.roquefortii antikorlari 5.50 kat, P.commune antikorlari 4 kat,
P.camemberti antikorlari 3.75 kat, P.chrysogenum antikorlari 3.14 Kkat,
P.viridicatum antikorlari 3.14 kat artmis olarak saptanmistir (Tablo—20).
Ancak test edilen populasyonun sayisinin az oldugu, daha ¢ok atopik hasta
ile genis populasyon c¢alismasina ihtiya¢ bulundugu dusuniimustar. Alerjik
semptomlari bulunan hastalarda Penicillium spesifik IgE antikorlarina
bakilmasi ve bu bes ture karsi spesifik IgE cevabinin degerlendiriimesinin

akilci bir yaklasim olabilecedi dusunulmustar.

Penicillium sporlari inhale edildikten sonra duyarli kigilerde atopik astim
nedeni olabilir. Shen ve arkadaslari astmatik hastalarin %16-24’Unde
P.citrinum, P.notatum, P.oxalicum ve P.brevicompactum’a kargi spesifik IgE
antikorlarinin varhgini gdstermislerdir. Ayrica bu mantar turlerinde alkalin
serin proteazlarin en énemli alerjenler oldugunu ve spesifik IgE’ler arasinda
¢apraz reaksiyonlar bulundugunu saptamislardir (55). Bizim sonuglarimizda
da farkh Penicillium spesifik IgE antikorlari arasinda c¢apraz reaksiyon
nedeniyle yanlis pozitifliklerin saptanmasi da miumkuandir. Calismamizda
P.notatum ve P.brevicompactum spesifik antikorlari degerlendirilmig, her iki

tlrden en az birine kargi antikor varlig1 %36 olarak saptanmistir (Tablo—19).
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Coklu kif mantar alerjenlerine kargi reaktivite, ¢esitli mantarlara karsi
gercek sensitizasyona veya mantar alerjenleri arasindaki ¢apraz reaktiflige
bagli olabilir. Hemmann ve arkadaslari, Aspergillus ve Candida alerjenlerinin
immunoglobulin IgE baglayan epitoplari paylasabilecegini ileri sirmektedir
(227).

Coklu kuf mantari sensitizasyonu deri testi reaksiyonlari, ¢apraz reaktif
olsun veya olmasin, genellikle coklu alerjenlere karsi hassasiyete baglhdir.
TUm dinyada bulundugu diasunulen bir milyondan fazla tir mantardan birkag
tanesi antijenik arastirmaya tabi tutulmustur ve gelecekte diger mantarlara
karsi sensitizasyonun kesfedilmesi olasidir. YUz atopik bireyde iki yil boyunca
30 farkh kuf mantari ekstresi ile yapilan intradermal deri testlerinde en yluksek
pozitiflige (%68) P.chrysogenum’da rastlanmigtir (228). Bizim ¢alismamizda
P.chrysogenum’a karsi kanda %18 oraninda spesifik IgE antikoru pozitifligi
saptanmistir. Bu oranin istatistiksel olarak total IgE pozitif hastalarda

beklenenden 3.14 kat fazla oldugu bulunmustur.

ingiltere’de O’Driscoll ve arkadaslarinin yaptigi bir calismada agir
astimi olan hastalarda mantar duyarlihgini saptamak igin “Phadia CAP”
sistem ile serum spesifik IgE ve deri “prick” test uygulanmigtir. Agir astimi
olan 121 hastada Aspergillus fumigatus, Candida albicans, Penicillium
notatum, Cladosporium herbarum, Alternaria alternata, Botrytis cinerea ve
Trichophyton spp. mantar alerjenlerine kargi serum spesifik IgE ve deri
“prick” test calisilmasi sonucunda %66 oraninda hastada mantarlara karsi
duyarhilik saptanmistir. En fazla duyarliik %45 ile Aspergillus fumigatusta,
en az duyarlihk da %17 ile Trichophyton turlerine kargi bulunmustur.
Penicillium notatum duyarhligi %29 ile Gguncu siklikta bulunmustur (229).
Bizim calismamizda o6grenciler arasinda en az spesifik IgE antikorlarinin
pozitif bulundugu tar P.notatum olarak (%9,0) belirlenmigtir. Bu farkin nedeni

iklim 6zellikleri, yasam ortami farkliliklari ve genetik 6zellikler olabilir.

