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Leishmania infantum, Tiirkiye'nin Ege, Akdeniz ve I¢ Anadolu bolgelerinde agirlikli olarak pediatrik yas gruplarinda sporadik olarak
gozlenen viseral leishmaniasis'den [(VL), kala-azar] sorumlu tiirdiir. Bu ¢aligmanin amaci, hastanemize bagvuran VL1i dért erigkin
hastanin tanisi, klinigi, laboratuvar sonuglar1 ve tedavilerini degerlendirmektir. Hastalar, hematolojik malignite aragtirilmasi
amaciyla hastanemize yénlendirilmistir. Calismada, hastanemizin enfeksiyon hastaliklari kliniginde Ocak 2022-Nisan 2022
tarihleri arasinda VL teshisi konulan ve yatirilarak tedavi edilen dért hastanin (ii¢ erkek, bir kadin; yas araligi: 30-40 yil) verileri
retrospektif olarak degerlendirildi. VL tarusi, uygun klinik ve fizik muayene bulgular, biyokimyasal ve serolojik testler (indirekt
floresan antikor testi ve rK39 hizhi antijen testi) ve polimeraz zincir reaksiyonu (PCR) sonuclarina goére, ayrica kemik iligi
orneklerinde parazitin amastigot formlarinin goriilmesi ile konulmugtur. Hastalarin hepsinde seroloji poztifligi, iki hastada ise
KI pozitifligi saptandi. Hastalarn hepsinde RT-PCR sonucuna gore hastaliga neden olan tiirtin L. infantum/L. donovani oldugu
belirlendi. Hastalarda baslangicta en sik ates, halsizlik ve karinda siglik gibi belirtiler saptandi. Hastalarin hi¢birisinde immin
sistemi baskilayic1 bir durum yoktur. Biittin hastalarin Suriye’nin Idlip iline bagh kirsal alanda yasadigi anlagildi. Biitiin hastalarda
hepatosplenomegali, eritrosit sedimentasyon hizinda artig, anemi, 16kopeni ve trombositopeni saptandi. Hastalarin tedavisi,
lipozomal amfoterisin-B ile yapildi. Bir hasta takiplere gelmedi, diger ti¢ hastanin takiplerinde tamamen iyilegtikleri saptanda.
Hastalarin hicbirisinde niiks gérilmedi. Sonug olarak, saglk kurumlarina ates, hepatosplenomegali, eritrosit sedimentasyon
hizinda artis, anemi, lkopeni ve trombositopeni sikayetleri ile bagvuran hastalarda VL'nin de dikkate alinmas: gerekmektedir.
Anahtar kelimeler: Viseral leishmaniasis, tani, tedavi

ABSTRACT

Leishmania infantum is the species responsible for visceral leishmaniasis [(VL), kala-azar], which is observed sporadically mainly in
pediatric age groups in the Aegean, Mediterranean and Central Anatolian regions of Tiirkiye. The aim of this study is to evaluate
the diagnosis, clinic, laboratory results and treatments of four adult patients with VL who applied to our hospital. The patients
were referred to our hospital to investigate hematological malignancy. In the study, the data of four patients (three men, one
woman; age range: 30-40 years) who were diagnosed with VL and treated in the infectious diseases clinic of our hospital between
January 2022 and April 2022 were evaluated retrospectively. The diagnosis of VL was made according to appropriate clinical
and physical examination findings, biochemical and serological tests (indirect fluorescent antibody test and rK39 rapid antigen
test) and polymerase chain reaction (PCR) results, as well as the presence of amastigote forms of the parasite in bone marrow
samples. Serology positivity was found in all patients, and bone marrow positivity was found in two patients. According to the
results of RT-PCR in all patients, it was determined that the species causing the disease was L. infantum/L. donovani. Initially,
the most common symptoms were fever, fatigue, and abdominal distension. None of the patients had an immunosuppressive
condition. It was understood that all the patients lived in the rural area of Syria’s Idlib province. Hepatosplenomegaly, increased
erythrocyte sedimentation rate, anemia, leukopenia and thrombocytopenia were found in all patients. The patients were treated
with liposomal amphotericin-B (L-AMB). One patient did not come for follow-ups, the other three patients were found to have
completely recovered in their follow-up. No recurrence was observed in any of the patients. In conclusion, VL should be considered
in patients who apply to health institutions with complaints of fever, hepatosplenomegaly, increased erythrocyte sedimentation
rate, anemia, leukopenia and thrombocytopenia.
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GIRiS

