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GiR1S ve AMAC

Bir toplumda en ¢ok gdrilen, en ¢ok sakat birakan ve en
cok bldiiren s=saglik olaylari onemli saglik sorunlaridar.
Faraziter hastaliklar sorununa bu ag¢idan bakildiginda gerek
gelismekte olan lilkeler ve gerekse Ulkemizde Onemli saglik
sorunlaradir (1,2).

Parazitlerin yol ac¢tigi hastaliklar, diinyada en yaygin
hastalik tiurleridir (3). Dinya nifusunda bafirsak
parazitlerinin sikligini kesin olarask gosteren istatistiksel
veriler bulunmamakla birlikte tahmini oranlar verilmektedir.
Bu tahminlere gbre diinyada her doért insandan birinde bagirsak
paraziti enfeksiyonu vardir. Ancak bu genel gorinuim gelismis
ve gelismekte olan Ulkelerde farkliliaklar gostermektedir (4).
oOzellikle az gelismis ve ge%ismekte olan lilkelerde parazitoz
daha da onemli bir saflik sorunudur (5,6). Gelismis illkelerle
gelismekte olan {llkeler Xkiyaslandiginda gelismékte olan
tilkelerde enfeksiyon wve paraziter hastaliklar vyaklasik 35
misli daha fazladir ve bu oran gittikce artmaktadir (3,7).

Tirkiye, dinyada parazit vyogunlugu bakimindan ikinci
siklikta parazit goriilen Ulkeler arasinda yer almaktadir (7,
8). Tilrkiye'nin rfarkli bdigelerinde vapilan arastirmalar her
dort insandan  Ugunin parazitlii oldudu Tonucunu  ortava
koymaktadir (9,10). 1klim kosullari. bitki d&rtisd. sosyo-—
ekonomik diizey. parazitlerin yayiliminda o&nemli rol oynavan
faktérlierdendir (6.11,12). Karadeniz bolgesi gerek 1liman ve

nemii iklim kozullari. gerekse bhitkil d&rtisii. sosyo—ekonomik



dizey ve sanitasyon kurallarina tam uyulmamasa gibi
faktdrierin etkisi ile Ulkemizde parazitozun en yogun oldudu
bolgeler arasinda yer almaktadir (6.8,13). Saglik ve egitim
hizmetlerindeki yetersizlikler paraziter hastaliklarin
artmasinil kolaylagtiran diger bir faktordir (6).
Arastirmamizda, Trabzon'da bir ilkokulda parazit
prevelansini belirlemek, grup katilimi ve konferans
yontemleri ile vapilan egitimlerin parazit insidansina
etkilerini kiyaslamak ve alinacak sonuclardan saglik

egitiminde yararlanmak ama¢lanmistir.



GENEL BiLGILER
2.1. Bir Saglik Sorunu Olarak Bafirsak Parazitleri

Bagirsak parazitlerinin toplumdaki yayginliga halk
sagligini yakindan ilgilendiren toplumun gelisme godstergesi
sayilan bir olgudur (14).

Bagirsak parazitlerinin neden oldugu hastaliklar,
cocukluk yaslarinda en sik goriilen hastaliklar arasindadir.
Ozellikle 0-13 yas grubunu fiziksel gelisim ac¢isandan oldukc¢a
etkilemektedir (4,8). Bu konuda Tirkiye'de dogru kavyat
gsisteminin oldugu verlerden biri olan Etimesgut Saglik
Bblgesi verilerine gore 5-14 yas arasinda paraziter
hastaliklar ikinci sirada yer almaktadir (4). Cubuk Saglaik
Bolgesinde yapilan arastirmalar ise 1-4 yas arasinda baJirsak
parazitlerinin besinci sirada hastalik nedeni oldugunu
gostermektedir (4,9).

Bafirsak parazitlerinin viicutta yvaptidi yikimlar, olimle

sonuglanabilen komplikasyonlara konusunda da ilging
caligmalar yapilmistir. Piggott, bir hastasinin otopsi
raporlarindan clusturdulu calismasinda. askarisin neden

oldugu 437 komplikasyon tanimlamistir (4). Otuzsekiz hastada
ise Olim nedeni olarak askarisin komplikasyonlari
gosterilmistir. Bugin artik bir bronsival astma'da, allerji
de. malabsorbsiyon sendromunda askarisin rolil oldugu
bilinmektedir (4.15). Bagirsak parazitlerinin oliumle
sonu¢lanabilen barsak tikanmasi. barsak delinmesi, peritonit,

perikardit, karacigerde granuloma, satra ve pankreas



kanallaranin tikanmasi, trakeaya ka¢arak solunumu enlgelleme
gibi bircok komplikasyonu tanimlanmistir (4,15).
2.2. Ulke Ekonomisi Ac¢isindan Badirsak Parazitleri

Bagirsak paraziti enfeksiyonunun vyayillis ve siklig:
insanin ekonomik ve kiltlirel diizeyi, ¢evre ve konutlarin
sagdlik ve hijyen kosullari ile yakindan iliskilidir. Ancak
baéit, temel temizlik kurallarinin uygulanmasi, kitle
taramalaril ve takip tedavileri ile kontrol edilebilir oldugu
gorilmektedir. Fakat Utlkemizde Kkoruyucu hekimlie wverilen
onem, tedavi edici hekimligi verilen Onemden az oldugu icin
(3,16) paraziter hastaliklar insan sadlifini tehdit eder
dizeyde guncelligini korumaya devam etmektedir. Bagdirsak
parazitleri vicutta olusturdugu yikimlar wve Kkomplikasyonlar
nedeniyle tedavinin biyidk harcamalara gerek gdstermesi ile
tibbi ve ekonomik ag¢ilardan onemli saglik sorunlari ortava
cikarmaktadair (4,9,17,18.19).

Insan sagligini olumsuz yonde etkileyen baglrsak
parazitleri, insanin sadiigdini bozup verimini digirmektedir.
Bunun yaninda istenmeyen etkilerinin tedavi edilmesi icin
parasal harcamalara neden olmakta ve uUlke ekonomisini dalayli
clarak oldukca etkilemektedir (4).

Paraziter hastaliklar, insani baska hastaliklara karsi
direncsiz kildigi gibi. vetersiz Dbeslenmenin de Onemii
nedenlerinden birini olusturmaktadir (4). Heryil milyonlarca
isgicu kaybina yolacmakta, vasam ddzeyini disurmekte ve

toplumlarin ilerlemesini engellemektedir. Bunlarin sonucu



olarakta gelismekte olan i{ilkelerin gelismis dlkelerle olan

sosyo-kiiltiirel ve ekonomik farklilasmalari artmaktadir (3).

2.3, Ascaris, Enterobius ve T. trichiura'nin Epidemiyoclojisi
ve Bulasmayi Kolaylagtiran Faktorler

Bagirsak parazitlerinin dinyadaki prevelansi yetersiz
veriler temel alinarak tahmin edilmeye ¢alisilmaktadir (1).

Ascaris'in 1977-1978'de 20 bini 6limli enfeksiyon vakas1
ve 1 milyon hastalik vakasi tahmin edilmisir. Yakin zamandaki
yeniden bir inceleme 1974-1983 arasindaki 10 yilda Afrika‘'da
Ascaris prevelansinin %32.3 oldugunu gostermistir (1). Dinya
Saglik Orgiiti raporlarinda dunyada 1 milyar kisinin Ascaris
lumbricoides ile enfekte oldugu ve DbaJirsak tikanmalari
nedeniyle yilda 1550 kisinin 6ldigil bildirilmektedir (20,21).

Ascaris lumbricoides i1liman ve tropik iklim kugaklarinda
en ¢cok goriilen parazitlerden Dbiridir. Az gelismig ve
gelismekte olan {ilkelerde, hijyenik kosullarin koéti oldugu
bblgelerde ve 1insan diskisinin gibre olarak kullanildigi
yerlerde prevelans yiikselmektedir.

