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1. OZET
Antakya Yéresinde Insanlarda ELISA Yontemi ile Toxoplasma gondii’nin
Seroprevalansi |

Toxoplasma gondii, ¢esitli iilkelerde ve Tiirkiye'nin gesitli bolgelerinde farkli
oranlarda seropozitivite gostermekte olan zoonotik karakterli bir hiicre i¢i parazittir.
Asil konagi olan kedilerde asemptomatik bir seyir gosteren Toxoplasma gondii,
arakonak formunda insanlar dahil tiim memelileri ve kuslar1 enfekte edebilmektedir. Bu
canlilarda ¢ok ciddi problemlere yol agan Toxoplasma gondii enfeksiyonunun varlig,
Antakya yoresinde risk altinda bulunan degisik yas gruplarindaki kisilerde ELISA
yontemiyle aragtirilmistir. Ayrica serumlar alinan kisilere uygulanan anket calismasi ile
kisilerin diyet aligkanliklarina, yerlesim yerlerine, igme suyunun temin sekillerine ve
hayvanlarla temaslarina gore dagihimlan incelenmistir. Veriler SPSS istatistik
programinda Ki-Kare testi ile analiz edilmistir.

Bu amagla, Mustafa Kemal Universitesi Arastirma ve Uygulama Hastanesi’ne
cesitli sikayetler ile gelen, yaslam 0-55 arasinda degisen rasgele secilmis 328 kisi
alinmistir. Bu kisilerden 113’#i (% 34.5) erkek, 215’1 (% 65.5) kadindir. Kisilerin yag
gruplarina gore dagilimi incelendiginde 1-7 aras1 46 (% 14.0) kisi, 8-19 aras1 30 (% 9.1)
kisi, 20-30 aras: 90 (% 27.4) kisi, 31-40 aras1 89 (% 27.1) kisi, 41-55 arasi ise 73 (%

22.3) kisi bulunmaktadir.



viii

Toxoplasma gondii’ye kars1 olusan antikorlar incelendiginde 137 (% 41.77) kiside
IgG, 9 (% 2.74) kiside ise IgM pozitif olarak bulunmustur. Tiim yas gruplar
degerlendirildiginde, yetigkin yasta IgG seropozitifliginin gocukluk cagina gore artig
gosterdigi tespit edilmistic (p<0.05). Toxoplasma gondii seropozitivitesi diyet
aligkanlifina gore incelendiginde; ¢ig et, siit, yumurta ve ¢ig kofte tiiketen 150 kisinin
72’sinde (% 48.00) IgG pozitiftir. Tiketmeyen 178 kisinin 65’inde (% 36.52) IgG
pozitif bulunmustur. Immunoglobulin G seropozitifligi ¢ig et, siit, yumurta ve ¢ig kofte
tiiketenlerde istatistiksel olarak anlamli bulunmustur (p<0.05). Igme ve kullanma
suyunun temin sekline gore, sehir suyu kullanan 314 kigin 7°sinde (% 2.22) IgM pozitif,
kaynak suyu kullanan 14 kisinin 2’sinde (% 14.68) I1gM pozitif bulunmugtur. Kaynak
suyu kullananlardaki IgM seropozitifligi istatistiksel olarak anlamli bulunmustur (p<
0.05).

Anahtar Kelimeler: Antakya, ELISA, Risk Faktorleri, Seroprevalans, Toxoplasma

gondii
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2. ABSTRACT

The Seroprevalance of Toxoplasma gondii Using ELISA in Human From Antakya
Province.

Toxoplasma gondii is a zoonotic intracellular parasite that shows different rate of
seropositivity in various countries and regions of Turkey. Cats are definitive host for
Toxoplasma gondii and cause an asymptomatic diseases which can infect all
mammalians including humans and birds as intermediate host. Toxoplasma gondii
infection can cause serious problems in these animals. It has been investigated in
various age groups person under risk in Antakya region using ELISA. In addition, a
questionare was applied to the person that taken blood samples and analysed the
distribution of seropositivity, diet habits, settling, source of water supply, contact with
animals. Data were analysed using Chi square test in SPSS statistic packed program.

For this reason, 328 person were randomly selected among people aged between
0-55 (average of age:28.73) applied to the Mustafa Kemal University Research and
Application Hospital with different complaints. Among sampled persons 113 of them
were male (% 34.5), and 215 were female (% 65.5). Samples were divided to groups
according to their age, 46 (%14.0) persons were 1-7 years of age, 30 persons were 8-19
(% 9.1) years of age, 90 persons were 20-30 (% 27.4) years of age, 89 persons were 31-

40 (% 27.1) years of age and 73 persons were 41-55 (% 22.3) years of age.



Antibody detection was done against Toxoplasma gondii antigens and 137 persons
(% 41.77) were found IgG positive, 9 persons (% 2.74) were found IgM positive as
well. Comparing age groups for IgG seropositivity, it has been found significant
increase between childhood and adult age (p<0.05). When comparing Toxoplasma
gondii seropositivity with diet habit of persons; 72 (% 48.00) person were IgG positive
out of 150 that consume raw meat, milk, egg and raw meatball. Among 178 persons
who does not consume raw food 65 (% 36.52) of them were IgG positive. The
difference between diet habits found staticly significant (p<0.05). According to the
source of water supply; 7 (% 2.22) person found IgM positive out of 314 person that use
water from main cityline and 2 (% 14.28) of the 14 persons that use spring water were
found positive for IgM. The seropositivity of IgM between spring water and cityline

water have been found statistically significant (p<0.05).

Key words: Antakya, ELISA, Seroprevelance, Risk factors, Toxoplasma go



3.GIRiS VE AMAC
3.1.Giriy

Toxoplasmosis, tiim diinyada insan ve hayvanlarda en yaygin goriilen parazitik
zoonozdur. Apicomplexa subesinin hiicre i¢i paraziti olan Toxoplasma gondii tarafindan
olusturulmaktadir. Genellikle subklinik bir seyir gostermektedir (Tenter ve ark 2000,
Kegeci ve ark 2001, Boothroyd ve Grigg 2002).

Toxoplasma gondii’nin son konaklar1 kedi ve kedigiller, arakonaklar1 ise insan
dahil tiim memeliler ve kanatlilardir (Levine 1985, Dumanli 2002).

Toxoplasma gondii’nin yagam g¢emberinde ookist, takizoit ve bradizoit olmak
iizere 3 gelisme formu goriilmektedir. Bunlardan ookist formu kedilerde, takizoit ve
bradizoitler ise kedi de dahil tiim ara konaklarda bulunmaktadir. Her ii¢ form da enfektif
ozellik gosterir. Insanlar ve hayvanlar esas olarak bradizoitler ve ookistler tarafindan
enfekte edilmektedir (Unat ve ark 1991, Altintas 1997, Dumetre ve Darde 2003).

Insanlarda bulasma daha ¢ok, sporlanmis ookistlerle kontamine besin ve igme
sularinin oral yolla alinmasi ile gerceklesmektedir. Enfekte hayvanlara ait kistli etler,
siit ve yumurtalarin ¢ig ya da az pismis yenmesiyle de bulasma gergeklesmektedir.
Gebelik doneminde annenin gegirdifi toxoplasmosisin fetusa gecmesi ile gekillenen
konjenital bulagma klinik a¢idan 6nemli bir bulagma yoludur. Bunun yani sira viicut
cikartilar1 veya salgilariyla atilan takizoit formlarinin, enfekte kan, doku ve organ
nakillerinin veya olusan laboratuar kazalarimin da bulagsmada rollerinin oldugu
bildirilmektedir (Unat ve ark 1991, Kuman ve Altintag 1996, Hill ve Dubey 2002).

Toxoplasmosis tanist, serolojik metodlara, biyopsi Orneklerinin incelenmesine
veya parazitin izolasyonuna dayanmaktadir. Toxoplasma gondii, hiicre kiiltiiriinde veya
deney hayvanlarinda iiretilebilmesine kargilik, izole edilmesinin gii¢ olmas1 nedeniyle,

tanida temel olarak serolojik testlerden yararlanilir (Giiriiz ve ark 2002).



Giiniimiizde, Toxoplasma gondii’nin serolojik tanisinda; Sabin-Feldman Dye Test
(SFDT), Indirect Fluorescent Antibody Technique (IFAT), Complement Fixation Test
(CFT), Enzyme Linked Immonosorbent Assay (ELISA), Latex Agglutination Test
(LAT), Immuno Sorbent Assay (ISAGA), Immunoblotting (IB), Enzyme Linked
Immuno Filtration Assay (ELIFA), Vitek Immunodiagnostic Assay System (VIDAS)
gibi testler kullamlmaktadir (Babiir ve ark 2002b, Giiriiz ve ark 2002, Hill ve Dubey
2002).

Serolojik incelemelerde, canli Toxoplasma gondii kullanilan Sabin-Feldman Dye
testi, referans test olarak kabul edilmektedir. Ancak, giiniimiizde uygulama kolayligs,
maliyeti, yliksek duyarlilik ve Ozgiilliikte olmasi nedeni ile laboratuarlarda en g¢ok
ELISA yontemi kullanilmaktadir (Babiir ve ark 2002b, Giiriiz ve ark 2002).

ELISA, oOnceden hazirlanmig antijen-antikor kompleksine, enzim ile isaretli
antiglobulin ve substrat eklenerek, ornekteki antijen varlifina bagh sekillenecek renk
degisiminin gozlenmesi esasina dayanmaktadir. Kimyasal bir olay olan renk olugumu
enzim aktivitesine baglidir (Ak 1997).

Toxoplasmosisin yayginlifi; insanlarin yasam tarzi, yeme aligkanliklari,
gelenekler, kisisel hijyen, sosyo-ekonomik diizey, basta kedi olmak iizere hayvanlara
olan ilgi, hayvancihigin yaygmlifn ve cevresel faktorlere bagh olarak degisiklik
gostermektedir (Handemir ve ark 2001b, Akarsu ve Tekeli 2002). Toxoplasmosis
seroprevalansi, A.B.D. de % 25, Hollanda’da % 40, Endonezya’da % 70 olarak tespit
edilmigtir (McAllister 2005).

Ulkemizde de toxoplasmosis ©nemli bir saglik problemi olarak karsimiza
cikmaktadir. Tiirkiye genelinde yapilan c¢aligmalarda ortalama % 40 oraninda
seropozitiflik oldugu bildirilmektedir (Petersen ve ark 2001, Akarsu ve Tekeli\2002).

Bu c¢alismada, Toxoplasma gondii enfeksiyonunun Antakya yoresindeki insanlarda



durumu serolojik olarak tespit edilerek, bunlarin cevresel fakttrler ve hayvan
yetistiriciligine bagli olarak ortaya cikabilecek etkilenme oranlarinin tespit edilmesi

amagclanmgtir.



3.2.GENEL BILGILER
3.2.1.Toxoplasma gondii (Nicolle and Manceaux, 1908) Nicole and Manceaux, 1909
Toxoplasmosis insan ve hayvanlarda en yaygin goriilen parazitik zoonozlardan
biridir. Hiicre i¢i parazit olan Toxoplasma gondii, Apicomplexa subesinin kistik
Apicomplexa’lar grubunda yer alir. Diinyanin ligte birinin bu parazitle enfekte oldugu
diisliniilmektedir. Klinik seyri genellikle asemptomatiktir. Ancak, belirli risk
faktorlerine bagli olarak insan ve hayvanlarda yavru atmalara, 6lii veya sakat dogumliara
neden olabilen 6nemli bir hastaliktir (Findik ve ark 1995, Kuman ve Altintag 1996,
Tenter ve ark 2000, Kegeci ve ark 2001, Boothroyd ve Grigg 2002)
Smiflandirma yoniinden oldukga yer degistirmis bir parazit olan Toxoplasma
gondi’nin su anda smiflandirmadaki yeri sOyledir; (Remington 1970, Levine 1985,
Vivier ve Desportes 1990)

Subregnum:  Protozoa

Phylum: Apicomplexa
Subclassis: Coccidia

Ordo: Eucoccidiida
Subordo: Eimeriina

Family: Sarcocystidae
Subfamily: Toxoplasmatinae
Genus: Toxoplasma
Species: Toxoplasma gondii

Apicomplexa subesi parazitleri, elektron mikroskobu ile goriilebilen apikal
kompleksinin varlip: ile karakteristiktir. Apikal kompleksinde en 6nde konoid halkasi,
sarmal halka, tepe halkasi rhoptri ve mikronemler bulunmaktadir (Levine 1985, $ahin

1994). Apikal kompleks kesin kamtlanmis olmamakla beraber parazitin konak hiicreyi



tamimasinda, ona tutunmasinda, konak hiicreye giriginde ve hiicre iginde parazitofor
vakuolun organizasyonunda gorev aldig: kabul edilmektedir (Tiizer ve Toparlak 1999,
Dumanli 2002).

Toxoplasma gondii ilk kez 1908 yilinda, Charles Nicolle tarafindan timus bezleri
lizerine yapilan ¢aligmada tanimlanmistir. Nicolle ve Monceaux, Toxoplasma gondii’yi
parazitin tiir ismini aldift bir Afrika kemirgeni olan Ctenodactylus gundi’de
bulmuglardir. Cins ismini yay sekline benzemesi nedeniyle yunan dilinde aym
anlamdaki toxon kelimesinden almigtir. Insanda ki varlig1, 1923 yilinda oflalmolojist
Janku tarafindan, hidrosephaluslu 16 aylik bir bebegin retinasinda goriilmesi ile
anlagilmigtir. Daha sonra, 1937 yilinda Wolf ve Cowen tarafindan ensafalitli bir bebekte
saptanmigtir (Unat ve ark 1991, Kuman ve ark 1995, Altintag 1997).

Toxoplasma gondii iilkemizde ilk kez 1950 yilinda Akgay, Pamuk¢u ve Baran
tarafindan bir kopekte bulunmustur (Altintas 1997). Parazitin iilkemizdeki insanlarda
varlif1 1953 yilinda Unat, Alyanak ve Sahin tarafindan ortaya ¢ikarilmigstir (Unat ve ark
1991, Kuman ve ark 1995, Kuman ve Altintag 1996, Altintag 1997, Sayg1 1998).

Hastalik etkeni Toxoplasma gondii’nin kesin konakhigmi kedi ve kedigiller,
arakonakliim ise insan dahil tiim memeliler ve kanatlilar olusturmaktadir (Levine 1985
Vivier ve Desportes 1990,).
3.2.2.Morfolojisi

Toxoplasma gondii’nin yasam c¢emberi icinde ii¢ farkli form goriilmektedir.
Bunlar;

-Takizoitler (Tachyzoite-Endozoit)

-Bradizoitler (Bradyzoite-Kistizoit)

-Qokistler



Ookist formu sadece kedilerde sekillenir, takizoit ve bradizoitler ise kedi de dahil
tiim ara konaklarda enfeksiyonun seyrine gore olusurlar. Insanlar ve hayvanlar esas
olarak bradizoit ve ooksitler tarafindan enfekte olurlar (Unat ve ark 1991, Kuman ve
Altintas 1996, Dubey 1998, Sayg1 1998, Dumetre ve Darde 2003, Montaya ve Liesefeld
2004).
3.2.2.1.Takizoitler (Endozoitler)

Hiicrelerde gcabuk ¢ogalan ve hastaligin akut evresinde goriilen formdur. Hem son
konak hem de ara konaklarin tiim hiicrelerinde gelisebilmektedir. Sadece son konak
kedilerin bagirsak hiicrelerinde gelismez. Bagta néronlar olmak iizere mikroglia, endotel
hiicreler, karaciger ve parankima hiicreleri, akciger ve bez epitelyum hiicreleri, kalp ve
iskelet kas1 hiicreleri, yavru zarlan, 16kositler gibi pek ¢ok hiicrede bulunan ve gogalan
ve enfeksiyonun baglangicinda goriilen formdur. Portakal dilimi, mekik veya muz
seklindedir. Hareketini kayma ve kontraksiyon ile saglar. Bir ucu yuvarlak, digeri daha
incedir. Ince kisim sivri bir sekilde degil, sanki kesilmig gibi, diiz bir sekilde sonlanir.
Uzunlugu 4-8 um ve genisligi 2-4 um’dir. Hiicreye giren takizoit ikiye béliinme veya
endodiyojeni ile cogalir. Bu form parazitin invaziv seklidir. Normal mukozadan on
takizoit girmesinin enfeksiyon gelismesi icin yeterli oldugu bildirilmistir. Takizoitler,
bulagmada rol oynayan burun akintisi, vaginal akintilardan, goz salgilarindan, siit,
tiiktiriik, idrar, sperma ve digkidan izole edilebilir. Takizoitler, tiikriikte 5, siitte 6,
gozyasinda 4, idrarda 7 giin canlhiliklarim siirdiirebilmektedir. Giemsa veya Wright
boyasi ile iyi boyanmaktadir (Unat ve ark 1991, Kuman ve ark 1995, Kuman ve Altintas
1996, Altintas 1997, Sayg: 1998, Dumanl 2002, Montaya ve Liesefeld 2004).
3.2.2.2.Bradizoitler (Doku Kistleri)

Takizoitlere kargt konak immunitesinin gelismeye baglamas: ile sekillenirler.