Viseral leishmaniasis [(VL), kala-azar], enfekte Phlebotomus
cinsi digi tatarciklar ile insanlara bulagsan bazi Leishmania
tirlerinin neden oldugu zoonotik paraziter bir enfeksiyondur
(1). Kala-azar olarak da bilinen VL, tedavi edilmezse olumle
sonuclanabilir. Bu hastalik ates, kilo kaybi, dalak buyuklugi ve
anemiyle karakterizedir. Olgularin ¢ogu Brezilya, Dogu Afrika ve
Guneydogu Asya'da gorillmektedir. Diinya genelinde her yil 50.000-
90.000 yeni olgu goruldugii tahmin edilmektedir (2). Dinya Saglik
Orgiiti verilerine gére Tirkiye'de, cogunlukla Dogu Anadolu, Ege, I¢
Anadolu ve Akdeniz bolgesinde sporadik olarak gorilmektedir (3).
Bu calismada, Suriye’'nin Idlip bélgesinden Tirkiye'ye goc eden
ve hematolojik malignite 6n tanisiyla hastanemize bagvuran,
ancak VL enfeksiyonu tespit edilen doért erigkin hastaya ait klinik,
laboratuvar, tani ve tedavi verileri sunulmaktadir.

OLGU SUNUMLARI

Olgu Sunumu 1

Yaklagik 5-6 aydan beri ateg, kilo kayb, yorgunluk ve hipersplenizm
bulgular1 bulunan 34 yasindaki Suriye uyruklu erkek hasta,
hematoloji klinigine bagvurmustur. Alinan anamnezde, hastaya
hematolojik malignite 6n tanisiyla kemik iligi yapilmis ve patoloji
sonucukemikiligibiyopsisindebazimakrofajlarinsitoplazmasinda
Leishmania amastigotlarina benzer yapilar gérilmus ve PCR ile
korelasyonu uygundur seklinde raporlanmistir. Daha sonra hasta,
enfeksiyon hastaliklar1 klinigine yatinlmistir. Hastanin Hatay
Mustafa Kemal Universitesi Tip Fakiiltesi Parazitoloji Arastirma
Laboratuvarr'nda yapilan rK39 hizli tan: testi (rekombinant k39
antijeni) pozitif sonug vermistir ($ekil 1). Celal Bayar Universitesi
Tip Fakiiltesi Parazitoloji Bolumi'nde bakilan IFA immiinoglobulin
(Ig)G 1/1024’te pozitif sonug vermistir. Hatay Mustafa Kemal
Universitesi Parazitoloji Arastirma Laboratuvarrnda hastadan
alinan kemik iligi yayma preparatinda DNA izolasyonu yapilmig

ve Internal Transcribed Spacer 1 (ITS-1) bolgesi primer ve
problar: kullanilarak real time-polymerase chain reaction (RT-
PCR) testi uygulanmgtir. Erime egrilerine goére, L. tropica, L. major
ve L. infantum/L. donovani referans suslar ile kargilagtirilarak tir
ayrimi yapilmigtir. RT-PCR sonucunda hastaliga neden olan tiirin
L.infantum/L.donovani oldugu belirlenmistir. Caligmaya ait RT-
PCR grafik gorselleri (Sekil 2).