Ascariasis, yurdumuzda oOzellikle Gineydogu, 1I¢ Anadolu
ile Karadeniz bélgelerinde fazla olmak Uuzere her iklim
bolgesinde goriilmektedir. Bolgelere godre dagilimin Marmara
Bélgesinde %25.5, Karadeniz bdlgesinde %31.01, Ege bolgesinde
%4 .2, Akdeniz bolgesinde %74.4 oldugu bilinmektedir (20).

Ulkemizde degisik vas ve cinste, efJitim ve sosyo-—
ekonomik diizeyi farkl:i topluluklarda ¢ok sayida parazitolojik

inceleme yapllmigtir (14,22). tilkemizde yapilan



arastirmalarda bafirsak paraziti prevalansinin yiksek oldudu
belirtilmekte ve ¢ocuklardaki parazit prevelansi %13-%66 ara-—
sinda degismektedir (6,23) .Dagilimin sosyo—ekonomik ve kdltu-
rel deferlere bagli olarak de@istigi, sanitasyon bozuklugu-
nun, dagilimda onemli etken oldufu bilinmektedir (5,14,24).

Bulasma yoéninden yas 6nemli bir faktdrdir (15). Bebekler
dogumdan hemen sonra enfekte olabilirler ve parazitoza daha
duyarii olduklarindan daha agir tablo ile hastalik
belirtileri gosterirler (21). Siit c¢ocuklarinda bu enfeksiyon
seyrektir, bununla beraber birka¢ haftalik c¢ocuklarda da bu
parazitin bulundugu bildirilmistir (15.23). Yurdumuzda en sik
enfeksiyonlu yaslar ilkokul vaslaridir (6). Ilkokul
odrencileri lUzerinde yapilan c¢egitli arastirmalarda askariyaz
prevelansinin kdyden koye, mahalleden mahalleye, sokaktan
sokaga ve hatta okuldan okula ve evden eve degistigi
saptanmistir (15,25). Ilkokul yas grubu ¢ocuklarinda bagirsak
parazitlerinin daha sik gdérilmesinin en Snemli nedenlerinden
biri sanitasyon ve Kigisel temizlik eksikligidir (6). Bunun
vyaninda saglik ve egfitim hizmetlerindeki yetersizlikler
nedeniyle de kolaylikla vyayilim g&sterebilmektedir (5).
Altyap1l sistemlerinin yetersizligi sonucu diskinin etrafa
dagi1ldigi, derelerin geligigiizel kirletildigi, uygun
tuvaletlerin bulunmadigi vyerlerde daha genis bir dagilim
gésterdigi de arastirmalarla dorulanmistir (9).

Askariyaz sikligi {zerine 1rkin ve cinsiyetin etkisi

yoktur (15).



Enterobiyaz dinyanin her vyerinde 1rk ve cins ayrimil
olmayan hemen her iklim bdlgesinde oOzellikle okul ¢ag:
¢ocuklarinda %70-90 oraninda goriilen bir enfeksiyondur
(9,15,26,27}.

Tirkiye'nin hemen her iklim Dbdlgesinde goriilen bu
enfeksiyon ic¢in; Ulkenin cografi konumu, gerek 1i1s1, gerekse
nem ydniinden parazitlerin gelismesi ve yayilmasi1 ic¢cin uygun
bir ortam olusturmaktadir (27). tUlkemizde enterobius
vermicularis prevelansi Kkirsal alanda %95'e kadar c¢ikip,
biyik kentlerin sosya—ekonomik wve Kkiiltlirel ydnden yiiksek
diizeydeki kesimlerde %l'e kadar dismesi, bu parazitin
morbiditesinin sosyo-ekonomik ve kiltirel dizeyle ters
orantila oldugunu godstermektedir (27).

Enterobiyaz ozellikle sosyo-—-ekonomik ve kiiltirel dizeyi
disik kisilerde ve hijyenik olmayan kosullarda bir¢ok kKisinin
bir arada yasadiga ortamlarda daha yaygin olarak
gorilmektedir. Bu parazitin bulasma yollari c¢ok zor kontrol
edilebilir oldugundan ve Dbulasim sekli cok ¢esitlilik
gosterdiginden, hijyenik kosullara cok dikkat eden cok temiz
kisilerde de goriildigi bilinmektedir (26).

Bulasmayi1 kolaylagtiran faktorler arasinda ilk akla
gelenleri, hijyen kurallarinin yetersizligi, sosyo—ekonomik
diizey, bolgede Dbolgeye defisen beslenme aliskanliklara,
diskinin etrafa dagilmasil ve insanlar arasinda siki temastir
(9.15).

Bu parazitin evriminde insan viicudu disinda bir gelisme



doénemi olmadigindan, enterobiyaz ev, aile ve milessese
enfeksiyonlari geklinde karsimiza ¢ikar. Bir evde oturanlarin
hepsinin enfekte olmasi i¢in ¢ok kez evden bir Kkisinin
enterobiyaz olmasi vyeterlidir (15). Yapilan arastirmalar
kalabalik niifuslu konutlarda, kirli bolgelerdeki okullarda ve
bakimevlerindeki ¢ocuklarda ozellikle enterobiyazin daha
siklikla goriildigini ortaya koymaktadir (4).

Enterobiyaz'da cins, 1rk ve vyas ayriml yoktur. Ancak
cocuklarda daha sik rastlanmaktadir (15).

T. trichiura ile diinya da 500-800 milyon kisinin enfekte
oldugu D.S.0. raporlarinda bildirilmektedir. 1977-1978'de 500
milyon enfeksiyon vakasi tahmin edilmistir (1).

Yurdumuzda yayilis ve sikligi vyer vyer farklaliklar
gostermektedir (21). Bdlgelere gdre dagilamin Marmara %11.2,
Ege %3.9, Karadeniz %4.7, I¢ Anadolu %24.2, Akdeniz %5.92,
Dogu Anadolu %9.3, Giney Dogu Anadolu bdlgesinde %39.4
oraninda oldugu bildirilmektedir (20).

Enfeksiyon morbiditesi hijyenik kosullarain vyetersiz
oldugu, insan digkisinin giibre olarak kullanildigi yerlerde
olduk¢a yuksektir. Ozellikle 5-13 yas grubunda daha fazla
gorilmektedir. Kadinlarda erkeklere oranla daha vyiksek
insidans gosterdidi, endemik DboOlgelerde erkeklerde oranain
yikseldigi bildirilmektedir (20,21).

2.4. Ascaris, Enterobius ve T. trichiura'da Korunma
Bagirsak parazitlerine ozgl kaynaklar ve bulasma yollar:

bilindi%ine gore saflam insanlarin korunmasina yodnelik



¢alismalarda bu Ozelliklerin gozonine alinmasi gerekmektedir.
Bu calismalar; insan ve  hayvanlarin tedavisi, c¢evrenin
diizenlenmesi ve saflik egitimi calismalarini icermektedir(4).

Ulkemizde toprakla temas etmis ¢ig olarak yenecek her
tirld yiyecekler indirekt Dbulasma araci olabilirler. Bu
nedenle, Ozellikle Ulkemizde, toprakla temas etmis hicbirseyi
dogrudan agfiza gotiirmemek gerekmektedir (21). Bagirsak
parazitlerinin bulasmasini oOnlemede insan diskisinin gibre
olarak kullanilmamasi, bahcelerin, nehir ve derelerin
kirletilmemesi, hijyen kosullarina uygun tuvaletlerin
yapilmasi ve temiz tutulmasa ¢cok onemlidir (15,21).
Yemeklerden dnce eller vyikanmali, sebzelér pisirilmeden
yenmemeli ve givenli olmayan sular icilmemelidir
(26). Bunun yaninda haftalik tirnak bakimi, tirnak ic¢lerinin
s1k sik temizliginin kontroli de onem tasimaktadir. Ayrica
evde bagirsak enfeksiyonunun oldugu durumlarda enfekte
kisinin camasirlari ve yatak takimlara diger aile
bireylerininkilerle karistarilmamalidir. Yerlerin deterjanla
silinmesine ve nemli toz alinmasina, sabahleyin d&zellikle
c¢ocuklarain el yikamadan herhangi Dbirsey yememesine, <¢ig
olarak yenecek meyve ve sebzelerin iyice yikanmasina
ozellikle dikkat edilmelidir {4,15,21,28). Hijyen Kkurallarina
uyma ve saglik egitimi bu parazitlerin morbiditesinin

