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BAKTERIYEL ENTERITLER
Ersen ILCIN

Bacterial enteritis.

Girig

Bakleriyel enteritler, giintimiizde haii biitiin diinyada ve &zcllikle gelismekte olan
tilkelerde gok yaygin gérillen ishal ve kolit seklinde seyreden infeksiyéz hastaliklardandir.
Bakteriyel enteritlerin goriilme sikhfi cograli bélge, toplumun sosyo-ckonomik diizeyi, kiiltiirel
ozellikleri, beslenme aligkanliklan, demografik yapisi, alt yapt sorunlarmin ¢ézilliip
¢oziilmedigine bajl olarak degigebilir. Infeksiydz enteritler iginde, bakicriyel enteritlerin sikligs
tropikal iilkelerde % 30-50"lere varirken, ABD'nde % 5-18 arasinda degismekiedir(20). Bakieriyel
enteritlere neden olan Salmonella typhi, Salmonella (S.typhi dis1), Vibrio cholerae, Escherichia
coli, Shigella, Vibrio parahaemolyticus, Campylobacier jejuni, Clostridium perfringens, Yersinia
enterocolitica, Staphylococcus aureus, Bacillus cereus gibi bakteriler en belli bagh olaniandir.

Tropikal ve gelismekte olan ilkelerde ¢ocuklarda diare ¢ok dnemli bir morbidite ve
mortalite nedenidir. Bu giine kadar da diareli olgularin ancak % 20'sinin etiyolojisi
belirlenebilmisgtir(3). Cocukluk ¢agi grubunda yilda 1 milyar ishal atafimin goruldugi ve 4.6
milyon gocujfun ishal nedeni ile 8ldiigl samilmaktadir. Ishale neden olan ajanlarda % 30-40'm
viral, ikinci siray1 ise bakteriyel olanlar almaktadir(2), Geligmis iilkelerde enteritlere neden olan
patejen ajanlar arasinda viral olanlar ilk sirayr almaktadir. Isveg'te gocuklar fizerinde yapilan bir
caligmada, % 58 viral ajanlara karsihk % 14 bakteriyel ajanlar saptanabilmis, bakteriyel ajanlar
arasmda Yersinia enterocolitica illk sirayr alonigtir(13). lialya'da Haziran 1983 - Mayis 1984
déneminde digkifan incelenen 792 enterit olgusunun % 15.3'linde bakteriyel, % 7.9'unda viral,
% 3.1'iInde paraziter ajanlar saptanmagor(10).

Bakteriyel enteritlerin gériilme siklign: Ingiltere'de 147 besin kékenli intoksikasyon
olayinda toplam 2043 kigi yakalanmusur. 147 olayin 120'sinde  Salmonellz, 4'iinde
Campylobacter, 4'inde ise Closiridium perfringens saptanmstir. Salmonella izole edilen
olaylari 35'i kanatli, 17'si kasaplik hayvan etlerinden kaynaklanmigtir(13). Geligmekte olan
itlkelerde bakteriyel enteritlerin etiyolojisinde E.coli en sik olamidir; diferlerine gire % 25'in
tzerindedir, Biltiin diinyada Campylobacter jejuni'ye bagh diare insidans:t % 5-15 arasindadir.
Bir yagimn alundaki gocuklarda Shigelld'nin diare elkenleri arasinda % 10-15 oramnda géritldiigii
bildirilmigtir. Kolera, ¢zeilikle Asya, Alrika ve Giiney Amerika'da yaygmdir; Ocak 1991'de
Peru'da baslayan epidemi sonucunda Mayis 1992'ye kadar 800.000 kigi koleraya yakalanmg ve
20.000 kisi koleradan &lmiigtiir(12). Diyarbakir ilinde 1l Saghk Miudirligti'nden elde edilen
verilere gore, 1992 yilinda saptanmig 17526 enterit olgusunun dékiimit soyledir: Tifo 2521, basilli
dizanteri (shigellosis) 139, paratifo 51; geri kalan etkeni belirlenemeyen ishaller adi altinda
toplanmigtir. Bu rakama tamisi konan paraziter infeksiyonlar dahil edilmemigtir. Etkeni
belirlenemeyen ishallere gelince; E.coli, Campylobacter, Staphylococcus aureus ve difer enterit
yapan bakteriler ile viral ve besin enloleransina bagh olan ishalieri bu grupta saymak gerekir.
Diyarbakir'da kentin igme suyu sebekesine kanalizasyonun karigtifi yerden itibaren, bu igme
suyundan yararlanan bélgede oturanlarda ishalle seyreden enteritler Mayis aymnda baglar, Haziran-
Temmuz-Agustos da en yilksek noktaya ulagtiktan sonra Eylil ayindan itibaren azalir ve Ekim
aymda en diiglik noktasma gelir. Nedeni belirlenemeyen ishallerin % 601 (-4 yasg grubuna
yigiloustr, Basilli dizanteri % 72 oraniyla 14 yag grubunda, tifo % 81 ile 5-44 yag grubunda
yifulmagtir. Toplam tifo olgularsmin % 20'si 5-9 yag grubunda saptanmastir.