Laboratuvar tetkiklerinde beyaz kan hiicresi (WBC) 2.020/mm?,
hemoglobin (Hb): 6,7 g/dL, trombosit: 71.000/mm?, protrombin
zamam (PT) INR: 1,45, PT sn: 19,1, Glu: 86 mg/dL, aspartat
aminotransferaz (AST): 90 IU/L, alanin transaminaz (ALT):
46 1U/L, laktat dehidrogenaz (LDH): 241 U/L, gama glutamil
transferaz (GGT): 65 IU/L, alkalen fosfataz (ALP): 647 IU/L,
total protein: 9,6 g/dL, albimin: 1,6 g/dL, total bil: 0,79 mg/
dL, D. bil: 0,5 mg/dL, kan tire azotu (BUN): 20 mg/dL, kreatinin:
0,74 mg/dL, C-reaktif protein (CRP): 39 mg/dL, Sed: 68 mm/
saat olarak bulunmustur. Ayrica hastanin parmak ucundan
alinan kan 6rneginin ince yayma ve kalin damla preparatlarinda

Sekil 1. Hizh tam testi (rK39 antijeni) pozitif sonuglar
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Sekil 2. Hastalarin RT-PCR grafik gérselleri
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Plasmodium saptanmamis ve Brusella standart tiip agliitinasyon
(STA) testi negatif bulunmustur. Tam idrar tetkikinde 6zellik
yoktur. Hepatit antijen-antikorlar1 negatif saptanmigstir. Diger
serolojik testlerden Toxoplasma IgG negatif, CMV IgG negatif,
Rubella 1gG pozitif ve EBV VCA IgM negatif bulunmustur. Batin
USG'de karaciger boyutu yaklasik 235 mm ve dalak boyutu 290
mm olarak él¢ilmugtiir. Hasta lipozomal amfoterisin B (3 mg/
kg/giin, ilk 5 giin intravenoz, ardindan 14. giin ve 21. giin) ile
tedavi edilmistir. Tedavinin ilk haftasinda hastanin kan degerleri
diizelmeye baglamugtir. Takiplerinde hipopotasemi geligsen hastaya
potasyum replase edilmistir. Nefes darlig1 gelisen hasta kardiyoloji
ile konstilte edilmistir. Hastada konjenital kalp hastalig: (ebstein
anomalisi), kardiyomiyopati ve 1. derece mitral yetmezlik
tespit edilmistir. Hastaya furosemid ve spironolakton tedavisi
baglanmig, ACT takibi ve gunlitkk elektrolit takibi yapilmigtir.
Leishmania tedavisi tamamlanan hasta kendi istegi ile taburcu
edilmis olup, daha sonra poliklinik takiplerine gelmemistir.

Olgu Sunumu 2

Suriye uyruklu ve 30 yasinda erkek olup, AML ¢én tamnisiyla
hematoloji klinigine bagvurmustur. Hastanin kemik iligi
biyopsisinde amastigotlar saptanmamuis olup, serolojik rK39 hizli
antijen testi pozitif saptanmistir. Bunun tizerine hasta enfeksiyon
hastaliklar1 klinigine devir alinmistir. Celal Bayar Universitesi
Parazitoloji Kliniginde bakilan IFA IgG 1/1024(+) bulunmustur.
Hatay Mustafa Kemal Universitesi Tip Fakiiltesi Parazitoloji
Arastirma Laboratuvar: tarafindan hastanin yayma preparatina
DNA izolasyonu ve sonrasinda ITS-1 RT-PCR testi uygulanmus,
erime egrilerine bakilarak hastada hastaliga neden olan turiin
L.infantum/L.donovani oldugu saptanmustir.

Laboratuvar tetkiklerinde WBC 1.300 /mm?®, Hb: 7,5 g/dL,
trombosit: 51.000/ mm®, PT INR: 1,21, PT sn: 16, Glu: 89 mg/
dL, AST: 132 IU/L, ALT: 55 IU/L, LDH: 576 U/L, GGT: 27 IU/L,
ALP: 90 IU/L, total protein: 7 g/dL, albumin: 3,1 g/dL, total bil:
0,5 mg/dL, D. bil: 0,2 mg/dL, BUN: 8 mg/dL, kreatinin: 0,8 mg/
dL, CRP: 76,7 mg/dL, Sed: 101 mm/saat olarak bulunmusgtur.
Hastanin kan 6rnegi preparatlarinda Plasmodium saptanmamig
ve Brucella STA testi negatif bulunmustur. Tam idrar tetkikinde
ozellik yoktur. Anti-hepatit A viriisit (HAV) IgG antikorlar1 pozitif,
hepatit B yiizey antijeni (Hbs Ag), anti-HBs, anti-hepatit C virtsii
(HCV), ant-human immunodeficiency virus (HIV) negatif ve anti-
Toxoplasma IgG ve erken evre antikoru (IgM) pozitif saptanmigtir.