azaltilmasinda c¢cok onemlidir.
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2.5, Bagirsak Parazitlerinin Kontrol Altina Alinmasinda
Saglik Egitiminin Yeri
Cevresel ve 1klimsel sartlari degistirmek pek kolay
olmadigina gore bagirsak parazitlerinin kontrol altina

alinmasinda topluma yonelik saglik egitimi oldukga Onem

kazanmaktadir (4-6). Bunun vyaninda bireylerin erken teshis
konusunda aydinlatilmasinin ve saglik kurulusuna
basvurularinin saflanmasinin egitimle olabilecegi

bilinmektedir. Bu konuda yapilan aragstirmalar bireyin kendi
hastaligina iliskin egitildiginde, vine Xendi durumlarina
iliskin daha istendik wve gecerli bilgi kazanabilecekleri de
saptanmistir (4).Martin vaptifia bir arastirmada annelere
bafirsak parazitlerinin belirtileri konusunda bilgi
verildiginde tedavi olmak {izere gelenlerin sayisinda %2'den
%37 'ye dogGru bir artis saglandifini gdstermistir (4).
2.6. Ascaris, Enterobius ve T. trichiura'da Tedavi

Komplikasyonlarinin disinda bagirsak paraziti
enfeksiyonlarinin uygun ve etkin tedavilerinde olumlu sonuc
alinabilmektedir. Bu amaca ydnelik glinimiizde kullanilan
ilag¢lar, eskiden olduklarindan farkla olarak paraziti
dusiriici ve diyare vyapici ve sikliklari c¢ocugun yas ve
Kilosuna gore hesaplanmaktadir (4).

Bu ilag¢laran cogdu bagirsak parazitlerini eriterek
disirdiikleri i¢in disiirlilen parazitin diskida goriilmeyecegi
de bilinmelidir. Bagirsak paraziti enfeksiyonunun Xkontrol

altina alinip alinmadigina karar vermede valniz hastada
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gorilen belirtilerin kaybolmasina degil, bunun vyaninda
diskida bafirsak paraziti yumurtalarainin tekrar bakildiginda,
yumurtalarin tekrar gorilmemesi  esastir. Ancak hastanin
icinde yasadigi konut ve ¢evredeki enfeksivon kaynaklari yok
edilmedik¢e, hastanin bu kaynaklarla temaslari sonucu tekrar

bagirsak parazitleri ile enfekte olmasil da beklenmelidir (4).
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o 1. Ba@irsak Parazitleri Tedavisinde Secgilecek Ilag¢lar (21).

SECILECEK ILACLAR

<en—-Hastalik Tk Alternatifler Disiinceler
caris lumricoides Mebendazole Piperazine Karma
cariasis veya citrate infeksiyonlarda
ucan inf.) Pyrantel Pamoate mebendazole
veya tercih edilmeli
(Levamizole)
.erobius Mebendazole Pyrivinium Karma
rmicularis veya Pamoate infeksiyonlarda
-erobiasis Pyrantel Piperazine mebendazole
11 Kurdu inf.) Pamoate tirevleri tercih edilmeli
ichuris trichiura Mebendazole Pyrental Karma
ichuriasis Oxantelpamoate Pamoate infeksiyonlarda
Thiabendazole mebendazole

tercih edilmeli
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blo 2. Bafirsak Paraziti Tedavisinde Kullanilan Ilacglar (21).

stalik Tlac Doza i Disiinceler
cariasis Mebendazole 100mgx2 P.0O Ug¢gin Tedavi sonrasi
hafta gecince
disk1l mauyenesini
tekrarla
Pyrental Pamoate 11 mg/kg (max.lgr)
P.O. Tek doz
Levamizole 2.9mg/kg (30-100mg)
Piperazine P.O. Tek doz
Citrate 5 mg/kg (max. 3-5 gr)
P.O. Tek doz 2 giin
st Uste
:erobiagis Mebendazole 100 mg P.O. Tek doz 2 hafta sonra
tekrar
Pyrental Pamocate 11 mg/kg (max. 1lgr)
P.O. Tek doz
Pyrivinium 3 mg/kg (max. 350 mg)
Pamoate
Piprazine P.O0. Tek doz
tirevleri 6 mg/kg (max. 2.3 gr) 1 hafta sire ile
ihuriasig Oxantel 100 mg x 2 P.O. Ug¢ 1 hafta sonra
Pamoate gin tekrar
Hafif Inf. 100 mg/kg (base)
AgGir Inf. P.0. Tek doz 5 gin
Pyrantel 11 mg/kg (max. 1 gr)

Pamoate

P.O. Tek doz
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MATERYAL ve METOD
Aragtirma Kohort (prospektif) tipi bir arastirma olup,
1993 Eyi1idl wve 1994 Subat aylarinda, Trabzon ili 5 No'lu
Saglik Ocafil bdlgesinde bulunan Fatih Ilkokulu 5. sinif (11
yas) ofrencilerinde vyapilmistir. Basit rastgele Ornekleme
vontemi ile secilen 150 ogrenci (71 kiz, 79 erkek)

arastirmaya dahil edilmis wve &grenciler 50'ser kisilik 3

gruba ayrilmislardir. Ogrencilerden digki ornedi almak
amaciyla agza kapakla diska kaplari Uzerine etiket
yapistirilarak arastirma kapsamina alinan dgrencilere

dagitilmistir. Getirilen diski oOrnekleri yarim saat icinde
serum fizyolojik 1ile basit yayma preparatlar hazirlanarak
direkt olarak incelenmistir. Her diski Ornefinden lam Uzerine
dzel cubukla diski parcasi alinmis ve %0.9 NaCl ile
sulandirilarak yayilmis ve lamel ile kapatilarak isik
mikroskobunda 10x wve 40x boyutu 1ile tim saha taranarak
incelenmistir. Her diski orneginden bu amac¢la 3 preparat
hazirlanmistir. Arastirmaya dahil edilen d8grencilerin
ailelerinden de diski Ornegi almak amaciyla konu hakkinda
kendilerine yaz1l yazilmis ve Ofrenciler araciligiyla ailelere
ulastirilmistir. Agz1 kapakli diski kaplari (izerine aile
bireylerinin isimleri vyazilarak Ogrencilere dagitilmistar.
Ogrencilerin ailelerinden ancak 118 (67 erkek, 51 kadan)
diski ornedi alinabilmistir. Getirilen diski ornekleri yarim
saat icinde ayni ydntemle incelenmistir. Disk:i o6rneklerinde

parazit tesbit edilen oOJrencilere ve ailelere receteleri



dagaitilmistir. Tedavi sonrasi bu ogrencilerden tekrar digki
ornegi alinarak incelenmis tim digki orneklerinde parazit
negatiflesinceye kadar tedavi uygulanmistir. Daha sonra
gruplardan ikisine &nceden hazirlanan brosirler dagitilmis,
ilaveten birinci gruba, bagirsak parazitlerinin bulasma ve
korunma yollara hakkinda konferans, ikinci gruba; grup
katiliminin sagflandigil egitim 1l'er ay araliklarla 6 ay
sliresince uygulanmigtar. tUciincd grup kontrol grubu olarak
kabul edilmis, brosiir dagitilmamasi yaninda egitimde
verilmemistir. 6 aylik siirenin sonunda aratsirmaya dahil
edilen &frenciler ve ailelerinden tekrar kontrol diski
o6rnekleri alinmis, parazitoz oranlara bunu etkileyen
faktorler arastirilmis, ogrencilerde, bilgi, tutum ve
davranigs degisikligi olusturma bakimindan egitim yodntemleri
arasinda kiyaslama yapilmigstir.

ogrenciler hakkinda veri toplamak amaciyla anket yontemi
kullanilmistir. Anket; anne-baba eJitimleri, ailelerin sosyo-—
ekonomik durumlari, evlerdeki tuvalet durumu, kullanilan
suyun 0zelligi ve parazitoz oranini etkileyen diger faktorler
diisinlilerek hazirlanmistir.