Gerek ¢ogalmalari, gerekse yapilari bakimindan takizoitlere benzerler. Ancak onlardan



farklari, boliinmelerinin yavag olmasi, ¢ekirdeklerinin arka uca daha yakin olmasi ve
sitoplazmalarinda glikojen taneciklerinin takizoitlere goére daha ¢ok bulunmasidir,
Bradizoitler 7x1.5 pm ebatlarindadir ve olusturduklan doku kistleri icerisinde yer
alirlar. Doku Kkistleri enfeksiyonun seyri ve siiresine bagh olarak ¢ok farkl
biiyiikliiklerde olusabilmektedir. En ¢ok 100-120 um biiyiikliige ulasarak hiicreyi
sisirip, parcalar ve serbestlesen bradizoitler kan ve lenf yoluyla yayilip yeni hiicreleri
enfekte ederler. Biiyiikliikleri degisik olan bu kistler igindeki bradizoit sayis1 bir kag
adet ile 10.000 adet aras1 degisebilmektedir. Bradizoiter ise beyin, kalp kasi, iskelet
kaslari, akciger ve doku kistleri igerisinde bulunup g¢ogalan ve sonraki agamalarda
gozlenen formlardir. Bradizoitler Periodik acid—Schiff boyasi (PAS), Wright-Giemsa,
Gomori’nin methenamine silver ve Immunoperoksidaz boyalar ile ¢ok iyi boyanr.
Doku kistleri hayvanlarda enfeksiyonun sekizinci giinii gibi erken bir doénemde
olusabilir ve biiyiikk olasilikla konagin Omrii boyunca canli kalir. Bradizoitlerin
olusturduklar1 doku kistlerine karsi bagigiklik gelismez. Her organda yerlesebildikleri,
ancak genellikle beyin, iskelet ve kalp kasiu tercih ettikleri bildirilmektedir (Unat ve
ark 1991, Kuman ve ark 1995, Kuman ve Altintag 1996, Altintas 1997, Sayg: 1998,
Dumanli 2002, Montaya ve Liesefeld 2004).
3.2.2.3.00kistler

Ookistler kedigillerin bagirsaklarinda aseksiiel gelisimi sonucu olusan formlardir.
Ookistler sporlandiktan sonra enfeksiyon yapabilme &6zeligi kazanirlar. Sporlanmamis
ookistler enfeksiyon olusturamazlar. Sporulasyon siiresi ortamin is1 ve oksijenine gore
degisiklik gosterir. 24°C’de 2-3 giin, 15°C’de 8 giin, 11°C’de 14-21 giin siirdiigii,
4°C’nin altinda ve 37°C’nin iistiinde ise sporulasyon olugmadig1 gosterilmistir. Ookistler
18181 uygun ve nemli toprakta ortalama bir yil canli kalabilmektedirler. Kaynar suda 5

dakika tutulmalar1 veya % 7’lik amonyak ile temasla Slmektedirler. Kediler, toxoplasma



ile enfekte olmalanni takip eden 3-24’iincii giinlerde diskilanyla cevreye ookist
sagmaya baslar (Levine 1985, Unat ve ark 1991, Kuman ve ark 1995, Kuman ve
Altintag 1996, Altintag 1997, Sayg1 1998, Dumanli 2002, Montaya ve Liesefeld 2004).
3.2.3. Hayat dongiisii

Toxoplasma gondii’yi diger protozoonlardan ayiran ozellik, sahip oldugu iig
formun da hem son konagi hem de ara konaklar1 igin enfektif olmasidir. Parazitin
enfektif formlarindan birinin ara konak veya son konak tarafindan agiz yolu ile alinmast
sonucu enfeksiyon olugmaktadir. Etkenler ara konaklarin ¢ekirdeksiz hiicreleri harig
tiim organ ve doku hiicrelerinde gogalirlar (Kuman ve Altintas 1996, Dumanlh 2002,
Montaya ve Liesefeld 2004).

Ayrica gebelik swrasinda enfekte olan anneden plasenta yolu ile yavruya
takizoitlerin gegmesi sonucu olusan enfeksiyonlar da vardir. Bunlara da konjenital
toxoplasmosis denilir (Findik ve ark 1995, Pataki ve ark 2000, Giingor ve ark 2001,
Dumanh 2002, Polat ve ark 2002, Montaya ve Liesefeld 2004).

Enfektif formlarin ara konak tarafindan agiz yolu ile alinmasi sonucu etkenler
bagirsaga gelirler ve burada serbest hale gegerler. Tiim viicuda yayilan etkenler organ
ve doku hiicrelerine girerler. Bu hiicreler igerisinde endodyogoni ile hizli bir gekilde
cogalarak ¢ok sayida takizoit olustururlar. Konak hiicresinin parcalanmasi sonucu
serbest kalan etkenler, yeni hiicreleri enfekte ederek aymi sekilde ¢ogalmaya devam
ederler. Bu evrede tiim doku hiicreleri ve viicut sivilarinda takizoitler goriilebilir ve
ayrica konak hiicre tarafindan parazite karg1 immiin yanit olusur. Bunun sonucu olarak
bagta kas ve sinir dokusu olmak iizere gesitli organ ve dokulara taginan takizoitler bu
hiicreler igine girerler (Kuman ve Altntag 1996, Altintag 1997, Tiizer ve Toparlak 1999,

Dumanl 2002, Montaya ve Liesefeld 2004).



Sekil 1. Toxoplasma gondii’nin hayat dongiisii (Jacquier 2005)
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Bu hiicrelerin etrafinin bir kist ile kugatilmasi sonucu beyin, kalp, iskelet kaslari,
g6z ve daha az oranda diger organ ve dokularda bulunan pseudokistler olusur. Kist
icerisinde etkenlerin yavag bir sekilde ikiye boliinerek ¢ogalmasi ile de bradizoitler
olusur. Caplan 100 pm’ye kadar ulagabilen her bir kistin iginde 10.000 kadar bradizoit
bulunabilir. Kistler, ara konagin biinyesinde uzun yillar canh kalir, Béylece bradizoitler
de varliklarim ve canliliklarmi korumug olurlar. Ciinkii ara konakda kistlere kargi
immiin yamt gelismez (Kuman ve Altintag 1996, Altintas 1997, Tiizer ve Toparlak
1999, Dumanli 2002, Montaya ve Liesefeld 2004).

Ara konaklarda goriilen gelisme sekillerinden takizoit olugsumu akut enfeksiyonun,
bradizoit olusumu ise kronik enfeksiyonun gostergesi olarak kabul edilir (Tiizer ve
Toparlak 1999, Dumanl1 2002).

Ara konakda oldugu gibi son konak da parazitin ii¢ enfektif formundan birini
(sporlanmus ookistleri, doku kistlerini, bradzoitler veya takizoit iceren ara konak doku
ya da sivilarini) oral yolla alarak enfeksiyona yakalanmaktadir. Son konakda parazit,
bagirsak epitelleri (enteroepitelial siklus) ve bagursak dist organ ve doku hiicreleri
(ekstraenteroepitelial siklus) olmak {izere iki farkli yerde gelisebilir (Levine 1985, Tiizer
ve Toparlak 1999, Dumanli 2002).

Son konak olan kedi ve kedigillerin bagirsak epitellerinde goriilen enteroepitelial
gelisme bes donem boyunca aseksiiel sizogoni yoluyla devam eder. Bunu izleyen
gametogoni seklinde ¢ogalma sonucu olusan ookistler sporlanmadan digki ile atilirlar.
Kedilerin bagirsak epitellerindeki bu gelismelere es zamanh olarak, bagirsak dis1 organ
ve doku hiicrelerinde de diger ara konaklardakine benzer bir gelisme meydana gelir
(endodiyogoni) (Levine 1985, Kuman ve ark 1995, Altintag 1997, Tiizer ve Toparlak

1999, Dumanh 2002).
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Di1s ortamda aseksiiel sporogoni ile gelisen ookist igerisinde iki sporokist ve her
sporokist igerisinde de dort sporozoit meydana gelir. Sporlanma siiresi 24°C’de 2-3
giindiir (Levine 1985, Tiizer ve Toparlak 1999, Dumanl1 2002).

Paraziti alip enfekte olan kedilerin, digkilan1 ile gevreye 7-20 giin siiresince
milyonlarla ifade edilen sayida ookist attiklar1 saptanmigtir. Kedilerin digkilar topraga
gomme aligkanliklar1 ookistlerin direkt giines 1s1ina maruz kalmasi ve kurumasini
Onlediginden parazitin neslinin dogada devamina katkida bulunmaktadir. Ayrica hamam
bocekleri, karasinek gibi eklem bacaklilar da, kedi digkisinda bulunan ookistlerin
cevreye yayilmasinda etkilidirler (Levine 1985, Unat ve ark 1991, Kuman ve ark 1995,
Kuman ve Altintag 1996, Sayg1 1998, Pataki ve ark 2000, Hill ve Dubey 2002).

Toxoplasmosiste prepatent siire, sporlanmis ookistlerle olusan enfeksiyonlarda
21-24 giin, takizoitlerle olusan enfeksiyonlarda 9-11 giin, bradizoitlerle olusan
enfeksiyonlarda ise 3-5 glindiir (Levine 1985, Dumanli 2002).
3.2.4.Epidemiyoloji

Toxoplasmosis tiim diinyada yayilma gosteren 6nemli bir zoonozdur. Toxoplasma
gondii daha ¢ok iliman iklime sahip iilkelerde yayginlik gostermektedir. Diinyada bu
nedenle kuzeye gidildikge prevalansta diigme goriilmektedir (Kuman ve Altintag 1996,
Altintag 1997).

Toxoplasma gondii, yagam tarzi, aligkanliklar ve geleneklere gore iilkeler arasinda
cok degisik seroprevalans degerleri gostermektedir. Farkli iilkelerdeki insanlarda
toxoplasma prevalansi % 4-77 arasinda degistigi bildirilmektedir. Insanlardaki
seroprevalansin, Avrupa iilkelerinden Hirvatistan, Polonya, Slovenya, Avustralya
Avusturya, Belgika, Fransa, Almanya ve Isvicre’de % 37-58 arasinda oldugu
bildirilmektedir. Latin Amerika iilkelerinden, Brezilya, Arjantin, Kiiba, Jamaika,

Veneziiella ve Bati Afrika iilkelerinden Gine, Kongo ve Togo’da seroprevalans % 54-77
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diizeylerinde bulunmugtur. Giiney Asya iilkelerinden Cin ve Kore ile Iskandinav
iilkelerinde ise seroprevalans % 4-39 arasi diizeylerde tespit edilmistir (Kuman ve ark
1995, Tenter ve ark 2000, Petersen ve ark 2001, Akarsu ve Tekeli 2002, Kooper ve ark
2004, Montaya ve Liesefeld 2004).

Tiirkiye’de insanlarda ortalama prevalans % 40 olarak kabul edilmekte olup
yorelere gore farklilik gostermektedir. Ornegin; Edirne’de % 33, Bursa’da % 63,
Izmir'de %52, Adana’da % 48, Ankara’da % 34, Sivas’ta % 51, Isparta % 30,6 ve
Batman’da % 78 oldugu bildirilmistir (Demirci ve ark 2001, Petersen ve ark 2001,
Akarsu ve Tekeli 2002).

Toxoplasma gondii ve olusturdugu enfeksiyon yurdumuzun hemen her
bolgesinde, her yas ve sosyoekonomik grupta, kadin ve erkeklerde yaygindir. Ozellikle
kadinlarda goriilme oran: yasla beraber artmaktadir. Bunun nedeni kadinlarin hem kedi
digkisi ile hem de bulagici etlerle temas etme olasilifinin yiiksek olusudur (Montaya ve
Liesefeld 2004, Nee ve Joine 2000, Sayg: 1998). Bunun yaninda mezbaha ¢aliganlarinda
da enfeksiyon riskinin yiiksek oldugu diistiniilmektedir (Kuman ve ark 1995, Kuman ve
Altintag 1996).

Toxoplasma gondii’nin prevalans diizeyleri farkli hayvan tiirleri arasinda
degisiklik gostermektedir. Ornegin kedilerde % 45.6, yabani kemirgen hayvanlarda %
20-60, yabani kuslarda % 13;4-66.7 diizeylerinde oldugu bildirilmektedir (Webster
2001).

Ulkemizde Toxoplasmosisin hayvanlardaki seropozitivite diizeylerini saptamaya
yonelik birgok arastirma yapilmistir. Koyunlarda yapilan ¢aligmalarda; Yalova’da % 42,
Mersin’de % 48, Amasya’da % 66, Sanlurfa’da % 55, Afyon’da % 54 ve Hatay’da %
53 seropozitiflik bulmuglardir (Kamburgil ve ark 2001, Karatepe ve ark 2001, Oztiirk ve

ark 2002, Cicek ve ark 2004, Oncel ve ark 2005, Sevgili ve ark 2005).
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Sabin Feldman Boya testi ile sigirlarda seropozitiflik Kirnkkale’de % 41,
Afyon’da % 27 olarak bildirilmistir (Cicek ve Babiir 2000, Y1ildiz ve ark 2000).

Kayseri’de yirtic1 kuslarda yapilan g¢aligmada % 9.09, tek tirnaklilarda % 19.16,
Aydmn ilinde sagliklt ve sahipli képeklerde % 27.6 ve Ankara’da kedilerde yapilan
caliymada % 40.4 seropozitiflik tespit etmislerdir (Eren ve ark 2002, Inci ve ark 2002a,
Inci ve ark 2002c, Celebi ve ark 2005).
3.2.5.Bulagyma

Bulagsmanin spesifik bir yolu yoktur. En yaygin olarak oral yolla olmaktadir.
Bulagma enfektif formlarla bulasik olan iyi pismemis veya az pigmis etlerin yenmesi, iyi
yikanmamis sebze ve meyvelerin tiikketimi, kan transfiizyonu, laboratuar kazalan
sonucu, organ transplatasyonu ve ookistlerle kirli sulann tiiketimi ile meydana
gelmektedir (Charleston 1994, Kuman ve ark 1995, Findik ve ark 1995, Altintag 1997,
Nee ve Joine 2000, Handemir ve ark 2001b, Jones ve ark 2003, Singh 2003, Montaya ve
Liesefeld 2004, Kravetz ve Federman 2005). Sokak kedileri, Tiirk toplumunun
bulagmada karsilastig1 en biiyiik problemlerden bir tanesidir. Diger bir faktdrde ¢ig et
tiiketimi veya pismemis salam ve sucuk tiiketimidir (Petersen ve ark 2001). Kuzu ve
domuz etlerinin % 25’inde doku kistleri bulundugu, sigir etinden ise nadiren izole
edildigi bildirilmektedir (Kuman ve Altintag 1996, Tenter ve ark. 2000). Farkh
hayvanlarda doku kistleri goriilebilme siklif1 sekil 2’de sematize edilmigtir. Etlerin
65°C’nin iistiinde en az 10 dakika pisirilmesi ya da eksi 15°C’de {i¢ giin dondurmasinin
doku kistleri ile bulagmalarin engellenmesinde yeterli oldugu ifade edilmektedir
(Altintag 1997). Ayrica, pastorize edilmis kegi siitiinden ve yumurtadan Toxoplasma
gondii izole edildigi bildirilmigtir. Bu tiir gidalarinda pisirilmeden tiiketilmesi yolu ile

de bulagmalarin gergeklesebilecegine dikkat ¢ekilmistir (Unat ve ark 1991, Unal 2003).
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Sekil 2. Hayvan tiirlerine gore etlerde doku kistlerinin bulunma yogunlugu
(Tenter ve ark 2000).
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Akut toxoplasmosis’de takizoitler ¢ok yaygindirlar. Digk, idrar, tiikiiriik, burun
salgisi, gbzyasl, vagina salgist ve siitle digan atilabilmektedirler. Takizoitler tiikiiriikte 5
giin, siitte 6 giin, gézyasinda 4 giin, idrarda 7 giin enfektif olarak kalmaktadir (Unat ve
ark 1991, Kuman ve Altintas 1996). Insanlarda bu yollarla da bulagmalarin
gerceklesebilecegi diisiiniilmektedir.

Ruminantlar ve kanatlilarda bulasma, kedi digkisiyla kontamine olmus yem ve
sulardaki enfekte ookistleri alarak sekillenmektedir. Bunlara ilave olarak karnivorlarin
avlanma yoluyla yakaladiklar1 hayvanlardaki doku kistlerini yemeleri de 6nemli bir
bulagma yolu olarak bilinmektedir (Webster 2001, Hill ve Dubey 2002).

