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OZET

Amag: Bu calismada Kahramanmaras yéresindeki Suriyeli milteci gebelerdeki Toxoplasma seroprevalansinin yerel Tirk gebeler ile karsilag-
tinlmasi amaglanmustir.

Yéntemler: Calismamizda 2012 ve 2013 yillarinda Kahramanmaras Necip Fazil Sehir Hastanesi Kadin Hastaliklarni ve Dogum Kliniginde
Toxoplasma IgM testi yapilan 7201 hasta ve Toxoplasma IgG testi yapilan 4113 gebe hasta retrospektif olarak incelenmistir.

Bulgular: Calismamizda 2012 ve 2013 yillarinda Suriyeli miilteci halkta Toxoplasma IgM seroporzitiflik oranlar sirasiyla %4,76 ve %4,84 sap-
tandi. Ayni populasyonda Toxoplasma IgG seropozitiflik oranlar sirasiyla %80 ve %62,6 saptandi. Diger calisma grubu olan yerli Turk halkta
ise 2012 ve 2013 yillari icin Toxoplasma IgM seropozitiflik oranlar %1,96 ve %2,34 olup, ayni populasyonda ise Toxoplasma IgG seropozitiflik
oranlannin %49,7 ve %45,7 oldudu tespit edildi. istatistiksel olarak her iki yilda IgM seroporzitifligi Suriyeli miiltecilerde daha yiiksek tespit
edildi (p dederleri sirasiyla <0,001 ve 0,02). Suriye mdltecilerin I9G seropozitifligi istatistiksel olarak daha yiksekti (p degerleri sirasiyla <0,001
ve 0,001).

Sonug: Calismamizda Kahramanmaras yoéresinde yasayan Suriyeli multecilerinde Toxoplasma seropozitifligi yerel halktan anlamli olarak
ylksek bulundugundan, bu durumun sayilar Kahramanmaras ve cevre illerde oldukca fazla olan Suriyeli miltecilerinin gebelik takiplerinde
g6zéniinde bulundurulmasi gerektigini distiniyoruz. (Turkiye Parazitol Derg 2015; 39: 94-7)

Anahtar Sézciikler: Toxoplasma enfeksiyonu, prevalans, seropozitiflik
Gelig Tarihi: 29.05.2014 Kabul Tarihi: 27.01.2015

ABSTRACT

Objective: In this study, we aimed to compare the Syrian refugees and resident Turkish pregnant population in terms of Toxoplasma sero-
prevalence.

Methods: Data acquired from Kahramanmarag Necip Fazil City Hospital Department of Obstetrics and Gynecology between 2012 and 2013
were analyzed retrospectively. Results of 7201 Toxoplasma IgM tests and 4113 Toxoplasma |gG tests were evaluated.

Results: For 2012 and 2013 Toxoplasma IgM seropositivity was found in Syrian refugees 4.76% and 4.84% respectively in our study. In the
same population Toxoplasma IgG seropositivity rates were 80% and 62.6%, respectively. Toxoplasma IgM seropositivity rates for the native
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peoples in Turkey in 2012 and 2013 was 1.96% and 2.34%, while in the same population Toxoplasma IgG seropositivity was detected 49.7%
and 45.7% respectively. Toxoplasma IgM seropositivity was statistically higher in Syrian refugees for each year (p <0.001 and 0.019, respec-
tively). Toxoplasma IgG seropositivity of Syrian refugees was statistically higher (p <0.001 and <0.001 respectively).

Conclusion: Since it was found in our study that toxoplasma seropositivity rates of Syrian refugees living in the region of Kahramanmarag
were statistically higher than the rates of local inhabitants, we consider that this condition should be taken into account in the follow-ups of
Syrian pregnant refugees outnumbering in Kahramanmarag and its vicinity. (Turkiye Parazitol Derg 2015; 39: 94-7)
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GiRiS

Toxoplasma enfeksiyonu toplumda siklikla ve her yas grubunda
gorllebilen ve asemptomatik seyreden bir enfeksiyon hastaligi-
dir. Gebelikte gegirilen ve konjenital anomalilere neden olan bu
enfeksiyon, &zellikle az gelismis ve gelismekte olan Ulkelerde

perinatal morbidite ve mortalitenin en dnemli nedenlerinden biri
olabilmektedir (1).