Arastirmanin istatistik degerlendirmelerinde, Ki—-kare

Testi kullanilmistar.
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Tablo 3: Parazit Tesbit Edilen Ofrencilerin Tedavi JSemalari

Ascaris Lumbricoides Piperazin Hidrat 1 veya 2 dozda
75mg/kg (A¢ karnina) 2 gin

Enterobius vermicularis Piperazin Hidrat 1 veya 2 dozda
75mg/kg (A¢ karnina) 7 giin

Trichuris trichiura Piperazin Hidrat 1 veya 2 dozda
75mg/kg (A¢ karnina) 2 gin

A. lumricoides+T.trichiura Piperazin Hidrat 1 veya 2 dozda
75mg/kg (A¢ karnina) 2 gin

A. lumricoides+E.vermicularis Piperazin Hidrat 1 veya 2 dozda
75mg/kg (A¢  karnina) 7 glin
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BULGULAR

Tablo 4: Arastirma Grubunda Parazitlerin Dagilaimi

Parazit Tiri Say1 (%)

Ascaris Lumbricoides 15 10

Enterobius vermicularis 32 21.3
Trichuris trichiura 2 1.3
A. lumricoides+T.trichiura 2 1.3
A. lumricoides+E.vermicularis 7 4.7
Parazit belirlenen ofrenci sayisi 58 38.7

Parazit tesbit edilmeyen &grenci
sayi1si a2 61.

w

Toplam 150 100

Arastirma grubunda parazitlerin dagilimi Tablao 4'de
gosterilmistir. 150 8grencinin % 10'unda Ascaris
lumbricoides, %21.3'unde Enterobius vermicularis, %1.3'ilnde
Trichuris trichiura, %1.3'linde A. lumbricoides + T.trichiura,
%4.7'sinde A. Lumbricoides + E. vermicularis olmak Uzere

toplam %38.7'sinde parazit saptanmistir.
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Tablo 5. Diska Orneklerinde Parazit Tlrlerinin Cinsiyete Gore

Dagilaima

Parazit Tilrd Kiz Erkek Toplam

Say1l (%) Sayyr (%) Sayil (%)
A. lumbriceoides 4 26.7 11 73.3 15 25.9
Enterobius vermicularis 14 43.8 18 56.3 32 55.2
Trichuris trichiura 0 0.0 2 100 2 3.5
A.lumbricoides+T.trichiura 0 0.0 2 100 2 3.5
A.lumbriicoides+E.vermicularis 4 357.1 3 42.9 7 12.1

Diski1 6rneklerinde parazit tirlerinin cinsiyete gore

dagilimir Tablo S5'te gdsterilmistir. Kizlarda parazitoz
prevelansi %37.9, erkeklerde %62.0 olarak saptanmistir.
Ascaris lumbricoides kizlarda %26.7, erkeklerde %73.3;

Enterobius vermicularis kizlarda %43.8 erkeklerde %56.3;
Trichuris trichiura kizlarda bulunmamasina karsilik
erkeklerde %100 oraninda bulunmustur. A. lumbricoides ile
Trichuris trichiura 1kisi Dbirlikte kizlarda bulunmazken
erkeklerde % 100, A.lumbricoides ile enterobius vermicularis

kizlarda %57.1 erkeklerde %42.9 olarak saptanmigtir.
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Tablo 6. Suyun Temin Edildigi Yer ile Parazitoz Arasindaki

Iliski
Kullanilan Su Say1 % Parazitozlu Sayisi % *
Sebeke Suyu 149 99.3 57 38.3
Kaynak Suyu 1 0.7 1 1060
Toplam 150 100 58 38.7

* Satir yizdesi

Suyun temin edildigi vyer ile ©parazitoz prevelansi
arasindaki iliski Tablo 6'da gosterilmistir. Sebeke suyu
kullananlarin orani %99.3, kaynak suyu kullananlarin orani
%0.7'd1ir.

Sebeke suyu kullananlar 1ile kaynak suyu kullananlar

arasinda parazitoz prevelansi ag¢isindan fark yoktur (p>0.035).
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Tablo 7. Fvlierdeki Tuvalet Durumu ile Parazitoz Prevelansi
Arasindaki 1liski

Tuvalet Durumu Tuvalet Sayisi (%) Parazitozlu Sayisi (%)*

Evin I¢inde 147 98 26 38.1
Evin Disinda 3 2 2 66.7
Toplam 150 100 38 38.7

* Satiy ylizdesi

Evlierdeki tuvalet durumu ile parazitoz arasindaki iliski
Tablo 7'de gOsterilmistir. Tuvalet evin i¢inde olanlarda
parazitoz prevelansi %38.1, tuvalet evin disinda olanlarda
ise %66.7 olarak saptanmistir.

Tuvalet evin i¢inde olanlar ile evin disinda olanlar

arasinda parazitoz prevelansi ac¢isaindan fark yoktur (p>0.05).
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Tablo 8. Cinsiyet ile Parazitoz Prevelansi Arasindaki Iliski

Cinsiyet Sayi (%) Parazitoz Sayisa (%) *
Kiz 71 47 .3 22 31

Erkek 79 52.7 36 43.6
Toplam 150 100.0 58 38.7

¥ Satir yluzdesi

Cinsiyet ile parazitoz prevelansi arasindaki iliski
Tablo 8'de gbsterilmistir. Kizlardaki parazitoz prevelansa
%31, erkeklerde %45.6 olarak saptanmistir.

Kiz ve erkeklerde parazitoz prevelansi ac¢isindan fark

yoktur (p>0.03).
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Tablo 9. Ailedeki Birey Sayisi 1le Parazitoz Prevelansi
Arasindaki Iliski

Ailedeki Birey Sayis: Say1 Parazitoz sayisi1 (%) *
< 4 40 15 37.5

5-6 73 28 38.4

7-8 27 10 37.0

>9 10 5 50.0

Toplam 150 58 38.7

* Satir ylzdesi
Ailedeki bhirey Sayi1lsi ile parazitoz prevelansi
arasindaki iliski Tablo 9'da gosterilmistir. Ailedeki birey
sayis1 £4, 5-6, 7-8, >9 Uzerinde olanlarda parazitoz oranlari
sirasiyla %37.5, %38.4, %37, %30 olarak saptanmistir.
Ailedeki birey sayisi ile parazitoz prevelansa

arasindaki iligki anlamli degildir (p>0.05).
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Tablo 10. Aile Bireylerinden Herhangibiriyle Ayni Yatakta
Yatma ile Parazitoz Prevelansi Arasindaki Iliski

Yatma Durumu Say1l (%) Parazitoz Sayisi (%) *
Ayni yatakta yatan 17 11.3 11 64.7
Ayri yatakta yatan 133 88.7 47 35.3
Toplam 150 100.0 58 38.7

* Satir yiizdesi

Aile bireylerinden herhangibiriyle ayra yatakta yatma
ile parazitoz prevelansi arasindaki iliski Tablo 10'da
gosterilmistir. Ayni yatakta yatanlarda parazitoz prevelansi
%64.7, ayri yatakta yatanlarda %35.3 olarak bulunmustur.

Ayn1i yatakta yatanlarla, ayri yatakta yatanlar arasinda

parazitoz prevelansi arasindaki fark anlamlidir (p<0.035).
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Tablo 11. Evcil Hayvan Besleme ile Parazitoz Prevelansi
Arasindaki iligki

Evcil Hayvan Say1 (%) Parazitocz sayisi (%) *
Besliyor 23 15.3 10 43.5
Beslemiyor 127 84.7 48 38.0
Toplam 150 100 58 38.7

* Satir yizdesi

Evcil hayvan besleme ile parazitoz prevelansi arasindaki
iliski Tablo 11'de gosterilmistir. Evcil hayvanlarda
parazitoz prevelansi %43.5, beslemeyenlerde %38.0'dir.