Bir baska bulagsma yolu ise gebelik donemindeki bir canlmin gegirdigi
toxoplasmosisin fetusa geg¢mesi ile sekillenen konjenital bulagmadir. Bu bulagma
genellikle gebelik sirasindaki primer bir enfeksiyondan kaynaklanir. Bu yol tiim canlilar
icin klinik agidan 6nemli bir bulagma yoludur (Findik ve ark 1995, Kuman ve ark 1995,
Altintas 1997, Handemir ve ark 2001b, Hill ve Dubey 2002). Gebe bir canli,
Toxoplasma gondii ile enfekte oldugunda takizoitler hematojen yolla plasentaya ulasir.
Burada doku kistleri olustururlar. Daha sonra plasentadaki kistler gebelige bagh

fizyolojik ve hormonal etkilerle agilir. Serbest hale gegen bradizoitler plasentay1 agarak
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embriyo veya fetusa ulagirlar (Altintag 1997). Toxoplasma gondii’nin anneden yavruya
gecisi gebelik donemlerine gore farklilik gostermektedir. Gebelik donemlerindeki
yavrunun gelisme oram ile toxoplasmosise bagli olusan tahribat arasinda ters oranti
bulunmaktadir. Gebeligin ne kadar erken doneminde yavruya gecerse, olusturacagi
tahribat oram1 o kadar fazla olmaktadir. Gebeligin ilk {i¢ ayinda enfeksiyonun yavruya
gecme oram1 % 15 iken, zarar gérme orami % 80-90 arasindadir. Bu durum genellikle
yavru atma ile sonuglanmaktadir. Gebeligin 3-6 aylar1 arasinda fetusda % 45, 6-9 aylar
arasinda ise % 68 oraninda enfeksiyon geligebilmektedir. Hamileligin 2-3 dénemlerinde
olusan enfeksiyonlar yavru atmaya yol agabilecegi gibi ¢ogunlukla anomalilere neden
olmaktadir (Pataki ve ark. 2000, Aktag 2003, Jones ve ark 2003, Kravetz ve Federman
2005).
3.2.6.iImmunoloji

Toxoplasmosise karsi dogal ve kazamilmis olmak iizere iki temel bagisiklik s6z
konusudur. Dogal bagisiklik, bir canlinin Toxoplasma gondii ya da antijenleri ile
karsilagmadan ve ona karg1 hicbir aktif bagisiklik gelistirmeden parazitin yerlesmesine
kars1 belli bir direng gostermesidir. Kazanilmig baglslkhkta ise canli, parazitin kendisi
veya liriinleri ile yasaminin bir déneminde kargilagmistir. Bu karsilagma sonucunda da
viicudunda parazite kars: aktif savunma mekanizmalar olugsmustur (Unat ve ark 1991,
Sayg1 1998, Aktag 2003,).
3.2.6.1.Dogal bagisikhk

Bu tip direngte yas faktdrii 6nemlidir. Toxoplasma gondii enfeksiyonuna karsi
fetus cok duyarliyken ileri yaslarda duyarlilik azalir. fleri yaglarda parazit viicuda
yerlesemez ya da viicuda yerlegebilen etkenler sessiz bir enfeksiyon olusturur veya
kendiliginden iyilesme goriiliir. Bir diger nemli nokta ise Ozgiil olmayan hiicresel

bagigiklik mekanizmasidir. Ciinkii immun sistemi baskilanmus hastalarda Toxoplasma
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gondii’nin kolayca yerlestigi ve 6liimlere neden oldugu goriilmiistiir (Levine 1985, Unat
ve ark 1991, Sayg1 1998).
3.2.6.2. Kazamilmis bagisikhk

Toxoplasma gondii’nin viicutta yerlesmesine bagl olarak enfekte kisilerde antikor
yapimi goriiliir. Toxoplasmosis’te bulagmadan birkag giin sonra IgM tipinde antikorlar
olusur. iki ii¢ ay i¢inde en iist seviyeye ulagir ve daha sonra titresi diismeye baglar. Bu
nedenle yeni baglamis enfeksiyonun teghisinde 6nemlidir. IgG tipi antikorlar ge¢ olusur,
yavag bir yiikselis sonra yavag bir diisiis grafigi ¢izer. Yasam boyu diigiik bir titrede
pozitif kaldig1 samlmaktadir. Toxoplasmosis ile enfekte kisilerde olusan antikor titresi
yiiksek olsa da tek bagina koruyucu degildir. Bu antikorlar pasif bagigiklikta da
etkisizdir. Buna karsin 06zgiil hiicresel bagisiklik toxoplasmosiste koruyucu bir
fonksiyona sahiptir. Hiicresel bagisiklik, yiizey reseptorlerine sahip T-lenfositler
tarafindan meydana getirilir. Hiicresel bagisiklikta, fagositozda goérevli hiicreler de
6nemli rol oynarlar (Unat ve ark 1991, Sayg1 1998, Montaya and Liesefeld 2004).
3.2.7 Klinik belirtiler ve patoloji

Toxoplasma gondii arakonakta takizoit doneminde hizla cogalir ve iginde
bulundugu hiicreyi patlatarak tahrip eder. Bu dénemde ¢ok sayida hiicre tahrip olur.
Hastaligin patogenezi bu hiicre tahribatina bagli olarak geligir. Agir enfeksiyonlarda
miyokardiyum, akcigerler, karaciger, beyin gibi yasamsal degeri olan organ ve
dokularda nekrotik alanlar olusur. Aym1 zamanda lenf yumrulan siser ve ates yiikselir.
Bu déneme akut toxoplasmosis denilir. Ancak bu devrede klinik belirtiler
goriilmeyebilir (Tiizer ve Toparlak 1999, Dumanli 2002).Bradizoitler olduk¢a yavag bir
hizla gelisir ve c¢ogalirlar. Bunlar kist icerisinde olduklarindan ve hiicreleri tahrip
etmediklerinden zararl: etkileri yoktur. Klinik belirtilerin goriilmedigi bu déneme kronik

toxoplasmosis denir (Ttiizer ve Toparlak 1999, Dumanli 2002).
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Ancak, kronik devrede kisinin immun sistemi baskilanirsa veya ¢okerse o zaman
kistler agilir. Serbest kalan bradizoitler takizoitlere doniiserek tekrar hizla ¢ogalir ve
hiicre tahribat1 tekrar baglar. BoOylece enfeksiyon tekrar akut forma doner. Buna
niikseden akut toxoplasmosis denilmektedir. Bu enfeksiyon genellikle 6ldiiriicii bir seyir
izler (Tiizer ve Toparlak 1999, Dumanli 2002).

Toxoplasma gondii enfeksiyonuna kars: Kisilerin direnci farklidir. Insanlarin en
duyarli oldugu yas fetus donemidir. Bu donemdeki bulagma c¢ogunlukla oliimle
sonuglanir. Daha ileri yaslarda ve erigkinlerde enfeksiyon sessiz seyredebildigi gibi
kendiliginden de iyilesebilir. Toxoplasma gondii firsatg1 bir patojendir. Immun
yetmezligi olan, organ transplantasyonu yapilan, immuniteyi baskilayici ilag alan ya da
Hodgkin, AIDS gibi immun sistemi etkileyen hastalif1 olan kisilerde, oldukc¢a siddetli
bir seyir gostermekte ve Sliimlere yol agabilmektedir (Altintas 1997, Tiizer ve Toparlak
1999, Dumanl 2002).

Insanlarda ve hayvanlarda olusan klinik belirtiler bulagma sekline ve konagin
savunma mekanizmasimnim durumuna gore farkliliklar gostermektedir (Unat ve ark 1991,
Kuman ve ark 19935, Eris ve ark 2001, Akarsu ve Tekeli 2002).
3.2.7.1.Insanlarda toxoplasmosis

Insanlarda Toxoplasmosis iki alt grupta incelenmektedir (Unat ve ark 1991,
Kuman ve ark 1995, Kuman ve Altintag 1996, Altintag 1997, Montaya ve Liesefeld
2004). Bunlar;

-Dogum &ncesi (konjenital) toxoplasmosis
-Dogum sonrasi toxoplasmosis
3.2.7.1.A.Dogum oncesi (konjenital) toxoplasmosis
Kongenital toxoplasmosiste, takizoitlerin enfekte anneden yavruya plasenta

yoluyla ge¢mesi s6z konusudur. Bdyle bir durumda takizoitlerin yerlesim yerlerine
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bagh olarak asemptomatik bir seyirden, agir merkezi sinir sistemi (MSS) belirtilerine
kadar degisen bir spektrum gozlenir. Konjenital bulagsmanin, anne adaymin hamilelik
esnasinda akut toxoplasmosise yakalandifi olgularda goriildiigii kabul edilmektedir
(Unat ve ark 1991, Kuman ve ark 1995, Kuman ve Altintag 1996, Altintag 1997, Yilmaz
ve Erensoy 2001, Aktas 2003, Montaya ve Liesefeld 2004).

Bulagmanin gebeligin hangi ayinda gergeklestifine bagli olarak da hamilelik,
diisiik, olii dogum, belirtili ya da belirtisiz dogum sekillerinden biri ile sonlanmaktadir.
[k ii¢ aylik hamilelik déneminde enfeksiyonun fetusa bulagma riski % 5-15 iken iig ile
altinci aylar arasindaki hamilelik doneminde % 25 ve 6 ile 9 aylar arasindaki hamilelik
doneminde % 40-60 olarak belirlenmigtir. Konjenital bulagmanin olusturacag:
belirtilerin giddeti annenin enfeksiyonu gebeliginin hangi doneminde aldig1 ile
baglantilidir. Hamileligin ilk {i¢ aylikk doneminde genellikle 6lii dogum ve distiklere
neden olmaktadir. Pek ¢ok klinik olgu hamileligin ikinci ve iiglincli ii¢ aylik
doneminlerinde ortaya ¢ikmaktadir (Unat ve ark 1991, Kuman ve ark 1995, Kuman ve
Altintag 1996, Altintag 1997, Yilmaz ve Erensoy 2001, Aktas 2003, Montaya ve
Liesefeld 2004). Bu donemlerde goriilen klinik belirtiler ise baslica, retinokoroidit,
hidrosefalus, mikrosefali, serebral kalsifikasyonlar, nobetler, organamegali, dokiintii ve
atesdir (Altintag 1997, Gagne 2001, Giingtr ve ark 2001, Yilmaz ve Erensoy 2001).
3.27.1.B.Dogum sonrasi toxoplasmosis

Dogumdan sonraki gekillenen toxoplasmosiste klinik ve patolojik bulgular farkli
olabilmektedir. Bu tip olgularin ¢ogu asemptomatiktir. Semptomatik olanlarda da
belirtiler, hafif soguk alginligindan enfeksiyéz mononiikleaza benzeyen tablolara kadar
uzanan bir spektrumda gozlenir. Ozellikle post servikal lenf diigiimlerinde gézlenen
lenfadenopati tipiktir. Agir seyreden ve nadir goriilen olgularda miyokardit ve ensefalit

goriiliir. Baz1 olgularda MSS’nde nekrotik kitlelerden olusan, yer isgal eden lezyonlar
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gelisir. Bu tip toxoplasmosisde korioretinit nadirdir (Unat 1991, Kuman ve ark 1995,
Kuman ve Altintag 1996, Altintag 1997, Yilmaz ve Erensoy 2001, Aktas 2003, Montaya
ve Liesefeld 2004).

Immun yetmezligi olanlarda en sik goriilen akut toxoplasmosis olgusu MSS ile
ilgilidir. Diffiiz tabiatta bir meningo ensafalitis gelisir. Yar1 felg, fel¢, gorme giicliigii,
biling kayb, ates ve ense sertligi gibi olgular goriilebilir. Hastalik birkag giinde dliimle
biter. Oliimlerin % 90’1 genellikle MSS’in enfekte olmasindan ileri gelir. AIDS
hastalarinda goriilen toxoplasmosisin % 50’si MSS enfeksiyonlaridir. Toxoplasmosis,
immunosiipresif tedavi goren kisilere gore, AIDS’lilerde daha sik goriilmektedir (Unat
ve ark 1991, Kuman ve ark 1995, Kuman ve Altintas 1996, Altintag 1997, Yilmaz ve
Erensoy 2001, Montaya ve Liesefeld 2004).
3.2.7.2.Hayvanlarda toxoplasmosis

Epidemiyolojik etkilerine bagli olarak kedilerde toxoplasmosis ile ilgili ¢ok
sayida calisma yapilmigtir. Bu calismalarda kedilerde toxoplasmosisin ¢ok yaygin
oldugu ortaya konulmustur. Bununla birlikte kedilerde klinik enfeksiyonlar ¢ok
seyrektir. Baglica goriillen semptomlar enteritis ve {ilserasyonlar, mezenterik lenf
diigiimlerinde biiyiime, pneumoni, ensefalitis ve kronik interstitial nefritis’tir. Olen
hayvanlarin beyin ve kalp gibi organlan ile lenf yumrularinda yaygin lezyonlar
goriildiigii bildirilmistir (Kaufmann 1996, Tuzer ve Toparlak 1999, Dumanl 2002).

Kopeklerde akut toxoplasmosis vakalarinda zaman zaman oliimler bildirilmigtir.
Kopek toxoplasmosis vakalarmnin yaklagik yarist solunumla ilgili semptomlar
gostermektedir. Diger 6nemli belirtiler sinir sistemi veya sindirim sistemiyle ilgilidir.
Kopeklerde ates, istahsizlik, zayiflama, pneumoni ve diyare goriiliir (Kaufmann 1996,

Tuzer ve Toparlak 1999, Dumanli 2002).
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Toxoplasmosis yeni dogan veya li¢ haftalik domuzlarda ¢ok patojendir. Klinik
semptomlar ates, titreme, zayiflama, Oksiirik ve ishaldir. Ensefalitis pneumoni ve
abortus gozlenir. Atlarda genellikle toxoplasmosise bagl klinik enfeksiyonlar ¢ok nadir
olarak gozlenmektedir. Evcil kanatlilarda ise akut enfeksiyona bagli ani Oliimler
goriilmiig, sag kalanlarda ise anokresi, zayiflama, diyare ve korliik gibi semptomlar
belirlenmistir (Kaufmann 1996, Tuzer ve Toparlak 1999, Dumanli 2002).

Sigirlarda toxoplasmosis ile ilgili arastirmalar azdir. Sporadik olarak klinik
enfeksiyonlarin meydana geldigi bildirilmistir. Bu hayvanlarda oksiiriik, hirniltilx
solunum, burun akintisi, titreme ve viicut 1sisinda artma goriilmektedir (Kaufmann
1996, Tuzer ve Toparlak 1999, Dumanl1 2002).

Koyunlarda toxoplasmosis diger hayvanlardaki gibi subklinik seyreder. Baz1 akut
olaylarda viicut 1s1sinmn artis, istahsizlik, durgunluk ve solunum giigliigii ile bazen ishal
gibi hastalik icin karakteristik olmayan genel bozukluklar ortaya ¢ikabilir (Karatepe ve
ark 2001). Koyunlarda toxoplasmosise bagli konjenital enfeksiyonlarin siddeti
enfeksiyonun olustufu andaki gebelik donemine baglidir. Gebeligin 45-55’inci
giinlerine kadarki donemlerinde olusan enfeksiyonlarda fetus oliir. Buna bagh olarak
koyun siiriilerinde yaygin yavru atma goriilebilmektedir. Gebeligin 120’inci giiniine
kadar olusan enfeksiyonlarda ise fetus enfekte olur, fakat 6lmez. Ancak bu yavrular gok
ciliz kalirlar veya bir siire sonra Oliirler (Kaufmann 1996, Tuzer ve Toparlak 1999,
Dumanli 2002). Koyunlarda yavru atma olaylarinda en yaygin ve en Onemli
enfeksiyonun toxoplasmosis oldugu ve kuzu kayiplarinin biiyiikk ekonomik &nem
tagidign bildirilmektedir (Aktas ve ark 2000b). Ulkemizde toxoplasmosisin evcil
hayvanlarda neden oldugu ekonomik kayiplara yonelik degerlendirme elde

edilememigtir.
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3.2.8.Tam

Toxoplasmosiste klinik belirtiler 6zgiil olmayip yerlestiZi organa gore degisik
belirtiler vermektedir. Kesin tan1 konulabilmesi i¢in enfeksiyonun klinik bulgularinin
yaminda, degisik yontemlerden yararlamilmasi gerekmektedir. Toxoplasmosiste tam
direkt veya indirekt yollarla konulabilmektedir. Indirekt tan1 yéntemleri immun sistemi
normal hastalarda genis capta kullanilmasina ragmen, immun sistemi baskilanmig
hastalarda kesin teshis i¢in ¢ogunlukla direkt tam1 yontemleri kullanilir. Konjenital
hastalik teshisinde indirekt tam1 yontemlerinin verecegi pozitif sonuglarin mutlaka direkt
tam yontemleri ile desteklenmesi gerekmektedir. (Kuman ve ark 1995, Kuman ve
Altintag 1996, Montaya 2002, Montaya ve Liesefeld 2004).
3.2.8.1.Direkt (Dogrudan) tan1 yontemleri

Direkt tani, Toxoplasma gondii’nin gelisim evrelerinden birisinin goriilmesi
esasina dayanmaktadir. Bu amagcla, son konakta digki muayeneleri yapilabilir. Ara
konaklarda ise lenfbezi biyopsisi, kemik ilifi punksiyonu, beyin biyopsisi veya
aspirasyonu, atesli hastalarda intravendz kan, viicut sivilan gibi materyaller incelemede
kullamilir. Bu 6rneklerde takizoit veya bradizoitler aranir. Ornekler histopatolojik
gozlemlerde ya da deney hayvanlarina zerk edilerek etken izolasyonun da kullamlabilir
(Kuman ve ark 1995, Kuman ve Altintag 1996, Montaya 2002, Montaya ve Liesefeld
2004).
3.2.8.1.A.Toxoplasma gondii’nin izolasyonu

Akut enfeksiyonlar, Toxoplasma gondii etkenlerinin kan ve viicut sivilarindan
izolasyonu ile teshis edilebilir. Bu amagla bu materyaller hayvan ve hiicre kiiltiirlerine
inkiile edilmektedir (Kuman ve ark 1995, Kuman ve Altintag 1996, Montaya 2002,

Montaya ve Liesefeld 2004).

