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Case Report

Sarcophaga sp.’nin Sebep Oldugu Nazofarengeal
Miyaz Olgusu

A Case of Nasopharyngeal Myiasis Caused by Sarcophaga sp.
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Miyazis, Diptera sinifi larvalarin omurgali doku ve viicut bogluklarin: istila etmesi anlamina gelen bir terimdir. Nazal miyaz
cogunlukla Sarcophagidae ve Calliphoridae ailesi tyelerinin neden oldugu bir enfestasyondur. Bulaginda bircok predispozan
faktériin rol aldig: hastahgin tedavisinde mekanik temizleme ile beraber antiseptiklerin kullanimi tavsiye edilmektedir.

Bu olguda, 75 yaginda yogun bakimda yatan bir hastada goriilen nazofarengeal miyaz sunuldu. Hastanin burnunda dokuz adet
larva tespit edilmistir. Larvalar bélgeden uzaklastirilarak ii¢ giin boyunca bélge %5’lik iodin soliisyonuyla temizlendi. Makroskobik
ve mikroskobik incelemeler sonunda etkenin Sarcophaga sp.nin ii¢iincii evre larvalari oldugu belirlendi. Miyaz enfestasyonlarim
engellemek i¢in yogun bakim tinitelerini gibi hastanin bilincinin kapali oldugu yerlerde gérev yapan personeller hastalarin burun,
ag1z ve kulak boslugu gibi viicut bosluklarini giinliik olarak kontrol etmeli, bakim ve temizligini en uygun sekilde yapmalidir.
Anahtar Kelimeler: Miyazis, Sarcophaga sp., nazofarengeal miyaz, yogun bakim

ABSTRACT

Myiasis is a parasitic infestation of tissues and body cavities of vertebrates by Diptera larvae. Nasal myiasis is mostly caused by the
Sarcophagidae and Calliphoridae families. Many predisposing factors play a role in the appearance of nasal myiasis. In the treatment
of the disease, the use of antiseptics together with mechanical cleaning is recommended.

In this report, a case of nasopharyngeal myiasis in a 75-year-old patient hospitalized in the intensive care unit is presented. Nine
larvae were detected in the patient's nose. Larvae were removed from the area and were cleaned with iodine solution for three
days. As a result of macroscopic and microscopic examination, the larvae were identified as the third stage of Sarcophaga sp. in
order to prevent myiasis infestations, personnel working in places where the patient is unconscious, such as intensive care units,
should daily check the patient's body cavities such as nose, mouth and ear cavities, and perform their care and cleaning.
Keywords: Myiasis, Sarcophaga sp., nasopharyngeal myiasis, intensive care

GiRis Miyazise neden olan en 6énemli insectalar Calliphora,
Lucilia, Chrysomyia ve Cochliomyia cinslerini iceren

Miyaz, Diptera sifi larvalarinin omurgali doku ve Calliphoridae ailesine aittir (2).

viicut bogluklarinin istila etmesi anlamina gelen bir
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Insan miyazisde tesadiifi konakqidir ve insalarda

terimdir. Miyazise neden olan larvalar dinyanin miyazis gorilmesi nadirdir. En yaygmn istila yeri
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her bolgesinde gorilmekle beraber sicak ve nemli
ortamlar tercih ettikleri i¢in tropikal ve subtropikal
bolgelerde daha sik goriliir (1). Birkag Diptera tiiri,
hayvanlar ve insan gibi omurgali konakglarda

zorunlu veya fakultatif miyazise neden olabilir.
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burun, goézler, kulaklar, aniis, vajina ve konak¢inin
yaralanmug derisi gibi acikliklardir (3). Nazal miyaz
ise cogunlukla Sarcophagidae ve Calliphoridae ailesi
tiyelerinin neden oldugu bir enfestasyondur (4). Nazal
miyaz i¢in predispozan faktérler lokal veya sistemik
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olabilir; yerel faktérler arasinda koétii hijyen, burun i¢i travma,
atrofik rinit, burun i¢i graniilomat6z lezyonlar ve burnu tutan
malignite yer alir (5). Sistemik faktorler arasinda ise, biligsel
gii¢clukler, demans, serebral palsi, diyabet, alkol tiikketimi ve kot
beslenme gosterilebilir (6).

Larvalar, burun bosluklarina ve paranazal sintislere go¢ eder,
burada gelisir, lezyonlardan gelen salgilarla beslenir, burun
bosluklarini, kikirdag: ve kemigi kaplayan mukoza zarim tahrip
eder. Ileri evrelerde, larvalar meninksleri ve kafatasini istila
edebilir ve sonucta 6liime yol agabilir (7).

Bu ¢aligmada da insan hayatini tehdit edebilecek riskler tagiyan
bu konuya dikkat cekmek amaciyla yogun bakim tinitesinde yatan
bir hastada meydana gelen nazal miyaz olgusuna yer verilmistir.

OLGU SUNUMU

Bircok Diptera tirleri insanlarin degisik organlarinda miyazis
olusturmaktadir. Bunlardan biri olan Sarcophaga cinsine ait
sineklerin neden oldugu miyazis zaman zaman insanlarda olgu
olarak rapor edilmektedir. Bu olguda, 75 yasindaki bir kadinda
Sarcophaga sp.nin sebep oldugu nazofarengeal miyazis sunuldu.
Dicle Universitesi Tip Fakiiltesi Arastirma Hastanesinin
Genel Cerrahi Servisine ileus 6n tamsiyla yatirilan olguya; sag
hemikolektomi, ileokolik anastomoz operasyonlar1 yapildi.
Yatistan 10 giin sonra biling bulaniklig: gelismesi tizerine yapilan
tetkikleri sonrasinda iskemik serebrovaskiller inme tamsi
konulan hasta néroloji yogun bakim tinitesine transfer edildi. Bu
unitedeki takibinin ikinci giininde burunda larvalar gérulmesi
tizerine enfeksiyon hastaliklar1 kliniginden hasta konsiilte edildi.
Yapilan fizik muayenede hastanin burnunda beyaz-krem renkli
hareketli ¢cok sayida larva gérilldii. Hastanin burnundan 9 adet
larva ¢ikarilarak serum fizyolojik icerisine birakild.