Evcil hayvan besleyenlerle, beslemeyenler
kivaslandiginda iki grup arasinda parazitoz prevelansi

a¢lsandan fark yoktur (p>0.05).
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Tablo 12. Oturulan Mahalle ile Parazitoz Arasindaki Iliski

Oturulan Mahalle Say1 (%) Parazitozlu BSayisi (%)*
Ayasofya Mah. 40 26.7 14 35
Fatih Mah. 43 28.7 15 35
Kur'an Kursu Mah. 39 26 16 4]
Diger 28 18.7 11 46 .4

* Satir yuzdesi

QOturulan mahalle ile parazitoz arasindaki iliski Tablo
12'da gosterilmistir. Parazitoz prevelansi Ayasofya Mah. de
%35, Fatih Mah. de %35, Kur'an Kursu Mah. de %41 olarak
saptanmigstir.

Ayasofya, Fatih ve Kur'an Kursu mahalleleri arasinda

parazitoz prevelansi a¢isindan fark yoktur (p>0.03).
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Tablo 13. Annelerin Egitim Durumlarina Gore Dagilaimlari

Annenin Egitim Durumu n (%)

Okur-Yazar degil 17 11.3
Okur-Yazar 41 27.3
Ilkokul 63 42.0
Ortaockul 10 6.7
Lise i3 8.7
Yiksekokul 6 4.0
Toplam 150 100.0

Annelerin efitim durumlarina gore dagilimlari Tablo
13'de gdsterilmistir. Anneler ic¢inde en bilyuk grubu %42 ile
ilkokul mezunlari olusturmaktadir. Annelerin %38.6'si ise

ilkokul egitimi almamistir.
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Tablo 14. Babalarin Egitim Durumlarina Goére Dagilimlaria

Babanin Egitim Durumu n (%)

Okur-Yazar degil 4 ' 2.7
Okur-Yazar 31 20.7
Ilkokul 50 33.3
Ortaokul 22 14.7
Lise 28 18.7
Yiksekokul 15 10.0
Toplam 150 100.0

Babalarin egitim durumlarina gore dagilimlari: Tablo
14'de gosterilmigtir. Babalar icinde en Dbiyik grubu %33.3
ile ilkokul mezunlari olusturmaktadir. Babalarin %23.4'4 ise

ilkokul egitimi almamistir.
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Table 15. Ev Halkinin Toplam Aylik Gelirlerine Gore Dagilimi

Toplam Aylik Gelir n (%)

1 -1.499 milyon 2 1.3
1.5 ~-1.999 milyon 0 0

2 —~ 2.999 milyon 12 8.0
3 - 3.999 milyon 17 11.3
4 — 5 milyon 29 19.3
> 3 milyon 82 54.7
Bilmiyor 8 5.3
Toplam 150 100.0

Ev halkinin toplam aylik gelirlerine godre dagilimlara
Tablo 15'de gOsteriimistir. Ailelerin %54.7 1ile en biylk

grubu olusturanlarin geliri 5 milyon lzerindedir.
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Tablo 16. Egitimin Degisik Parazit Tirleri Uzerine Etkisi

Egitim Sonrasi

Parazit Tird Parazit Sayisi (%

Ascaris lumbricoides 7 27.0
Enterobius vermicularis 15 57.7
Trichiuris trichiura 1 3.8
A.lumbricoides+T.trichiura 0 0.0
A.lumbricoides+E.vermicularis 3 11.5
Toplam 26 100.0

Egitimin defisik parazit tirleri Uzerine etkisi Tablo
16'da gbsterilmistir. Egitim sonrasa en yilksek parazit
insidansi %57.7 ile Enterobius vermicularis olarak
bulunmustur. Bunu %27'lik insidans 1ile Ascaris lumbricoides

izlemektedir.
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Tablo 17. Ekonomik Durum ile Parazitoz Arasindaki Iliski

Egitim Sonrasi Parazit

Toplam Aylik Gelir Saya Say1: (%)
1 -1.499 milyon 2 0 0.0
1.5 -1.999 milyon 0 0 0.0
2 - 2.999 milyon 12 2 16.6
3 - 3.999 milyon 17 3 17.6
4 - 5 milyon 29 7 24.1
> 5 milyon 82 13 15.9
Bilmiyor 8 1 12.5

Ekonomik durum ile parazitoz. arasindaki iliski Tablo
17'de gosterilmistir. Egitim sonrasi parazitoz insidansi
%24.1'1ik en vyiiksek oranda 4-5 milyon geliri olanlarda
bulunmustur.

Ailelerin toplam aylik gelirlerine godre gruplar arasinda

parazitoz insidans: ag¢isindan fark yoktur (p)D.OS).
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Tablo 18. Babalarin Egitim Didzeyli ile Parazitoz Arasindaki
Tligki

Egitim Sonrasi Parazit
Babanin Egitim Durumu Saya Sayi (%)
Okur—-Yazar degil 4 0 0
Okur-Yazar 31 6 19.3
Tlkokul 50 8 16.1
Ortaokul 22 7 31.8
Lise 28 4 14.3
Yiksekokul 15 1 6.7
Toplam 150 26 17.3

Baba eJitim dizeyi ile parazitoz arasindaki iliski

18'de gbsterilmistir. Egitim sonrasa

insidansi %31.8 ile ortaokul mezunlarinda bulunmustur.

Baba efitimi ile parazitoz

arasinda fark yoktur (p>0.05).

insidansi

Tablo

en vyiiksek parazitoz

arasinda gruplar
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Tablo 19. Anne Egitim Diizeyi ile Parazitoz Arasindaki Iliski

Egitim Sonrasi Parazit

Annenin Egitim Durumu Saya Saya (%)
Okur~Yazar degil 17 8 47.1
Okur-Yazar 41 3 12.2
Tikokul 63 9 14.3
Ortaokul 10 1 10.0
Lise 13 3 23.0
Yiksekokul 6 0 0.0
Toplam 150 26 17.3

Anne editim diizeyi ile parazitoz arasindaki iliski Tablo
19'da gosterilmistir. Egitim sonrasil parazitoz insidansa
%47.1 ile en vyiksek oranda okur—yazar olmayan drupta
saptanmistir. Okur-yazar olmayan grup ile okur—-yazar grup
arasinda parazitoz insidansa acisindan fark anlamlidir
(p<0.01). OKur-yazar olmayan grup ile 1ilkokul mezunlari
arasinda parazitoz insidansa acisindan fark anlamla
bulunmustur (p<0.01). Diger gruplar arasinda istatistiksel

acidan fark yoktur (p>0.03).
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Tablo 20. Degisik Egitim Y6ntemlerinin Parazitoz Uzerine

Etkisi
Yontemler Egitim Sonrasi Parazit Insidansa
Saya (%)
Brosir+Grup katilimi 2 4.0
Tedavi
(n=50)
Brosgiir+Konferans 10 20.0
Tedavi
(n=50)
Tedavi 14 28.0
(n=50)
Toplam 26 17.3 *

* Genel toplama gore

Degisik egitim yontemlerinin parazitoz lzerine etkisi
Tableo 20'de gosterilmistir. Egitim sonrasi parazitoz
insidansi grup katilimiyla efitim uygulananlarda %4,
konferans uygulananlarda %18, kontrol grubunda ise %28 olarak
bulunmustur.

Grup katailimi 1ile egitim uygulananlar ile konferans
uygulananlar arasinda parazitoz insidansi ac¢isindan anlamlza
fark bulunmustur (p<0.05). Ayni sekilde grup katilimi ile
egitim uygulananlar ile kontrol grubu arasindaki fark da

anlamlidir (p<0.01).
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TARTISMA
Arastirma grubunda %10 Ascaris lumbricoides, %21.3
Enterobius vermicularis, %1.3 Trichuris trichiura, %1.3 A.
lumbricoides+T.trichiura,%4.7 A.lumbricoides + E.vermicularis
olmak lizere toplam 38.7 oraninda parazit saptanmistir (Tablo
4).
Yurdumuzda yapilan bazi epidemiyoclojik c¢aligmalarda A.

lumbricoides enfeksiyonlari; Eskisehir Ilkokul ogrencilerinde

yapilan laboratuvar ¢alismasinda %17; Sivas Mezbaha
iscilerinde %26.4; 120 ilkokul ogrencisinde %18.9;
Diyarbakir'da ilkokul ¢ocuklarinda %18.1; Istanbul 'da

gecekondu bolgesindeki cocuklarda %20.4 olarak saptanmistir
(20). Ilimizde 1ilkokul Ogrencileri iizerinde vyapilan bir
calismada A.lumbricoides prevelansi %37 (8), bir baska
calismada ise %15.7 olarak bulunmustur (6). Arastirmamizda
A. lumbricoides prevelansi yurdumuzda yvapiian baz1
epidemiyoloiik calismalara gore daha disiktir ve bu
sevindiricidir. Bu disik prevelans cevrenin
iyilestirilmesine, insan-toprak iliskisinin azalmasina
baglanabilir.