Bu birliktelik capraz reaksiyon olarak degerlendirilmistir. Diger
serolojik testlerden CMV IgG pozitif, rubella antikorlari ve Epstein-
Barr (EBV) VCA IgM negatif bulunmugtur. Batin ultrasonografide
(USG) karaciger boyutu yaklagik 195 mm ve dalak boyutu 255
mm olarak él¢ildi. Hasta, lipozomal amfoterisin B (3 mg/kg/
giin, ilk 5 giin intravenéz, ardindan 14. giin ve 21. giin) ile tedavi
edilmigtir. Hastanin takiplerinde akut bébrek yetmezligi (ABY)
gelismis oldugu i¢in nefroloji ile konstilte edilmistir. Hipokalsemi
ve hipopotasemisi mevcut olan hastaya kalsiyum ve potasyum
replase edilmigtir. ABY diizelen hastanin lipozomal amfoterisin
B tedavisi tamamlanmis olup, Enfeksiyon hastaliklar1 poliklinik
kontroli énerilerek taburcu edilmistir. Hastanin daha sonraki
takiplerinde klinik ve laboratuvar bulgularina gore iyilestigi
saptanmigtir.

Olgu Sunumu 3

Ates, yorgunluk ve hipersplenizm bulgular: bulunan 31 yagindaki
Suriye uyruklu kadin, enfeksiyon hastaliklari klinigine HIV
pozitifligi ve gebelik nedeniyle kabul edilmistir. Tki defa ¢alisilan
anti-HIV testi nagatif saptanmigtir. Hasta hematoloji klinigi ile
konsiilte edilmig, malignite én tanisiyla kemikiliginden hazirlanan
proparatlar patoloji bélumi tarafindan incelenmis ve malignite ve
amastigotlar gérilmemistir. Hatay Mustafa Kemal Tip Fakiltesi
Parazitoloji Aragtirma Laboratuvarinda yapilan tetkiklerinde
rK39 hizli tani testi (rekombinant k39 antijeni) pozitif sonug
vermistir. Celal Bayar Universitesi Parazitoloji Klinigi'nde bakilan
IFA IgG 1/1024 (+) bulunmustur. Celal Bayar Universitesi Tip
Fakiiltesi Parazitoloji Aragtirma Laboratuvar: tarafindan hastanin
yayma preparatina DNA izolasyonu ve sonrasinda ITS-1 RT-PCR
testi uygulanmis, erime egrilerine bakilarak hastada hastaliga
neden olan tiiriin L. infantum/L. donovani oldugu saptanmustir.

Laboratuvar tetkiklerinde WBC 1.040/mm?® Hb: 7,7 g/dL,
trombosit: 26.000/mm?, PT INR: 0,96, PT sn: 13,4, Glu: 159 mg/
dL, AST: 71 IU/L, ALT: 19 IU/L, LDH: 612 U/L, GGT: 40 IU/L,
ALP: 311 IU/L, total protein: 5,8 g/dL, albumin: 2,3 g/dL, total
bil: 1,14 mg/dL, D. bil: 0,72 mg/dL, BUN: 9 mg/dL, kreatinin: 0,4
mg/dL, CRP: 132 mg/dL, Sed: 73 mm/saat olarak bulunmugtur.
Tum hastalarin tedavi éncesi ve sonrasi laboratuvar bulgular:
Tablo 1'de 6zetlenmigstir. Hastanin parmak ucundan alinan kan
Srneginin ince yayma ve kalin damla preparatlarinda Plasmodium
saptanmamig ve Brucella STA testi negatif bulunmugtur. Tam

Tablo 1. Hastalarin tedavi 6ncesi ve sonrasi laboratuvar bulgular:

