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Vajinal Akintili Olgularda Trichomonas vaginalis
Arastirilmasi

Hatice ERTABAKLAR!, Sema ERTUG', Samet KAFKAS?,
Ali Riza ODABASI, Eylem KARATAS'

Adnan Menderes Universitesi Tip Fakiiltesi 'Mikrobiyoloji ve Klinik Mikrobiyoloji Anabilim Dali
Parazitoloji Bilim Dal1; ’Kadin-Hastaliklar ve Dogum Anabilim Dali, Aydin

OZET: Trichomonas vaginalis (T. vaginalis) cinsel yolla bulasan iirogenital sistemde infeksiyona yol agan bir protozoondur. Diinyada
her y1l 5 milyon kisinin parazit ile infekte oldugu ve 170 milyon kisinin risk altinda oldugu bildirilmektedir. Trichomoniosis genellikle
asemptomatik olmakla birlikte, kadinlarda vajinit erkeklerde iretrite neden olmaktadir. Caliymada 2003 yilinda Adnan Menderes
Universitesi Tip Fakiiltesi ile Aydin Dogumevi'ne Kadin Hastaliklar1 ve Dogum poliklinigine vajinal akinti gikayeti ile bagvuran 220
olguda direkt mikroskobik baki ve kiiltiir (trypticase-yeast extract-maltose, TYM) yontemleri ile T.vaginalis arastirilmustir. Direkt
mikroskobik baki ile olgularmn 12 (%5,45)’sinde kiiltiir yontemi ile 16 (%7,27)’sinda T.vaginalis saptanmistir. Trichomoniosis tanismda
en duyarl yontemin kiiltiir oldugu bildirilmekle beraber tilkemizde trichomoniosis tanist genellikle direkt baki ile yapilmakta ve kiiltiir
yontemi ise ancak belirli merkezlerde uygulanmaktadir. Calismamizda kiiltiir yonteminin direkt bakidan daha duyarli oldugu belirlenmis
olup rutin tanida kiiltiir yonteminin kullanilmasinin gerekliligi vurgulanmustir.

Anahtar sozciikler: Trichomonas vaginalis, kiltiir, vajinal akinti, Aydin.

Investigation of Trichomonas vaginalis in Women with a Vaginal Discharge

SUMMARY: Trichomonas vaginalis (T. vaginalis) is a protozoon that is sexually transmitted and causes urogenital system
infections. It is known that 5 million people are infected and 170 million people are under risk of infection with this protozoon each
year throughout the world. Although trichomoniasis is usually asymptomatic, in symptomatic cases it causes vaginitis in women and
uretritis in men. In this study, samples from 220 patients who presented at the gynecology policlinics of the Adnan Menderes
University Medical Faculty and Aydin State Hospital in 2003 with complaints of vaginal discharge were examined by wet mount
preparations and TYM (trypticase-yeast extract-maltose) cultivation methods. In 12 (5.45%) of these 220 samples 7. vaginalis was
detected by both saline wet mount preparations and the TYM culture method. Sixteen (7.27%) out of all the patients were found to
be positive by TYM cultivation. Although culture is the most sensitive method for diagnosis of trichomoniasis, in our country wet
mount preparations are usually performed for diagnosis of trichomoniasis and cultures are only performed in some laboratories. In
our study, it was determined that the culture method is more sensitive than wet mount preparations and we emphasized that the
culture method is essential in routine diagnosis.
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GIRiS

Trichomoniosis, kamgili bir protozoon olan Trichomonas
vaginalis’in irogenital sistemi tutmasi sonucu gelisen ve
cinsel yolla bulagan 6énemli bir infeksiyon hastaligidir (17, 22).
Cinsel yolla bulagan hastaliklar klinigine bagvuran kadinlarin
%10-50’sinde  asemptomatik Trichomonas tastyiciliginin
goriildiigli ve semptomatik olgularda ise ¢ogunlukla vajinal
akinti, vulvovaginal agr1 ve diziirinin goriilebilecegi bildiril-
mektedir. Erkeklerin trichomoniosis yoniinden genellikle
asemptomatik tastyict olduklar1 bildirilmektedir (7, 17).
Ayrica infeksiyonun hamilelerde erken dogum veya membran
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riptiirine yol actigt belirtilmektedir. Son yillarda yapilan
calismalarda ise infeksiyonun HIV gecis riskini artirabilecegi
ifade edilmektedir (17).