Uluslararas: canli hayvan ve hazir besin maddelerindeki ticaretin artmasi enterit yapan
zoonotiklerin de yayilmasim kolaylastwmistr. Bu durum hem geligmig, hem de geligmekte olan
iilkelerde gastroenterit ile seyreden besin kaynakl hastaliklarin % 100 arimasina neden olmugtur.
Avrupa'da 1992'ye kadar bes yil i¢inde besin kaynakli infeksiyon olgusu oram her bir milyon
kigide 1200 olarak bildirilmistir. Enterit yapan hastaliklar arasinda salmonellozlar besin
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hijyeninde ve zoonozlar iginde en basta gelen sorun olarak kendini gostermektedin(19).

Tifo

Hasta ve tagiyic: olanlarla dirckt kontakt yolu tle insandan insana bulagtifi gibi, kontamine
olmug su ve besinlerin alinmast ile de bulagir. Bugiin tifo epidemilerinde yayilmamn en Snemli
kaynag: icme ve kullanma sulandir(l). Bdlgemizde de tifo, su kaynaklt epidemi olarak
glncellifini korumaktadir. Diyarbakir'da tifonun en sik goriildiigi aylar mevsim gegis donemleri
olan Mays, Haziran ve Eyliil, Ekim aylandir.

Tifo'nun inkilbasyon periyodu 7-21 giin, hastalik stiresi 14-35 glin, nekahat dénemi 7-28
giin, klinik belirti orami % 20'dir. Kronik tagiyic1 oran1 % 1-10 (tedavi goérmeyenlerde), gegici
tasiyieibk orant % 7-20 olup ortalama siiresi 90 gindiir. Endemik bolgede tifonun insidans:
10.000 kiside 10-150'dir(4).

Salmonella paratyphi'ye Bagh Enteritler (Paratifo)

Tanima: Cogu kez birden baglayan ates, gévdede pembe lekeler, ishal ile seyreden bir
barsak infeksiyonudur, Etkeni S paratyphi A,B,C'dir. Ug tipi de insan kaynakhdir ve insanlara
adaple olmustur(1,14). Kulugka stiresi 1-14 giin arasinda degigmektedir, Bulagicilik, ctken digkida
bulundugu siirece vardsr. Tyilesme olduktan 2. hafiaya kadar ve bazen aylarca kisi tagryic: olarak
kahr. Tiim populasyon duyarlidir. lyilesmeden sonra paratifo tiirlerine 8zgii bagigikhik gelisir,

Gértlist: Yerylizinde yaygindwr. Genellikle B tipi yaygin pattamalara neden olur. Tkinci
sikltkta A tipi gelir. C tipi ise nadir gérilltir. Kuzey Amerika'da paratifo hunmasina ¢ok az
rastlarmldifa bildirilmigtir(1,14).

Gegis bigimi: Hasta ve tapyicimin digk ve idran ile kirlenmis besinler ve igme sulariyla
geger, Tagtyierlar bulagmada ¢ok énemh rol oynarlar. Tagiyicilanin elleriyle kirlenmis e, siit,
yumuria ve bunlardan yapilan dirtnlerin yenilmesi, kontamine sulardan avlanan kabuklularnin
yenilmess, kirlenmig sularin igilmesi veya bu sularda yikamlmasiyla geger.