Olgu Olgu Olgu Olgu
Kan degerleri TO* TS** TO TS TO TS TO TS
Lokosit (mm?®) 2.020 5.430 1.300 4.340 1.040 5.560 3.800 8.480
Hemoglobin (g/dL) 6,7 10 7,5 13.1 7.7 9 12 17,2
Trombosit (mm?®) 71 153 51 189 26 196 106 320
Sed (mm/saat) 68 42 101 31 73 32 32 4
CRP (mg/dL) 39 23,7 76,7 3,3 132 16,5 55,9 3,3
AST (IU/L) 90 51 132 21 71 21 47 32
ALT (IU/L) 46 34 55 13 19 10 30 39
BUN (mg/dL) 20 29 8 12 9 8 14 13
Crea (mg/dL) 0,74 0,9 0,8 0,4 0,4 0,35 0,9 0,9
Albtimin (g/dL) 1,6 2,9 3,1 4,7 2,3 2,7 3,3 4,2
TO* : Tedavi 6ncesi, TS**: Tedavi sonrasi
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idrar tetkikinde 6zellik yoktur. Anti-HAV IgG antikorlar1 pozitif,
Hbs Ag, anti-HBs, anti-HCV ve anti-HIV negatif saptanmgtir.
Anti-Toxoplasma IgG pozitif ve IgM negatif saptanmigtir. Diger
serolojik testlerden CMV IgG pozitif, Rubella IgG pozitif ve EBV
VCA IgM negatif bulunmustur. Batin USG'de karaciger ve dalak
boyutlar: yaklagik 240 mm olarak 6l¢iilmiis ve uterusta fetal kalp
atimi olan fetiis izlenmigtir. Hasta, lipozomal amfoterisin B (4
mg/kg/giin, ilk 5 giin intravenéz, ardindan 10., 17., 24., 31. ve
38. giinlerde tek doz) ile tedavi edilmistir. Hastanin daha sonraki
takiplerinde klinik ve laboratuvar bulgularina goére iyilestigi
saptanmigtir.

Olgu Sunumu 4

Yaklagik 1,5 aydan beri ates, gece terlemesi, kilo kaybi ve
yorgunluk sikayeti bulunan 40 yasindaki Suriye uyruklu erkek
hasta, hematoloji klinigine bagvurmustur. Alinan anamnezde,
hastaya hematolojik malignite 6n tanisiyla kemik iligi incelemesi
yapilmig ve patoloji sonucuna gore kemik iligi biyopsisinde
Leishmania amastigotlarina benzer yapilar gorilmustiir. Bunun
iizerine hasta enfeksiyon hastaliklar1 klinigine yatirilmigtir. Hatay
Mustafa Kemal Universitesi Tip Fakiiltesi Parazitoloji Aragtirma
Laboratuvar’'nda yapilan tetkiklerinde rK39 hizhh tam testi
(rekombinant k39 antijeni) pozitif sonu¢ vermistir. Celal Bayar
Universites Tip Fakiiltesi Parazitoloji Arastirma Laboratuvarrnda
bakilan IFA IgG 1/1024 (+) sonug vermistir. Parazitoloji bélumi
tarafindan, hastadan alinan kemik iligi 6rneginden DNA
izolasyonu yapilmig ve RT-PCR sonucunda hastalifa neden olan
tarin L. infantum/L. donovani oldugu belirlenmistir.

Laboratuvar tetkiklerinde WBC 3.800/mm® Hb: 12 g/dL,
trombosit: 106.000/mm?, PT INR: 1,25, PT sn: 16,3, Glu: 84 mg/
dL, AST: 47 IU/L, ALT: 30 IU/L, LDH: 507 U/L, GGT: 53 IU/L,
ALP: 139 IU/L, total protein: 7 g/dL, albiimin: 3,3 g/dL, total bil:
1,62 mg/dl, D. bil: 0,79 mg/dL, BUN: 14 mg/dL, kreatinin: 0,9
mg/dL, CRP: 55,9 mg/dL, Sed: 32 mm/saat olarak bulunmustur.
Hastanin parmak ucundan alinan kan érneginin ince yayma ve
kalin damla preparatlarinda Plasmodium saptanmamais ve Brucella
STA testi negatif bulunmugtur. Tam idrar tetkikinde iirobilinojen
+1 pozitif diger idrar parametreleri ise normal bulunmusgtur. Anti-
HAV IgG antikorlan pozitif, Hbs Ag, anti-HBs, anti-HCV ve anti-
HIV negatif saptanmigtir. Toxoplasma IgG, CMV IgG ve Rubella
IgG pozitif bulundu. Batin USG'de karaciger parankim ekojenitesi
grade 2 hepatosteatoz lehine artmig ve karaciger portal hilusta
2 cm kistik gérunim izlenmis, safra kesesi izlenmemistir. Dalak
boyutu 215 mm olarak él¢tilmiigtiir. Hasta, lipozomal amfoterisin