T.vaginalis infeksiyonunda parazit kaynagmin infeksiyonlu
kadin ve erkekler oldugu bilinmektedir. Infeksiyon cinsel
iligki ile bulagmakla beraber nadiren ortak kullanilan i¢
camagirlart ve alafranga tuvaletlerinin de bu infeksiyonun
bulagsmasinda rolii olabilecegi bildirilmistir (7, 17).

T.vaginalis infeksiyonun tanisinda direkt mikroskobi ve kiiltiir
yontemlerinin yaninda Giemsa, Pappenheim ve akridin oranj
gibi boyama yontemleri de tani amaciyla kullanilmaktadir.
Son yillarda PCR (Polimeraz Zincir Reaksiyonu) yonteminin
de trichomoniosis tanisinda kullanilmaya baglanmistir. PCR
yontemi pahali ve teknik altyapr gerektirmesi nedeniyle rutin
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tan1 yerine ancak arastirma amaci ile gelismis iilkelerde
kullanilmaktadir (16-18).

Calismamizda vajinal akintis1 olan kadinlarda T.vaginalis
sikligr direkt baki ve kiiltiir (TYM) yontemleri kullanilarak
karsilastirmali olarak arastirilmugtir.

GEREC VE YONTEM

Caligmada 2003 yilinda Adnan Menderes Universitesi Tip
Fakiiltesi ile Aydin Dogumevi Kadin Hastaliklar1 ve Dogum
Poliklinigi’ne vajinal akint1 sikayeti ile basvuran 220 olguda
direkt baki ve TYM besiyeri kullanilarak yapilan kiiltiir
yontemi ile T.vaginalis arastirtlmstir.

TYM (Tripticase-Y east-Maltose) besiyeri hazirlandiktan sonra
pH 6’ya ayarlanmis ve otoklavda 30 dak. otoklavlanmustir.
Besiyeri kullanilmadan once, %10 inaktive dana serumu
100U/ml penisilin, 100 mikrogram/ ml streptomisin ilave
edilmis ve vidali kapakli steril cam tiiplere dagitilmstir (8).

Her hasta i¢in steril pamuklu gubuk ile serviks arka forniksden

alman iki siriinti Ornegi degerlendirilmistir. ~ Siirlinti
orneklerinden biri bir ml steril serum fizyolojik bulunan tiip
icine digeri ise 5 ml besiyeri bulunan tiiplere alinarak, zaman
Direkt

mikroskobik incelemede; serum fizyolojikli tlipteki 6rnekten

kaybedilmeden laboratuvara gonderilmistir.
bir damla lam-lamel arasina konulmus ve mikroskopta X20’lik
ve X40’lik objektif ile incelenmistir. Besiyerine konulan
ornekler 37°C ‘de inkiibe edilmis ve 24 saat sonra ve bir hafta
stire ile her giin {ireme olup olmadig1 mikroskobik olarak

kontrol edilmistir.
BULGULAR

Caligmada 2003 yilinda Adnan Menderes Universitesi Tip
Fakiiltesi ile Aydin Dogumevi Kadin Hastaliklar1 ve Dogum
Poliklinigi’ne vajinal akint1 sikayeti ile basvuranl8-48 yas
arast (ortalama yas 32,3) 220 olguda direkt baki ve kiiltiir
(TYM) yontemleri ile T.vaginalis arastirilmistir. Direkt baki
ile olgularin 12 (%5,45 )’sinde kiiltir yontemi ile 16
(%7,27)’sinda T.vaginalis saptanmistir.

