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ABSTRACT

Objectives: The aim of this study was to evaluate the sero-
positivity of rickettsial infections (rickettsioses) and to assess
risky behaviors for rickettsioses in North Anatolia, which have
dense tick population.

Materials and methods: Blood samples of 409 voluntary
participants were collected in a cross-sectional seropreva-
lence research in Samsun-Tekkekdy and 171 from Samsun
Regional Laboratory, KTU Medical Faculty/Clinic of Infection
Diseases and Tokat State Hospital to determine regional
characteristics and risk factors of rickettsial infections. The
total sample size was 580 persons. A standard questionnaire
was performed by a face to face interview with participants.
The 0-4 age group children were not included. The presence
of anti-Rickettsia IgG antibodies was tested in blood samples
with Indirect Immunoflourescein Antibody (IFA) method.

Results: Spotted fever group anti-Rickettsia IgG antibody
seropositivity was detected in 68 (11.7%) blood samples.
Contrarily, typhus group anti-Rickettsia 1gG antibody se-
ropositivity was not found in any participant. With bivariate
analyses following variables were found to be significantly
correlated with rickettsia seropositivity: education status
(p=0.015), age (p=0.001), working in farm (p=0.008), working
in garden (p=0.022), agricultural activities (p=0.001), being
interested in relaxation activity (p=0.009), animal breeding
(p=0.007), milking (p=0.001) and exposure to wild animals
(p=0.004). With logistic regression analysis; age [Risk Odds
Ratio ‘ROR’=1.03 (95% GA=1.02-1.05)] and exposure to wild
animals [ROR=1.97 (95% GA=1.12-3.46)] were found to be
associated with increased seropositivity.

Conclusions: Our results supported the existence of rick-
ettsial diseases in Turkey. Further seroepidemiological in-
vestigations are needed to detect incidence/prevalences of
rickettsioses and related risky behaviors in our country.
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OzZET

Amag: Riketsiyal enfeksiyonlarin (riketsiyoz) seropozitifligini
ve toplumda riketsiyozlar yoninden riskli davranis modelleri-
ni belirlemek amaciyla Kuzey Anadolu’da bir anket uygulan-
mis ve seropozitivite arastirmasi yapiimistir.

Gereg ve Yontem: Riketsiyozlarin bélgesel zelliklerini ve
bazi risk faktorlerini belirleyebilmek amaciyla; Tekkekdy il-
cesinde (Samsun) gerceklestirilen kesitsel tipteki seropreva-
lans galismasina ait saglikli ve semptomsuz 409 kisinin kan
ornegdi ile Samsun Bolge Hifzissihha Mudurligu, Karadeniz
Teknik Universitesi Tip Fakiiltesi Enfeksiyon Hastaliklari Po-
liklinigi ve Tokat Devlet Hastanesi’'ne herhangi bir nedenle
basvuran 171 gondlli kisiden kan ornekleri galismaya dahil
edilmistir. Orneklem biiykligi toplam 580 kisidir. Katimci-
lara standart anket formu ylz ylze goriisme yontemi kulla-
nilarak uygulanmistir. 0—4 yas grubu c¢ocuklar ¢alisma disi
birakilmistir. Serum 6rneklerinde indirekt immunfloresan an-
tikor (IFA) teknigi kullanilarak anti-riketsiya IgG antikor varligi
arastiriimistir.

Bulgular: Altmis sekiz serum 6rneginde (%11.7) benekli ates
grubu (BAG) anti-riketsiya IgG antikor pozitifligi saptanmistir.
Tiflis grubu (TG) igin antikor pozitifligi bulunamamistir. ikili
analizlerde; egitim durumu (p=0.015), yas (p=0.001), tarlada
galisma (p=0.008), bag-bahgede galisma (p=0.022), tarim ile
ugras (p=0.001), dinlenme aktivitesi (p=0.009), hayvan bes-
leme (p=0.007), stit sagma (p=0.001), yabani hayvan temasi
(p=0.004) ile seropozitivite arasinda istatistiksel olarak anlam-
I iligki bulunmustur. Lojistik regresyon sonug modeline gore;
yas [Risk Odds Ratio ‘ROR’=1,03 (%95 GA=1.02-1.05)] ve
yabani hayvan temasinin [ROR=1.97 (%95 GA=1.12-3.46)]
seropozitivite olasiligini artirdigr gézlenmistir.