Diger Salmonella Serovartarima Bagh Enteritler

Salmonella typhi ve S.paratyphi A,B,C disindaki Salmonella serovarlarinin neden
oldugu enteritlerdir. Insanlar ve hayvanlarda hastahk yapan 2000 kadar Salmonella serovan
saptanmmgtir. Ancak buntar 200 kadarna daha sik rastlanmaktadir. Salmonelloz Halk Saglig
agisindan oldukga dnem tagiyan bir hastaliktir(20). Bu serovarlann rezervuan insan ve
hayvanlardir. Bulagma gckli insan-gevre-hayvan ii¢liisi iginde bir siklus gizer. Bulagma kontamine
besinler, su ve igecckler yoluyla olur,

Goriilme sikhigr: Epidemivolojik ve laboratuvar tekniklerindeki farkliliklar, risk alundaki
toplumlarin degisik beslenme aligkanliklary, Salmenella serovarlannim ¢ok fazla olmas: nedeniyle
Salmonelld'ya bagh infcksiyonlann siklik derecesini gergegie yakin olarak vermek oldukga
zordur. Bugtin bile ABD'de izolasyonu yapilarak bildirilmis olgularm sayis: tiim ofgularin ancak
% 1'ini olugturmaktadw(16). Su da var ki, Salmonella typhi disindaki Salmonella serovarlanmm
neden oldugn enteritle seyreden infeksiyonlar geligmis {itkelerde yaygmlagmishr. Salmonella
fyphi infeksiyonlary azalirken difer Salmonella'lara bagh gastroenterit yapan toplu besin
zehirlenmeleri artmuger, Beslenme ahgkanliklarmm deglismesi, "fastfood” yeme aligkanhklarmnmn
yerlesmesi, besinlerin uzun sire pisirilmeden yenilmesi bu artsyin nedenleri arasinda
sayllmaktadir. ABD'de yilda 2-4 milyon arasinda degigen tifo dis1 salmonelloz olgusu gorildigi
bildiriimigtir(20). .

Tiirkiye'de S.typhimurium, S.copenhagen, S.reading, S.tokain, S.sandiego, S.haifa,
S.enterilidis, S.zengibar, S.muenster ve S.edinburg serovarlarma bagl toplu besin zehirlenmeleri
bildirilmigtir(20). Birgok tilkede S.eyphimurium insanlarda en ¢ok izole edilen serovardir. Sayisiz
scrovar bir tilkeden digerine canli hayvan veya kontamine besin imaddeleri, hayvan yemler ile
birlikte girmektedir(16).

Yaglara gore goritlme siklifi: Bir yagindan kilgiik cocuklarda ve yaglilarda hastalik gok
siddetli seyretmekle birlikte 1-15 yas arasinda daha sik goriilmektedir. Beg yas alt gocuklarda en
$1k, 20-30 yag grubunda ikinci siklikla, 70 yas fizerinde Giciincdl siklikta goriilmektedir(20).

Goriildiigd yer: Diinyanm her 1aralinda yaygmdir. Daha ¢ok iliman, tropikal biigelerde
yaygindir. Salmonella'lar, ¢evreye (lopraga ve yerylizii sularina, besinlere} insan ve hayvan
diskilan ile gok genig olarak yayilnmglardir. Bu nedenle yogun infckte bulunan bilgelerdeki
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kuglardan ve kemirgenlerden Salmonella izole edilmigtir, Kirlenmis ¢ayir ve meralarda otlayan
veya sulardan igen hayvaniar Safmonella tagiyicilanidir. Insan ve hayvan digkilariyla kirlenmig
sularla temizlenen besinlerin tiretilmesinde ve taginmasinda kullanilan arag ve geregler
Salmonelladnm yayilmasina neden olurlar. Besin maddelerinin diretiminde kullamilan bazi ham
maddeler de kontamine olabilirler. Boylece firsatgr epidemiler ortaya gikabilir. Omegin siit tozu,
yumurta tozy, kuru maya, konsantre bitkisel protein qukulata vb(16).

Kolera

Son yiilarda daha g¢ok Vibrio cholerae Bl Tor biyolipine bajils olarak gorillen kolera,
uluslararasi ulasim olanaklarmm fazla oldugu giiniimiizde hemen her lilkede sporadik olarak
goriilen, bazen de 6nemli salginlara yol agan bir hastaliktir(20).

Tanimi: Bol sulu ishal, mzla dehidratasyon, arada bir kusma, asidoz ve dolagim kollapst ile
birden baslayan, Vibrio cholerasmin klasik ve El Tor biyotiplerinin neden oldugu akut bir barsak
hastaligadir(1).

Kulugka siiresi: 1-3 giin, hastahk stivesi 3-6 giin, deinmiglerde tasiyicilik 5-7 giin,
iyilegsenlerde tapiyicilik 14-21 giin, kronik tagiyicilik &mir boyu, semptomatik olgularin
asemptomatiklerc orant 1/24'diir. Epidemik btlgelerde insidans 10,000 kigide 10-200'diir(7).