TARTISMA

Trichomoniosis, 20-40 yaslart arasinda ozellikle cinsel
yasamin aktif oldugu donemlerde kadinlarda sik goriilen bir
infekiyondur (17). Ulkemizde yapilan degisik ¢alismalarda
arastrma yapilan olgulara ve kullanilan yontemlere
bagli(direkt mikroskobi, kiiltiir, boyama yontemleri) olarak
%3-72,3 arasinda degisen oranlarda T.vaginalis saptandigi

bildirilmektedir (5, 19), (Tablo 1) .

T.vaginalis infeksiyonun kesin tanis1 ancak parazitlerin
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goriilmesi ile olur. Infeksiyonun tamsinda vajinal, iiretral
akinti, prostat sekreti ve idrar 6rneklerinin direkt mikroskobisi,
kiiltiiri, Gram, Giemsa, Pappenheim ve akridin oranj gibi
boyama yontemlerinin yaninda direkt floresan antikor, lateks
agliitinasyon, ELISA, PCR gibi yontemler de kullanilmaktadir
(7, 16-18).

Degisik besiyerlerinin kullanilig: kiiltiir yonteminin %95’in
iizerinde hassas oldugu ve bu nedenle trichomoniosis tanisinda
altin standart olarak kabul edildigi bildirilmektedir (16).

Ulkemizde yapilan farkli kiiltiir besiyerlerinin kullanildig
caligmalarda DM ile kiiltlir sonuglarmin ayni yada kiiltiir
yonteminin daha hassas oldugunu bildiren ¢aligmalar bulun-
maktadir. Ay ve Yilmaz 148 vajinal akimntili olgunun direkt
mikroskobi ile %5.4, kiiltiir yontemi ile %8’inde (4), Suay ve
ark. 300 hayat kadminda direkt mikroskobi ile %40,3, kiiltiir
yontemi ile %72,3’sinde T.vaginalis saptadiklarini bildirirken
(19) Aksoy ve ark. 119 vajinal akintili olgunun %4,2’sinde
(3), Daldal ve ark. 33 konsomatrisin %42,4’iinde (9), Akarsu
ve ark. 246 genelev kadinimnin %4,9’'unda DM ve Kkiiltiir
yontemi ile esit oranda 7.vaginalis saptadiklarini bildirmis-
lerdir (2). Yereli ve ark. 207 vajinal akintili kadinda DM ile
%13,1’inde kiiltir ile %10,2’sinde T.vaginalis saptadiklarini
bildirmislerdir (24).

Bizim c¢aligmamizda kiiltiir yontemi ile 220 vajinal akintilt
kadinin DM ile %5,45’inde, kiiltiir yontemi ile %7,27’sinde
T.vaginalis saptanmigtir. Caligmamiz kiiltiirlin daha hassas
oldugunu vurgulayan ¢alismalarla benzerlik gostermektedir.

Calismamizda saptadigimiz T.vaginalis oranmm {ilkemizin
degisik illerinde vajinal akintili kadinlarda yapilan aragtirma-
lar ile karsilastirildiginda sonuglarimizin  benzer oldugu
goriilmektedir (Tablo 1).

Sonug olarak ilimizde de Tiirkiye’nin diger illerinde oldugu

gibi azimsanamayacak oranda saptandigi

goriilmektedir. Olgularin %10-50’sinin asemptomatik oldugu

T.vaginalis

diisiiniildiigiinde (7) paraziti tagiyan kisi sayisimin ¢ok daha
fazla olacagi disiiniilmektedir. Cinsel yolla bulasan bir
hastalik olmasina karsin trichomoniosis i¢in Saglik Bakanligt
tarafindan bir bildirim sistemi ve aktif korunma programlart
bulunmamaktadir. Yapilan c¢aligmalar arastirma bazinda
kalmakta ve tan1 yontemi olarak rutinde pek ¢ok merkezde
DM kullanilmaktadir. Caligmamizda da saptadigimiz gibi DM
ile hastalarin bir kismi atlanmaktadir. Tani amaciyla DM
yaninda kiiltiir yonteminin de kullanilmas: gerekliligi bir kez
daha vurgulanmistir. Ayrica asemptomatik kisilerin de

taranarak bu etkeni tastyanlarn saptanmasi, hastaligin

toplumdaki gergek prevelansinin belirlenmesi ve gerekli
onlemlerin alinmasinin gerekliligi vurgulanmistir.