Trichuris trichiura enfeksiyonu; Istanbul 'da 3641
ilkokul ogrencisinde %2.5; Adana ve c¢evresinde gegici 1102
iscide %8.25; Sivasta 120 ilkokul ogdrencisinde  %6;
Diyarbakir‘da iki ilkokulun birinde %5.2. digerinde %17,
Sanliurfa'da ilkokul o6grencilerinde %53.2 olarak

saptanmistir (20). Ilimizde yvapilan bir calismada T.
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trichiura prevelansi %3.57 bulunmustur (6).

Aragtirmamizda T. trichiura prevelansi yurdumuzda
yapilan birgok c¢aligmaya gore daha dusik bulunmustur. T.
trichiura prevelansindaki bu diisme insan diskisinin, artik
glibre olarak kullaniminin ¢ok diisik oranda kullanimina ve
hijyenik kurallarin iyilesmesine bhaflanabilir.

Enterobius vermicularis prevelansi: Ankara'da ki bir
ilkokulun 8grencilerinde %23.75 olarak Dbulunmustur (24).
Selofanli bant ydntemi uygulanan bir arastirmada ise %72.1
oraninda saptanmistir (24). Arastirmamizda E. vermicularis
prevelansi digki ornekleri incelenen arastirmadaki parazit

prevelansindan yiksek olmasina karsin, selofanlibant yontemi

uygulanan arastirma sonucundan daha diusiktir. Bu sonug
arastirmamizda selofanlibant yonteminin kullanilmamig
olmasina baglanabilir. Selofanlibant yonteminin

kullanilmasiyla daha yiikksek oranda parazitoz prevelansi
saptanacagl didginilmistir. Bizim c¢alismamizda da bircok
epidemiyolojik c¢alismada oldugu gibi en yiliksek prevelansa
sahip parazit tidrd E. vermicularistir. Bu sonu¢ E.
vermicularis'in bulagsim geklinin c¢ok c¢egitligine dzellikle
0-15 vas grubu ¢ocuklarda hijyen kurallarihin uygulanmamasina
ve enfeksiyon gdriildiginde aile bireylerinin tumindn tedavi
edilmemesine baglanabilir.

150 ilkokul Sgrencisi Uzerinde uyguladigimiz
calismamizda A.lumbricoides, E. vermicularis, T. trichiura

olmak Uzere ¢ tir parazit bulunmustur. Daha O&nce ilimizde
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yapilan bir calismada %7.14'lik bir prevelansa sahip Giardia
Intestinalis'in (8) arastirmamizda rastlanilmamig olmasi
sevindiricidir.

Diski oreneklerinde parazit tirlerinin dagilimina
bakildiginda parazitoz prevelansi kizlarda %37.9, erkeklerde
%62 olarak saptammistir (Tablo 5). Arastirmamizda erkeklerde
parazit prevelansinin yilksek olmasi bu yas grubunun (11 yas)
toprakla iliskilerinin daha fazla olmasina ve hijyen
kurallarina uymamalarina baglanabilir.

Suyun temin edildigi vyer ile parazitoz prevelansi
arasindaki iliskiye bakildiginda, sebeke suyu kullananlarla,
kaynak suyu kullananlar arasinda fark yoktur (p»>0.03) (Tablo
6). Daha ©oOnce ilimizde vyapilan bir calismada parazitoz
prevelansi sebeke suyu Kkullananlarda %60.71, kaynak suyu
kullananlarda %33.33 olarak bulunmustur.

Martin bir arastirmasinda tuvaletin evin ic¢inde ya da
disinda clmasinin badirsak parazitlerinin gdérilmesinde dnemli
rol oynadigina saptamistir (4) . Ilimizde yapilan Dbir
calismada parazitoz prevelansi tuvalet evin icinde olanlarda
%64.17, disinda olanlarda %83.33 olarak bulunmustur (6).
Arastirmamizda parazitoz prevelansi tuvalet evin icinde
olanlarda %38.1, disinda olanlarda ise %66 .7 olarak
saptanmistir. Bu iki grup parazitoz yoniunden
karsilastirildiginda parazitoz ydninden fark bulunamamigtir
(p>0.03).

tflkemizin hemen hic¢bir yerlesme yerinde vyeterli Dbir
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kanalizasyon tesisi voktur. Halen Ulkemizin kentlerinin
%15'inde kanalizasyon tesisleri mevcut ise de yetersizdir ve
bircok yverde pis sular aritilmadan derelere verilmektedir
{(29). Yeterli altyap: sistemlerinin oclusturulmasiyla
iilkemizde gorilen parazitoz prevelensinda azalma olacag:
disunulmektedir.

Cinsiyet ile parazitoz prevelansi arasindaki iliskiye
bakildiginda erkeklerde %45.6, kizlarda %31 olarak
saptanmistir. Parazitoz prevelansi ile cinsiyet arasinda
kiyaslama yapildiginda fark yoktur (p>0.09). Firat
Universitesi Mikrobiyoloii Laboratuvarina basvuran 2727
hastada yapilan bir calismada 15 yas altindakilerde cinsiyet
yo6niinden bir fark bulunmazken 16 yas iizerindekilerde oOnemli
bir fark bulummustur (p<0.03) (30).

Tablo 9'da evdeki birey sayisi ile parazitoz prevelansi
arasindaki iliski incelendiginde, birey sayisi <4 olanlarda
%37.5, 5—6 olanlarda %38.4, 7-8 olanlarda %37.0, >9 olanlarda
%30 oraninda parazitoz saptanmistir. Ancak bu gruplar
arasinda Kiyaslama yapildiginda istatistiksel ac¢idan fark
yoktur (p>0.03).

Ailedeki niifus fazlaliga Y3 da yogun barinma
kogullarinin bagirsak parazitlerinin vyayilmasinda etkili bir
faktor oldugu bilinmektedir. Martin, ailedeki birey sayisi
ile bagairsak parazitlerinin goriilme s1kligi arasindaki
iliskiyi arastirmistir. Arastirmasinda 4-6 liveli ailelerde

%11, lye savyisi 7 ve lilzerinde olan ailelerde %25 oraninda
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parazitoz gorildigini saptamistir (4). Arastirmamizda birey
sayils1l ile parazitoz prevelansi arasindaki iliski literatirle
uyumlu bulunmamistir. Cidnki c¢alismamizdaki tiim gruplarda
genel olarak parazitoz orani birbirine vyakin ve oldukca
yiksektir.

Aile bireylerinden herhangibiriyle ayni vyatakta yatma
ile parazitoz prevelansi arasindaki iliskiye bakildiginda
ayni yatakta yatanlarda parazitoz prevelans: %64.7, ayri
yatakta yatanlarda %35.3 olarak saptanmistir. Aile
bireylerinden herhangi bireyle yatanlarla, yatmayanlar
arasindaki fark anlamli bulunmustur (p<0.05) (Tablo 10).

Ulkemizde yogun barinma sorununa deginen Merdivenci bir
arastirmasinda, yojun barinmanin parazitlerin yayilmasindaki
rolinid vurgulamistar. Aile bireyleri arasinda bulasma
6zelligi gosteren E. vermicularis ic¢cin konut i¢i enfeksiyon
deyimini kullanmistir (4).