Parazitoloji laboratuvarina yapilan makroskobik incelemede,
larva uzunluklarmin 8-9 mm arasinda oldugu belirlendi.
Etkenin tiir tayini stereo mikroskop ve 151k mikroskobu altinda
spirakiil yapisi, segmentleri ve posterior dikenleri incelenerek
yapildi. Larvalarin 12 segmentli oldugu ve agiz dorsalinde bir
cift cengel tasidigy gozlendi. Stigmalar ve cephalopharyngeal
iskelet yapisinda bulunan oral sklerit yapisi 1stk mikroskopu
altinda incelendiginde hastadan ¢ikarilan larvalarda peritremin
kapandigi, digme yapisinin tamamen gelistigi ve slit yapisinin da
gelisimini tamamladif gériildi (Resim 1).

Bu goézlemler sonucunda yapilan litaratiir taramasinda her iki
ornegin de Diptera takimi, Sarcophagidae ailesinde yer alan
Sarcophaga sp’nin tgciinci evre larvalari oldugu belirlendi.
Larvalar bolgeden uzaklagtirildi, ii¢ gin boyunca boélge %5’lik
iodin soliisyonuyla temizlendi. Ugiincii giniin sonunda yapilan
fiziki muayenede larvalarin tamamen kayboldugu saptanda.

TARTISMA

Nazal miyazis, ev sinegi de denilen Diptera tiirii sineklerin
larvalarimin burun boslugunu istila etmesi sonucu olusan bir
hastaliktir. Nazal miyazis tropikal ve subtropikal bolgelerde
ozellikle sosyo-ekonomik durumu kétii olan ilkelerde daha sik
gorilmektedir (1). Hastahgin olugsmasinda felg, biling bulanikhig,
burun boslugunda travma ve nazal rinit gibi predispozan faktérler
etkilir (6). Kurtguklarin intrakraniyal alana penetre olmas:
en tehlikeli ve olimcil komplikasyondur. Larvalar buradan

Resim 1. Sarcophaga sp’nin Ugiincii dénem posterior
stigmasi

kafatasina ve meninkslere yayilabilir veya ikincil enfeksiyonlara
bagl olarak menenjite yol acabilir (8).

Bizim olgumuzda hasta, yogun bakimda yatan bilinci kapali bir
hastadir. Hastaliga Sarcophaga sp. larvalarinin neden oldugu
belirlenmigtir. Literatiirde Sarcophaga cinsine ait sinek larvalarina
bagh kutanéz, nazal, oral, aural, intestinal ve tirogenital miyazis
olgular1 bildirilmistir (9-13).

Ulkemizde yapilan ¢alismalarda Sarcophaga sp. larvalarinin miyaz
enfestasyonlarina neden oldugu gésterilmistir. Polat ve ark. (9)
yaptiklar1 bir ¢aligmada kronik otitits media ve kulakta agr,
kasint1 ve akint: sikayeti ile bagvuran iki farkh hastada Sarcophaga
spp. larvalarinin neden oldugu orta kulak enfestasyonu tespit
etmiglerdir. Demirel Kaya ve ark. (10) yaptiklar1 bir caligmada 68
yasinda diyabetik ayak tamsiyla incelenen bir hastada kutanéz
miyazis tespit etmiglerdir. Tiirk ve ark.’larinin (13) yapmis oldugu
bir calismada ise 16 yaginda kafa travmasi nedeniyle reaminasyon
bélumiine yatirilan bir hastada Sarcophaga sp. larvalarina bagh
nazal miyaz tespit edilmistir.

Ulkemizde Sarcophaga sp.’ye bagh nazal miyaz olgulari nadiren
saptanmig olup, daha siklikla Lucilia sericata turt dipteralarin
neden oldugu nazal miyaz enfestasyonlari tespit edilmistir.
Karakus ve ark. (4) 2015 yilinda yapmis oldugu bir ¢caligmada,
Ege Universitesi Anastezi Yogun Bakim Servisinde yatan 69
yasindaki bir hastada Lucilia sericata larvalarina bagh nazal miyaz
olgusu saptanmigtir. Miman ve ark. (14) tarafindan 2014 yilinda
yapilan bir calismada yogun bakim servisinde yatan bilinci kapal
57 yasindaki bir hastada Lucilia sericata larvalarina bagh oro-nazal
miyaz tespit edilmistir.

SONUC

Ulkemiz, ézellikle Giiney Dogu Anadolu Bélgesi, iklim kogullari
ve hayvanaligin yaygin olmas: gibi sebeplerden 6tiirii miyazis
agisindan risk altindadir. Miyaz enfestasyonu hastanelerde
yatan bilinci kapali hastalarda ¢ok daha sik gériilmektedir. Bunu
engellemek i¢in yatakl tedavi kurumlar: kliniklerde sineklerle
aktif gekilde miuicadele etmelidir. Pencereler insectalarin iceriye
girmesini engelleyici sinekliklerle kapatilmalidir. Bilincin kapali
oldugu yogun bakim tnitelerinde gérev olan personeller yatan
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hastalarda larvalarin yerlesmesi acisindan risk olusturan burun,
agiz ve kulak boslugu gibi viicut bogluklarimi gunlitk olarak
kontrol etmeli, bakim ve temizligini en uygun sekilde yapmalidur.
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