Sonug: Calismamizin sonuglari Turkiye'de riketsiyal hasta-
liklarin mevcut oldugunu gostermektedir. Riketsiyozlarin Gl-
kemizdeki varhginin tam olarak belirlenebilmesi ve insidans/
prevalans tahminlerinin yapilabilmesi i¢in daha fazla sayida
seroepidemiyolojik calismalara ihtiyag vardir. Ayrica riketsiyal
hastaliklar igin risk faktorleri de yeniden degerlendirilmelidir.

Anahtar kelimeler: Riketsiya, seropozitivite, benekli ates,
tifus.
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GIRIiS

Rickettsia cinsi; Gram negatif bakterilere ben-
zer hiicre duvarma sahip, zorunlu hiicre i¢i yerle-
simli, olduk¢a kalabalik ve heterojen bir bakteri
grubudur.'? Riketsiyalar antijenik benzerlikleri ve
hiicre i¢i iireme Ozelliklerine gore ‘Benekli Ates
Grubu’ (BAG) ve ‘Tifiis Grubu’ (TG) olmak {ize-
re iki serolojik gruba ayrilir. Zoonotik 6zellikteki
riketsiyal enfeksiyonlar (riketsiyozlar), serolojik
gruplara uyumlu olarak iki farkli klinik tablo baslig
altinda tanimlanirlar.*®

Riketsiyozlarin 6zellikle son yirmi yildir diin-
yada artan insidansi nedeniyle, riketsiyalarin biyo-
lojisi, hastaligin patogenezi ve tani yontemlerinin
gelistirilmesi ile ilgili calismalarin artis gosterdigi
bilinmektedir. Ulkemizde de 1990 yilindan itibaren
ozellikle Trakya bolgesinde ve Istanbul’da Akdeniz
Benekli Atesi vaka sayilarinda artma goze ¢arpmak-
tadir; ancak, riketsiyozlarimn iilkemizdeki prevalansi
ve insidansi heniiz bilinmemektedir. Giiniimiizde,
riketsiyozlar i¢in riskli davranig modelleri ara-
sinda yer alan piknik, kir ylriyiist, kamp kurma,
avlanma, safari gibi dinlenme aktivitelerinde artis,
ozellikle endemik alanlarda rezervuar rolii oynayan
evcil veya yabani hayvanlarla sik temas, kenelerin
bol bulundugu orman, tarla, bag-bahce gibi alan-
larda calisma ve/veya ikamet etme sonucunda kene
ve kene kaynakli patojenler ile hem temas sayisi
hem de temas eden insan sayisi artmistir. Akdeniz
iilkelerinde Akdeniz Benekli Atesi’nin endemik
kabul edilmesine ve diger Akdeniz iilkelerinde ri-
ketsiyoz vakalarmin sayisindaki artisa, vektor rolii
oynayan kenelerin lilkemizin hemen her bolgesinde
cok degisken karakter ve sayida bulunmasina, il-
kemizde Akdeniz Benekli Atesi vaka sayilarindaki
ylikselmeye ve kene ve kene kaynakli patojenlerle
temastaki artigsa ragmen riketsiyozlar konusunda il-
kemizde siirh sayida ¢aligmalar bulunmaktadir.®!”
Bugiine kadar gergeklestirilen c¢alismalarin biiyiik
bir boliimii hastalik ile uyumlu klinik bulgulari olan
kisiler tizerinde yapilmis, drneklem biiyiikligii ol-
dukea kiigiik sunumlardir. Bu nedenlerden dolay1
calismamizda; riketsiyal enfeksiyonlarin (riketsi-
yoz) varligint ve toplumda bu agidan riskli davra-
nig modellerini belirleyebilmek amaciyla kene po-
pulasyonunun yogun oldugu dort farkli merkezde
bir anket uygulanmis ve seropozitivite arastirmasi
yapilmustir.