Arastirmamizda ogrencilerin oturduklari mahalle ile
parazitoz prevelansa arasindaki iliski Tablo 12'de
incelendiginde, Ayasofya mahallesinde %35, Fatih mahallesinde
%33 Kur'an Kursu mahallesinde %41 olarak bulunmustur.
Parazitoz prevelanslara ile oturulan mahalle arasinda
kiyaslama yapildiginda fark yoktur (p>0.03) . Mahalleler
arasinda fark bulunmamasi, burada oturan ailelerin ayna
sosyo—ekonomik ve kiltirel diizeyde olmalarina baglanmistar.
Bu konuda yapilan aragtirmalar kirsal alandan gdéclerin c¢ok

oldugu kentlerde parazitlerin daha sik gdriildigini ortaya
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¢ikarmaktadir (4).

Anne ve babalarin egitim dilzeyleri incelendiginde
cogunlukla ilkokul asamasinda kalmistir (Tablo 13, Tablo 14).
Annelerin %42'si, babalarin ise %33.3'U ilkokul mezunudur.
Kisilerin egitim dizeyleri arttikca sagliklarina iliskin
gosterdikleri olumlu davranislarda da artis olmaktadir (33}.

Ailelerin toplam aylik gelirleri incelendiginde en biyik
kesimin (%54.7) 5 milyonun i(zerinde oldugu saptanmistir
(Tablo 15).

Tablo 16'da egitimin defisik parazit tirleri Uuzerine
etkisine bakildiginda, 6 aylik c¢alisma sonunda Enterobius
vermicularis %57.7 ile en yiksek oranda bulunmustur. Bu, E.
vermicularis'in bulasim yollarinin c¢ok c¢egitliligine, aile
ici enfeksiyonu sgeklinde Kkarsimiza c¢ikmasina ve 0-13 vyas
grubunun parazitozlar i¢in risk grubu olusturmasina
baglanmistir.

Table 17'de ekonomik durum ile parazitoz arasindaki
iliskiye bakildiginda, aylik geliri 4-5 milyon olanlarda
parazitoz prevelansi (%24.1) en vyiksek bulunmustur. Gruplar
ekonomik durum 1le parazitoz aragsindaki iliski ac¢isindan
karsilagtirildiginda aralarinda fark yoktur (p>0.05).

Martin, bagirsak parazitlerinin gorilmesi ile ekonomik
durum arasindaki iligkiyi arastirmistir. Ajleleri vyiiksekten
digilk sosyo—ekonomik dizeye  dogru S gruba ayirmistir.
Bulgularinda birinci, ikinci ve Ucincid diizeylerdeki ailelerde

tliml Ascaris olmak izere %l bagirsak paraziti saptamistir.
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Dérdinci ve besinci sosyo-—ekonomik dizeylerdeki ailelerde
%7'si Ascaris olmak iizere %16 arasinda parazit saptamistir
(4).

Owen, yillik geliri 500 dolarin altinda olan bireylerde
%25, 500 dolarin (Ustinde olanlarda %10 oraninda Ascaris
saptamistir (4).

Hubbard bir arastirmasinda sosyo—ekonomik dizeyi diisuk
olan ailelerden secilen 180 c¢ocuktan %73'linde Ascaris
saptamistair (4).

Tablo 18'de baba egitim diizeyi ile parazitoz arasindaki
iliskiye bakildiginda, parazitoz %31.8 ile en yilksek oranda
ortaokul mezunlarinda saptanmistir. Baba eJitim ile parazitoz
arasindaki iliski incelendiginde gruplar arasinda fark yoktur
(p>0.05).

Anne eJitim dilzeyi 1ile parazitoz arasindaki ilisgki
incelendiginde okur-yazar olmayan grupta parazitoz %47.1
olarak en vyiiksek oranda bulunmustur. Okur—-yazar olmayan grup
ile okur—vyazar grup ve ilkokul mezunlari arasindaki fark
anlamli bulunmustur (p<0.01) (Tablo 19). Diger gruplar
arasinda kiyaslama yapi1ldiginda aralarinda fark vyoktur
(p>0.05).

Bagirsak parazitlerinin gorilmesinde egditimin etkisini
arastiran Oduntan Nijerya'da vyapti@i bir arastirmasinda %92
gibi yiksek bir oranda parazitoz saptamistir. Oduntan bu
oranin ylksek olmasini bireylerin efitim dizeylerinin dusik

olmasina baglamistir (4).
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Ankara ilkokullarinda vyapilan bir aragtirmada anne-
babasi egitim gobrmemis OJrencilerde Ascaris orani vyiksek
bulunmustur (29).

Anne efitim dizeyi 1ile c¢ocuktaki parazitoz arasindaki
iliskinin arastirildid: bir baska calismada anne egitimi ile
cocuktaki paraziteoz arasindaki 1iligki anlamsiz bulunmugstur
(p>0.05) (4).

Degisik egitim ydntemlerinin parazitoz iizerine etkisi
incelehdiginde, 6. ayin sonunda grup katilimi uygulananlarda
parazitoz %4, konferans uygulananlarda %20.0, kontrol
grubunda ise %28 olarak bulunmustur. Grup katilimiyla egitim
uygulananlar ile konferans uygulananlar arasinda fark anlamli
bulunmustur (p<0.05), grup katilami uygulananlar ile kontrol
grubu arasindaki fark da anlamlaidir (p<0.01) (Tabloc 20).

Egitimin parazitoz Uzerine etkisinin arastirildidi bir
calismada, grup katilimiyla egitim uygulanan grupta parazitoz
prevelans1 %64.71 'den %8.37'ye disirdlmistir. Egitim
yontemleri arasinda Kkiyaslama vyapildiginda fark anlamla
bulunmustur (p<0.05) (6).

Egitim yontemlerinin ogrenci basarisindaki rolund
kiyaslayan bir arastirmada; grup katiliminin saglandig:
gruptaki ogrencilerin basarisi, geleneksel ydntemle egitim
uygulanan o6grencilerin basarisindan 7 kat daha vyiksek
bulunmugstur (31).

Egitimde ydntemlerin farkinin arastirildigi bir baska

calismada ofrencilerin bagsarisindaki dedisimi %25 oraninda
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ogrenci katilimiyla aciklanabilecegi belirtilmistir (31).

Ispanya'da ii¢ tlr bagirsak parazitinin (A. lumbricoides,
T. trichiura, Necator Americanus) prevelansin: azaltmak icin
30 ayi kapsayan bir c¢alisma yapilmistir. Arastirmada c¢evre
sagligi gorevlileri, saflik efitimcileri,saglik gdzlemcileri,
biyologlar gérev almis ve sirveyans calismalari vyapilmasa
yaninda, enfekte olan kisiler tedavi edilmislerdir. Bu
calismada A. lumbricoides %49.3'den %10.5'e, T. trichiura
%31.4'den %4.1'e, N. americanus %40.7 'den %6.5'e
disiurilmistir. Arastirmanin sonunda efer toplum katilima
saglanmis, saflik egitimi ile birlikte aralikli olarak
kontrol taramalari vyapilmis olsayd:lr c¢ok daha yilksek oranda
bir dizelme saflanabilecegi vurgulanmistir (32).

Egitimde ama¢ planli bir davranis degisikligi ortaya
cikarmaktadir. Davranis degisikliginin grup katilimivla
vapllan egitim gruplarinda daha fazla oldugu bir c¢ok

arastirmada gdsterilmistir.
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SONUCLAR ve ONERILER

Trabzon 5 No'lu Saglik Ocagil Bolgesinde 150 ilkokul
88rencisinde uygulanan bu c¢alismada Ascaris lumbricoides
prevelans: %10, Enterobius vermicularis %21.3, Trichuris
trichiura %1.3,. A. lumbricoides+T. trichiura %1.3, A.
lumbricoides + E. vermicularis %4.7 olarak bulunmustur.

Kizlar ve erkekler arasinda parazitoz prevelansi
acisindan fark bulunmamistir (p>0.05).

Sebeke suyu kullananlarla, Kkaynak suyu kullananlar
arasinda parazitoz prevelansi yodniinden fark bulunamamistir
(p>0.05).

Tuvalet evin icinde olanlarla tuvalet evin disinda
olanlar arasinda fark yoktur (p>0.05).