Hollanda’da Nolles ve arkadaslarinin 1996—1997 yillar arasinda yaptigi

bir calismada atopik c¢ocuklarda total IgE ve A.alternata, A.fumigatus,
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C.herbarum ve P.chrysogenum kuf mantarlarina kargi “Pharmacia enzim
CAP” ile serum spesifik IgE arastiriimistir. Bir Universite hastanesi Pediatri
klinigine basvuran alt/ist solunum yolu hastaligi, astim, rinit veya egzema
sikayeti olan 0—15 yas arasi 137 c¢ocuk calismaya dahil edilmistir. Sonugta
C.herbarum igin %18,2, A.fumigatus igin %15,3, A.alternata igin %14,6 ve
P.chrysogenum igin %7,3 spesifik IgE pozitifligi saptanmistir (230). Bizim
calismamizda P.chrysogenum’a karsi %18 oraninda spesifik IgE antikoru
pozitifligi bulunmustur. Bu farklihgin nedeni Nolles ve arkadaslarinin
calismasinda total kuf paneli kullanmalaridir. Bizim verilerimiz sadece

Penicillium antikorlarini degerlendirmektedir.

Taiwan’da Shen ve arkadaglarinin 1996’da yaptidi bir ¢alismada 67
astiml hastanin serumlarinda ug¢ farkli Penicillium tirine karsi spesifik IgE
calisilmistir. Bu calismada 15 hastada (%22) P.citrinum, 14 hastada (%Z20)
P.notatum ve 11 hastada (%16) P.brevicompactum spesifik IgE pozitifligi
saptanmistir. Ayrica bu hastalarin serumlarindan SDS-PAGE yontemi ile U¢
Penicillium tarine ait ortak alerjen olarak 33 kDa buyuklugunde bir grup
alerjen de bulunmustur (231). Bizim ¢alismamizda P.notatum spesifik IgE
antikor pozitifligi %9,0 oraninda, P.brevicompactum spesifik IgE antikor
pozitifligi de %27 oraninda saptanmigtir. Bu farklilik iklim ve yasam ortami

Ozelliklerinden kaynaklanmig olabilir.

ispanya’da Del-Castillo ve arkadagslarinin yapti§i bir calismada nazal
poliposisi saptanan 190 hasta ve 190 kisilik kontrol grubu ¢alismaya alinarak,
12 mantar ekstrakti ile deri “prick” testi, total IgE, nazal mantar kaltarl ve 15
mantar cinsine karsi “Phadia CAP” sistem ile spesifik IgE arastiriimistir. Deri
“prick” testi sonucunda 26 hastada (%13,7) Fusarium solani, 24 hastada
(%12,6) Penicillium frequentans, 21 hastada (%11,1) Trichophyton
mentagrophytes ve 16 hastada da (%8,4) C.albicans pozitifligi saptanmistir.
Hastalarda %22,4 oraninda en az bir mantar alerjenine karsi spesifik IgE
pozitifligi bulunmustur. En sik 13 hastada (%7,6) oraninda T.mentagrophytes
spesifik IgE pozitifligi, iki hastada (%1,2) P.notatum, bir hastada (%0,6)

P.frequentans spesifik IgE pozitifligi saptanmistir. Nazal mantar kiltarlerinde
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de 33 hastada (%40,7) oraninda en sik Penicillium tarleri kaltire edilmistir
(232). Bizim galismamizda P.frequentans’a karsi %18 oraninda spesifik IgE
antikoru pozitifligi bulunmustur. Spesifik hasta (nazal poliposis) grubunda
bizim verilere gore daha ylUksek antikor varligi, mukozal karsilasmanin ve
buna reaksiyonun daha c¢ok olmasi ile agiklanabilir. Bizim verilerimiz

cogunlukla sistemik cevap gosteren atopik ¢ocuklardan elde edilmistir.

italya’da Marchisio ve arkadaslarinin bir calismasinda salam
fabrikasinda calismakta olan 39 yasindaki bir erkek hasta yorgunluk, nefes
darligi, ates gibi belirtilerle hipersensitivite pndmonisi tanisi almistir. Hastanin
calistigi salam fabrikasinin i¢ ve dis ortami mantar konsantrasyonu
yogunlugu acisindan incelenmistir. i¢c ve dis ortamin cok yiiksek oranda
mantar sporu (1,14 x 10° spor/m®) ile kontamine oldugu bulunmustur. ic
ortam hava orneklerinde en fazla Penicillium camembertii kiltlire edilmigtir
(%60-100). Hastanin serum ve bronkoalveolar lavaj sivisinda P.camembertii
spesifik antikor pozitif saptanmistir. Hastanin calisma ortamindaki
P.camembertii yogunlugu ile semptomlari iligkili bulunmustur (233). Bizim
calismamizda P.camembertifye karsi %41 oraninda spesifik IgE antikoru
pozitifligi ve spesifik Penicillium IgE antikorlari ile total IgE sonugclari
arasindaki karsilastirma sonucunda P.camembertii antikorlari varligi

beklenenden 3,75 kat artmig olarak saptanmistir.