Toxoplasmosis, tim diinyada ve Glkemizde yaygin olarak gori-
len ve bir protozoon olan Toxoplasma gondii tarafindan olustu-
rulan multisistemik bir enfeksiyondur (2). Gebelerde gérilen
Toxoplasmosis erken ve 81t dogum veya dusuklere yol acabildigi
gibi, ciddi sonuclanabilen konjenital Toxoplasmosis'e de neden
olabilir (3, 4). Konjenital Toxoplasmosis, gebelik esnasinda veya
gebelikten dnceki 6-8 hafta icinde akut enfeksiyon gegiren anne-
lerin ¢cocuklarinda gelisen klinik tablodur (5). Konjenital
Toxoplasmosis'li bebeklerin %90"1  yenidogan ddneminde
asemptomatiktir. ilerleyen zamanla birlikte semptomatik konjeni-
tal Toxoplasmosis'in klasik triadi olan hidrosefali, intrakraniyal
kalsifikasyonlar ve koryoretinite ilaveten katarakt, glokom, hepa-
tit, pnémoni, miyokardit, miyosit ve mental retardasyon gibi
ciddi sonuglara da neden olabilir (6, 7).

Enfeksiyon tanisi daha ¢ok 6zgil IgG ve IgM antikorlarinin sap-
tanmasina dayanmaktadir (8). Toxoplasmaya karsl olugan IgM tipi
antikorlar primer enfeksiyon, IgG tipi antikorlar gegirilmis enfek-
siyon olarak yorumlanir. Bu serolojik testler tani icin kullanmildigi
gibi, gebelik déneminde enfeksiyona acik seronegatif kisilerin
tespiti amaciyla tarama testi olarak da kullanilabilmektedir
(8, 9). Gebelik dncesi veya erken gebelik doneminde boyle bir
tarama testinin yapilmasini dnerenler olmasina ragmen bu test-
lerin yiksek maliyetine karsin ne derece fayda sagladiklarn da
acik degildir (10).

Bahsedilen enfeksiyoz ajanin seroprevalansi bdlgesel farkliliklar
gosterebilmektedir. Calismamizda Kahramanmaras il'inde bu
enfeksiydz ajanin seroprevalansinin belirlenmesi ve obstetri has-
talarinin yaklagik %30'undan fazlasini olusturmaya baslayan ilimi-
ze yerlestirilmis Suriyeli milteciler ile yerlesik halk arasindaki
seroprevalansin karsilastinimasi hedeflenmistir. Bu bilgilerin bdl-
gedeki hekimlerin gunlik pratiklerinde sikca karsilagsmaya basla-
diklari bu hasta grubunun yénetiminde faydali olacagi distintl-
mustar.

YONTEMLER

Caligmamiza 2012 ve 2013 vyillan igerisinde Kahramanmaras
Necip Fazil Sehir Hastanesinde Kadin Hastaliklan ve Dogum
polikliniklerine bagvuran, 10 farkli hekim tarafindan muayene
edilen, 16-49 yas arasi toplam 7319 birinci trimester gebe alind..
Hastalarin yaslan ve etnik kokenleri (Suriyeli milteci-yerli Tirk
halk) kayit altina alindi. Tim hastalardan alinan venéz kan érnek-
leri mikro-ELISA ydntemi (Architect Reagent Kit, Wiesbaden,

Almanya) kullanilarak Toxoplasma IgG ve IgM antikorlari agisin-
dan test edildi.

statistiksel analizler SPSS 16.0 (IBM Corporation, New York, ABD)
ile yapildi. Veriler degerlendirilirken sayi, ortalama degerler ve
gruplar arasinda seropozitiflik oranlarinin kargilagtinlmasi kullanil-
di. Gruplarin seropozitiflik oranlarinin  kargilagtirnlmasinda
Spearman Testi kullanildi ve p degerinin 0,05'in altinda olmasi
anlamli kabul edildi. Caligmanin etik izni Kahramanmaras Sutcl
imam Universitesi Tip Fakultesi Etik Kurulundan alindi.

BULGULAR

Calismamizda Kahramanmaras il'inde 2012 ve 2013 yilinda yerli
halk ile birlikte Suriyeli miltecilerden olusan 16-49 yas arasi gebe
populasyonunda 7201 hastada Toxoplasma IgM, 4113 hastada
ise Toxoplasma lgG taranmistir.