Parazitoz prevelansi ile ailedeki birey sayisi arasinda
fark bulunamamistir (p>0.05).

Ailedeki bireylerden biriyle ayni vyatakta vatanlarda
parazitoz prevelansi (%64.7), ayri vatakta vyatanlardaki
prevelansa (%35.3) gore daha ylksektir (p<0.05).

Evcil hayvan Dbesleyenler ve Dbeslemeyenler arasinda
parazitoz prevelansi yoninden fark bulunamamistir (p>0.05).

Arastirma grubundaki ogrencilerin mahalleleri arasinda
parazitoz prevelansi arasinda fark yoktur (p>0.05).

Toplam 150 annenin $%42'si 1lkokul mezunu, %38.6's1
ilkokul alti., %19.4'lUnin ilkokul lizerinde efitimi wvardir.

Babalarda ise, %33.3 ilkokul, %23.4 ilkokul alta,

%43.4'linde ise ilkokul lzeri efitimi vardir.
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Ailelerin %54.7'sinin aylik geliri iyi durumdadir.

Egitim sonrasi E. vermicularis'in insidansi % 56 ile en
yiksek oranda bulunmustur.

Aileler ekonomik diizeylerine g6re gruplara ayrildiginda
parazitoz ile gruplar arasinda fark bulunamamigstir (p>0.03).

Egitim sonras1 parazitoz insidansi, okur—yazar babalarin
grubunda %16.1, ilkokul mezunlari grubunda %16, ortaokul
mezunlari grubunda %31.8, lise mezunlarinda %14.3, vyiksek
okul grubunda %6.7 olarak tesbit edilmistir (p>0.035).

Okur-yazar olmayan annelerin grubunda parazitoz
insidansi (%47.1) okur-yazar (%9.8) ve 1ilkokul mezunlarina
(%14.3) oranla daha yiksektir (p<0.01).

Grup katilimi ile egitim uygulanan agrencilerde
parazitoz insidansi daha az (%4.0), konferans uygulananlarda
birinci gruba gore daha c¢ok (%18.0), kontrol grubunda 1se

oldukca vyiiksek oranda (%28.0) parazitoz tesbit edilmistir.
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ONERILER

Sagligi siidiirebilmek ve daha iyiye goturebilmek icin
yvararlanilabilecek en &nemli kaynaklardan biri egitimdir
(29). Egitim bireyin davarigslarinda, kendi yasantisi yoluyla
planli degisme meydana getirme silrecider (34). Birevin
davranislarindaki degisimin ancak kendi vyasantisi yoluyla
olabilecedi bilindigine gore, egitim programlarinin
hazirlammasinda bireylerin katilimina ozel dSnem verilmelidir.

Bireylerin katilami, uygulanacak hizmet kapsamina
alinmalara seklinde diisiinilmemeli, bireylerin bu hizmetlerin
planlanmasina ve uygulanmasina aktif katilimi saglanmalidir.

Egitimde uygulanacak yontem grubun oOzelliklerine gore
secilmelidir. Bu amac¢la eFitimci grubun oOzelliklerini iyi
bilmelidir.

Egitimciler bireylerin katilimini saglayabilmek ve
basariya ulasabilmek i¢in kendi onemli gordikleri konulara
agirlik vermekten c¢ok grubun ilgilendigi konulara agirlik
vermelidir.

Grup katiliminin egitimdeki onemi Dbilindigine gore
egitim uygulamalarinda Dbireyin ilgisizligi farkedilmisgse,
cezalandirilmadan ve vyargilanmadan konuya 1ilgisi c¢ekilmeye
calisilmalidir.

Katilimin bireylerde haz duygusu uyandiracadil, vyapilan
isl daha kolay  Dbenimseyecedil ve daha istekli olacag:
unutulmamalidir.

Insanlarin ilgi duymadiklari bir egitim programina ilgil
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goastermeyecekleri agiktir. Bu nedenle egitim programlar:
hazirlanirken tim bireyleri kapsamasina c¢aligilmalidar.

Bireylere ilerideki vasamlarinda gereksinme duyacaklari
bilgiler ogretilmelidir.

Kigilerin bir isi ne icin vaptiklarini anlamava
calismalari saflanmalidir. Bunun katilimil kolaylastiracadi
unutulmamalidar.

Egitim yasantilaria bireyin vyasantisinda kendi sorununa
kendi basina ¢ozium getirebilecegi gekilde dizenlenmelidir.

Egitimde ama¢ bireyin davranislarinda kalici davranis
defisikligi olduguna gore, efitimin, O6Fretim asamasinda
kalmamasi yoninde egitim yagantilari dizenlenmelidir. Clnku
bireyin davranisinda dedisiklik olusturamayan eJitim c¢abalari
bosa gitmig demektir.

Egitimde katilimi sadlamak amacivyla gorsel—isitsel
eJitim arac¢larindan yararlanilmalidar.

tUUlkemizde saglik personelinin dnemli bir bolimi, saglik
egitiminde katilimin Onemini wve nasil saglanabilecegini
bilmedikleri bilinen bir gerc¢ektir. Bu nedenle en azindan
sagligdin slirdiridlmesi ve daha ivive gotirilmesinin
saflanmasinda saglik personelinin efitimine ozel énem

verilmelidir.
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OZET

Epidemiyolojik Ozellikler: Arastirma Eylidl 19%3-Subat
1994 tarihleri arasinda Kohort tipi bir arastirma olarak
Trabzon ili 5 No'lu Saglik Ocag: bolgesinde yapilmig, basit
rastgele drnekleme ile secilen 150 ©fdrencide Dbafirsak
parazitlierine bakilmistir. Parazit tesbit edilenler tedavi
edildikten sonra 30'ser kisilik 3 gruba ayrilmislardir.
Gruplardan iKisine d&nceden hazirlanan brosiurler dagitilmis
ilaveten bir gruba grup katiliminin saglandifi1 egitim
programi,. diferine konferans 1'er ay araliklarla 6 ay

siiresince uygulanmastiar. Ugilncd grup kontrol grubu olarak
kabul edilmistir. Alti ay sonunda degigik egitim ydntemi
uygulanan bu uc¢ grup eFitim yontemleri acisindan
kivaslammigslardar.

Amaci: Parazitoz insidansi konusunda egitim ydntemlerini
karsilastirmak ve eJitim calismalarina baz olusturmak.

Sonu¢lar: Grup katilimi ile efitim wuygulanan grupta
parazitoz insidansi (%4.0), konferans uygulananlarda birinci
gruba gobre daha ¢ok (%20.0);: kontrol grubunda ise oldukga

yiksek oranda (%28.0) parazitoz saptanmistir. U¢c grup
arasinda parazitoz yoniinden anlamii fark bulunmustur
(p<0.01).

Grup katilima ile egitim uygulanan grup ile konferans
ile efitim uygulanan grup arasinda ve Kkontrol grubu arasinda
parazitoz yoéninden anlamli farkliliklar mevcut iken (p<0.05
p<0.01) konferans ile egitim verilen grup ile kontrol grubu
arasinda fark bulunamamistir (p>0.05}.
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SUMMARY

Epidemiological features: This study which is a cohort
type and simple-random investigation was performed in 150
primary school students for the examination of intestinal
patasites in the are a related to the health Center 5 in
Trabzon. in the between September 1993 and February 1994,
Parasite positive students were in to 3 egial groups after
medical treatment. One of these group was given an education
program and the second was given a conference for 6 months.
In addition to these bhrochures were distributed to them. The
third group was chosen as a control group. After 6 month
these 3 groups were compared about thelir own education.

Aim: To compare the different education programs about
the parasitosis ingidence and to form a base for the
education programs.

Results: The insidence for the education program with
the joining of the groups is %4.0: in the dgroup that is given
conferences is %20: 1in the control group is %28.0. A
meaningful difference was found between the three groups
(p<0.01). Though there is a meaningful difference between the
education program with the group Jjoinment and the given
coference or the control group (p<0.035, p<0.01), no
meaningful difference can be found between the conference
group or control group (pr0.03).

Key Words: Intestinal parasitic and education.
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