Goriiliigh: 19.yiizy1ida gérilen kolera pandemisi Hindistan'dan diinyaya yayilmigtir, 1947
Misir salgim bir yana, 20.ylzyilm ilk yarisinda hastalik biiytik 6lgiide Asya'da smlanmigtir.
1961'de 20.pandemisini yapen kalera, ¢iksg yerini Endonczya'dan almyg, giltikge artan bir yayilig
izlemistir, Béylece Asyanm bityiik ¢oguntufu lizerinden Dofu Avrupa'ya, 1970 yilinda ani bir
arugla Alrika'ya ve Dogu Akdeniz'e sigramuigtir. Kuzey Afrika'dan lberya yanimadasina, 1973'de
Italya'ya yayilmisnr. 1977 ve 1978'de Japonya'da salgin yapmistir. 1978'de ABD'de Louisiana'da
goriilmiisitr. 1977'de yine Giiney Pasilik adalarinda, 1978 ve 79'da Orta ve Gliney Amerika'da
salgin yapruistir(1,3,6,8). Kelera, gelismekte olan tlkelerde ve &zellikle Giineydogu Asya, Afrika
ve Giiney Amerika'da yliksek morbiditc ve mortalite nedeni olarak Snemini korumaktadir. Her yid
150.000 gocuk ve yetigkinin koleradan 1diga samlmakiadir(14).

Infeksiyon kaynafii: Insan en dnemli infeksiyon kaynafmi olugturmaktadir. Vibrio
cholerae non-01 Avrupa'da ve ABD'de ve difier tropikal iilkelerde gevreye genis bir gekilde
yayilmstir, Atk sularda, yerylizil sulannda, kanalizasyonlarda, Jayr sularmda, deniz liriinlerinde
bulunmustur. Kolera vibriyonu gesitli besinlerde ve suda yagayabilmekle, hatsa ¢ogalabildigi iddia
ediimektedir(8).

Hastalifm yayilmast ve bulasma bigimi: Scmplomatik ve asemptomatik portédrierin
digkilanmn besinleri ve sulan kontamine etmeleri ile olmaktadir(12,13). Vibrionlar bir boigeden
diferine digkilarla kontamine olmug besinler, akar sular ve byle sulardan avianan su triinleri ile
yayilmakiadir(5,8).

Hastalim goriildugii yer: Kolera shman ve sicak iklimlerde ve ilkbahar, yaz ve sonbahar
mevsimlerinde ¢ok sik goriilir. Koleramn gortilme sikhiginda degismeler de olmaktadr. Omefin
yaz mevsiminde sik goriiliirken sonbaharda daha sik goriilmeye baglamass gibi(1,5).

Escherichia coli Enteritleri ' _

Ishalli hastaliklarda [.colinin dnems son 30 yildir toplanan epidemiyelojik veriler ve
luboratuvar aragtirmalanyla ortays konulmustur. Bu veriler bazi E.coli serotiplerinin birgok
iilkede ¢ocuklarda gériilen enterit epidemilerinin etyolojik ajam oldugunu géstermigtir(11).
Bugline kadar ishalle seyreden enteritleri yapan i lip patojen E.coli saptanmughir:

a.  Enterotoksijenik E.coli (ETEC)

b, Enteropatojenik E.coli (EPEC)

c. Enteroinvaziv E.coli (EIEC).

EPEC ve ETEC en sik gorillenleridir. E.coli, Shigella ve Salmonella’larin daha az
gortildigl yerlerde, sagliksiz govre kosullarinmn bulundugu bélgelerde yaz aylarmda epidemi
yapar. Bangladeg'de Mart-Eyliil aylannda yiiksek insidans gostermektedir(2,3,16). ETEC
gelismekte olan iilkelerde {(Asya'da ve Giincy Amerika'da, Banglades, Hindistan, Kenya, Brezilya,
Fas, Meksika, Peru, Endonezya vb.) 2 yag alii gocuklarda yiiksek insidansa sahiptir. 4 yagmdan
itibaren insidans azalmakta ve aym seviyede kalmaktadir. 1968'den itibaren geligmekie olan
iilkelerde gocuklarda seyreden diarclerin en bilyilk nedeni oldugu, koleramn endemik oldugu
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biéigelerde ciddi kolera benzeri salginlann sorumbusu oldugu saptanmugtir. ETEC enterotoksin
tiplerinin bulunugu bslgeden bislgeye degigmektedir. Omegin Meksika ve Fas'ta LT/ST (toksin
termolabil/termostabil) tilrleri hakim iken, Kenya'da LT, Banglades'de ST tiirleri daha
hakimdir(3,16,23). EPEC diinyanin birgok yerinde biitiin ¢ocuklarda ve yetigkinlerde, daha ¢ok
turistlerde gérillmektedir, Ik kez 1885'de gocuklarm ishalinde bulunduktan sonra gocuk
enteritlerinin etyolojisinde yer almaya baglamigtr. 194{larda Londra ve Aberdeen'de patlak veren
cocuk enteritleri epidemisi ile ciddi bir epidemiyolojik aragtirma yapilmigtir(3). Gelismekte olan
illkelerde akut diareli hastalarm % 10-15'inden ETEC izole edilmis olup, bunun % 20'si
5 yagindan kiigiik gocuklarda bulunmugtur(6).