Kore’de Park ve arkadaslarinin bir galismasinda 31 yasindaki ev hanimi
atopik bir bayan hasta nefes darligi, ates, dksuruk ve I6kositoz gibi belirtilerle
hipersensitivite pndmonisi tanisi almistir. Ev i¢i ortamindan alinan hava
orneklerinde en fazla Penicillium expansum kultire edilmigtir. Hastanin
serumunda P.expansum antijenine ait iki presipitin band double
immunodifizyon test yontemi ile goOsterilmistir. Hastanin ev ortamindaki
P.expansum yogunlugu ile semptomlari iligkili bulunmustur (234). Bizim
calismamizda P.expansum’a karsi %41 oraninda spesifik IgE antikoru
pozitifliginin bulunmasi, okul ortaminda bu kifiin rahatlikla ¢gogalabildigi ve

atopik ¢ocuklara ulasabildigini disindurmasgtur.
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Litvanya’da Lugauskas ve arkadaslarinin ¢calismasinda alti farkli sanayi
tesisinden dort farkh ornekleme yontemi (hava filtresi, “Krotov 818" hava
ornekleme cihazi, AGI-30 cam impinger yontemi ve petri agma yontemi) ile
mantar sporlari arastiriimistir. En fazla mantar konsantrasyonu tahil 6gtutme
fabrikasinda saptanmistir. Tahil 6gutme fabrikasinda C.cladosporioides ve
P.viridicatum; tavuk ciftliginde Aspergillus oryzae, Aspergillus nidulans,
P.expansum, P.viridicatum; domuz ciftliginde Geotrichium candidum ve
P.viridicatum; yem fabrikasinda P.viridicatum ve P.expansum; ahsap
fabrikasinda Paecilomyces ve Rhizopus; organik atik geri kazanim
tesislerinde de Penicillium ve Aspergillus sik Ureyen mantarlar olarak
bulunmustur (235). Calismamizda P.viridicatum’a karsi %18 oraninda

spesifik IgE antikoru pozitifligi saptanmistir.

Rundberget ve arkadaslarinin Norvec¢'te yaptiklari galismada 97 evden
toplanan gida atiklarinda Penicillium turleri ve Urettikleri mikotoksinleri
arastinimistir. En sik P.crustosum, P.brevicompactum, P.chrysogenum,
P.expansum, P.roqueforti, P.viridicatum ve P.commune olmak Uzere 25
Penicillium tara kudltire edilmistir. Bu mantarlardan da mikofenolik asit,
roquefortin C, penitrem A-F, thomitrem A-E mikotoksinleri saptanmistir (236).
Norvecg'te Kure ve arkadaslarinin bir galismasinda da Norveg ve Jarlsberg’de
bulunan dort peynir fabrikasindan 225 kalip peynir kiltire edilmistir. Sonugta
en sik P.commune, P.palitans ve P.roqueforti olmak Uzere 23 farkli tir
saptanmistir (237). Bizim taramamizda atopik c¢ocuklarda kanda spesifik
P.commune ve P.roqueforti antikorlari ¢alisiimis ve sirasiyla %31 ve %23

oranlarinda bulunmustur.

Ulagilabilen literatirde; P.commune, P.expansum, P.glaucum,
P.roqueforti ve P.viridicatum turlerine karsi spesifik IgE c¢alismalari ile ilgili

veri bulunamamistir.
Hastalar nadiren tek bir mantar tlrGne duyarliik go&sterir. Sikga

karsilasilan durum birden fazla mantara karsi duyarlilik seklindedir. Ayni

zamanda antikor olusumu bakimindan turler arasinda ¢apraz reaksiyon da
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vardir. Burada Uzerinde dnemle durulmasi gereken bir diger nokta da mantar
hassasiyetini ortaya c¢ikarmak icin kullanilan standart immun testlerin sadece
belli birka¢ tane mantar tard ile sinirli olmasidir. Bu mantar turlerinin
digindaki bir fungal organizmaya karsi alerjik yanit veren hastaya tam tani
koymak mumkin olmamaktadir. Alerji taramalarinda, in-vitro testlerden
yararlanilirken, kitlerin igeriginin segiminde, ¢evresel faktorler, iklim sartlari,
beslenme aligkanliklari ve bodlgede bulunan olasi etkenlerin géz 6nune

alinmasi, bu testlerden daha etkin bir yararlanim saglayacaktir.