GEREC VE YONTEM

Riketsiyalarin baslica vektorii olan Ixodidea ve Ar-
gasidea familyasina ait keneler, Tiirkiye nin hemen
her bolgesinde mevcut olmakla birlikte Samsun
ilinin gerek cografik yapi, iklim ve bitki Ortiisii ge-
rekse kene varlig1 ve dagilimi yoniinden riketsiya-
lar i¢in uygun ozellikler tasidigi bilinmektedir.”'
Bu nedenle ¢alismanin ana grubunu; 2006 yilinda
Tekkekdy il¢esinde (Samsun) gercgeklestirilen ke-
sitsel tipteki seroprevalans calismasinda toplanan
ve Refik Saydam Hifzissthha Merkezi Baskanligi-
Ulusal Serum Bankasinda korunan 409 kan 6rnegi
olusturmustur. Ayrica, riketsiyozlarin bolgesel 6zel-
liklerini belirleyebilmek amaciyla; 15-20 Aralik
2007 tarihinde Samsun Hifzissthha Bolge Mudiirlii-
gii (SHBM), Karadeniz Teknik Universitesi T1p Fa-
kiiltesi Enfeksiyon Hastaliklar1 Poliklinigi (KTU)
ve Tokat Devlet Hastanesi’ne (TDH) herhangi bir
nedenle bagvuran, sirasiyla; 63, 45, 63 kisi olmak
iizere toplam 171 kisiden de goniilliik esasia gore
kan 6rnegi alinmigtir. Boylece, drneklem biytikligii
580 kisi olmustur. 0—4 yas grubu calisma dis1 bira-
kilmastir.

Hazirlanan anket formu katilimeilarin tamama-
na yiiz ylize goriisme yontemi kullanilarak uygulan-
mis ve izin formu imzalatilmistir. Anket formunda
katilimcilara; adi-soyadi, cinsiyeti, yasi, egitim du-
rumu (okuma-yazma bilmiyor, ilkokul, ortaokul,
lise ve dengi okul, yiiksekokul-iiniversite mezunu),
meslegi (ev hanimi, memur, 6grenci, ¢iftei vb.), ika-
metgah adresi, ikamet ettigi yer (koy, kasaba, kent
ve ormanlik alan, tarla, bag-bahce ici vb.), calistig1
yer (ormanlik alan, tarla, bag-bahce vb.), hayvan
(kedi, kopek, koyun, kegi, inek, tavuk vb.) besleme
durumu, siit sagma durumu, ilgilendigi dinlenme
aktivitesi (avcilik, balik¢ilik, kir kosusu, bahge is-
leri vb.), yabani hayvan (geyik, fare-sican, tavsan,
yabani domuz vb.) temas1 gibi demografik bilgiler
ve riketsiyozlar i¢in riskli davraniglar sorulmustur.

Bu ¢alismada; ‘altin standart’ olan indirekt im-
miinfloresan antikor (IFA) testi secilmis ve Rickett-
sia IFA IgG (Focus Diagnostics, U.S.A.) ticari test
kiti kullanilmistir. Ticari test, firmanin Onerilerine
gore galigilmig ve degerlendirilmistir.

Anket formundan elde edilen katilimcilara ait
demografik bilgiler ve riketsiyozlar i¢in riskli dav-
ranislar ile BAG anti-riketsiya 1gG seropozitifligi
arasinda istatistiksel olarak anlamli iligki olup olma-
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digini belirleyebilmek i¢in veriler SPSS 15.0 istatis-
tik paket programi ile analiz edilmistir. Calismada;
frekans ve yiizde dagilimlari, siirekli degiskenler
icin ortalama, standart sapma ve alt-iist degerler
hesaplanmustir. Ikili (bivarite) analizlerde; Ki-ka-
re veya Fisher’s exact test ve t-testi kullanilmistir.
Anlamlilik diizeyi (alfa) 0.05 kabul edilmistir. ileri
analiz i¢in lojistik regresyon (¢coklu degisken anali-
zi) yontemi kullanilmistir.