[zmir bolgesinde tiim diareli olgularin % 36.5'inden EPEC, % 17.3'inden ETEC izole
edilmigtir, EPEC daha ¢ok kisin, ETEC ise yazin izole edilmigtir. EPEC'in 0-1 yas grubunda
yifaldig bildirilmigtir(11). Geligmekte olan iilkelerde EPEC epidemiyolojisi yeterince aydinhiga
kavusturulamamgtir. Fakat geligmis tilkelerde farkli bir gérintim gizmekiedir; EPEC daha ¢ok
6.ayindan itibaren diareli gocuklarin digkilarindan izole edilmistir(3). Cocuklann yaklagik %
50'sinde bir yagindan itibaren EPEC suslarima karst antikor saptanmaktadir. Bu da ¢ocuklarn
erken disnem EPEC infeksiyonuna sunuk kaldifim gostermektedir(3). EIEC 1967'de Japonya'da
enteritli iler yagtaki gocuklar ile yetiskinlerin digkilarimda bulunmugtur(3).

Shigellosis (Basilli Dizanteri)

Tanimu: Bakteri kikenli giddetdi ishal, ateg, bulanty, kusma ile seyreden akut bir hastabkiir.
Etkenleri S.dysenteriae (A grubu), S flexneri {B grubu), S.boydii (C grubu), S.sonnei (D grubu)
tiirlerindeki g¢esitli scrovarlardir(l). Hastahk siiresi tipik olgularda kisadir (14 giin). Fakat
semptomlar bazen 2 hafltadan daha [uzla strebilir. Tagryicihk hastalifim baglamasiyla birlikte 4
halta siirer, bazen aylarca devam edehilir,

Hastahifin sikhi: Shigellosis global olarak yayitmigtir, fakat en yiiksek insidans saghk
kogullar1 bozuk olan bélgelerdedir. Hastahifia yakalanma diinyanin bir bélgesinden digerine,
ortamin hijyenik kosullarma gore degigir. S.boydii ve S dysenteriae infeksiyonlan daha seyrektir.
1920'den beri S.dysanteriae’ye bagli infcksivon Avrupa ve Kuzey Amerika'da yaygmdir ve
buralarda o zamandan beri epidemiler gortlmekiedir. 1969 ve 1970'de Orta Amerika ve
Meksika'da patlak veren bir epidemi dzellikle ¢ocuklarda olmak iizere 13.000 oliime neden
olmustur(9,16). Buradan 1970-1972'ye kadar ABD'ne 140 olgu girmistir. 1972'de Bangladeg'te ve
1976'da Srilanka'da epidemiler patlak vermistir(9,16).

Shigelldya bafh enteritler gelismekte olan dlkelerde 6nemli bir halk sagligi sorunudur.
Akut diareye yakalanmig gocuklarda sik olarak buiunan bes patojen ajandan (Rotavirus, ETEC,
EPEC, Campylobacter jejuni ve Shipella) biridir ve 1-5 yag arasi ¢ocuklarda daha sik
yakalanmaktadir. Geligmekie olan iilkelerde S.jlexneri, gelismis iilkelerde S.sonnei’den ileri
gelen enteriller endemikiir. Diinyada shigellosis olgularimin 2/3'G ve diiimlerin ¢ogu 10 yagindan
kii¢iik gocuklarda meydana gelmektedir(9,1).

Rezervuart: Salmonelidlarin aksine Shigelldlar icin tek rezervuar insandir.

Bulagmasi: Hasta ve portiirler digkslan ile bu organizmalar: gikarirlar, Digke agiz yoluyla
dogrudan hasta ve portrden saglamlara, ya da dofayh olarak kontamine su, yiyecek ve igeceklerle
geger(1).