B (3 mg/kg/giin, ilk 5 giin intravendz, ardindan 14. giin ve 21.
gin) ile tedavi edilmigtir. Hastanin daha sonraki takiplerinde
klinik ve laboratuvar olarak iyilestigi saptanmstur.

Hastalarin test sonuglar1 ve tedavileri Tablo 2'de 6zetlenmistir.

TARTISMA

Turkiye'de Ege bélgesinde yapilan bir ¢alismada, ¢ogunlugu
kirsal bolgede yasayan 10 kisilik bir hasta serisinde VL tanisi
serolojik test pozitifligi ve/veya kemik iligi 6rneklerinde parazitin
amastigot formunun gériilmesi ile tan1 konulmusgtur (1). Akdeniz
bolgesinde yapilan bagka bir ¢alismada 12 hastada kemik
iligi aspirasyonu ve iki olguda doku (karaciger/dalak) biyopsi
orneklerinin yayma preparatinda parazitin amastigot formunun
gorilmesiyle tani konulmustur (4). Bagka bir calismada, ézellikle
bagisikligi normal hastalarda ates ve splenomegali varhiginda
serolojik tetkiklerin yapilmasinin tani konulmasin kolaylastirdig:
ve tedavinin bagariyla yapilmasi i¢in énemli oldugu belirtilmigtir
(5). Tarafimizdan yapilan bu ¢alismada serolojik (IFA ve rK39
testi) test pozitifligi ve kemik iligi biyopsi 6rneklerinde iki hastada
amastigot benzeri yapilarin gorilmesi ile tam1 konulmustur.
Ulkemizde saglik kurumlarina ates, hepatosplenomegali, eritrosit
sedimentasyon hizinda artig, anemi, l6kopeni ve trombositopeni
sikayetleri ile bagvuran hastalarda VLnin de dikkate alinmasi
gerektigi ve mikroskopi yaminda serolojik testlerin de
kullanilmasinin tam: konulmasinda énemli oldugu kanaatine
varilmigtr.

HIV enfeksiyonunun varhiginda oldugu gibi, immiin sistemin
baskilanmasi durumlarinda VL enfeksiyonlarimin daha agir
seyrettigi ve 6liimcil oldugu bilinmektedir (6). Ulkemizde eriskin
yas grubunda bagisiklig: baskilanmus kisilerin orani %25’tir (5).
Ayrica, altta yatan bagka hastaliklarin varhg: ve immunostpresif
ila¢ kullanimi, ates ve pansitopeni gibi bulgularin VL lehine
yorumlanmasini giiglestirmektedir. Kurgun ve ark. (4) tarafindan
yapilan bir calismada, dért VL'1i hastada bagisikligin baskilanmusg
oldugu belirlenmistir. Ulkemizde yapilan bagka bir ¢calismada yine
dort hastada bagigiklig: baskilayan bir durum tespit edilmistir (7).
Bizim hastalarimizin hicbirinde HIV enfeksiyonu, kortikosteroid
kullanimi, imminosiipresif tedavi veya transplantasyon gibi
immiunostpresif bir durum bulunmamaktadir. Hastalardan
birisinde konjenital kalp hastaligi, diger bir hastada ise gebelik
tespit edilmigtir. Bu iki hastada altta yatan kronik hastaliklar
nedeniyle hastalarin viicut direnclerinin diigmesine bagl olarak
hastaligin klinik belirtilerle seyrettigi diisiinilmusgtiir.