BULGULAR

Caligmaya alinan 580 serum Orneginin; 68’inde
(%11.7) BAG anti-riketsiya IgG seropozitifligi sap-
tanmis, buna karsilik TG anti-riketsiya IgG seropo-
zitifligi saptanmamistir. BAG anti-riketsiya IgG se-
ropozitif kigilerin yas ortalamasi (46.65 £ 18.55) ile
seronegatif kisilerin yas ortalamasi (32.95 + 20.20)
arasindaki fark istatistiksel olarak anlamli bulun-
mustur (p=0.001). Buna bagli olarak yasla birlikte
seropozitivitenin arttigi goriilmiistiir. Kadinlarda
(%12.9) ve egitim almamis kisilerde (%13.8) se-
ropozitiflik sirastyla; 1.28 (%95 GA=0.76-2.14;
p=0.350) ve 2.26 (%95 GA=1.15-4.43; p=0.015)
kat daha yiiksektir. Kadinlarda seropozitiflik orani
(%12.9) erkeklere gore yiizdesel olarak daha yiik-
sek olmasma ragmen aradaki farkin istatistiksel
olarak anlamli olmadig1 ve cinsiyet ile seropoziti-
vitenin degismedigi saptanmistir. Egitim almis kisi-
lerde seropozitivite orani daha diisiik bulunmustur.
Egitim almamis kisilerde ise seropozitiflik orani
(%13.8) egitim almis kisilere goére hem yiizdesel
olarak daha yiiksek hem de aradaki fark istatistiksel
olarak anlamli bulunmustur. Bu nedenle, egitim al-
manin seropozitivite lizerine etkili bir faktor oldugu
gOrilmustiir.

Katilimcilarin %25.3linlin ‘kirsal’ alanda ika-
met ettigi saptanmistir. ‘Kirsal’ alanda ikamet eden-
lerde seropozitiflik (%15.0) ‘kentsel” alanda ikamet
edenlerden (%10.6) 1.48 (%95 GA=0.86-2.56) kat
daha yiiksektir ve aradaki fark istatistiksel olarak an-
lamli degildir (p=0.157). Tiim grubun %59.3’{ bag-
bahge veya tarlada ¢aligmakta (meslek veya ek is
olarak tarim ile ugras), %47.9’u bag-bahge veya tar-
lada ikamet etmektedir. Dinlenme aktivitesi olarak;
15 katilimemin (%2.6) avcilik, 21’inin (%3.6) ba-
likeilik, 97’sinin (%16.8) kir yiiriiyiisii ve 197’sinin
(%34.0) bahce isleri ile ilgilendigi saptanmis ve
272’sinin (%46.9) en az bir dinlenme aktivitesi ile
ilgilendigi goriilmustiir. Herhangi bir dinlenme akti-

vitesi ile ilgilendigi belirlenen kisilerin %15.4’{inde
ve ilgilenmedigi belirlenen kisilerin %8.4’linde se-
ropozitiflik tespit edilmistir ve aradaki fark istatis-
tiksel olarak anlamli bulunmustur [OR=1.98 (%95
GA=1.18-3.33; p=0.009)]. Dinlenme aktivitesi ile
ilgilenmek seropozitivite oranini artirmaktadir.
Dinlenme aktivitesi olarak 6zellikle bahge isleri ile
ilgilenen kisilerde yiiksek seropozitiflik (%18.8)
saptanmistir ve istatistiksel olarak da anlamli bulun-
mustur [OR=2.63 (%95 GA=1.57-4.38; p=0.001)].
Diger dinlenme aktiviteleri ile ilgilenme ve seropo-
zitiflik arasinda ise istatistiksel olarak anlamli iliski
bulunmamustir. Kisilerin artropodlarla karsilagma
ihtimalini artiran dinlenme aktiviteleri ile ilgilenme
stiresinin; 160 kiside (%58.8) haftada 8 saatin altin-
da, 112 kiside (%41.2) ise haftada 8 saatin lizerinde
oldugu belirlenmistir. Seropozitivite ile dinlenme
aktivitesinin siiresi arasinda da istatistiksel olarak
anlamli bir iliski bulunamamuigtir (p=0.109).