21



3.2.8.1.B.Histolojik Tani

Viicut sivilan ve akintilardan yapilan yayma preparatlarda takizoitler’in veya
biyopsi materyallerinde tespit edilen doku kistlerindeki bradizoitlerin gosterilmesi akut
toxoplasmosis i¢in iyi bir teshis yontemidir. Bu yontem ¢ok uzun zaman almasina
ragmen ¢ok gecerli bir yontemdir. Dokularin histopatolojik kesitlerinde ve yangisal
nekrotik lezyonlarin ¢evresinde multipl kistler goriilmesi ile kesin teghis konulmaktadir.
Doku kistlerinin plasenta, fetus ve yeni doganlarda saptanmasi ile de taniya gidilebilir
(Kuman ve ark 1995, Kuman ve Altintag 1996, Montaya 2002, Aktag 2003, Montaya ve
Liesefeld 2004).
3.2.8.1.C.Polymerase Chain Reaction (PCR)

Akut veya konjenital toxoplasmosiste dokularda ve viicut sivilarinda Toxoplasma
gondii DNA'’s1 saptamasina dayanan bagarili tan: yontemidir. Alinan 6rnekteki etken
sayist ¢ok az da olsa bunlarin DNAlarinin belirlenmis kisimlarim gogaltarak parazitin
kolayca saptanmasini saglar., PCR’da DNA polimeraz enzimi kullanilarak 6zgiil bir
niikleik asit pargas1 in vitro kogullarda arka arkaya defalarca sentez edilir. Bu yéntemle
Toxoplasma gondii DNA’s1 beyin dokusunda, beyin omurilik sivis1 (BOS), amnio s1vist,
her tiirlii doku 6rneginde ve kanda saptanabilir. Yalanci pozitif sonuglar1 6nlemek icin,
PCR’da kullanilacak gen bolgesinin segimi ¢ok dikkatli yapilmali ve Toxoplasma
gondii igin spesifik bolgeler segilmelidir. Ayrica PCR uygulanacak her laboratuar
ortam igin 6zel olarak optimize edilmelidir. Bu sartlar saglandiktan sonra pozitif ¢ikan
canlilar PCR’da en az iki kere farkli 6rneklerle test edilerek sonug kontrol edilmelidir.
PCR’da Toxoplasma gondii’nin tamsinda, rDNA, SAG-1, Bl ve B30 genleri
kullanilmaktadir. Bugline kadar yapilan ¢aligmalar g6stermistir ki PCR’1in Toxoplasma
gondii’nin tanisinda tek bagma kullanilmas: yeterli degildir. Clinkii enfeksiyonun akut

dénemi diginda etkenlere ¢ok yogun rastlanamamasi ve 6zellikle doku kistleri cok fazla
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olsa dahi alman Omeklerde doku kisti igeren bolgelerin Ornekleme ihtimalinin
diisiikliigli negatif sonuclar alinmasina neden olmaktadir (Kuman ve ark 1995, Kuman
ve Altintag 1996, Montaya 2002, Aktag 2003, Jalal ve ark 2004, Azenberg ve ark 2005,
Rorman ve ark 2005).
3.2.8.2.Indirekt (Dolayh) tami yontemleri

Toxoplasma gondii direk tam1 yOntemleri ile tespiti her zaman miimkiin
olmamaktadir. Bunun nedeni hastaligin karakteristik formlarina orneklemeler ile
ulagmanin zorlugudur. Ancak her enfeksiyonda immun sisteme bagli olarak hastaliga
spesifik antikorlar gelismektedir. Canlilarda Toxoplasma gondii antikorlart uzun siire
yiiksek seviyelerde kalabilmektedir. Enfeksiyonun olusfnas1n1 takip eden ilk bir
haftadan sonra goriilmeye baslanan IgM antikorlan iki ii¢ ay icerisinde en yiiksek titre
seviyelerine ulagmaktadir. Bu siireden sonra diismeye baslayan IgM titresi sekizinci aya
kadar tespit edilebilmektedir. Immunglobulin-G tiirii antikorlarin ise enfeksiyonun
birinci ayinin sonuna dogru yiikselmeye basladifi, alt1 ve sekiz ay yiiksek devam eden
titrenin 1-2 ay iginde diisiik diizeylere inebilecegi bildirilmistir. Bir yasam boyu diisiik
titrelerde tespit edilebilir. Anti-Toxoplasma IgA ise primer enfeksiyonlarda genellikle 2-
4 haftalar arasinda tespit edilebilir. En yiiksek noktaya 2. ve 3. aylar arasinda ulagir ve
7. veya 9. aylar icinde yok olur. Bu sayede indirekt tan1 yontemleri gelistirilmigtir.
Indirekt tam yontemleri parazite karsi canlida olusan antikorlarin tespit edilmesine
yonelik rutin tami testleridir (Kuman ve ark 1995, Kuman ve Altintag 1996, Ronday ve
ark 1999, Montaya 2002, Aktas 2003, Montaya ve Liesefeld 2004, Piergili Fioretti
2004).
3.2.8.2.A.Enyzme Linked Immunosorbent Assay (ELISA)

ELISA, hazirdaki antijen-antikor kompleksine, enzim ile isaretli antiglobulin ve

substrat eklenerek Ornekteki antikor varlifina bagli sekillenecek renk degisiminin
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gozlenmesi esasina dayanmaktadir. Kimyasal bir olay olan renk olusumu enzim
aktivitesine baglidir. Giiniimiizde uygulama kolaylifa ve diigiikk maliyetinin yaninda
yliksek duyarlilik ve Ozgiilliige sahip olmasi nedeni ile laboratuarlarda Toxoplasma
gondii taramalar igin en sik ELISA yontemi kullanilmaktadir (Kuman ve Altintag 1996,
Ak 1997, Montaya 2002, Aktag 2003, Montaya ve Liesefeld 2004, Rorman ve ark
2005).

Spesifik IgA antikorlan1 akut enfekte biiyliklerde ve konjenital toxoplasmosisli
yeni doganlarda ELISA yontemiyle serumda saptana bilmektedir. Erigkin toxoplasmik
korioretinitli hastada % 86 IgA antikorlar1 saptanmistir. Toxoplasmik enfesalitli AIDS
hastalarinin serumunda IgA antikorlar1 ELISA ile nadiren saptanir (Kuman ve ark 1995,
Ak 1997, Ashbron ve ark 1998, Montaya 2002, Groos ve ark 2004). Akut enfekte
erigskinlerde konjenital toxoplasmosisli yeni doganda ve konjenital toxoplasmosis
korioretinitli ¢cocuklarda serum ELISA ile IgE antikorlan saptanabilir. Toxoplasma
spesifik IgE antikorlar1 ELISA ile toxoplasmik ensefalitli az sayida hastada
saptanmigtir. AIDS’li toxoplasmik ensefalitli hastalarm % 40’mda IgE antikorlar:
g6sterilmistir (Kuman ve ark 1995, Kuman ve Altintas 1996, Ak 1997, Ashbron ve ark
1998, Montaya 2002, Gross ve ark 2004).

Double Sandwich IgM Enyzeme Lynked Immunosorbent Assay (DS-IgG-
ELISA), IgM ELISA ve IFA testlerine gore daha hassas ve spesifik bir testtir. Romatoid
faktor ve ANA'nin neden oldugu yalanci pozitiflik bunda goriilmez. Ancak pahali
olmasi nedeniyle tercih edilmemektedir (Kuman ve ark 1995, Kuman ve Altintag 1996,
Ak 1997, Altintag 1997, Montaya 2002).
3.2.8.2.B. Sabin-Feldman Dye Testi (SFDT)

Serolojide canli Toxoplasma gondii kullanilan Sabin-Feldman testi, en spesifik

referans test olarak kabul edilmektedir. Bu test antikorlar ve komplemente benzeyen
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yardimcr faktorler ile 37°C’de 1 saat muamele eden parazitlerin metilen mavisiyle
boyanmast esasina dayanmaktadir. Seri sulandirma yapilan serum titresi boyay:
alanlarla almayanlara gore degerlendirilir. Notralizan bir testir. Hassasiyeti ve 6zgiilliigii
diger yontemlere gore yiiksek oldugu icin referans test olarak kabul edilir. Dye test
enfeksiyon basglangicindan 1-2 hafta sonra beliren IgG antikorlarim 6lger. Antikorlar 6-
8 haftada pik yapar, 1-2 yil sonra titreler diiger. Baz1 hastalarda uzun yillar yiiksek kalir.
Bu titreler hastalifin siddeti ile iligkili degildir. Canl1 parazit kullanimi, testi caligan
acisindan risk olusturmasi dezavantajidir (Kuman ve ark 1995, Kuman ve Altintag 1996,
Montaya 2002, Aktag 2003, Montaya ve Liesefeld 2004, Piergili Fioretti 2004, Rorman
ve ark 20035).

3.2.8.2.C.indirekt Fluoresans Antikor Testi (IFAT)

Bu test IgG antikoru diizeyini O6lger. Titreleri Sabin-Feldman Dye testi ile
paralellik gdstermektedir. Immunglobulin G ve IgM’e karsi hazirlanan fluoresans
isaretli antiserumla ¢aligir. IFAT yonteminde canli parazitlerin kullanilmamasi ve 6zel
indikatorlere ihtiyag duymamasi avantajlar1 olarak gosterilmektedir. IFAT, birgok
hastalikta ortaya c¢ikabilen antiniikleer antikor (ANA) iceren serumlarla yalanc: pozitif
reaksiyonlar vermektedir. Bunun yaninda diigiik IgG antikorlan iceren serumlar da ise
yalanci negatif sonug verdiginden fazla tercih edilmemektedir. Ayrica 6zel 151k kaynaga
ve filtrelere ihtiya¢ duyulmasi dezavantajlarindandir (Kuman ve ark 1995, Kuman ve
Altintag 1996, Ozcel ve ark. 1997, Montaya 2002, Aktag 2003, Rorman ve ark 2005).
3.2.8.2.D.Aglutinasyon Testi

Formalin ile muamele edilmis trofozoitler 6zgiil antikorlar ile karsilagtiklarinda
agliitinasyon olugturmasi esasina dayanmaktadir. Bu test IgG antikorlarina ¢ok hassastir
ancak kanda dogal olarak bulunan IgM antikorlar1 nedeniyle serumda nonspesifik

agliitinasyona neden olmaktadir. Bu problem testin 2-mercaptoethanol ile kaplanmasi
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ile ortadan kaldirilabilmektedir. Aglutinasyon testi IgM antikorlarmi 6lgmek igin
kullanilmaz. Sabin Feldman Dye testi ile birlikte hamile kadinlar da Toxoplasma IgG
diizeyi belirlemek igin kullanilabilmektedir. Ancak spesifikligi ve hassasiyeti diisiik
oldugu igin rutin kullanimlarda tercih edilmemektedir (Kuman ve ark 1995, Kuman ve
Altintag 1996, Giiriiz ve Kormaz 1997, Montaya 2002, Rorman ve ark 2005).
3.2.8.2.E.IgM Immunosorbant Agglutinastion Assay (ISAGA-IgM)

Formalinle fikse edilmis organizmalar veya antijenle kapli latex partikiilleri IgM
antikorlarim1 yakalamak igin kullanilir. Uygulamasimmin basit olmasi, romatoid faktdr
veya ANA varliginda yalanct pozitif sonuclara neden olmamast ve IgA veya IgE ile
capraz reaksiyonlar vermemesi testin avantajlaridir (Kuman ve ark 1995, Giiriiz ve
Kormaz 1997, Montaya 2002).
3.2.8.2.F.Indirect Hemagliitinasyon Testi

Alyuvar yiizeyine antijen proteinlerin kimyasal maddeler yardim ile
yapistiriimas1 ve antikorlar ile reaksiyona sokulmasi esasmna dayanir. $iipheli
hastalardan elde edilen alyuvarlarin Tannik asit ile muamelesi sonrasinda iizerlerine
Toxoplasma gondii’nin eriyebilen antijenleri yapistinlir. Toxoplasma gondii antikoru
iceren serum ile muamele edildiginde antijen-antikor reaksiyonlarma bagli olarak
alyuvarlarin ¢dkmesi prensibine dayanan oOnemli bir yontemdir. Tespit edebildigi
antikor titreleri Dye test ve IFAT ile kargilagtirildifinda ¢ok yiiksek kalmaktadir.
Konjenital toxoplasmosis tanisinda yalanci negatif sonuglar verdigi ve titrelerin
yiikselmesinde gecikme oldugu igin akut enfeksiyon tanisi amaciyla hamile kadinlarda
kullanilmaz (Kuman ve ark 1995, Altintag 1997, Giiriiz ve Kormaz 1997, Montaya

2002, Rorman ve ark 2003).

26



3.2.8.2.G.Komplement Fiksasyon Testi

Kompleman Fiksasyon Reaksiyonu, spesifik antikorlarla antijenin birlesmesi
sonucu serbest komplementi absorbe etme 6zelliginden yararlanilarak, 6zel indikatorler
yardimiyla reaksiyon sonucunun goriiniir hale gelmesi prensibine dayanmaktadir.
Indikatér olarak % 3 koyun alyuvar siispansiyonundan yararlanilmaktadir. Bu test
nadiren kullanulan bir testtir. Sabin Feldman Dye Testi kadar duyarli degildir (Kuman
ve Altintag 1996, Altintag 1997, Kuman 1997).
3.2.9.Sagaltim

Toxoplasmosis tedavisinde kullanilabilecek ¢ok sayida ilag olmasina ragmen
hekimlerin karar vermekte zorlandig1 nokta, tedavinin gerekli olup olmadigi, gerekli ise
hangi ilaglarin kullanilacagidir. Enfeksiyonun ¢ogunlukla asemptomatik gegirilmesi,
semptomatik olanlarin da kendili§inden iyilesmesi miidahele konusunda belirsizlikler
olusturmaktadir. Uzerinde durulmas: gereken esas klinik tablolar, sonuglarmin gok ciddi
olmasi sebebiyle gebelerde gegirilen akut toxoplasmosis, immun sistemi baskilanmig
hastalarda olusabilen ensefalit veya benzeri komplikasyonlar ve organ nakli alicilarinin
durumudur. En etkili miicadele pyrimethamine ile sulfadiazin’in kombine
kullanilmasidir (Kuman ve Altintag 1996, Altintag 1997, Martin 2000, Hill ve Dubey
2002, Jones ve ark 2003, Giiriiz 2005).

Hayvanlarda da Toxoplasma gondii karg1 kullanilabilecek ideal bir ilag yoktur.
Cogu ilaglar sadece takizoitlere etkilidir. Doku kistlerine etkileri yoktur. Kedilerde
pyrimethamine ve sulfadiazin’in bir hafta veya daha uzun siireli kullanilmalidir. Kedi ve
kopekler i¢in Onerilen bir bagka ilag Clindamycin’dir (Kaufmann 1996, Tiizer ve

Toparlak 1999, Dumanli 2002).
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3.2.10.Korunma

Kistler veya ookistlerle temasin en alt seviyelere ¢ekilmesi ve bunlarin gidalar ile
alinmas1 6nlenmelidir. Cig veya az pigmis et ve mamullerinin yenmesi 6nlenmelidir.
Etlerin i¢ 1stlarinin 70°C’ye kadar g¢ikarilarak pisirilmesi veya fiime yapilmasi ya da eksi
15°C’de {i¢ gilin dondurulmasi sonucu Toxoplasma gondii doku kistlerinin
Oldiiriilebilecegi bildirilmektedir. Cig yumurta yemekten ve ¢ig siit igmekten
sakimilmalidir. Bes dakikadan daha kisa siire kaynatilmis veya 3 dakika sahanda
pisirilmis yumurtalarda canli parazit saptanmistir. Cig yenen yesillikler, sebzeler ve
meyvelerin temizligine dikkat edilmeli bunlarla temastan sonra eller iyice yikanmalidir.
Sebze ve ¢ig et dograma tahtalan birbirinden ayrilmalidir (Kuman ve ark 1995, Unat ve
ark 1991, Kuman ve Altintas 1996, Nee ve Joine 2000, Hill ve Dubey 2002, Jones ve
ark 2003, Kendall ve ark 2003, Pinard ve ark 2003, Kravets ve Federman 2005).