Suriyeli milteci gebelerde toplam 12 hastada (%4,8) Toxoplasma
IgM porzitif saptanirken, Toxoplasma IgG pozitifligi ise 84 hasta-
da (%64,6) tespit edilmistir. Yerlesik Tirk halkinin olusturdugu
populasyonda ise 151 hastada (%2,17) Toxoplasma IgM pozitif
saptanirken, 1837 hastada (%47,7) Toxoplasma IgG pozitifligi
belirlenmistir.

Yapilan istatistiksel analizde; Suriyeli milteci gebelerde
Toxoplasma IgM seroporzitiflik orani 2012 ve 2013 yili igin %4,84
olup, bu populasyonda Toxoplasma 1gG seropozitiflik orani
%64,6 oraninda olmustur. Diger ¢alisma grubu olan yerli Tark
halkta ise 2012 ve 2013 yillani i¢in Toxoplasma IgM seropozitiflik
orani %2,17 olup, ayni populasyonda ise Toxoplasma IgG sero-
pozitiflik oraninin %47,7 oldugu tespit edildi.

Her iki populasyonun istatistiksel olarak karsilastinlmasinda;
Toxoplasma IgG seropozitifligi Suriyeli miltecilerde 2012 ve
2013 yillarinda sirasiyla %80 ve %62,6 tespit edildi. Toxoplasma
lgG seroporzitifligi Turk halkta ise 2012 ve 2013 yillarinda sirasiyla
%49,7 ve %45,7 olarak tespit edildi. Toxoplasma IgG agisindan iki
populasyonun karsilastinlmasinda 2012 ve 2013 yillarinda anlam-
I fark oldugu gérildi. Toxoplazma IgM seropozitifligi ise 2012
ve 2013 yillarinda; Turk halkta sirasiyla %1,96 ve %2,34 olarak
tespit edildirken, Suriyeli gé¢menlerde ise sirasiyla %4,76 ve
%4,84 saptandi. Toxoplasma IgM acisindan iki populasyonun
kargilagtinlmasinda anlamli 2012 ve 2013 yillarinda anlamli fark
izlenirken, total sayilarin karsilastinlmasinda ise anlamli fark izlen-
medi (Tablo 1).

TARTISMA

Gebelikte gecirilen intrauterin enfeksiyonlar, fetusta konjenital
anomalilere neden oldugu icin énem tasimaktadir. Gebelerde
prenatal ve perinatal enfeksiyonlara neden olan en énemli pato-
jenlerden birisi de Toxoplasma gondii‘dir. Gebelerde gorilen ve
fetal anomalilere yol acan bu patojen icin prenatal dénemde
serolojik tarama yapilmasi arastirmacilar arasinda halen tartisma-
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Tablo 1. Suriye'li milteci ve Kahramanmarasli yerli |. Trimester'de bulunan 16-49 yas araligindaki gebelerin yillara gore Toxoplasma
IgM ve IgG seropozitif saptanan olgu sayilari, Toxoplasma IgG ve IgM seroporzitiflik oranlarinin her iki grupta karsilagtirilmasi ve

istatistiksel analizi

Toxoplasma IgM (+) Toxoplasma IgG (+)
Suriyeli (%) Turk (%) p Suriyeli (%) Turk (%) p
2012 yili 1(4,76) 63 (1,96) <0,001 12 (80) 953 (49,7) 0,02
2013 yili 11 (4,84) 88 (2,34) 0,02 72 (62,6) 884 (45,7) <0,001
Toplam 12 (4,84) 151 (2,17) 0,38 84 (64,6) 1837 (47,7) <0,001

p<0,05 kabul edilmistir.

li olan bir konudur. Enfeksiyonun yetiskinlerde asemptomatik
bulgularla seyretmesine ragmen, gebelikte fetusa bulagan enfek-
siyonlarin ciddi sonuglar dogurmasi nedeniyle arastirmacilarin
cogunlugu gebelerde rutin taramanin gerekliligini savunmakta-
dir (2,11, 12). ELISA'nin yaygin olarak kullanilir olmasi ile dzellikle
endemik bdlgelerde taramanin gerekliligi ileri strilmektedir
(7, 13, 14). Toplumda konjenital enfeksiyon riski tasiyan bireyler
dogurganlik cagindaki seronegatif kadinlardir (15). Bdlgede
antenatal dénemde konjenital enfeksiyon olusturan etkenlerin
rutin olarak taramasinin yapilip yapilmayacagina karar vermede,
diger faktérler yaninda oncelikle o bdlgeye ait seropozitiflik
oranlarinin bilinmesininde dnemli rolt vardir (14, 16).