Yasanilan ve solunan havanin kalitesinin saglik Uzerindeki olumsuz
etkileri bilinen bir gergektir. Kapali ortam havasinin duzenli bir sekilde
havalandiriilmasi ve taze hava girisinin saglanmasi sarttir. Bunun igin
icerisinde yasanilan kapali alana ortalama kisi/m*/sn hesabi ile taze hava
akisinin saglanmasi gerekliligi bildirilmigtir. Toplam taze hava gereksinimi
saatte dort-alti seferdir. Ancak dogal olarak yapilan bu iglemler i¢in gunin
belli saatleri tercih edilmeli tozun yogunlastigi ve ruzgéarin fazla oldugu
saatler goézlemlenmeli ve tercihen havanin durgun oldugu zaman dilimleri
secilmelidir. Bu durum elbette binanin igerisinde yer aldigi cografyaya goére

degdisim gosterecektir (44).

Her hangi bir dezenfektan yardimi ile kiflenmis malzeme, duvar ve
doésemelerin silinmesi ancak kuflerin olduriimesini saglayabilir. Ancak bu
islemler onlarin alerjik ya da toksik etkilerini bertaraf etmemektedir. Aksine
tozlarin igerisine karisan kuflerin konidyasina ait protein ozellikteki antijenik
yapllar ortama yayllmaya ve solunmaya devam edecektir. Dolayisiyla ev
icinde yapilacak duzenli ve etkili bir ¢6zum i¢in uygulanan dezenfeksiyonun
yani sira dezenfektan madde katkili 1slak temizligin 6nemi asla yadsinamaz.
Ancak bu temizlik islemlerinin hassaslasmis ve alerjik duruma gegmis bu tip
hastalarin kendisi tarafindan yapilmamasi 6nerilmektedir. Bina i¢lerinde
gereksiz malzeme yigilisina musaade edilmemeli, selUloz igerikli gazete,
mecmua, dergi gibi kagit materyal asla 1slak ve nemli vyerlerde
birakilmamalidir (44).
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Arastirmayi kisitlayan faktorler okullardan anket geri donudslinin az
olmasi ve c¢ocuklarda sahada kan alinamamasi nedeniyle az atopik
ogrenciye ulasilabilme; Penicillium taranin ¢ok, ticari olarak ulagilabilen
alerjen diskinin az olmasi nedeniyle sadece ticari olarak ulasilabilen alerjen
disklerinin test edilebilmesi; ¢alisma alaninda yogun izolasyon ve tek tir
icinde verilerin yorumlanmasinin akilci olmasi nedeniyle sadece Penicillium
sp turlerine spesifik IgE antikorlarinin degerlendiriimesi; mali kisitlamalar ve

Penicillium tirlerine ¢capraz antikor cevabi olarak belirlenmistir.

Bu calisma, Denizlide MMO080 anketi kullanilarak alti-sekiz yas okul
gocuklarinda yapilmis ilk galismadir ve gelecekte Denizli’de bu yas grubunda
yapilacak olan galismalarda MMO080 anketinin kullaniimasi konusunda temel
olusturmasi bakimindan 6nem tagsimaktadir. Denizli ilkdgretim okullarinda
yapilacak olan kuf kaynakli alerji testlerinde antijen olarak P.roquefortii,
P.camemberti, P.chrysogenum, P.commune ve P.viridicatum kdkenlerinin
secilmesi akilci olacaktir. Okullardaki 6grencilerin sorgulama formuna gore
saptanan alerjik semptomlari kuf kaynakli olabilecegi gibi ¢ok farkh
nedenlerden de kaynaklanabilir. Alerjik hastaliklarin yayginliginin Turkiye’'nin
fiziki, iklim ve yasam Ozelliklerine goére farkliliklar gosteren bdlgelerinde
yapilmasi ve diger ulkelerle dogru olarak kargsilastiriimasi icin belli yas grubu
ve standardize edilmis yodntemlerle ileri ¢alismalarin yapilmasi gerektigi

sonucuna varilmigtir.
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SONUGLAR