Enfekte insan ya da hayvanlarin her tiirlii viicut salgisi ve g¢ikartilarinin etrafa
dagilmasini engelleyecek onlemler alinmalidir (Unat ve ark 1991) .

Immun yetersiz hastalarda ve seronegatif hamile kadinlarda korunma g¢ok
onemlidir. Doktor tarafindan bu hastalar egitilmelidir. Seronegatif hamile kadin gebelik
slirecinde her ay incelenmelidir. Tiim hamile kadinlara gebeligin 10- 12’nci haftasindan
sonra serolojik testler uygulanmali, negatif olanlarda gebeligin 20- 22’nci haftalarinda
testler tekrarlanmalidir. Bu dénemde pozitif ¢ikanlarda sonug kesinlestirilmeli ve
terapotik abortus yapilmasi veya tedavi uygulamalart hakkinda karar verilmelidir. Organ
nakillerine bagli immunitesi baskilanmmg hastalara kan transfiizyonu sonucu
toxoplasmosis bulagmasi oldiiriicii olabilir. (Unat ve ark 1991, Kuman ve ark 1995,
Kuman ve Altintas 1996, Jones ve ark 2003, Kravets ve Federman 2005).

Kedilerle sik1 iliskiden kacimilmali ve sahipsiz sokak kedileri ortadan

kaldinlmalidir. Kedi digkisi ile su, sebze ve meyve kirlenmesi Onlenmelidir. Kedi
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diskilar1 temizlenirken ve bahgede calisgirken eldiven kullanilmahdir. Kasaplik
hayvanlarin yemlik ve suluklarmin kedi digkisi ile kirlenmesi 6nlenmelidir. Kedilerin
avlanma yolu ile fare, kus ve diger yabani hayat canlilar1 ile beslenmeleri
engellenmelidir. Kedi ve kopeklerin pismemis et veya et tirlinleri ile beslenmesi
Onlenmelidir (Unat ve ark 1991, Kuman ve ark 1995, Kuman ve ark 1996, Jones ve ark
2003, Kravets ve Federman 2005).

Bulagmada sinek ve hamambocegi gibi artropotlarin da rol oynayabilecegi

diistiniilerek bunlarla miicadele edilmelidir (Unat ve ark 1991).
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4.MATERYAL VE METOT
4.1.Materyal
4.1.1.Anket formlari

Kisilerin ¢evresel faktorleri hakkinda veri elde etmek i¢in hazirlanmig formlardir.
Anket formundaki sorular, direkt olarak kan Grnegi alinan kisilere sorulmugtur. Anket
cevaplari ile ham veriler elde edilmistir. Kullamlan anket formu Tablo3’de verilmistir.
4.1.2.ELISA cihaz1

TekTIME marka MikroELISA Otoanalizoriidiir. Mikroplaklarda (96 kuyucuk)
hazirlanmi§ olan immunoenzimatik testleri degerlendirmektedir.
4.1.3.Toxoplasma IgM kiti

Ticari olarak hazirlanmig testler kullanilmistir (EIA Toxoplasma IgM-Test-
Line®). Toxoplasma IgM antikorlarini tespit etmek i¢in kullanilan, hassasiyet ve
Ozgiilligii % 100 olarak belirtilen kitlerdir.
4-Toxoplasma IgG kiti

Ticari olarak hazirlanmig testler kullamilmigtir (EIA Toxoplasma IgG-Test-
Line®). Toxoplasma IgG antikorlarini tespit etmek igin kullanilan, hassasiyet ve
ozgiilliigii % 100 olarak belirtilen kitlerdir.
4.2.Metot
4.2.1.0rnek Toplama

Mustafa Kemal Universitesi Arastirma ve Uygulama Hastanesine, Haziran-Kasim
2004 tarihleri arasinda gesitli gikayetler ile gelen yaslari 0-55 arasinda degisen 328
kisiden ornekleme yapilmugtir. Bu kisilerden 113’ii (% 34.5) erkek, 215’ (% 65.5)
kadindir. Kisilerin yag gruplarina gore dagilimi; 1-7 aras1 46 (% 14.0) kisi, 8-19 aras1 30
kisi (% 9.1), 20-30 aras1 90 kisi (% 27.4), 31-40 aras1 89 kisi (% 27.1), 41-55 aras1 ise

73 kisi (% 22.3) bulunmaktadir.
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Calismaya katilan kisilerden 5 ml kan ornegi alinmistir. Kan 6rnekleri 3.000
rpm’de 10 dk. santrijiif edilerek serumlar1 ayrilmigtir. Bu serumlar 500 pl ependorf
tiiplerine konularak ¢aligmaya kadar -20 °C’de saklanmstur.

Aym zamanda bu kisilere 6rnekleme aninda diyet aligkanliklari, yerlesim yeri,
icme suyunun temin sekli, hayvanlar ile olan temas:1 gibi sorulan iceren anketler
uygulanmistir.

4.2.2. Enyzme Linked Immunosorbent Assay (ELISA)
4.2.2.1.Soliisyonlarin hazirlanmasi:

ELISA yonteminde kullanilan kit ve igerisindeki soliisyonlar {iretici firmanin
Onerileri dogrultusunda hazirlanmistir.
4.2.2.1.A.Toxoplasma IgM ELISA Kkitinin hazirlanmasi

Bu kit igerisinde mikroplak, negatif kontrol, CUT-OFF, pozitif kontrol, tracer,
ornek diliienti, tracer diliienti, yikama soliisyonu, TMB-Complete ve stopping
soliisyonu bulunmaktadir. Negatif kontrol, CUT-OFF, pozitif kontrol, TMB-Complete
ve stopping soliisyonu kit ile kullanima hazir olarak gelmistir. Bu soliisyonlar ¢alisma
zamanina kadar +2 ila +8 °C’de muhafaza edilmistir.

Tracer ve yikama soliisyonu kitte belirtilen prosediire gore hazirlanmigtir. Yikama
soliisyonu saf su ile 1+19 oraninda diliie edilerek hazirlanmigtir. Diliisyondan sonra
yikama soliisyonu +2 ila +8 °C’de bir hafta stabil kalabilmektedir. Tracer, 4ml tracer
dilienti kullanilarak sulandinlir. Daha sonra yavas dairesel hareketler ile sise
kanigtinlarak diliisyon tamamlanir. Tracer, Orneklerin cihaz tarafindan pipetlenmesi
sirasinda hazirlanmusgtir.
4.2.2.1.B.Toxoplasma IgG ELISA kitinin hazirlanmasi

Kit igerisinde mikroplak, negatif kontrol, CUT-OFF, pozitif kontrol (yiiksek

pozitif ve diisiik pozitif), Conjugate, Ornek diliienti, TMB-Complete ve stopping
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soliisyonu hazir olarak gelmistir. Yikama soliisyonu ise ¢aligmadan 6nce 1+19 oraninda
saf su ile diliie edilerek hazirlanmustir. Calismadan Once soliisyonlarin oda 1sisina
gelmesi saglanir.
4.2.2.2.Cihazin Cahgyma Prosediirii
Calisilmadan 6nce serumlar 6mek diliienti ile 1+100 oraninda diliie edilmis ve
daha sonra cihaz uygulamasina gegilmistir. Inmunoglobulin M ve IgG i¢in kullanilacak
yontem hemen hemen aynm1 olmakla beraber bazi farkliliklar gdstermektedir.
IgM i¢in;
1. Mikroplak tizerindeki A1l kuyucugu kor olarak kullanilmasi i¢in bog birakilir.
2. BI1 kuyucuguna 100 pl negatif kontrol pipetlenir.
3. CI1 ve D1 kuyucuklarma 100 pl CUT-OFF pipetlenir.
4. El kuyucuguna 100 pl pozitif kontrol pipetlenir
5. Diger kuyucuklara 1+100 oraninda diliie edilmis olan serumlar pipetlenir.
6. Mikroplak 37°C’de 60 dk. cihaz tarafindan inkiibe edilir.
7. Cihaz tarafindan kuyucuklar yikama soliisyonu ile 5 defa yikanir.
8. Al kuyucugu hari¢ tiim kuyucuklara 100 pl tracer eklenir ve 37°C’de 60 dk.
cihaz tarafindan inkiibe edilir.
9. Cihaz tarafindan kuyucuklar yikama soliisyonu ile 5 defa yikanur.
10. Tiim kuyucuklara 100 pl TMB-Complete eklenir ve 37°C’de 20 dk. cihaz
tarafindan inkiibe edilir.
11. Tiim kuyucuklara 100 pl stopping soliisyonu eklenerek reaksiyon durdurulur ve
hemen 450 nm’de kore karg: tiim kuyucuklarin renk yogunlugu okunur.
IgG i¢in;
1. Mikroplak iizerindeki A1 kuyucugu kor olarak kullanilmasi i¢in bog birakilir.

2. B1 kuyucuguna 100 pl negatif kontrol pipetlenir.
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3. C1 ve D1 kuyucuklanna 100 pul CUT-OFF pipetlenir.
4. Elve F1 kuyucuklarna 100 pl diisiik pozitif kontrol pipetlenir.
5. G1 ve H1 kuyucuklarina 100 pl yiiksek pozitif kontrol pipetlenir.
6. Diger kuyucuklara 1+100 oraninda diliie edilmis olan serumlar pipetlenir.
7. Mikroplak 37 °C’de 60 dk. cihaz tarafindan inkiibe edilir.
8. Cihaz tarafindan kuyucuklar yikama soliisyonu ile 5 defa yikanir.
9. Al kuyucugu hari¢ tiim kuyucuklara 100 pl Conjugate eklenir ve 37 °C’de 60
dk. cihaz tarafindan inkiibe edilir.
10. Cihaz tarafindan kuyucuklar yikama soliisyonu ile 5 defa yikanur.
11. Tiim kuyucuklara 100 pl TMB-Complete eklenir ve 37 °C’de 15 dk. cihaz
tarafindan inkiibe edilir.
12. Tiim kuyucuklara 100 pl stopping soliisyonu eklenerek reaksiyon durdurulur ve
hemen 450 nm’de kore karsi tiim kuyucuklarin renk yogunlugu okunur.
4.2.2.3.Kalite kontrolii
Elde edilen sonuglar ancak asagidaki degerler saglandiginda gecerli kabul
edilmistir.
1gM igin;
e Koriin absorbansi 0.150’den az ise,
e Negatif kontroliin absorbans1 0.250’den diisiik ise,
e CUT-OFF aralifmnin esas absorbans1 0.250-1.000 arasinda ise,
e Pozitif kontroliin absorbansi1 CUT-OFF’un esas absorbansindan en az iki kat
daha biiyiik ise
IgG igin;
e Koriin absorbansi 0.150’den az ise,

o Negatif kontroliin absorbans1 0.250’den diisiik ise,
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e CUT-OFF araliginin esas absorbansi 0.200-0.800 arasinda ise,

e Yiiksek pozitif kontroliin absorbans1 CUT-OFF un absorbansindan en az iki kat
daha biiylik ise
4.2.2.4.Sonuglarm Aciklanmasi
Sonuglarn agiklanmasindan dnce pozitif indeks (IP) hesaplanmas: gerekir. Her bir
test 6rnegi absorbansinin, aym testte elde edilen CUT-OFF esas absorbans degerine

boliimiidiir. Pozitif indeksnin IgM ve IgG igin hesaplanmasina gore sonuglar yorumlanir

(Tablol ve Tablo2).

Test Orneginin absorbansi

IP =
CUT-OFF’un esas absorbansi
Tablol. IgM igin IP sonuclar1’ Tablo2. IgG i¢in IP sonuglan
Pozitif Indeks (IP)  Agiklama Pozitif Indeks (IP) Aciklama
<09 Negatif <0.8 Negatif
0.9-1.1 Sinirda 0.8-1.0 Sinirda
> 1.1 Pozitif >1.0 Pozitif

4.2.3.Sonuclarn istatistiksel olarak hesaplanmasi
Anket formu ve caligilan Orneklerden elde edilen veriler SPSS 11.0 istatistik

programi ile Ki-Kare (X?) testi kullanilarak degerlendirilmistir (SPSS Inc. 2001).

34



Tablo 3. Anket formu

Hastamin Adi Soyad:

Hastanin Yasi

Hastanin Cinsiyeti

Hastanin Sikayeti

Yerlesim Yeri : Kirsal Sehirde

Kendisinde ve Ailesinde

Cig Et, Cig Kofte, Var Yok
Cig Siit ve Cig Yumurta

Tiiketme Aliskanhgi

feme ve Kullanma
Suyunun Temin $Sekli : Sehir Suyu Kontrolsuz Kaynak Suyu
veya Kuyu Suyu

Hamile Ise Daha Onceki : Diisiik  Erken Dogum  Sakat Dogum  Normal Dogum
Gebelik Durumlar

Daha Once

Test Yapiimig mi : Evet Hayir

Daha Once Diigiikle ilgili
Bir Hastalik Teshisi Var m1

Ailesinde Diiglik ,
Olii veya c Var Yok
Sakat Dogum Var M1

Hayvanlarla Temas1

Besledigi Hayvan : Var Yok

Besledigi Hayvan
Cinsleri : Kedi Kopek Kanatli B Bas. K. Bag

Var Ise

Besledigi Hayvan
Var Ise Hayvanda : Diisiik Olii Dogum Sakat Dogum

Yerlesim Yerinde
Bag1 Bog Veya Kayitsiz : Var Yok
Kedi Képek Varlifi




S.BULGULAR

Mustafa Kemal Universitesi Arastrma ve Uygulama Hastanesi’ne cesitli
sikayetler ile gelen rasgele secilmis, yaslar1 0-55 (yas ortalamasi: 28.73) arasinda
degisen 328 kisi alinmustir. Yapilan anketlerin sonuglarina gore bu kisilerden 44°ii (%
13.4) kirsal kesimde, 284’1 (% 86.6) sehirde yasamaktadir. Kisilerin diyet aliskanliklar:
incelendiginde, 150’sinin (% 45.6) ¢ig et, ¢if siit, ¢ig kofte ve ¢ig yumurta tiikettigi,
178sinin (% 54.6) ise tiikketmedigi tespit edilmistir. Igme veya kullanma suyunun temin
sekline gore kaynak suyu kullanan 14 (% 4.3), sehir suyu kullanan 314 (% 95.4) kisi
bulunmaktadir. Ornekleme yapilan sahislardan 322 (% 98.2) kisinin hastalik hakkinda
bilgileri olmadig: veya hastaligin teshisinde kullanilan testleri bilmedikleri goriilmiigtiir.
Ornekleme yapilan kisilerin 299’unun (%91.2) ailesinde veya kendisinde diisiik, sakat
dogum veya 0Olii dogum bulunmamaktadir. Diger 29 kiside bu vakalarda herhangi biri
veya birden fazlasina rastlanmistir. Kisilerden 91°nin (% 27.7) hayvanlarla temas:
oldugu, 237’nin (% 72.3) ise hayvanlarla temas: bulunmadig1 belirlenmistir. Hayvan
besleyen kisilerin sayis1 89 (% 27.1) olarak tespit edilmigtir. Yasadig1 bolgede basibos
hayvan varlifina 193 (% 58.8) kisi olumlu cevap verirken, 135 (% 41,2) kisi hayvan
olmadigim belirtmistir. Orneklenen bayanlarin 18’i (% 5.5) hamiledir. Bu hamilelerin
daha Onceki gebelik durunllﬁn incelendiginde 8 kisinin diisiik, 4 kisinin normal dogum,
6 kisinin ise hem diigiik hem de normal dogum yaptig1 belirlenmistir.

Bu kisilerin Toxoplasma gondii’ye kars1 olusan antikorlar1 incelendiginde 137 (%
41.77) kisi IgG pozitif, 9 (% 2.74) kisi ise IgM pozitif olarak bulunmugtur (Tablo 4.).
Pozitif sonuglar yas gruplarina gore incelediginde Toxoplasma gondii’ye kars1 olusan
IgG antikor pozitifligi en yliksek 20-30 yag grubunda belirlenmistir. Tiim yas gruplar
degerlendirildiginde, yetiskin yasta IgG seropozitifliginin ¢ocukluk ¢agmna gore artig

gosterdigini tespit edilmigtir (p< 0.05). Yas gruplarma gére IgG’nin daglimi Tablo 6.’de
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ve grafik 1°de verilmigtir. Fakat yag ile IgM seropozitifligi arasinda artig goriilmekle
beraber istatistiksel olarak bir anlam bulunamamustir (p> 0.05). Yas gruplarina gore
IgM dagilim ise Tablo 7.’de ve grafik 2.’de verilmistir. Cesitli faktorlere gore IgG ve
IgM seropozitifligi tablo 5.’de verilmistir.