Katilimcilardan %49.3’{iniin en az bir cins
hayvan (koyun, ke¢i, inek, tavsan, giivercin, tavuk,
kedi, kopek) besledigi saptanmistir. Bu kisilerden;
%7.9’unun dort farkli cins hayvan besledigi belir-
lenmistir. Katilimcilardan %29.3liniin en az bir ya-
bani hayvan (fare ve sican, domuz, tavsan ve geyik)
ile %26.6’s1n1n ise fare ve sigan ile temas ettigi sap-
tanmustir. Yiiz on iki kisinin (%19.3) kene, 101’inin
(%17.4) pire, 63’lniin (%10.9) bit, 6’smin (%1.0)
Sarcoptes scabiei var hominis ile temas Oykiisii bu-
lunmaktadir. Kene ile karsilasan 87 kisinin %28.7si
(25 kisi) kene tarafindan 1sirildigimi belirtmistir.
Katilimcilari gevrelerindeki herhangi bir vektdriin
varlig1 ile seropozitiflik arasinda anlamli bir iligki
bulunamamustir.

Arastirmaya katilan kisilerin riketsiyozlar icin
onemli baz1 degiskenlere gore BAG IFA IgG test
sonuglarmin dagilimi Tablo 1’de sunulmustur.

Ikili analizlerde istatistiksel olarak (p<0.20)
ve/veya literatiir bilgisi 1s1ginda anlamli olabilecek
ve seropozitiviteyi etkileyebilecek faktorler (galis-
manin yapildigr merkez, yas, yerlesim alani, egi-
tim durumu, tarim ile ugras, hayvan besleme, siit
sagma, yabani hayvan temasi) lojistik regresyon
modellerince birlikte incelenmis ve modelleme-
de istatistiksel olarak anlamli en kii¢iik agiklayict
model, backward eliminasyon teknigi ile deger-
lendirilmistir. Bu modele gore; yas [Risk Odds
Ratio ‘ROR’=1.94 (%95 GA=1.09-3.48)], siit sag-
ma [ROR=2.43 (%95 GA=1.41-4.19)] ve yabani
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hayvan temasi [ROR=2.03 (%95 GA=1.16-3.53)]
seropozitivite olasithgini artirmaktadir. Istatistik-
sel olarak anlamli olmamakla birlikte ¢aligmanin
gergeklestirildigi merkez degiskeni eklenerek he-

saplanan sonu¢ modelinde ise; yas [ROR=1.03
(%95 GA=1.02-1.05)] ve yabani hayvan temasinin
[ROR=1.97 (%95 GA=1.12-3.46)] seropozitivite
olasiligini artirdig1 gézlenmistir (Tablo 2).

Tablo 1. Katilimcilarin bazi deg@iskenlere gére BAG IFA IgG test sonuglarinin dagilimi.

" . . . OR
) BAG-IFA IgG pozitif BAG-IFA 1gG negatif P degeri
Ozellikler n (%95 GA)
Sayi % Sayi %
Bag-bahce veya tarlada ¢alisma (tarim ile ugras)
Yok 344 28 8.1 316 91.9
0.001 2.30 (1.38-3.85)
Var 236 40 16.9 196 83.1
Hayvan besleme
Yok 294 24 8.2 270 91.8
0.007 2.05 (1.21-3.46)
Var 286 44 15.4 242 84.6
Sut sagma
Yok 462 44 9.5 418 90.5
0.001 2.43 (1.41-4.19)
Var 118 24 20.3 94 79.7
Yabani hayvan temasi
Yok 410 38 9.3 372 90.7
0.004 2.01 (1.25-3.52)
Var 170 30 17.6 140 824
Yabani fare ve sigan temasi
Yok 426 42 9.9 384 90.1
0.020 1.86 (1.10-3.15)
Var 154 26 16.9 128 83.1
Yabani domuz temasi
Yok 564 64 11.3 500 88.7
0.106*  2.60 (0.82-8.32)
Var 16 4 25.0 12 75.0
Yabani tavsan temasi
Yok 549 61 111 488 88.9
0.053 2.33 (0.97-5.64)
Var 31 7 22.6 24 77.4
Yabani geyik temasi
Yok 577 67 11.6 510 88.4
0.313*  3.80(0.34-42.54)
Var 3 1 33.3 2 66.7