1.  Anketlerin geri donusinun yeterli oldugu 100 subede &3drenim
goren oOgrencilere ait sikayetlerin oranlari MM080 anket formunun
degerlendirildigi radar grafiklerde gosterilmigtir (Sekil 7a-71). Bu grafiklerin
degerlendiriimesi sonucunda kirmizi cilt, kafada kasinti, kuru cilt, dksuruk,
burun akintisi, g6z problemleri gibi mikdéz membran irritasyon
semptomlarinda ve cilt problemlerinde yogunlasmanin saptandigi 18 sinif

belirlenmistir.

2. Anket sonuglarina gore alerjik semptomlarin ylksek oranda
goraldugu 18 siniftan hava 6rnegi alinmistir. Hava drneklemesi Mart 2009 ayi
icinde yapimistir. Siniflarin i¢ ortam havasindan on farkli genusta kuf
mantari kultire edilmistir. Toplamda Ureyen kuflerin 1858 (%46,0)’i
Penicillium sp, 725 (%18,0)'i Aspergillus sp, 701 (%17,0)'i Cladosporium sp,
580 (%15,0)'i Alternaria sp, 20 (%0,5)’si Chrysosporium sp, 20 (%0,5)’si
Fusarium sp, 20 (%0,5)’si Conidiobolus sp, 40 (%1,0)1 Drechslera sp, 20
(%0,5)'si Cladothecium sp, 40 (%1,0)1 tanimlanamayan tir olarak

belirlenmistir.

3. Pamukkale Universitesi Tip Fakiiltesi Hastanesi Merkez
Laboratuvari’'nda total IgE calisilan 22 6drenciden 9'unda total IgE yuksekligi

referans araliginin Ustlinde saptanmigtir.

4. Pamukkale Universitesi Tip Fakiiltesi Mikrobiyoloji Anabilim
Dali’'nda 22 6grenciye ait Penicillium spesifik IgE degerlendirmesi yapilmigtir
(Tablo—19). Sonug olarak en fazla spesifik IgE antikoru pozitifligi P.glaucum’a
kargi 19 6grencide (%86,0) bulunmustur. Calismamizda en az spesifik IgE
antikorlarinin pozitif bulundugu tur de P.notatum olarak (%9,0) belirlenmistir.

Diger turlere karsi %18 ile %41 arasinda pozitiflikler saptanmistir.

5. Elde etmis oldugumuz sonuglara gore total IgE seviyesi ylksek

olan hastalarda Odds orani verilerine gore P.roquefortii antikorlari 5.50 kat,
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P.commune antikorlart 4 kat, P.camemberti antikorlari 3.75 Kkat,
P.chrysogenum antikorlari 3.14 kat ve P.viridicatum antikorlari 3.14 kat

artmig olarak saptanmistir (Tablo—20).

6. Calismaya alinan 6grencilerde saptanan total IgE sonuglari ile
spesifik  Penicillium IgE antikorlarinin arasindaki iligskinin istatistiki

degerlendiriimesi anlamli bulunmamistir (Tablo—20, p>0.05).

7. Atopik c¢ocuklarin serumlarinda spesifik IgE antikorlari
degerlendirilen Penicillium spp tirleri ile bu ¢ocuklara ait anket formlarinda
sorgulanan bagimli ve bagimsiz parametreler arasinda istatistiksel olarak

anlamli bir iligki saptanmamigstir (p>0.05).
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OZET

Denizli il Merkezinde Bulunan ilkégretim Okullarinin Hava Orneklerinde
Kuf Mantarlarinin Arastiriimasi ve Serumda Alerjen Spesifik IgE
Olgiimlerinin Degerlendirilmesi
Dr. Habibe OVET

Mantarlar dogada her yerde bulunabilen mikroorganizmalardir. Alerjik
vakalarda atmosferik mantarlar 6nemli rol oynamaktadirlar. Havayla taginan
bir mantar pargasi solunum yolu ile alindiginda cesitli saglik problemlerine

neden olabilmektedir.

Bu arastirmada Denizli i| merkezinde bulunan 16 ilkégretim okulunun
hava odrneklerinde kif mantarlarinin arastiriimasi ve en sik saptanan kuf
mantarina karsi serumda alerjen spesifik IgE Olgimlerinin karsilastiriimasi

amaclandi.