Vibrio parahaemolyticus Nedenli Enterit

Tanimi: Bulanti, kusma, ishal, ates ile seyreden bir enterit olan besin kaynakli
toksoinfeksiyondur. Hastalifin siiresi 1-7 giindiir. Kulugka stiresi 2-48 saattir. Rezervuan, deniz
firiinleri ve deniz suyudur, Etken, deniz dibi sedimentlerinde de bulunmustur, Sedimentlerde
soguk mevsim silresince yagayabilmektedir. Vibrio parahaemolyticus deniz kiyr sularmin normal
florasim olugturmakiadir. Etken ayn: zamanda Hindistan'da tath sulardan, tatl: su balik ve
kabuklularindan da izole edilmistir(1,5,16).

Goroldtigis yer: V.parahaemolyticus’'a bagli enterit ilk kez 1951'de Japonya'da
saptanmmstir. Bundan sornra en sik Giiney Dogu Asya olmak iizere ABD, Afrika, Dofu Akdeniz
Ulkeleri, Ingiltere olmak iizere Baltik Ulkeleri gibi dinyamn hemen her yerinde
gorilmekiedir(l, 16).
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Bulagmasy: Cif veya yeterince pigmemis deniz iiriinlerinin yenumesi veya hastalik etkeni
tagiyicilanmun (deniz Uriinleriyle ugrasanlar) bulastirdifl ve yeterince pismemis besinlerin veya
bagka bulagtinlmag besinlerin yenilmesiyle bulagir(1,5,14,16).

Campylobacter jefuni'ye Bagh Enterit

Tammu: Ishal, karin agnisy, ates, bulanty, kusma ile seyreden akut bir barsak hastalifidur,
C jejuni zoonotik bir ajandir. Kulugka stiresi 1-10 giindiir. Hastalk stiresi 1-4 giindiir, Genellikle
10 glind gegmez. Bulagtmeilik siiresi tedavi edilmeyenlerde 2-7 haftadir. Tt populasyon
duyarhdir, yinelenen infeksiyon gorilebilir,

Gortitiigi: Diinyanmin her yerinde ishalli hastaliklarin énemli bir nedenidir, 1954'den beri
insanlarda akut enterit nedem oldufundan kugkulamilmaya baglanmigtir, 1972'de Belgika'da diare
nedeni oldugu gosteriimigtir. Tlm yas gruplarinda (Avrupa, Avustralya ve Kuzey Amerika'da)
diarc olgularimin % 5-14'ini olugturmakiadir. Bugiin C jejuni endilstrilegmis tilkelerde oldugu
kadar gelismekte olan iilkelerde de diareli hastaliklarin nedeni olarak onemli bir yer
tutmaktadir(1,3). C jejuni'nin goriildiigid hastalann % 6%unu 2 yas ve daha kiigtik ¢ocuklar
olugturmaktadir. Salmoncllosis, shigellosis ve vibriosisler daha ¢ok yaz aylarinda ortaya ¢ikarken,
Campylobacter cinsine bagh hastaliklar Kuzey Amerika'da soguk aylarda goriilmekiedir(22).
Talya'da 0-12 aylik gocuklarda 8800 enterit olgusunun ¢tyelojisinde C jejunfnin ilk sirayi,
Salmonella cinsinin ikinci siray: aldifs bildirilmiseir(11}.

Rezervuari: Cjejuni zoonotik bir infeksiyon etkenidir. Kilmes hayvanlar, hindi, domuz,
sifir, kovun, kedi ve kipek gibi eveil hayvanlar ile yabani hayvanlar ve kuglar baghca
rezervuarlardir(1,3).

Bulagma bigimi: Kiimes hayvanlan, domuz, sifir, kegi, kopek, kedi gibi evcil hayvanlann
diglalan ile bulasik su ve diger yiyecek-igeceklerin almmas: veya bu infekte hayvanlarla yakan
temas sonucu kontamine olmus cllerin agiza gotiiriilmesi ile (gocuklar dnemli bir risk grubudur)
insanlara gegerck enteritler geligir(1,3,17).

Yersiniosis

Tanim: Y.eaterocolitica ve Y pseudotuberculosis olmak tizere iki ajandan ileri gelen,
¢ocuklarda 3-14 giin siireli ishal, enterokolit aglikly, biiytik ¢ocuklarda akut mezenterik
lenfadenit agirlikh, erginlerde eritema nodozum, artrit,"deri ilserasyonu agirhkli, hafif ates,
bagagnsi, farenjit, istahsizhk, kusma gibi genel semptomlaria seyreden, domuz, kemirgenier, kedi
képek ve kuglarda da hastalik yapan bir zoonozdur.