* Fisher’s exact test degeri kullaniimigtir. OR: Odds Ratio, GA: Given Araligi

Dicle Tip Derg / Dicle Med J Cilt / Vol 37, No 3, 204-210



208

A. Tekin ve ark. Karadeniz Bolgesinde Riketsiya siklig

Tablo 2. BAG riketsiya seropozitifligine etkili degiskenlerin lojistik regresyon analiz sonucu.

Ozellik B

Standart Wald Test Serbestlik de-

%95 GA

p degeri ROR*

Hata degeri recesi Alt sinir Ust sinir

Sabit -3.600 0.353 103.77 1 0.00 0.03

Tekkekdy (Samsun) 3.016 3 0.39

Samsun Bolge Hifz. Mud. -0.251 0.443 0.319 1 0.57 0.78 0.33 1.86
KTU Tip Fak. Enf. Hast. Plk. -0.499 0.560 0.792 1 0.37 0.61 0.20 1.82
Tokat Devlet Hastanesi -0.849 0.554 2.350 1 0.13 043 0.14 1.27
Yas 0.034 0.007 25.322 1 0.00 1.03 1.02 1.05

Siut sagma 0.549 0.302 3.301 1 0.07 1.73  0.96 3.13
Yabani hayvan temasi 0.677 0.288 5.531 1 0.02 1.97 1.12 3.46

*Risk Odds Ratio, GA: Giiven Araligi

TARTISMA

Kene ile bulasan hastaliklar; dikkatimizi ve ilgimizi
cekmeyen, ¢ogumuzda merak uyandirmayan, tani-
da ve ayirict tanida hi¢ akila getirilmeyen ve iize-
rinde durulmayan hastaliklarin basinda gelmektedir.
Ancak 6zellikle son yillarda kene ile bulasan yeni
hastaliklarin tanimlanmasi, agik havada yapilan
dinlenme aktivitelerine yonelim ve kenelerin ende-
mik oldugu bolgelere yapilan geziler yani sira iil-
kemizde 6zellikle Kirim Kongo Kanamali Atesi’nin
2002 yilinda Karadeniz Bolgesinde saptanmasi ve
giderek artan vaka ve buna bagli 6liim sayilari ile
birlikte kene kaynakli hastaliklara karsi ilgimiz ve
bu hastaliklar hakkindaki bilgimiz artmaya basla-
mistir.

Riketsiyozlar genellikle asemptomatik ve/veya
subklinik seyretmesi, belirti ve semptomlarin non-
spesifik olmasi, atesli ve dokiintiilii seyreden pek
cok hastalik ile karistirilabilmesi nedeniyle muhte-
melen tan1 konulamayan veya yanlis tan1 konulan
enfeksiyon hastaliklaridir. Riketsiyozlarin klinik
belirtilerine ve semptomlarina bakilarak taninin ko-
nulmasi oldukg¢a zor oldugundan hem kesin taninin
konulabilmesi hem de ayirici taninin yapilabilmesi
icin laboratuvar testlerine ihtiya¢ vardir. Gliniimiiz-
de gerek rutin laboratuvar tanisinda gerekse seroe-
pidemiyolojik ¢aligmalarda en sik tercih edilen yon-
tem [FA’dir ve referans metot olarak kabul edilmek-
tedir.® Bu testin Kayalik Daglar Benekli Hummasi
tanisinda >1/64 titre i¢in 6zgiilligi %100, duyarli-
l1g1 %84.6 ve >1/32 titre i¢in dzgiilliigii %99.8, du-

yarlilig1 %97.4 olarak belirlenmistir.! IFA testi IgG
ve IgM yapisindaki antikorlar1 saptayabilmekte ve
ticari kiti bulunmaktadir.