Ural ve ark. (1) tarafindan yapilan bir caligmada, hastalar

Tablo 2. Hastalarin tani testi sonuclari ve tedavileri

. ié b 9 Tedavi
No |39 | pCRtiplemesi iFAT KI 6rnegi biyopsisi
testi amastigot varhig: . N
Ilag (doz) Siire
R . . i L-AMP, IV ik 5 giin, sonrasinda 14.
1 + L. infantum/donovani 1/1.024 Siipheli (3 mg/kg/giin) ve 21. giinler
. . L-AMP, IV ik 5 giin, sonrasinda 14.
2 + L. infantum/donovani 1/1.024 - (3 mg/kg/giin) ve 21. giinler
. . L-AMP, IV ilk 5 giin, sonrasinda 10,
3 + L. infantum/donovani 1/1.024 - (4 mg/kg/giin) 17, 24, 31 ve 38. giinler
4 + L. infantum/donovani 1/1.024 Stipheli L-AME, IV . Ik 5 gul}, sonrasinda 14.
(3 mg/kg/giin) ve 21. giinler
rK39: rekombinant 39 antijeni, PCR: Polimeraz zincir reaksiyonu, IV: intravenoz, IFAT: indirekt floresan antikor testi, Ki: Kemik iligi, L-AMB: Lipozomal amfoterisin-B
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meglumin antimonat ya da lipozomal amfoterisin B ile tedavi
edilmigtir. Hastalarin takiplerinde kliniklerinin diizeldigi ve
hicbirinde nitikslerin gériilmedigi bildirilmigtir (1). Oztoprak
ve ark. (8) tarafindan yapilan bagka bir caligmada, bir hastaya
6nce 5-degerli antimon baglanmis, ancak ilacn yan etkiler
nedeniyle tedavi ayn1 gin lipozomal amfoterisin B’ye (3 mg/kg/
giin) degistirilmigtir. Karaoglan ve ark. (9) tarafindan yapilan bir
caligmada, iki hasta lipozomal amfoterisin B ile bagarili bir sekilde
tedavi etmiglerdir. Bu caligmada, yukarida deginilen caligmalarin
sonuglarina benzer sekilde, hastalar lipozomal amfoterisin B ile
bagarili bir gekilde tedavi edilmis olup, daha sonraki takiplerinde
t¢ hastanin klinik ve laboratuvar sonuglarina gére tamamen
iyilestikleri saptanmigtir. Fakat hastalardan birisinin tedavi
sonrast takiplerine gelmedigi icin degerlendirilememistir.
Tirkiye’ye insan gociniin artmasi, diger bircok hastaliklar gibi,
VL'nin de yayilma riskini artirabilir. Ozellikle Suriye'deki i¢ savas
nedeniyle kirsal alanlardan kentlere géclerin artmas: nedeniyle
VL'nin yayiligim artirdigy diistincesindeyiz. Dért VL olgusunun da
Suriye’nin Idlip bolgesinden yillar once ilimize go¢ eden kisilerde
saptanmig olmasi bu diigtincemizi destekler niteliktedir.

Sonu¢ olarak, ozellikle endemik boélgelerden go¢ eden
immiunosiiprese veya bagka bir kronik hastaliga sahip kisilerde
ates, hepatosplenomegali, eritrosit sedimentasyon hizinda
artig, anemi, l6kopeni ve trombositopeni saptanmas: halinde
ayiria tanida mutlaka VL dusiinilmesi gerektigi, kesin teghis
i¢cin mikroskopi yaninda serolojik ve ihtiya¢ halinde molekiiler
yontemlerin de kullanilmas: gerektigi anlagilmigtur.

Hasta Onay1:

Hakem Degerlendirmesi: Editérler kurulu tarafindan

degerlendirilmigtir.

* Yazar Katkilar1
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D.G., G.1., Veri Toplama ve Isleme: M.C., G.C., T.K,, D.G.,G.I,A.O,,
Analiz veya Yorumlama: M.C., TK,, G.I, A.Q., Literatiir Arama:
M.C., G.C., G.I,A.0, Yazan: M.C., T.K,, D.G., A.O.

Cikar Yazarlar tarafindan ¢ikar

bildirilmemistir.

Catigmasa: catismasi

Finansal Destek: Yazarlar tarafindan finansal destek almadiklar:

bildirilmigtir.
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