Tablo 4. Toxoplasma gondii’ ye karst olusan antikorlarin dagilim

1IgG IsM
Sayi % Sayt %

Negatif 191 58.23 319 97.26

Pozitif 137 4177 9 274

Toplam 328 100 328 100

Tablo 5. Cesitli faktorlere gore IgG ve IgM seropozitifligi

Toplam IeG (%) IeM (%)

(328) - + - +
Cinsiyet erkek 113 70(61.94) 43 (38.06) 110(97.35) 3 (2.65)
kadin 215 121(56.27) 94 (43.73) 209 (97.21) 6 (2.79)
Yerlesim  kursal 44  28(63.63) 16 (36.37) 43 (97.73) 1(2.27)
yeri sehir 284 163 (57.39) 121 (42.61) 276 (97.19) 8 (2.81)
Cig besin var 150 78(52.00) 72(48.00) 145 (96.70) 5 (3.30)
titketimi yok 178 113(63.48) 65(36.52) 174(97.76) 4 (2.24)
Su sehir 314 184 (58.60) 130 (41.40) 307 (97.78) 7 (2.22)
temini kaynak 14 7 (50.00) 7 (50.00) 12 (85.72) 2(14.28)
Hayvan var 91 55(60.44) 36 (39.56) 89 (97.81) 2 (2.19)
temasi yok 237 136(57.38) 101 (42.62) 230 (97.05) 7 (2.95)
Besledigi var 90 54(60.00) 36 (40.00) 88 (98.00) 2 (0.61)
hayvan yok 238 137(57.56) 101 (42.44) 231 (97.06) 7 (2.94)
Bas1 bos var 193 110(57.00) 83 (43.00) 188 (97.41) 5(2.59)
Hayvan yok 135 81(61.94) 54 (38.06) 131 (97.04) 4 (2.96)
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Tablo 6. IgG seropozitifliginin yag gruplarina gére dagilimi

IgG (%) Toplam

Yas gruplarn . + (%)

1-7 yag 39 (11.89) 7 (2.13) 46 (14.02)
8-19 yas 21 (6.40) 9(2.74) 30 (9.14)
20-30 yas 41 (12.50) 49 (14.93) 90 (27.43)
31-40 yas 50 (15.24) 39(11.89) 89 (27.13)
41-55 yas 40 (12.20) 33 (10.08) 73 (22.25)
Toplam 191 (58.23) 137 (41.77) 328 (100)

Garfik 1. IgG seropozitifliginin yas gruplarina gore dagilimi
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Tablo 7. IgM seropozitifliginin yas gruplarina gére dagilimi

IgM (%) Toplam

Yas gruplan - + (%)

1-7 yas 45 (13.71) 1(0.31) 46(14.02)
8-19 yas 29 (8.84) 1(0.31) 30 (9.14)
20-30 yas 87 (26.52) 3(0.93) 90(27.43)
31-40 yas 85(@2591) 4@1.21) 89(27.13)
41-55yas 73 (22.25) - 73 (22.25)
Toplam 319(97.30) 9(2.74) 328 (100)
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Garfik 2. IgM seropozitifliginin yag gruplarina gore dagilimi
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Cinsiyete gbre Toxoplasma gondii 1gG seropozitifligi incelendiginde, kadinlarin
121’1 (% 56.27) negatif, 94’#i (% 43.73) pozitif, erkeklerin 70’1 (% 61.94) negatif, 43’ii
(% 38.06) pozitiftir. Cinsiyete gore Toxoplasma gondii’ye Karst olusan IgG
seropozitiflii grafik 3.’de verilmigstir. Toxoplasma gondii’ye kars1 olusan IgM
seropozitifligi incelendiginde, kadinlarin 209°’u (% 97.21) negatif, 6’s1 (% 2.79)
pozitiftir, erkeklerin 110’u (% 97.35) negatif, 3’ii (% 2.65) pozitiftir. Toxoplasma
gondi’nin seropozitifligi incelendiginde cinsiyete goére istatistiksel bir anlam
bulunamamstir (p> 0.05). Cinsiyete gore Toxoplasma gondii’ye karsi olusan IgM
seropozitifligi grafik 4.’de verilmigtir.

Grafik 3. Cinsiyete gore Toxoplasma gondii’ ye kars1 olusan IgG seropozitifligi
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Grafik 4. Cinsiyete gore Toxoplasma gondii’ ye kars1 olusan IgM seropozitifligi
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Kisilerin yerlesim yerine gore Toxoplasma gondii’ye karst olusan IgG

o

seropozitivitesi incelendiginde kirsal kesimde oturanlarin 28’i (% 63.63) negatif, 16’s1
(% 36.37) pozitif, sehir merkezinde oturanlarin ise 163’l (% 57.39) negatif, 121’i (%
42.61) pozitiftir. Kirsal kesimde oturanlarda IgM seropizitifligi 43’1 (% 97.73) negatif,
1’t (% 2.27) pozitif, sehir merkezinde 276’s1 (% 97.19) negatif, 8’1 (% 2.81) ise
pozitiftir, Hastalarin yerlesim yeri ile Toxoplasma gondii seropozitifligi arasinda
istgtistiksel bir anlam bulunamamistir (p> 0.05). Yerlesim yerine gore Toxoplasma
gondii’ye kars1 olusan IgG seropozitifligi grafik 5.’de ise IgM seropozitifligi grafik
6.’da verilmigtir.

Grafik 5. Yerlesim yerine gore Toxoplasma gondii’ye kars1 olusan IgG seropozitifligi

200

40



Grafik 6. Yerlesim yerine gore Toxoplasma gondii’ ye kars1 olusan IgM seropozitifligi
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Diyet aligkanliklar1 incelendiginde; c¢ig olarak et, siit, kofte ve yumurta
tiikketenlerin 78’inde (% 52.00) IgG negatif, 72’sinde (% 48.00) ise pozitiftir.
Tiiketmeyenlerin ise 113’ti (% 63.48) negatif, 65°i (% 36.52) ise pozitiftir (Grafik 7.).
Buna gore IgG seropozitifligi ¢ig et, siit, kofte ve yumurta tiiketenlerde istatistiksel
olarak anlamli bulunmustur (p< 0.05). Diyet alisgkanligina gore ¢ig et, siit, kofte ve
yumurta tiiketenlerde IgM incelendiginde 145°’i (% 96.70) negatif, 5’1 (% 3.30) pozitif,
tiikketmeyenlerde ise 174’ (% 97.76) negatif, 4’i (% 2.24) ise pozitiftir(Grafik 8.).
Diyet aligkanlifina gore IgM’de istatistiksel olarak bir anlam bulunamamustir (p> 0.05).

Grafik 7. Cig gida (et, siit, kofte ve yumurta) titketimlerine gore IgG seropozitifligi
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Grafik 8. Cig gida (et, siit, kofte ve yumurta) tiiketimlerine gore IgM seropozitifligi
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Igme ve kullanma suyunun temin sekline gore IgG, sehir suyu kullananlarinin
184’1 (% 58.60) negatif, 130’u (% 41.40) ise pozitiftir. Kaynak suyu kullananlarin ise
7’si (% 50.00) negatif, 7’si (% 50.00) pozitiftir. Igme ve kullanma suyunun temin
sekline gore IgG’de istatistiksel bir anlam bulunamamustir (p> 0.05). Igme ve kullanma
suyunun temin sekline gore IgM; sehir suyu kullananlarda 307’si (% 97.78) negatif, 7’si
(% 2.22) pozitif, kaynak suyu kullananlarda ise 12’si (% 85.72) negatif, 2’si (% 14.28)
pozitiftir. Kaynak suyu kullananlardaki IgM seropozitifligi istatistiksel olarak anlami
bulunmustur (p< 0.05). Icme ve kullanma suyunun temin sekline gore IgG
seropozitifligi garfik 9.’da ise IgM seropozitifligi grafik 10.’da verilmistir.

Grafik 9. Icme ve kullanma suyunun temin sekline gére IgG seropozitifligi
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Grafik 10. igme ve kullanma suyunun temin sekline gore IgM seropozitifligi
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Ailesinde veya kendisinde diisiik, sakat dogum veya 6lii dogum olanlarin 16’sinda
(% 58.18) IgG negatif, 13’iinde (% 44.82) ise pozitiftirr Aym seklinde IgM
incelendiginde 27'si (% 93.11) negatif, 2’sinde (% 6.89) ise pozitif olarak tespit
edilmigtir. Ailesinde veya kendisinde diisilk, sakat dogum veya Olii dogum
olmayanlarda ise IgG; 175 (% 53.53) kiside negatif, 124 (% 41.47) kiside pozitiftir.
Ailesinde veya kendisinde diisiik, sakat dogum veya 6lii dogum olmayanlarda sonuglar
IgM igin incelendiginde 292 (% 97.66) kiside negatif 7 (% 2.34) kiside ise pozitiftir.
Her iki grup iginde IgG ve IgM istatistiksel anlamli bulunmamistir (p> 0.05).

Hayvanlarla temast olanlarda IgG; 55 (% 60.44) kiside pozitif, 36 (% 39.56)
kiside ise negatif, IgM ise 89 (% 97.81) kiside negatif, 2 (% 2.19) kiside pozitiftir.
Hayvanlarla temasi olmayanlarda ise IgG, 136 (% 57.38) kiside negatif, 101 (% 42.62)
kiside ise pozitiftir. Hayvanlarla temasi olmayanlarda IgM, 230 (% 97.05) kiside
negatif, 7 (% 2.95) kiside pozitif olarak tespit edilmistir. Hayvanlarla temas1 olanlar ve
olmayanlarda IgG ve IgM seropozitifligi siras1 ile grafik 11 ve 12°de verilmistir.
Hayvanlarla iligkisi olan hastalarda IgG ve IgM seropozitifligi istatistiksel olarak

anlamli bulunmamigtir (p> 0.05).
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Grafik 11. Hayvanlarla temasi olanlar ve olmayanlarda IgG seropozitifligi
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Grafik 12. Hayvanlarla temasi olanlar ve olmayanlarda IgM seropozitifligi
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Hayvan besleyenlerde IgG 54 (% 60.00) kiside negatif, 36 (% 40.00) kiside

o

pozitif, IgM ise 88 (% 97.77) kiside negatif, 2 (% 2.23) kiside ise pozitiftir. Hayvan
beslemeyenlerde ise IgG 137 (% 57.56) kiside negatif, 101 (% 42.44) kiside pozitif,
IgM 231 (% 97.06) kiside negatif, 7 (% 2.94) kiside ise pozitiftir. Hayvan besleyenlerde
IgG ve IgM seropozitifligi istatistiksel olarak anlamli bulunmamustir (p> 0.05).
Beslenen hayvan cinslerine gore hayvan sahiplerindeki seropozitiflik tabloda
verilmistir. Hayvan besleyenler ve beslemeyenlerde IgG serpozitifligi grafik 13.’de ve
IgM seropozitifligi grafik 14.’de verilmistir. Beslenen hayvan cinslerine gére hayvan

sahiplerindeki seropozitiflik Tablo 10.’da verilmistir.



Tablo 8. Beslenen hayvan cinslerine gore hayvan sahiplerindeki seropozitiflik

ToxoG ToxoM Toplam

Besledigi hayvanin cinsi - + - +

Kedi 6 10 1 11
Kdpek 5 10 - 10
Kanat 16 7 23 - 23
B.bag 6 3 9 - 9
K.bag 2 1 3 - 3
Kopek,kanatli, k.bas 1 1 2 - 2
Kanatli,bbag,kbag 3 1 4 - 4
Kanatli,B. bag 5 4 8 1 9
Kedi,képek,kanatli,bbag 4 3 7 - 7
Kopek,kanath,bbasg 1 3 4 - 4
Kedi,kanatli 2 1 3 - 3
Kedi,kopek - 1 1 - 1
Kaplumbaga 1 0 1 - 1
B.bas, k.bag 1 0 1 - 1
Kaplumbaga, balik 1 0 1 - 1
Toplam 53 36 87 2 89

Grafik 13. Hayvan besleyenler ve beslemeyenlerde IgG seropozitifligi
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Grafik 14. Hayvan besleyenler ve beslemeyenlerde IgG seropozitifligi
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Besledigi hayvanda diiglik, sakat dogum veya 6lii dogum olan hayvan sahiplerinin
IgG sonuglan degerlendirildiginde; besledigi hayvanda diisiik ve 6lii dogum olan birer
kisi tespit edilmistir. Ancak bu kisiler IgG ve IgM negatif olarak saptanmigtir. Besledigi
hayvanlarda diigiik, sakat dogum veya 6lii dogum olmadigim s6yleyenlerin 85 kisidir ve
bunlardan 36 kiside IgG pozitif olarak bulunmustur. Besledigi hayvanlarda diigiik, sakat
dogum veya 6lii dofum olmadigint sGyleyenlerin 85 kisidir ve 2 kiside IgM pozitif
olarak saptanmistir. Besledigi hayvanda diisiik, sakat dogum veya 6lii dogum olan
kisiler i¢in IgG ve IgM sonuglan istatistiksel olarak anlamli bulunmamigtir (p>0.05).
Yasadig1 bolgede bagibos hayvan bulunan kisilerde IgG, 110 (%57.00) kiside
negatif, 83 (% 43.00) kiside pozitif, IgM ise 188 (% 97.41) kiside negatif, 5 (% 2.59)
kiside pozitiftir. Yasadif1 bolgede bagibos hayvan bulunmadigmi bildirenlerde IgG, 81
(% 60,00) kiside negatif, 54 (% 40,00) kiside pozitif, IgM ise 131 (% 97.04) kiside
negatif 4 (% 2.96) kiside ise pozitiftir. Yagadig1 bélgede bagibos hayvan bulunanlarda
IgG ve IgM seropozitifligi istatistiksel olarak anlamli bulunmamistir (p> 0.05).
Yasadig: bolgede bagibos hayvan bulunan ve bulunmayan kisilerde IgG seropozitifligi

grafik 15.’de ise IgM seropozitifligi grafik 16.’da verilmistir.
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Grafik 15. Yasadif1 bolgede basibog hayvan bulunan ve bulunmayan kisilerde IgG

seropozitifligi
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Grafik 16. Yasadig1 bolgede basibog hayvan bulunan ve bulunmayan kisilerde IgG
seropozitifligi
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Hamile olduklan belirlenen 18 kadindan 9’unda IgG pozitiftir. Bu pozitiflerden

4’niin diisiik yaptifn ve 1 kisinin normal dogum yaptifi, 4 kisinin ise hem normal
dogum hemde diisiikk yaptig1 saptanmigtir. Bu hamile 18 kadinin 3’{inde IgM pozitiftir.
Bu porzitiflerden diisiik yapmus olan 1 kiside, normal dogum ve diigiik yapmis 2 kadinda
IgM pozitif olarak saptanmistir. Hamile kadinlarin daha onceki hamilelik durumlar

incelendiginde IgG ve IgM seropozivitesi ile istatistiki anlam bulunamamugtir (p> 0.05).
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6. TARTISMA ve SONUC
6.1.Tartiyma

Toxoplasmosis gerek yurdumuzda gerekse diger lilkelerde popiilaritesi gittikge
artan yaygin enfeksiyoz hastaliklardan biridir (Babiir ve ark 2002b). Agir klinik tablo ve
Oliimlerin goriilebildigi toxoplasmosis genellikle asemptomatiktir. Ancak son yillarda
AIDS gibi immun yetmezligin sekillendigi hastaliklardaki artig, organ naklinin artarak
giincellesmesi, bazi kotii huylu tiimorlerde immunosiipresan tedavilerin giliniimiizde
daha sik uygulanmasi sonucu sekillenen klinik tablolar dikkatlerin toxoplasmosise daha
¢ok yonelmesine neden olmus ve bu konudaki aragtirma sayisinda da onemli artiglar
kaydedilmistir (Handemir ve ark 2001b).

Toxoplasmosis gogunlukla subklinik seyretmektedir. Klinik seyreden vakalarda
ise belirtiler birgok hastaligin belirtileri ile karigmaktadir. Bu nedenlere bagl olarak
Toxoplasmosis taramalarinda ya da hastaligi diislindiiren klinik tablonun varliginda
kesin tani biiyiikk 6nem tasimaktadir (Eren ve ark 2002). Hastalik etkeni Toxoplasma
gondii’nin direkt ya da kiiltiirde {iretilmesi olduk¢a zor ve o6zel laboratuvarlar
gerektirmektedir. Toxoplasmosis tanisinda kolay ve pratik olan serolojik yontemlerden
yararlanilmaktadir (Handemir ve ark 2001b).