Denizli il Merkezi'nde bulunan 16 ilkégretim okulunda 4967 égrenciye
MMO80 anket formu dagitildi. Anket sonuglarina gore alerjik semptomlarin
yuksek oranda goéruldugu 18 siniftan hava ornegdi alindi. Siniflarin i¢ ortam
havasindan on farkh genusta kif mantari kulture edildi. Toplamda Ureyen
kuflerin %46,0’s1 Penicillium sp olarak bulundu. Total IgE caligilan 22
ogrenciden dokuzunda total IgE ylksekligi referans araliginin Ustinde
saptandi. Total IgE seviyesi ylksek olan serumlarda Odds orani verilerine
gore P.roquefortii antikorlari 5.50 kat, P.commune antikorlari 4 Kkat,
P.camemberti antikorlari 3.75 kat, P.chrysogenum antikorlari 3.14 kat ve

P.viridicatum antikorlari 3.14 kat artmis olarak bulundu.

Denizli ilkdgretim okullarinda yapilacak olan kuf kaynakli alerji
testlerinde antijen olarak P.roquefortii P.camemberti, P.chrysogenum,
P.commune ve P. viridicatum kokenlerinin secilmesi gerektigi ve alerjik
semptomlarin ortaya ¢ikmasinda kuf mantarlarinin rolt bilinmekle birlikte,

alerjinin olusum surecinde ve siddetinde tek basina belirleyici olmadidi, diger
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etkenler, c¢evresel kosullar ve standardize edilmis ydntemlerle ileri

calismalarin yapilmasi gerektigi sonucuna varildi.

Anahtar Kelimeler: Kif mantarlari, Spesifik IgE, Penicillium sp, i¢ ortam

havasi
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SUMMARY

Investigation of Mold Fungi in Air Samples of Elementary Schools in
Denizli City Center and Evaluation of Allergen Specific IgE Levels in
Serum
Dr. Habibe OVET

Fungi are naturally found microorganism. Atmospheric fungi play
important role in allergy. Inhalation of airborne fungal parts can cause various

health problems.

This study aimed to investigate that indoor air mold distribution of 16
elementary schools in Denizli city center and to compare students’ allergen

specific IgE levels against the most frequently detected mold fungus.

MMO080 questionnaire was distributed to the 4967 students in 16
elementary schools located in Denizli city center. Air samples were collected
from 18 classrooms in which high rate of allergic symptoms were observed
according to the questionnaire results. Mold fungi of ten different genera
were cultured from indoor air of classrooms. Fortysix percent of totally
reproduced mold was found as Penicillium sp. Total Ig E levels above
reference ranges were detected in 40.9% (9/22) in screened sera samples. In
sera with high total IgE levels Odds ratio of P.roqueforti P.commune,
P.camemberti, P.chrysogenum and P. viridicatum as 5.50, 4.0, 3.75, 3.14
and 3.14 higher, respectively.

It was concluded that P.roqueforti P.camemberti, P.chrysogenum,
P.commune and P. viridicatum should be chosen as antigen for mold allergy
tests in Elementary Schools of Denizli. Further studies should be planned
with effecting environmental factors and standardized methods because of

molds sensitivity has multifactoriel etiology.

Key Words: Mold fungi, specific IgE, Penicillium sp, indoor air
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PAMUKKALE UNIVERSITESI TIP FAK. MiKROBIYOLOJi AD. Ek-1

ANKET FORMU tarih Ogrencinin adi

yil ay glin

Aile tarafindan _ = Okul
cevaplandirilacaktir.

Okull__ 1111 1 Simfl__ 1 I 1 1T |Sinf

GENEL BILGILER

Dogum yihi I I I I I Dogdugu ay I I I
(01=0Ocak, 02=Subat..)

Cinsiyet Erkek [ Kiz []

Cocugunuz ne zamandan beri bu okula devam ediyor? Yl olarak | I I I I

Cocugunuz okul sonrasi kursa gidiyor mu? Evet ] Hayir (I
OKUL ORTAMI
Genel olarak gocugun okul ortami cok iyi iyi uygun kotu ¢ok bilmi
ile ilgili fikriniz nedir? kotu yorum
sicaklik durumu ] ] ] ] ] ]
havalandirma ] ] ] ] ] ]
aydinlatna ] ] ] ] ] ]
guriilti durumu ] ] ] ] ] ]
okulun yeri ] ] ] ] ] ]
temizlik ] O ] ] ] ]
ALLERJI

Evetse son 1 yilda mi oldu?