Y.enterocolitica insanlarda agir infeksiyonlara yol agarken, hastahk belirtisi gdstermeyen
hayvanlarin barsaklarinda da saptanmustir. Ypseudotuberculosis yaban ve cveil kug ve
memelilerde haslalik yapar. Insanda rastlant sonucu konakeadir(1,3,17). Yersinialann baglica
saklayicilann hayvanlardir, Tnsan, domuz, kuslar, kemirgenler Y.enterocolitica'nin; insan,
kemirgenler ve bunlardaki pireler ¥ pseadotuberculosis'in saklayicilandir, Y.enterocolitica buz
dolab 1s1sinda etle tireyebilmekiedir.

Gicgig bicimi: Inflekic kigilere ve hayvanlara deginmiglerin ellerini afizlanna gétirmesiyle,
infekte yiyecek ve igeceklerin ahnmast (digkt agiz yolu) ile olur. Haslane salginlarinda, kigiden
kisiye geeis 6nemli bir yayilma bigimidir. ABD New York eyaletinde patiak veren 36 olguluk bir
epidemide ¢ikolatal siite kadar kontaminasyen izlenmistir(1,17). Kulucka stiresi genellikle 3-7
glndiir. Belirtiler oldugu siirece hastal:k bulagtirscrdir. Bulagtimicilik bazen bir aydan fazla sitrer.

Duyarlhilik: Geneldir. Fakat erigkin ve yaglhilarda daha afir geger. Y.enterecolitica gocuk ve
erigkinleri daha ¢ok yakalarken Y pseudotuberculosis erigkin ve yashiarda daha gok goriiliir(1).

Goriilmesi: Y.enterocolitica'ya bagl enlerit bes yerde incelenmistir; 1978'de Isveg'de
7304 olgunun % 2'sinden ctken izole edilmistir. Benzer sonuglar (% 1-3) Belgika, Kanada ve
Almanya'da elde edilmistir. Geligmekte olan ilkelerde genis aragbirmalara dayanan bilgiler
yetersizdir. Y.enterocolitica'ya bagh enterit epidemileri Finlandiys, Japonya ve ABD'de meydana
gelmigse de etken yalmzea ABDY'deki epidemide bulunabilmistir. Avrupa'da Y.enterocolitica'ya
bagl: infcksivonun soguk aylarda daha sik meydana geldigi bildirilmigtir, Coklukla ¢ocuklarda
gorilen, sikga tckrarlayan enteritlerin yas ilerledikge azalmasi bagimkligin geligtigini
diigtindiirmektedir(17). Bugiin Y.enterocolitica'nm 0-3, 0-8, 0-9 serotipleri Avrupa'da ve Kuzey
Amerika'da yaygm olarak gbrillmektediz(1,17). ’
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Clostridium perfringens'e Bagh Enterit

Tammu: Siddetli ishal, kanin agnst ile seyreden bir barsak hastalifadar. Kusma ve ateg
yoktur. Genellikle belirtiler birkag saal siirer. C perfringens A,C ve D tipleri insanda patojendir.
B, C, D, E tipleri hayvanlar igin patojendir. Kulucka siiresi 8-24 saattir(1,14).

Rezervuan: Insan ve hayvanlarn (kiimes hayvanldn, sifir, domuz) barsak kanah, toprak,
atik sulardir, Cevreden izole cdilen organizmalanin % 80inin A tipi oldugu bildirilmistir(16).

Gortligii: Diinyada yaygindir. Tiim populasyon duyarhidir. Cig veya pigmis besin
maddeleri genellikle etkenle kontaminedir. Hazir besin tilketiminin gok uygulandig toplumlarda
yaygmdir(1,14,16).

Gegis bigimi: Hemen tiim epidemiler kontamine et, iavuk, balik gibi besinlerin veya
bunlardan hazirlanmig, iyi konserve edilmemis, oda sicakliginda saklanan ve anaerop ortamin
olugtugu yiyeceklerin yenilmesi ile olur, Pigirme ve sofutma olanaklannin yetersiz clduiu, biyiik
miktarda hazir besin maddesi itreten, toplu beslenme yerierinde goriliir(1,14,16).

Baciltus cereus'a Bagli Enterit

Tarrm: Ani bulanti, kusma, siddetli ishal ve karn agrisi ile baglayan, 24 saatten az bir
sirede iyilegmeyle son bulan, gastroenteritle seyreden besin toksoinfeksiyonudur. B.cereus
tirettigi enterotoksinlerle barsak mukozasina etki eder(l,14,16). Olusturdugu enteritin kulugka
sitresi 6-18 saattir. Kigiden kigiye bulagmaz. Saklayicis: toprak ve topraktan elde edilen tahullar,
scbzeler (¢ig veya iglem gbrmiig)'dir.