Toxoplasmosis tim dinyada oldudu gibi Glkemizde de oldukca
stk gorilen bir hastaliktir. Toxoplasmosis'in baslica bulas yollan
¢ig et tuketimi, iyi ytkanmamis sebze tiketilmesi ve kedilerle
temastir. Seroprevalansi yasa, cografik konuma, hijyen kosullari-
na, yagam aliskanliklarina, beslenme durumuna ve kedilerle olan
temas sikhigina bagl olarak farkliliklar gésterir. immiin sistemi
baskilanmis hastalarda agir klinik tablo ile seyretmesi, gebelerde
dusUklere ve erken doguma sebep olmasi, yenidoganda ise kon-
jenital Toxoplasmosis'e sebep olmasi, tanisinin dogru ve zama-
ninda konulmasini zorunlu kilmaktadir (17-19). Gebelerin dzellik-
le ilk trimesterde Toxoplasma ile karsilagmasi sonucunda fetusta
konjenital Toxoplasmosis olusabilmekte; mental retardasyon,
ndbetler, korltk gibi ciddi sonuglar gérilebilmektedir. Konjenital
Toxoplasmosis'in fetusta olusturdugu klasik triad; hidrosefali,
intrakranial kalsifikasyon ve okdiler lezyonlardir (20). Gebelikte
gegirilen akut enfeksiyon ciddi fetal defektlere sebep olabilse
de, tanisinin zamaninda konulmasi halinde fetal etkileri azaltacak
sekilde tedavisi mimkin olabilmektedir (21). Dinyada
Toxoplasmosis seroprevalansi yas, egitim, hijyen, toplu yasam,
gelenek, beslenme aligkanliklar gibi faktorlere bagl olarak %12-
90 arasinda degismektedir (22). Toxoplasmosis seroprevalansi;
Amerika Birlesik Devletlerinde genel populasyonda 9%19-30,
gebelerde %39,4, Fransa'da genel prevalansi %50,0, gebelerde
%54,4, ingiltere'de prevalansi %9,1, iran'da prevalansi ise %51,8
olarak bildirilmistir (11, 17). Ulkemizde cesitli bolgelerde yapilan
calismalara bakildiginda Toxoplasma IgM ve 1gG pozitiflik oran-
larini; Tekin ve ark. (23) Mardin'de %4,6-%17,5, Tamer ve ark. (6)
Kocaeli'de %0,4-%48,3, Ocak ve ark. (24) Hatay'da 9%0.54-%52,1,
Efe ve ark. (5) Van'da %0,3-%36, Karabulut ve ark. (25) Denizli'de
%37, Tekay ve ark. (26) S.Urfa'da %69,5, Kdlgelier ve ark. (27)
Diyarbakir'da %61,3 ve Bakici ve ark. (3) Sivas'ta %52,2 bulmus-
lardir. Genel olarak Gineydodu bdlgesindeki illerimizde daha
ylksek seropozitiflik oranlarina rastlandigi gézlenmektedir (28).
Bizim yaptigimiz calismada, Kahramanmaras yoresindeki yerel