Evet Hayir Evet Hayir
Cocugunuzun hig astim problemi oldu mu? ] ] ] ]
Cocugunuz hi¢ saman nezlesi oldu mu? ] ] ] ]
Cocugunuz hi¢g egzama oldu mu? ] ] L] ]
Cocugunuzun hic gida allerjisi var mi? ] ] ] ]
Evet Hayir

Cocugun annesinde allerji var mi? ] ]
(astim, saman nezlesi, egzama)
Cocugun babasinda allerji var mi? ] ]

(astim, saman nezlesi, egzama)

iletisim:
Dr.Habibe Ovet Tel:4440728-2550
Dr.Cagri Ergin Tel:2962536




SIMDIKi SIKAYETLERI Ek-1

Son 3 ay boyunca ¢ocugunuzda asagidaki bulgulardan Eger evetse bunun nedeni
hangisine rastladiniz? gocugun okul ortami midir?
Evet, sikk Evet Bilmi
(her hafta)  bazen Hayir Evet Hayir yorum
Yorgunluk ] ] L] ] ] ]
Bas agrisi ] ] ] ] ] ]
Uyku problemi O O ] O O ]
Kasinti, gézlerde yanma hissi (] (] ] ] ] ]
Burun akintisi ve tikanikhigi [l ] ] O O ]
Oksiiriik 1 1 L] O 1 ]
Ciltte kuruma ve kizariklik O ] ] O O ]
Kafada ve kulakta kasinti ve kabuklanma ] ] ] ] ] |
Ellerde kuruma, kasinti ve kizariklk ] ] ] ] ] O
Mide agrisi ] ] L] ] ] ]
DIGEN e, O ] ] O O O
GEGEN YILKi SIKAYETLERI
. , y >
Asagidaki bulgular gegen yil cocugunuzda var miydi? Eger evetse doktor
muayenesi oldu mu?
Evet Hayir Evet Hayir
Hirilti ve nefes darligi ] ] ] ]
Uzun siiren 6ksiirik ] ] ] ]
Sik sik soguk alginhg: ] ] ] ]
Birgok kez antibiyotik tedavisi alma ] ] ] ]
EV SARTLARI
Ev tipi: mistakilev [] apartman dairesi [] diger ]
Evin yapim yili: 1960'dan 6nce [ ] 1960'dan sonra [] bilmiyorum []
Isinma elektrikle 1Isinma [] diger(........... ) [ bilmiyorum ]
Havalandirma: ogal havalandirma [] cihazla havalandirmd_] bilmiyorum []
Evet Hayir
]

Cocugunuzun odasinda duvardan duvara hali var mi?
Evinizde canli hayvan veya kus var mi?

Ailede sigara igcen var mi?

Ev icinde sigara iciliyor mu?

Evde nem ve kuf belirtisi var mi1?

Kis boyunca pencereleriniz bugulaniyor mu?

Evin yakininda trafigin yogun oldugu bir cadde var m1?
Evde toplam kag kisi yasiyor? kisi
(cocugunuzla birlikte)

Joogodn
Joogod




GIDA Ek-1

Hemen
Her hemen Haftada Hicgbir
zaman her zaman 1-3 kez zaman
Cocugunuz okula gitmeden énce kahvalti ] [] [] []
yapiyor mu?
Cocugunuz okulda 6gle yemegi yer mi? ] [] [] []
Cocugunuz okuldaki yemegi seviyor mu? ] [] [] []
Okulda yedigi gidalar gocugunuz igin ] [] [] ]
doyurucu mu?
Cocugunuz okulda sicak yemek yer mi? [] [] [] []
Evet Hayir
Cocugunuzun okulda yedigi yiyeceklerden ] ]

yeterince protein ve enerji alamadigina dair

endiseniz var mi?

Cocugunuzun okulda giin boyunca gok fazla ] ]
tatl ve cerez yedigine dair endiseniz var mi1?

EK BILGI

Cocugunuz bu sehirde mi dogdu? Evet [] Hayrr []
Eder hayirsa, gocugunuz buraya kag yasinda geldi? L 1wyl
Kag kardesi var? L1 kardes

Cocugunuzun buyuk kardesi var mi? Evet [] Hayrr []

DIGER BILGILER

tesekkiirler....