Ulkemizde riketsiyozlar konusunda yapilan ¢a-
lismalar genellikle vaka sunumlari 6zelligindedir.'"
17 Buna karsilik, Antalya ili kirsalinda ikamet eden
ve hayvanlarla stirekli temasi olan saglikli kisiler-
de gergeklestirilmis bir seroprevalans ¢alismasinda
IFA ile %]13.7 seropozitiflik saptanmistir.'> Hasta-
l1igin bu bolgede endemik oldugu rapor edilmis ve
‘kirsal’ alanda ikamet etmenin 6nemli bir risk fakto-
rii oldugu gosterilmistir. Bu calismamizda buldugu-
muz seropozitivite degerinin (%11.7) Antalya ilin-
deki calismadan elde edilen sonuca yakin oldugu
goriilmektedir. Cesitli Avrupa tilkeleri ve Amerika
Birlesik Devletleri’nde gergeklestirilen calisma-
larda BAG seropozitivitesinin kirsal alanda yasan-
larda kentsel alanda yasayanlara gore istatistiksel
olarak yiiksek bulundugu rapor edilmektedir.'®-%°
Bu ¢alismamizda ise kirsal alanda ikamet edenlerde
seropozitiflik (%15.0), kentsel alanda ikamet eden-
lerden (%10.6) istatistiksel olarak anlamli olma-
makla birlikte yiizdesel olarak yiiksek bulunmustur
(p=0.157).

Riketsiya seropozitivitesini bazi ¢aligmalar er-
keklerde, bazi galismalarsa kadinlarda daha yiiksek
bulmustur,'%12181921.22 Arastirmamizda seropozitiflik
ile cinsiyet arasinda istatistiksel olarak anlamli bir
fark olmamakla birlikte (p=0.350) yiizdesel olarak
(%12.9) kadinlarda daha fazla oldugu gozlenmistir.
Kadmlarn siit sagma ve hayvanlarin bakimlartyla
dogrudan ilgilenmeleri ve bag-bahge veya tarlada
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erkeklere gore daha aktif ¢alismalarinin seropoziti-
vitenin yliksek ¢ikmasi iizerine etkili faktorler oldu-
gu distiniilmektedir.

Arastirmamizda seropozitif kisilerin yas orta-
lamasimin (46.65 + 18.55) seronegatif kisilerin yas
ortalamasindan (32.95 + 20.20) yiiksek oldugu bu-
lunmustur (p=0.001). Yas ile birlikte ¢evre ve hay-
vanlarla olan temasin artmasi nedeniyle orta ve ileri
yas gruplarindaki kisilerin kene ile temas riskleri de
artmaktadir.'*?*? Ulkemizde yapilan bir ¢alisma-
da seropozitivitenin bimodal dagilim gosterdigi an-
cak yasla birlikte arttig1 tespit edilmistir.'> Bununla
birlikte seropozitivite iiretken yas grubu olan 20-39
yas grubunda en yiiksek olup yas gruplar1 arasinda-
ki fark istatistiksel olarak anlamli bulunmamustir.

Calismamizda; egitim almamis kisilerde sero-
pozitifligin yiiksek oldugu gozlenmistir. Egitimli
olmanin kenelerden korunma ve kenelerle miica-
dele konusunda bilinglenmeyi saglamasi ve ayrica
egitimli kigilerin genellikle tarla, bag-bahg¢e, orman
gibi acik alanda faaliyet gerektirmeyen islerde ¢a-
lisiyor olmalarinin kene ile karsilagsma olasiligini
azalttig1 diistinilmistiir.

Ozellikle tarim ve hayvancilikla ugrasanlar, or-
man is¢ileri ve korucular, ormanlik ve daglik bolge-
lerde ikamet edenler riketsiyozlara karsi risk altinda-
dir. Yapilan calismalarda bu kisilerde semptomatik
hastalik gelismese bile kene tarafindan 1sirilma ola-
silig1 yiiksek oldugundan serumlarinda riketsiyalara
kars1 yiiksek antikor diizeyleri saptanmaktadir.'®+%
Bu ¢alismamizda; tarim ile ugrasanlarda seropozi-
tivite ugrasmayanlara gore istatistiksel olarak an-
lamli diizeyde yiiksek bulunmustur [OR=2.30 (%95
GA=1.38-3.85)]. Ayn1 sekilde hobi olarak 6zellikle
bahge isleri ile ilgilenen kisilerde de seropozitivi-
tenin yiliksek oldugu saptanmigtir [OR=2.63 (%95
GA=1.57-4.38)].