Turk 16-49 yas gebelerde Toxoplasma IgM ve IgG seroprevalan-
sinin (%2,1 ve %47,7) tlkemizde yapilan diger calismalar ile ben-
zer oldugu saptanmustir. Suriyeli milteci gebelerdeki Toxoplasma
IgM (%4,8) ve 19G (%64,6) seroprevalansi ise yerli Tirk gebelerin
seropozitiflik oranindan (sirasiyla %2,1 ve %47,7) daha ylksek
oldugu tespit edilmistir. Suriye’de yasayan yerli halkin seropreva-
lans oranlarini gdsteren literatlr yetersizdir. Literatlirde bu konu-
da ulastigimiz tek calisma ise sadece 90 tane saglikli, dogurgan-
Ik cagindaki, gebe olmayan ve daha énce gebe kalmamis Gni-
versite 6grencilerinin 1gG antikorlarninin tarandidi calismadir (29).
Bu calisma hem denek sayisinin azligi hem de sadece belli bir
grupta yapilmasi sebebiyle Suriye halkinin genel seroprevalansi
gostermesi iddiasindan uzaktir. Fakat bu calismada verilen %26,7
lik IgG pozitifliginin Kahramanmaras'ta yasayan Suriye'li milteci
halktaki %64,6'lik oranindan ¢ok dustk olmasi dikkat cekmekte-
dir. Dolayisi ile yerli populasyondan ylksek ¢ikan seropozitifligin
cevresel ve beslenme kosullarindan mi yoksa Suriye’deki seropo-
zitiflik oraninin zaten daha ylksek olmasindan mi kaynaklandidi
net anlasilamamistir. Ancak gerek dogu ve gineydoguya dogru
gittikge artan seropozitiflik oranindan gerekse Suriyeli mdilteci
halkin yasam sartlari, hijyen kosullari, toplu yasam alanlarinda
olmalari, ¢cadir kentte yagamalar ve beslenme aligkanliklarindan
kaynaklanmis olabilecegini disindlmuistar.

Calismanin kisithliklarindan birisi Toxoplasma taramasinda 1gG
ve IgM pozitif saptanan hastalara ayni merkezde avidite testini
yapilamamasidir. Ayrica bu hastalarin tersiyer bir saglik merkezi-
ne sevk edilmelerinden veya enfeksiyon hastaliklar gibi farkli
branslara sevk edilmelerinden dolay: avidite test sonuclarina ve
takip bilgilerine tam olarak ulagilamamustir. Suriyeli hastalarin
yerli halkta oldugu gibi kimlik numaralar olmadigindan ve bu
hastalarda isim benzerliklerinin de yaygin olmasi sebebiyle bu
hastalarin takibini zorlagtirmigtir. Bu veriler hastane otomasyon
sisteminden elde edilmis veriler olup hastalar 10 farkli hekim
tarafindan muayene edilmiglerdir. Her hekimin kayit tutma alig-
kanliklar birbirinden farkli oldugu icin hastalarin hepsinin
demografik bilgilerinin ulagilamamistir. Ayrica bazi hekimlerin
sadece Toxoplasma IgM, bazilarinin Toxoplasma IgG ve bazilari-
nin hastalarda her ikisini de istemesi sebebiyle toplam
Toxoplasma IgM ve Toxoplasma IgG sayilan farkli olmustur.

SONUC

Sonug olarak; Kahramanmaras ilinde dogurganhk c¢aginda
Suriyeli gdégmen sayisinin fazla olmasi ve bu popdlasyonun sos-
yoekonomik seviyesinin diistik olmasindan dolayr Kahramanmaras
Toxoplasma agisindan riskli bolgeler icerisinde yer almaktadir. Bu
nedenle ilimizde yerlesik halk ile Suriyeli milteci populasyon
arasinda Toxoplasmosis seroprevalansi agisindan fark olup olma-



Turkiye Parazitol Derg
2015; 39: 94-7

Bakacak ve ark.
Toxoplasma Seroprevalance in Pregnants

97

digini arastirdik. Calismamizin bulgulan dikkate alindiginda ili-
mizde Suriyeli milteci sayisinin giderek artmasindan, bu popu-
lasyonun hayat ve beslenme sartlarinin sagliga uygun olmama-
sindan ve seropozitivitesinin yiksek olmasindan dolayi bu hasta-
larin yénetiminde bu durumun gézdninde bulundurulmasi
gerktigini distiniyoruz. Sonuglanmiz dikkat cekmekle birlikte bir
tarama programi dnermek icin yetersizse de ¢alismamiz bu sekil-
de Suriyeli gégmenleri yerli halk ile karsilastiran ilk Toxoplasma
calismasidir. Ayrica ylUksek sayidaki hasta sayisinin taranmis olma-
sindan dolayi ulusal veri tabani olusturulmasi acisindan da ¢alis-
mamizin faydali olacagini dislinmekteyiz.

Etik Komite Onayi: Bu calisma icin etik komite onayi Kahramanmaras
Siitcli Imam Universitesi Tip Fakiiltesi Etik Kurulundan alinmistir.
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