Ek-2

Sayin veli,

Bu anket formu ile Pamukkale Universitesi Tip Fakiiltesi Mikrobiyoloji Anabilim
Dalinda tipta uzmanlik tezi kapsaminda yurGtilmekte olan bir galisma yapilacaktir.
Anket formunu doldurup doldurmamakta serbestsiniz. Aragtirmaya dahil olmayi kabul
ederseniz, anket formundaki sorulari cevaplamaniz gerekmektedir. Anket sorularinin
cevaplari  degerlendirilerek ¢ocugunuzda allerjik bulgularin  olup olmadigi
arastirilacaktir.

Vicudumuzu hastaliklardan koruyan bagisiklik sistemi bazi kisilerde, normalde
zararli olmayan maddelere karsi da reaksiyon gosterebilir. Allerji, normalde zararl
olmayan bir maddeye kars! vicudun asiri reaksiyonudur

Oncelikle anket igin izin istiyoruz. Anket sonuglarinda yapacagimiz degerlendirmeye
gore ¢ocugunuzda allerji bulunma ihtimali varsa sizden izin alinarak belirlenen bir
tarinte  Pamukkale Universitesi Tip Fakiiltesi Hastanesi kan alma bélimiinde
gocugunuzdan kan alinacak ve allerji ydoninden test yapilacaktir.

Bu islemler icin herhangi bir Ucret talep edilmeyecektir. Elde edilecek veriler bilimsel
amaglarla kullanilacak ve kimliginiz asla belli olmayacaktir. isteginiz durumunda test

sonuglari size de bildirilecek ve allerji rahatsizlid1 hakkinda bilgilendirme yapilacaktir.
Saygilarimizla...
Anket sorumlusu

Dr.Habibe Ovet
Tel: 4440728-2550



Ek-3

Sayin Veli;

Kufler dogal hayatimizda her zaman ¢evremizde bulunmaktadir. Ancak alerjiye yatkin
olan kisilerde astim ve saman nezlesi gibi hastaliklarin ortaya ¢ikmasina neden olmaktadir.
Daha 0Once sorgulama formunu doldurarak géndermis oldugunuz &grencinizin okumakta
oldugu sinifin hava érnekleri incelenmistir. Bu hava drneklerinde 6grencinizde alerjiye neden

olabilecek kuflerin varligi arastiriimigtir.

Pamukkale Universitesi Etik Kurul'dan onay almis “Denizli il merkezinde bulunan
ilkogretim okullarinda hava orneklerinde kuf mantarlarinin arastiriimasi ve serumda
total IgE ve allerjen spesifik IgE él¢climlerinin karsilagtirilmasi” konulu ¢alismanin amaci,
Denizli il Merkezi'ndeki ilkdgretim okullarinda, havada bulunan ve alerjiye sebep olan kiif
mantarlarinin  varhiginin arastiriimasi, ortamdaki 6grencilere etkisinin incelenmesi ve
o6grencilerde allerjiye sebep olan Penicillium spp cinsi kif mantarlarinin etkisinin 6zel testler

ile saptanmasidir.

Anket asamasinda verdiginiz bilgilerin neticesinde ¢ocugunuzun cevredeki bazi
maddelere karg! allerjisi olabilecedi sonucuna variimigtir. Cocugunuzdan alacagimiz 3 cc (bir
tip) kan 6rnegdi incelenerek alerjiye neden olan kiflerden etkilenip etkilenmedigi bulunacaktir.
Sizinle telefon ile gorisulen, égrencinizin uygun oldugu tarihde Pamukkale Universitesi Tip
Fakultesi Hastanesi kan alma boélumune 6grenciniz ile birlikte gelmeniz yeterlidir. Kan alma
bdélimunde kan verme, etik kurulun onay formunu doldurma islemleri ve konu ile ilgili detayl
bilgi alma hakkiniz vardir. Bu iglemler i¢cin herhangi bir Ucret talep edilmeyecektir. Elde

edilecek sonuglar size iletilecektir.

Her trlG bilgi ve iletisim icin [Utfen asagidaki telefonlari kullaniniz.

Dr.Habibe Ovet
Tel: 444728-2550 (ic hat)

Dog.Dr. Cagri Ergin
Tel: 2962536
Dr. Habibe Ovet
Pamukkale Universitesi
Mikrobiyoloji Anabilim Dall