Akintili olgularda 7. vaginalis

K K Y T.vaginalis
Arastirmaci Ad ag:)la ;ﬁ:n il Olgu Grubu Yontem saptanma orani
%
< . DM 5.4
Ay ve Yilmaz 4 1994  Elazig Vaginal akinti Kiiltiir 3
Turhanoglu ve 21 1994 Diyarbakir Vajinit DM ve/veya 9.9
Turgut Giemsa
Haznedaroglu ve 13 1995 Ankara RIA+ DM 99
ark Vaginal akintt
. DM 40.3
Suay ve ark 19 1995  Diyarbakir Hayat kadin Kiiltir(TYM) 723
Ayhan ve ark 5 1996  Ankara Vaginal akinti DM 3
. . . DM, Giemsa 13.1
Yereli ve ark 24 1997  Manisa Vaginal akint Kiiltiir(CPLM) 102
Degerli ve ark 10 1997  Manisa Vaginal akinti DM ve/veya 9.7
Kiiltiir(CPLM) :
Tanriverdi Kiltiir (TYI-S-33) 12
(")a verdive 20 1997  Adana Vaginal akinti DM 5

zean DIBA 12
Yiicel ve ark 25 1997 istanbul Vaginal akinti DM 4

ueelve ar & Kiiltiir (CPLM) 38

Kiiltiir (Modifiye CPLM, Diamond,
Dogan ve Akgiin 12 1998  Eskisehir Vaginit Trichomonas medium Oxoid, 9.4%%*
Kupferberg)

. : . DM 3.8
Yiicel ve ark 26 1998  Istanbul Vaginal akinti Kiiltiir(CPLM) 37
Kilimcioglu ve ark 15 1998 Manisa Vaginal akinti bM 70

fiimeloglu ve & Kiiltiir (MD, MT, TYM, CPLM) 8.3%

DM 26.6
Balcioglu ve ark 6 1998  Manisa Kronik prostatit Giemsa 233
Kiiltiir (CPLM) 5.5
Demirci ve ark 11 2000 Isparta Aile planlamast ve ACS DM 46
merkezine bagvuran Giemsa
Adiloglu ve Acar 1 2001  Ankara Vaginal akint1 yiemsa (En az bir
Akridin oranj ontemle)
Kiiltir (MD, MT) ¥
. — . DM 3.8
Ustiin ve ark. 23 2001 [zmir Vaginal akinti Kiiltiir (CPLM) 45
ilhan ve ark 14 2001  Elazig Vaginal akinti DM 6.02
Ak K 3 2002 izmir Vaginal akinti DM 4.2
SOy ve ark. & Kiiltiir (TYM) 42
DM 42.4
Daldal ve ark 9 2002  Malatya Konsomatris Giemsa 42.4
Kiiltiir(CPLM) 24
DM 49
Akarsu ve ark 2 2003  Ankara Hayat kadin Kiiltiir(CPLM) 49

DM: Direkt mikroskopi, CPLM: Cycteine- peptone- liver-maltose, DIBA: Dot- immunobinding assay, TYI-S-33: Modifiye Diamond besiyeri,
MbD: Modifiye Diamond, MbT: Modifiye tioglucolate,
*Daort farkli besiyerinin hepsinde esit oranda iireme saptanmus,
** Dort farkl besiyerinin en az birinde lireme saptanmis
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