Toxoplasmosisin inkubasyon siiresi bir haftaya kadar diigebilmektedir. Akut
enfeksiyon gegiren kisilerde ilk haftamin sonunda IgM antikorlann gériilmeye baglar.
Immunoglobulin M titrasyonu iki-li¢ haftada en yiiksek diizeye ulagmaktadir. Bu
donemden sonra titrasyonun azalmaya baglayacag: ve bazi kisilerde alt1 sekiz ay gibi
uzun bir siirede inig gortilebilecegi belirtilmistir. Immunoglobulin G tiirii antikorlarin ise
enfeksiyonun birinci ayinmn sonuna dogru yiikselmeye basladigi, alt1 ve sekiz ay yiiksek
devam eden titrenin daha sonra 1-2 ay iginde titrasyon diizeylerinin diistiigi

bildirilmistir (Ronday ve ark 1999, Babiir ve ark 2002b).
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Toxoplasmosis tamisinda birgok test kullamlmaktadir. Serolojide canl
Toxoplasma gondii kullamlan Sabin-Feldman Dye testi, referans olarak kabul
edilmektedir. Ancak, rutin teshislerde bazi avantajlarindan dolay1 en yaygin olarak
ELISA y6ntemi kullanilmaktadir. ELISA’nin avantajlari; kullanim kolaylig1, ¢cok sayida
Ornegin bir arada galisilabilmesi, parazite 6zgii ¢esitli antikorlar1 ortaya ¢ikarabilmesi ve
kullanict agisindan daha giivenli olmasi olarak siralanabilir. Birgok arastirmaci
yaptiklan ¢aligmalarda ELISA ile Sabin Feldman Dye testi arasinda yiiksek uyumluluk
bulmuslardir (Jannuzzi ve ark 1981, Tanyiiksel ve ark 1994, Giingdr ve Altindas 1997,
Araz ve ark 2000, Akarsu ve Tekeli 2002, Babiir ve ark 2002b, Polat ve ark 2002, Sar1
ve ark 2003). Yukarida siralanan nedenlere bagli olarak Toxoplasma gondii’nin
seroprevalansinin belirlenmesinde ELISA yontemi kullanilmistir.

Toxoplasmosis tiim diinyada yaygin olan, siiriingenlerden omurgalilara kadar tiim
canlilarda goriilebilen bir enfeksiyondur. Giiniimiizde diinya niifusunun % 40’mnn
Toxoplasma gondii ile enfekte oldugu tahmin edilmektedir (Akarsu ve Tekeli 2002,
Babiir ve ark 2002a). Toxoplasmosisin genel anlamda prevalans1 Amerika Birlesik
Devletlerin’de % 3-42, Ingiltere’de % 16-40, Avustralya’da %23, Polanya’da % 26,
Belgika’da % 53 ve Fransa’da 50-60 olarak bildirilmektedir (Falusi ve ark 2002, Hill ve
Dubey 2002, Avelino ve ark 2003). Yunanistan’da yapilan bir ¢aligmada son 20 yildaki
sonuglar degerlendirilmistir. Yunanistan’da 1984 yilinda % 37 olarak tespit edilen IgG
seroprevalansi, 1997 yilinda % 29 ve 2004 yilinda % 24 olarak bildirilmistir.
Seroprevalanstaki bu diigiis egilimini, ilkelerindeki sosyoekonomik diizeyin
iyilesmesine baglamiglardir (Diza ve ark 2005). Ulkemizde seropozitiflik, bolgelere
gore degisiklik gostermektedir. Immunoglobulin G seropozifli§i Erzurum’da % 24,
Kayseri’de % 36, Konya’da % 44, Izmir’de % 43, Ankara’da % 31, Manisa’da %30

olarak bildirilmigtir (Siitcti ve ark 1998, Yazar ve ark 2000, Yigit ve ark 2000, Kayran
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ve ark 2002, Yiicel ve ark 2002, Tiirk ve ark 2004). Komsu ilimiz olan Adana’da 1988
yilinda yapilan bir ¢aligmada IgG seropozitifligi % 48 olarak bildirilirken, 1989 yilinda
yapilan bir bagka calismada % 43.75 olarak tespit edilmistir (Ozcan ve ark 1988,
Nikkhou ve Ozcan 1989). Hatay bolgesi ile ilgili tarama yapildiginda hicbir yayina
rastlanmamistir. Bu ¢aligmada ise, Toxoplasma gondii’ye karsi olusan IgG
seropozitifli§i incelendiginde 137 kiside (% 41.77) pozitif, 191 kiside (% 58.23)
negatif, IgsM seropozitifligi incelendiginde 9 kiside (% 2.74) pozitif, 319 kiside (97.26)
negatif olarak bulunmustur. Toxoplasma gondii seroprevalansinin iilkemizde oldugu
gibi bolgemizde de 6nemli oranlarda bulundugu goriilmektedir. Enfeksiyon kaynaklart
cografik bolgelere gore farkliliklar gostermektedir. Bolgemizde yer alan Adana ilinde
yapilan ¢aligmalar ile bizim caliymamiz kiyaslandiginda benzer sonuglar elde edilmigtir.
Bu durum Adana ve Hatay bolgelerinin iklim, beslenme ve sosyal yapmin birbirine
benzemesiyle agiklanabilir.

Toxoplasma gondi seropozitifitesi yas gruplarina gore degisiklik gostermektedir.
Brezilya’da yapilan ¢aligmada onar yillik yas gruplarina ayrilmis gruplar incelendiginde
0-50 yas iizeri insanlarda artan bir seropozitiflik bildirilmistir. Cok yiiksek diizeylere
ulasan seroprevalans dagilimi 0-9 yas grubunda % 39.7 iken 40 yas ve sonrasinda
oranmn % 83 diizeyine ulagmakta oldugunu ve bu artigin istatiksel olarak anlamii
bulundugunu bildirmislerdir (p< 0.05) (Bahai-Olivera ve ark 2003). Amerika Birlesik
Devleti ve Hirvatistan’da yapilan ¢aligmalarda da Toxoplasma gondii ile yasa bagli
seropozitivite artig1 arasinda pozitif bir iligkinin varlig1 ve bu iligkinin istatistiksel olarak
anlamh oldugu bildirilmektedir (Jones ve ark 2001, Tonkic ve ark 2002). Samsun’da
yapilan bir galigmada, toxoplasma IgG seroprevalansi ¢ocuklarda % 8.31 olarak tespit
edilirken yetigkinlerde % 20.55 olarak tespit edilmisti. Aym g¢alismada IgM

seroprevalansi ¢ocuklarda % 0.85 ve yetigkinlerde % 1.05 olarak bildirilmistir (Hokelek
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ve ark 2000). Sivas’ta kadinlarda yapilan bir g¢alijmada ise yas artik¢a IgG
seropozitivite oranlarinda da bir artis bulundugu ve istatistiksel olarak anlamli oldugu
bildirilmistir (Duran ve ark 2002). Aydin ve S$anlurfa’da kadinlarda yapilan
caligmalarda da yetigkinlerde gozlemlenen serolojik pozitifligin ¢ocukluk ¢agmna gore
anlamh artis gosterdigi tespit edilmistir (p< 0.05) (Aslan ve ark 1998, Ertug ve ark
2005). Bu ¢alismada Toxoplasma gondii’ye kars1 olusan IgG antikorlar pozitifligi en
yiiksek olarak 20-30 yas grubunda belirlenmigtir. Tiim yag gruplarindaki IgG pozitifligi
incelediginde yetiskin yasta serolojik pozitifli§in gocukluk ¢agina gére anlamh bir artis
gosterdigi (p< 0.05) belirlenmistir. Bu durum diger calismalardaki bulgular ile paralellik
arzetmektedir. Fakat yas ile IgM arasinda istatistiksel olarak bir anlam bulunamamigtir
(p> 0.05). incelenen gruplarda, 20-30 yas grubunda seropozitivitenin yiiksek bulunmasi
ve yas arttikca Toxoplasma gondii’ye kars1 olusan IgG’de pozitifligin gocukluk
dénemine gore artmasi, yetigkinlerin beslenme aligkanliklarina ve diger gruplara gore
dis cevre ve hayvanlarla daha fazla temasta olmalarma baglanmuistir.

Diinyada ve iilkemizde cinsiyet ile Toxoplasma gondii seroprevalansmin iligkisini
inceleyen bircok calisma bulunmaktadir. Brezilya’da yapilan bir caligmada, IgG
seropozitivesi kadinlarda % 63.4, erkeklerde ise 79.0 olarak bulunmustur (Coelha ve ark
2003). Amerika Birlesik Devleti’nde yapilan bir ¢aliymada seropozitivite kadinlarda %
23.3, erkeklerde ise % 21.8 olarak bildirilmistir (Jones ve ark 2001). Kiiba’da yapilan
caligmada cinsiyet ile Toxoplasma gondii antikorlarinin dagilim arasinda bir iligki
bulamamislardir (Machin Sanchez ve ark 1993). Samsun’da yapilan c¢aliymada
Toxoplasma IgG ve IgM seropozitifliinin cinsiyete gore dagilimim da sirasiyla;
kadmlarda % 18.05 ve % 1.12, erkeklerde ise % 15.11 ve % 0.67 olarak bildirmislerdir
(Hokelek ve ark 2000). Kayseri’de IgG seropozitifligi, kadinlarda % 38, erkeklerde %

31 olarak tespit edilmis ve kadinlardaki seropozitifligin istatistiksel anlamli oldugu
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bildirilmistir (Yazar ve ark 2000). Ankara’da yapilan bir galiymada kadinlarda
Toxoplasma gondii seropozitifligi % 37, erkeklerde ise % 35 olarak saptanmig fakat
istatistiksel olarak anlamli bir fark tespit edilememistir (Babiir ve ark 2002a). Isparta’da
yapilan bir ¢alismada ise erkeklerde saptanan seropozitivite, kadinlara goére yiiksek
olmasina ragmen aralarinda istatistiksel anlam bulunamamugtir (Demirci ve ark 2001).
Bu caliyjmada da IgG seropozivitesi kadinlarda % 43.73, erkeklerde % 38.06, IgM
seropozivitesi kadinlarda % 2.79, erkeklerde % 2.65 olarak saptanmigtir. Saptanan IgM
ve IgG seropozitiviteleri kadinlarda daha yiiksek olmasina ragmen istatistiksel olarak bir
anlam bulunamamustir (p> 0.05). Kadinlardaki seroprevalansin daha yiiksek olmasi,
kadinlarin gida hazirlama nedeni ile ¢ig besinlerle daha fazla temas etmelerine
baglanabilir. Ayrica ev temizlii ve bahce isleri gibi faktorlere bagli olarak genellikle
evlerde bulunan kedilerin etrafa sagtifi ookistlerle enfeksiyon risklerinin, erkeklere
oranla daha fazla olmasi ile de iliskilendirilebilir.

Brezilya’da yapilan bir ¢aligmada kirsalda yasayanlarda seropozitivite % 71,
sehirde yasayanlarda ise % 49.9 olarak bulunmugtur (Bahia-Olivera ve ark 2003).
Norveg’te kadinlarda yapilan bir galismada sehirde yasayanlarda seroprevalans %19.1,
kirsalda yasayanlarda ise % 9.1 olarak bildirilmistir (Jenum ve ark 1998).
Toxoplasmosisin dnlenmesinde etkin olan faktérleri aragtirmak icin Izmir’de yapilan
caligmada kirsal bolgede yasayan 300 (124 erkek, 176 kadin), kentsel bolgede yasayan
300 (56 erkek, 244 kadm) kiside ELISA ile anti-Toxoplasma IgG ve IgM antikorlar:
aragtirilmistir. Sonug olarak IgG seropozitifligini kirsal kesimde % 37, kentsel kesimde
% 23 olarak saptamislardir. Kirsal kesimde 4, kentsel kesimde 3 kiside IgM
seropozitifli§i bulunmustur (Yolasigmaz ve ark 2003). Aydin’da yapilan galigmada
kirsal kesimde oturanlarda IgG seropozotivitesi % 23.9 olarak belirlenirken sehirde

oturanlarda % 31.4 olarak saptanmig ve istatistiksel olarak anlaml oldugu bildirilmistir
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(Ertug ve ark 2005). Bu ¢aligmada ise kirsal kesimde IgG seropozitivitesi % 36.37,
sehirde yasayanlarda ise % 42.61 olarak bulunmustur. Kirsal kesimde yasayanlarda IgM
seropozitivitesi % 2.27, sehirlerde yasayanlarda ise % 2.81°dir. Yerlesim yerine gére
Ornek dagilimu arasinda istatistiksel olarak bir anlam bulunamamigtir (p> 0.05). Diger
caliymalarin sonuglari da diisiiniildiigiinde, kirsal kesimde veya kentte yasayan
bireylerin toxoplasmosise yakalanma riskinin, yerlesim yerlerinden ziyade sosyolojik ve
kiiltiire] aligkanliklarina bagli oldugu sdylenebilir. Ayrica, degisen hayat standartlar
yani sira ticari veya gezi amagcli seyahatlerin artmas biitiin parazit hastaliklarda oldugu
gibi toxoplasmosisin de yayilmasida énemli bir sebep olmaktadir.

Toxoplasmosis bulagmasinda hayvansal gidalar ¢ok 6nemli bir yer tutmaktadir.
En yaygin bulasma yolu doku kisti bulunan etlerin tiiketilmesi ile olmaktadir.
Kolombiya’da hamile kadinlardaki Toxoplasma gondii igin risk faktorlerini belirlemek
lizere yapilan bir ¢aligmada pigmemis et tiikketen hamile kadinlarin yiiksek risk altinda
oldugu bildirilmistir (p= 0,01) (Lopez-Castillo ve ark 2005). Ingiltere’de yapilan
caligmada PCR teknigi ile et 6rneklerine bakildiginda % 38’nin Toxoplasma gondii’yle
kontamine oldugu belirtilmistir (Aspinall ve ark 2002). Ticari olarak kapali sistemlerde
yetistirilen tavuklarda, Toxoplasma gondii prevalansimin diigiik olmasindan dolay
kanatl: {irlinlerinin bulagsmada fazla bir 6nemi olmadig: ileri siiriilmektedir. Ayrica,
kanatli etlerinin genelde Onceden dondurulmus ve/veya pismis olarak tiiketime
sunulmasinmn bu durumda etkili olabilecegi soylenmektedir (Biyikoglu ve ark 2002, Inci
ve ark 2002b). Uganda’da yapilan bir ¢aligmada koyunlarda seroprevalansi % 31 olarak
saptamiglar, beslenme agisindan ve yerel ekonomide ©nemli bir yeri oldugunu
bildirmiglerdir (Bisson ve ark 2000). Meksika’da sigir, domuz ve kegiler lizerinde
ELISA testiyle yapilan caligmada domuzlarin % 8.9’unun, kecilerin seroprevalansinin

% 3.2’sinin ve siirlarn % 11.8’nin Toxoplasma gondii’ye kars1 seropozivite tagidif
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bulunmustur. Boyle enfekte et ve siitle ile halk saglifinin etkilendigi bildirilmigtir
(Garcia-Vazquez ve ark 1993). Brezilya’da, son 12 ay igerisinde pismemis veya az
_pismis et yiyenlerde seropozitiviteyi % 53.1 olarak saptandify bildirilmistir (Bahai-
Olivera ve ark 2003). Fas’ta koyunlarda yapilan galismada IgG seropozitivitesi % 27
olarak bildirilmektedir (Sawadogo ve ark 2005). Tiirkiye’de kasaplik hayvanlar
lizerinde toxoplasmosis agisindan ¢esitli ¢aligmalar yapilmistir. Sigirlarda seroprevalans
Elaz1g yoresinde % 9 iken Kars yoresinde % 49.56 ve koyunlarda Ankara bolgesinde %
40 iken Kars’ta % 51.45 seropozitif oldugu bildirilmistir (Kiiclikerden 1994, Aluntas ve
ark 1997, Aslantas ve Babiir 2000). Mersin’de Et ve Balik Kurumu’nda kesimi
yapilacak koyunlarda yapilan bir ¢aligmada 99 koyunun 48’inde (% 48.4) Toxoplasma
gondii seropozitifligi bulmuglardir (Oztiirk ve ark 2002). Afyon mezbahasinda kesilen
mandalarda yapilan c¢aliymada % 31.13 seropozitiflik saptanmustir (Cicek ve ark 2000).
Kirikkale Mezbahasi’nda yapilan ¢alismada kesilen koyunlarin % 63.9’unda, sigirlarin
ise % 41.6’sinda seropozitiflik saptanmustir (Y1ldiz ve ark 2000). Amasya yoresinde
koyunlarda toxoplasmosisin seroprevalansini saptamak amaciyla yapilan caligmada
koyunlarda % 66.6 seropozitiflik bulunmugtur (Karatepe ve ark 2001). Aydin’da hijyen
ve beslenme aligkanliklann ile toxoplasmosis seropozitivitesi arasindaki iligki
incelendiginde, et yiyenlerin % 28.9’da, yemeyenlerin ise % 31.1'inde IgG pozitif
olarak saptanmugtir. Et tiiketim sikhiina gére bireyler incelendiklerinde, hergiin et
tiiketenlerin % 45.5’i, hafta da bir veya birkag kez et tiiketenlerin ise % 28.8’i IgG
pozitif olarak bulmuslardir. Yine aym galismada az pismis et yiyenlerin % 33.3’1, iyi
pismis et yiyenlerin ise % 30.8’i IgG pozitif olarak bulunmustur. Fakat et tiikketimiyle
IgG seropozivitesi arasinda herhangi bir istatistiksel anlam bulamamuglardir (Ertug ve
ark 2005). Bu ¢alismada da ¢ig et, ¢ig siit, ¢ig kofte ve ¢ig yumurta tiiketenlerin %

48.00’inde IgG pozitif, yemeyenlerde ise % 36.52’sinde pozitif olarak bulunmustur.
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Istatistiksel olarak ¢ig et, siit, yumurta ve ¢ig kofte tiiketenlerdeki IgG seropozitivitesi
anlamli olarak bulunmustur (p< 0.05). Diyet aliskanlifinin Toxoplasma gondii’nin
bulagmasinda 6nemli oldugu tespit edilmistir. Hatay bolgesinin beslenme aligkanlhiginda
et ve et {irlinlerinin 6nemli yer tutmas: bu yiiksekligin 6nemli sebeplerindendir. Cig
kofte gibi pigsmemis ve az pigmis etlerin yaygin olarak tiiketilmesi toxoplasmanin
yorede yayilmasinda etkili olabilmektedir. Ayrica, et islenen bigagin yikanmadan bagka
yiyeceklerin hazirlanmasinda kullamilmasi, sebze ve ¢i§ et dograma tahtalarinin
birbiriyle aym olmasi veya gesitli vektorlerin gidalarin yiizeyine temaslar1 sonrasi
tiikketilmesine baglanabilir.