Goriiliisii: Diinyada yaygindir. Her yastaki populasyon duyarhdir, Bagigiklik bilinmeyor.
Avrupa'da yaygm olarak bulunur. Amerika'da scyrek bildirilmigtir. Ilk kez 1950'de Norveg'de
4 epidemik patlamanmin yakaladh 600 kisi tizerinde yaplan ¢ahgmalar B .cereus'a bagls bir besin
toksoinfeksiyonu oldufu kesinlik kazanmig ve vanilyal: krema suglanmistir(16). Benzer olgular
Orta ve Dogu Avrapa'da bildirilmigtir. 1960-68 arasinda Macaristan'da bildirilen bakteri kékenli
besin toksoinfeksiyonlanmn % 8.4'U B.cereus'dan ileri gelmistir. 1971'den beri ¢ok yaygindir.
Aym nedene bagl: besin toksoinf{cksiyonlan Ingiltere'de de bildirilmigtir. Tahil ve yag veya kuru
sebze kiskenli tiriinlerden hazirlanms, etien ve tavuk elinden hazirlanmug yiyecekler, et ve scbze
suyu, pismis balik, hamurlu ve siillii yiyccekler suglanan besinler arasindadir.

Enterotoksijenik Staphylococcus aureus'a Bagh Besin Zehirlenmesi

Tanimi: Siddetli bulant, kusma ve ishalle baglayan bir besin zehirlenmesidir, Viicut 15181
normal veya normalin altsndadir. Belirtiler 6 saat iginde son bulur. Etkenin A,B,C.D,E tipi
enterotoksinten: varder. Kulugka siresi 1-7 saaltir,

Rezervuar:: Genellikle insanlardir. Insanlarin burun ve bogaz akmulari, el ve deri
lezyonlan, s1fir, koyun ve kegiferin infekte memeleri kaynuk olabilir. Yerytziinde yaygindir, Tiim
populasyon duyarh olmakla beraber cocuklar daha ¢ok duyarhdin(1,14,16).

Gegisg bigimi: Hastalim besinlerle gegigi bilgesel beslenme ahigkanhklan ile iligkilidir: Et,
tavuk, balik kdkenli besinler, kremal pastalar, stt, peynir ve her tirld yemekler. Daha gok
Tokanta, pastane, yemekhane gibi toplu heslenme yerlerinde goriilitr. lgtenme sirasmda kontamine
olan besin maddesinin oda sicaklifinda vzun siire bekletitdikten sonra yenilmesi, mastitish sigir,
koyun ve kegilerden elde cdilen siit ve bundan yapilan peynir ve diger diriinlerin tiiketilmesi ile
zehirlenme olaylan meydana gelir(14,16).

Sonug

Geligmekte olan titkelerde genellikie enteritierden engok etkilenen populasyon gocuklardir,
Diinyada 1989'da 5 yagmdan kiigiik gocuklarda ishal goriilme siklig1 yilda ortalama 3-4 olarak
bildiritmistir. Yanhzca gelismekle olan iilkelerde (Cin disinda) diareden 6len gocuk sayis: yilda 4
milyondur. Difer bir deyisle 5 yagmdan kigtik ¢ocuklardaki dliimlerin % 35.8'1 ishalden tleri
gelmekiedir, Ishal daha gok 6-24 aylik cocuk grubunda yigilmistie(19).

Temiz igme ve kullanma sulanndan yararlanma oramimn toplumun % 100'iine ulagmarnig
olmasi, insan ve hayvan attklarinin zararsiz hale getirilerek uzaklastinlamamasi, agirn niifus
artigima baglt olarak saghksiz kentlegme sonucu aityapt hizmetlerinin gergeklestirilememesi,
sagliksiz konut, sagliksiz besin, yetersiz beslenme ve Kigisel hijyen kurallan konusunda toplumun
bilingsizliffi, kisacas: saghiksiz bir gevrede yagayan toplumlarda gastroenteritler seklinde seyreden
bakleriyel, paraziter, viral hastaliklar gelismekee olan iilkelerde ¢ok dnemli bir saghk sorunu

252




olmay! stirdtireceklerdir. Bu toplumlarda gevre sagligr sorunlarinin ¢éziilmemis oltnas: nedeni ile
yukarida belirtilen cikenlerin neden oldugu gastroenterifle seyreden hastaliklar stirekli olarak
yeniden iiretilecektir.
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