Calismada hayvan beslemenin riketsiyozlar
yoniinden bir risk faktorii oldugu saptanmustir. Siit
sagmak [OR=2.43 (%95 GA=1.41-4.19)] hayvan-
larla ve dolayl sekilde kenelerle temasa neden ol-
dugu i¢in riketsiyozlar yoniinden bir risk faktorii
olarak diistintilmektedir.

Bu ¢alismamizda herhangi bir yabani hayvan
temast olanlarda BAG seropozitifligi 2.01 kat daha
yiiksek bulunmustur (p=0.004). Ozellikle yabani
fare ve sican temasi ile SFG seropozitifligi arasin-
da istatistiksel olarak anlamli bir iliski bulunmustur

(p=0.020). Sonugta kenelerin énemli bir rezervuari
olan vahsi hayvanlar ile evcil hayvanlarin ayni mera
veya otlagi kullaniyor olmasinin, insanlara riketsi-
yozlarin bulasinda dnemli bir risk faktorii oldugunu
diisiinmekteyiz.

Arastirmamiza katilanlar ¢evrelerinde bit, pire,
Sarcoptes scabiei var hominis ve kene varlig1 yo-
niinden degerlendirildiginde BAG seropozitifliginin
vektorlerin ¢evredeki varligi veya yoklugundan et-
kilenmedigi goriilmiistiir. Ayn1 sekilde herhangi bir
vektor ile 1sirilma veya 1sirilmama arasinda da BAG
seropozitifligi yoniinden anlamli bir fark bulunama-
mistir. Kene ile temas 0ykiisii R.rickettsii, R.conorii,
R.sibirica ve R.africae tirleri igin 6zellikle 6nemli-
dir. Ancak diger ¢aligmalar incelendiginde, kene te-
masi bildirenlerin %83.3’tinde BAG seropozitifligi
saptanmis olan bir ¢aligmada, kene ile temasi olan-
larla olmayanlar arasinda istatistiksel olarak anlaml
iliski bulundugu bildirilmistir.! Buna karsilik, kene
1sir1g1 bildiren kisilerde %75.9 ve %33.3 BAG se-
ropozitifligi rapor edilen iki farkli caligmada, kene
temasi ile istatistiksel olarak anlamli bir iliski bu-
lunmadig bildirilmistir.?>2

Logistik regresyon sonu¢ modeline gore;
bolgesel farkliliklar g6z Oniine alindiginda yas
[ROR=1.034 (%95 GA=1.021-1.048)] ve yaba-
ni hayvan temast [ROR=1.969 (%95 GA=1.119-
3.462)] oykiisiiniin BAG seropozitifligi i¢in birer
risk faktorii olduklari sylenebilir. Ulkemizde ile-
ride yapilacak calismalarda 6zellikle yabani hay-
vanlar ile karsilagma ydniinden ¢aligma gruplarinin
degerlendirilmesini 6nermekteyiz.

Sonug olarak; yeterli olmamakla birlikte bugii-
ne kadar yapilan arastirmalar ve vaka bildirimleri
ilkemizde riketsiyozlarin mevcut oldugunu gos-
termektedir. Ancak tilkemizdeki insidans/prevalans
tahminleri i¢in ¢ok sayida seroepidemiyolojik ca-
lismalar yapilmasi gerektigi géz onilindedir. Ayrica
riketsiyozlar yoniinden riskli davranig modelleri
ayrmtil bir sekilde degerlendirilerek arastirmanin
yapildig1 bolge halki basta olmak iizere tiim iilke
halkinin ve 6zellikle saglik personelinin riketsiyoz-
lar hakkinda bilgilendirilmesi ve farkindaliklarinin
artirtlmasi gerektigi kanaatini tagimaktayiz.
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