Son zamanlarda kontamine sularin toxoplasmosisin bulagmasinda 6nemli bir rol
aldig1 belirlenmistir (Bowie ve ark 1997). Kontamine sularin direkt igilmesi, gidalarin
hazirlanmas1 asamasinda kullamilmas: sirasinda da enfeksiyona yol agabilecegi
kaydedilmistir. Suyla bulagma, icme su kaynaklan, tarim ve gida endiistrisinde
kullanilan sulama sulari ile olabilmektedir. Ookist igeren sehir sulari ile meyve ve
sebzelerin yikanmas1 da kontaminasyonda rol oynayabilir (Unal 2003). Kolombiya’da
yapilan g¢alijmada kaynamamis su kullanan kadinlarin risk altinda oldugu, hamile
kadinlar i¢in giselenmis su kullanmamn ise Toxoplasma gondii enfeksiyonuna kars
aliacak Onemli bir 6nlem oldugu bildirilmigtir (Lopez-Castillo ve ark 2005). Aydin’da
yapilan c¢aliymada hastalarn igme suyunun temin sekline gére IgG seropozivitesi
aragtirilmugtir. Icme suyu olarak, sebeke suyu kullananlarin % 33’ii, hazir su veya sise
suyu kullananlarin % 15.7’si, igme suyunu diger sekillerde temin edenlerin ise %
30.7’si 1gG pozitif olarak saptanmistir. Sebeke suyu kullananlardaki bu yiiksekligin
istatistiksel acidan anlamli oldugu bildirilmistir (Ertug ve ark 2005). Bu galigmada ise
i¢me ve kullanma suyu olarak sehir suyu kullanan 314 kisinin 130’unda (% 41.40) IgG

pozitif iken kaynak suyu kullanan 14 kisinin 7’sinde (% 50.00) pozitif olarak
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bulunmustur. Sehir suyu kullanan 7 kisi (% 2.22) ve kaynak suyu kullanan 2 kisi (%
14.28) IgM pozitif olarak saptanmigtir. Igme ve kullanma suyunun temin sekline gore
IgG’de istatistiksel bir anlam bulunamamasina ragmen (p> 0.05), kaynak suyu
kullananlardaki IgM seropozitifligi istatistiksel olarak anlamli bulunmustur (p< 0.05).
Kaynak suyu kullananlarda, sehir suyu kullananlara oranla IgG seropozitiflik daha
yiiksektir. Ookistlerin klorlamaya karsi direngli olmasi, bu yolla korunmay1 énemsiz
kilmaktadir. Bu durum igme ve kullanma sularinin kaynatilarak, filtre edilerek veya
kullamilmas1 gerektigini gostermektedir. Bu konuda o6zellikle kirsalda yagayanlar
egitilmelidir. Diger 6nemli nokta ise IgM seropozitivitesinin kaynak suyu kullananlarda
sehir suyu kullananlara gore daha yiiksek ¢ikmasi ve bu yiiksekligin istatistiksel olarak
anlamli olmasidir. Bu yiikseklik, kaynak sularinin acik alanda ve Ozellikle kedilerin
gevreye sagtiklar1 ookistler ile kontaminasyona agik almasina baglanabilir. Sehir
sularinda goriilen kontaminasyon ise su sebekelerindeki alt yapi yetersizliine veya
kaynak bolgesinde kontaminasyona baglanabilir. Ayrica belediyeler tarafindan yapilan
klorlama ve filtreleme ¢aligmalarnin yetersiz oldugu diisiiniilmektedir. Béyle durumlar,
biiyiik salginlara yol agabilir. Bu konu hakkinda daha genis caligmalar yapilmas1 ve
koruma- kontrol programlar gelistirilmelidir.

Toxoplasmosis zoonotik karakterli protozooner bir hastaliktir. Toxoplasma
gondii’nin yasam dongiisii incelendiginde kedi bagta olmak iizere diger hayvanlarinda
bu paraziti insanlara bulastirma ihtimali s6z konusudur. Brezilya’da yapilan bir
caliymada son 12 ay igersisinde kedi sahibi olanlarda Toxoplasma gondii
seroprevalansinin (% 67), kedi beslemeyenlerden daha yiiksek oldugu ve bu yliksekligin
istatistiksel olarak anlamh oldugu bildirilmigtir (Bahai-Olivera ve ark 2003).
Amerika’da yapilan bir calisjmada kedi sahibi olanlarda Toxoplasma gondii’nin

seroprevalans: % 22.3, kedi beslemeyenlerde ise % 22.5 olarak bildirilmigtir (Jenum ve
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ark. 1998). Aydin’da yapilan c¢aligmada kedi besleyenlerin % 37.5%inde,
beslemeyenlerin ise % 31’inde IgG pozitif olarak saptanmustir (Ertug ve ark 2005).
Hayvanlarla temas: olan askerlerde yapilan g¢aliymada, kopek iiretim ve egitiminde
gorevli olan askerler birinci grup, hayvancilikla gecimini saglayan ve askerligi siiresince
kopek iiretim ve egitiminde gorevli olan askerler ikinci grup, hayvancilikla ugragsmayan
ve askerligi siiresince kopek iiretim ve egitiminde gorevli olmayan askerler ise iiglincii
grup olarak belirlenmislerdir. Birinci grupta 26.67, ikinci grupta 36.67 ve iigiincii grupta
ise % 6.67 olarak Toxoplasma gondii igin seropozitivite belirlenmigtir. Birinci ile
liciincii grup arasinda (p< 0.05) ve ikinci ile figiincii grup arasinda (p< 0.01) istatistiksel
olarak anlam oldugu bildirilmistir (Handemir ve ark 2001b). Askeri kpeklerde yapilan
calismada bu kopeklerin % 16.67’sinde anti-Toxoplasma antikoru bulunmugtur
(Handemir ve ark. 2001a). Yine askeri kopeklerde Van’da yapilan g¢alismada % 10’unda
antikor pozitiflifi saptanmistir (Ceylan ve ark 2001). Her iki caligmada da diigiik
prevalansin iyi bakim ve iyi beslenmeden kaynaklandigi bildirilmistir. Avusturya’da
yapilan bir calismada kopeklerdeki seropozitivite % 26 olarak bulunmustur (Wanha ve
ark 2005). Aydin ilindeki sahipli ve saglikli kopeklerde yapilan ¢aligmada kopeklerin %
27.6’sinda parazite Ozgii IgG antikoru saptanmistir. Sonu¢ olarak Aydin ilinde
Toxoplasma gondii’nin sahipli kopeklerde yaygin oldugu, 6zellikle kopeklerin ¢ig et ve
et lriinleri ile beslenmesinin ©nlenmesi konusunda egitim verilmesi gerektigi
bildirilmistir (Eren ve ark 2002). Sivas’ta kangal kopeklerde yapilan c¢aligmada
seropozitivite % 92’i olarak bulunmustur. Sivas yoresindeki kangal kopeklerdeki
yiikseklik kopeklerin bradizoit iceren islem gérmemis etleri yemesinden kaynaklandig
one siiriilmektedir (Kilig ve ark 2003). Kirikkale’de kegilerde yapilan galismada % 48.9
oranindaki enfeksiyonun insanlar i¢in biiyiik risk faktorii oldugu, bu hayvanlarda olusan

abortlarin kedi ve kopekler tarafindan yenmesinin Onlenmesi gerektigi ve kedi
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diskilarinin hayvan yemlerine kangmamasi i¢in gerekli onlemlerin alinmasi gerektigi
bildirilmistir (Aydenizéz ve ark 2003). Mersin’de yapilan calijmada mezbaha’da
calisanlarda Toxoplasma gondii seropozitivitesi % 10 olarak bildirilmistir (Oztiirk ve
ark 2002). Kirikkale mezbahasi galisanlarinda yapilan incelemede % 44.7 oraninda
seropozitiflik saptamislardir (Y1ildiz ve ark 2000).

Bu caligmada, sahislardan hayvanlarla temasi olan; 55 kiside (% 60.44) IgG
negatif, 36 kiside (% 39.56) ise pozitiftir. Hayvanlarla temasi1 olmayan 101 kiside (%
42.62) IgG pozitif, 136 kiside (% 57.38) ise negatif olarak tespit edilmistir. Hayvanlarla
iligkisi ile IgG seropozitifligi arasinda istatistiksel anlam bulunamamistir (p> 0.05).
Hayvanlarla iligkisi olmayan kisilerde enfeksiyonun yiiksekligi; kisisel hijyen
kurallarina, az pigmis veya pismemis et tiiketmelerine ve iyi yikanmamis sebze ve
meyvelerden enfektif formlar1 almasina baglanabilir.

Immunoglobulin G seropozitivitesi, hayvan beslemeyenlerde, hayvan besleyenlere
gore yiiksek bulunmustur. Ancak, IgG ve IgM seropozitifligi istatistiksel olarak anlaml
bulunmamistir (p> 0,05). Hayvan besleyen 36 (% 40.00) kiside IgG pozitif, IgM ise 2
(% 2.23) kiside ise pozitiftir. Hayvan beslemeyenlerde ise IgG 101 kiside (% 42.44)
pozitif, IgM 7 kiside (% 2.94) ise pozitiftir. Hayvancilikla ugrasanlar, hijyen kurallarina
dikkat etmelidir. Hayvanlarla ugrasti§: zamanlarda tulum veya is kiyafetlerini giymeli,
eldiven kullanmalidirlar. Bu sekilde enfeksiyonun bulagma riski azaltilabilir. Farkli cins
hayvanlarin zorunlu olmadikca bir arada olmamas1 saglanmalidir. Béylece hayvanlarin
birbirine enfeksiyon bulagtirma riski azaltilmis olur. Ayrica hayvanlarin saglik
kontrollerinin zorunlu ve periyodik olarak yapilmasi saglanmalidw. Disiik ve 6lii
dogum yapan hayvanlarin atiklar1 ¢ok iyi bir sekilde imha edilmeli ve bunlarin diger

hayvanlar tarafindan tiiketilmesi engellenmelidir.
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Basibos hayvanlar Toxoplasmosis’in insanlara yayilmasinda ¢ok 6nemli diger bir
risk faktoriidiir, Brezilya’da yapilan bir g¢aliymada gehir merkezinde serbest yasayan
kedi ve kopeklerin insanlarda Toxoplasma gondii enfeksiyonunun yayilmasinda nemli
bir rolii oldugu bildirilmis ve serbest yasayan kedilerde seropozitiviteyi % 40, serbest
yasayan koOpeklerde ise % 50.50 olarak saptamislardir (Meireles ve ark 2004).
Ispanya’da 585 kedide yapilan calimada 189 (% 32.30) tanesinde IgG pozitif olarak
bulunmugtur. Bu pozitif bulunan kedilerden 117 (% 20) tanesi sokak kedisi, 16 (% 2.70)
tanesi ¢iftlik kedisi ve 56 (% 9.57) tanesi ev kedisidir. Bu ¢aligmada sokak kedilerinde
Toxoplasma gondii seropozitivitesinin ev kedilerine gore c¢ok yiiksek oldugu
bildirilmistir (Miro ve ark 2004). Ankara’da, sokak k&peklerinde yapilan caliymada
kopeklerin % 54’iinde toxoplasma antikorlan saptanmus ve sokak kopeklerinde
Toxoplasmosis’in ¢ok yaygin oldugu bildirilmistir (Sahal ve ark 2003). Elazi1g’da,
sokak kopeklerinin % 75.4’linde seropozitiflik saptamiglardir (Aktas ve ark 2000a).
Hatay’da, ¢evresinde bagibos hayvan oldugunu bildirenler arasinda IgG seropozitivitesi
% 43.00 olarak tespit edilirken, ¢evresinde basibos hayvan olmadigim bildirenlerde ise
seropozitivite % 38.06 olarak saptanmugtir. Yasadifi bolgede basibog hayvan
bulunanlarda IgG seropozitifligi istatistiksel olarak anlamli ¢ikmamistir (p> 0.05). Fakat
bagibos hayvan bulunan bolgelerde IgG seropozitivitesi, bulunmayanlara gore daha
yiiksek olarak saptanmigtir. Bu yiikseklik bagibos hayvanlarin etrafa enfeksiyon etkenini
yaydifim1 ve bunlarin bulagsmada Onemli oldugunu gostermektedir. Bu basibos
hayvanlarin avlanma yoluyla, doku kistlerine sahip hayvanlar1 tiiketilmesi
engellenmelidir. Gida olarak tiiketilecek hayvanlarin yem ve suluklarinin 6zellikle
kediler tarafindan digkilar1 ile kontaminasyonu engellenmelidir. Bagibos hayvanlarin
belediyeler ve diger sivil toplum Orgiitleri tarafindan kontrol altina alinmas:

saglanmalidir. BSylece daha saglikli bir gevre olugturmak miimkiin olabilecektir.
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6.2.Sonug

Toxoplasmosis {ilkemizin hemen her bolgesinde yiiksek seroprevalanslara sahip

bir zoonozdur. Genellikle asemptomatik seyirli olusu zaman iginde dikkatlerin

toxoplasmosis lizerinden uzaklagmasina sebep olmaktadir. Ancak semptomatik

olgularda enfeksiyonun son derece agir seyrettigi bildirilmektedir (Babiir ve ark 2002a).

Toplum saglig1 icin amaglanan, toxoplasmosisin tedavisinden ziyade 6nlenmesidir

(Nuhoglu ve ark 2001). Insan ve hayvan birlikteliginin zorunlu oldugu toplumlarda

toxoplasmosis enfeksiyonuna iligkin tedbirler alinmali ve titizlikle uygulanmalidir

(Handemir ve ark 2001a). Bu amacla;

Hijyen kurallarinin, bireyden baglamak iizere toplumun biitiin kesimlerine
Ogretilmesi ve uygulanmasininin saglanmasi

Cig et tiiketiminin engellenmesi ve besinlerin iyi pigirilerek tiiketilmesi
aligkanlig tiim topluma kazandirilmasi

Cig yenen sebze ve meyveler ¢ok iyi temizlenerek tiiketilmesi

Hayvanlarla iligkisi olanlarda Toxoplasma gondii yaygmnligmmn 6nemli
oldugu unutulmamali

Farkli cins hayvanlarin zorunlu olmadik¢a bi; arada tutulmamali
Hayvanlarin saglik kontrollerinin zorunlu ve periyodik olarak yapilmasi
saglanmali

Et¢il hayvanlarin pismemis et veya et iiriinleri ile beslenmesi engellenmeli,

avladiklar kug ve fareleri yemeleri 6nlenmelidir.

Halk saglifi, hayvan saglifit ve gida sektorii acisindan biiyilk 6nem tasiyan

toxoplasmosis miicadelesi veya kontrol etmekte gelistirilecek stratejiler igin bu ve

benzeri proje ve taramalarin yapilmas: Onem tasimaktadir. Bu ¢aligma Hatay ilinde

Toxoplasma gondii’nin seroprevalansinin belirlenmesi iizerine yapilan ilk ¢aligmadir.
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Rastgele segilmis sahislarda yapilan Orneklemede % 41.74 IgG seropotivitesi tespit
edilmistir. Bu sonug Tiirkiye ortalamasi ile ortiismektedir. Ancak, sonuclarin farkl: yag
ve meslek gruplarim igerecek oOlgiide, daha genig katilimli ve zamana yayilmig olarak
yapilmas1 gerekmektedir. Ozellikle hastaligin insidansmnin belirlenmesi ve mevsimsel
dagilimlar: gibi konularin incelenmesi gerektigi belirlenmigtir. Hastali§in insidansinin
belirlenmesinin bdolgelere ve illere gore yapilarak kontrol c¢aligmalarinda kritik

agamalarin yorelere gore belirlenmesi agisindan da 6nemli oldugu diisiiniilmektedir.
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