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Abstract

Purpose: In the last 12 years, 33 patients have been
diagnosed as skin leishmaniasis by histopathologically in
Erzurum and most of them have been observed especially
in recent years. We have decided to investigate the reasons
for this increase in incidence since it has not been
encountered in our region before. We aimed to investigate
the environmental conditions and epidemiological
characteristics of Leishmanisis based on these 33 cases that
were diagnosed histopathologically but not diagnosed
clinically and microbiologically.

Materials and Methods: Pathology reports of skin
biopsies evaluated and processed in two different centers
in Erzurum in the last 12 years were examined and the
results were listed and statistics were made.

Results: Many of the patients had come from regions that
were not suitable for the Phlebotomus disease carrier. The
mean age was higher than the other series. For these
reasons, it was thought that travel to endemic regions
might be effective.

Conclusion: Changes in Leishmania species (such as L.
major) in our country in recent years bring about changes
in clinical and microbiological findings. For these reasons,
especially in recent years, the number of biopsies
increasing which sent to pathology departments due to
nondiagnosed clinically and microbiologically. Therefore,
the clinical findings should be well known to pathologists.
We think that this issue should be handled with both
histopathological and epidemiological features and should
be examined in detail in case of a serious epidemic.
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Amag: Erzurum’da son 12 yilda 33 hastada histopatolojik
olarak kutan6z leishmaniasis tanist konulmus olup 6zellikle
bunlardan buyiik bir ¢cogunlugu son yillarda gézlenmistir.
Bolgemizde daha 6nce leishmaniasis vakalarina ¢ok fazla
rastlanllmadigindan  gériilme  sikligindaki  bu  artigin
nedenlerini aragtirmaya karar verdik. Ozellikle klinik ve
mikrobiyolojik olarak tani konulamayip histopatolojik
olarak tant konulan bu 33 vaka tlzerinden yola ¢ikarak
leishmaniasisi cevre sartlari ve epidemiyolojik 6zellikleriyle
birlikte incelemeyi amagladik.

Gereg ve Yontem: Erzurum’da iki farkli merkezde son 12
yilda isleme alinarak degerlendirilen deri biyopsilerine ait
patoloji rapotlari incelendi ve bulgular listelenerek
istatistiksel inceleme yapildi.

Bulgular: Hastalardan  bircogu, hastalik  tastyicist
Phlebotumuslarin ~ yasamalarina  elverisli ~ olmayan
bolgelerden gelmisti. Yas ortalamalart diger serilerden
yiksekti. Bu nedenle endemik bélgelere  yapilan
seyahatlerin etkili olabilecegi dustnildi.

Sonug: Ulkemizde son yillarda leishmania tiitlerinde
degisiklikler (leishmania major gibi) gbzlenmesi, klinik ve
mikrobiyolojik bulgulardaki degisimi de beraberinde
getirmektedit. Bu nedenletle 6zellikle son yillarda klinik ve
mikrobiyolojik  olarak  tant  konulamayip  patoloji
bolimlerine  gonderilen  biyopsi  sayisinda  artis
gorilmektedir. Bu sebepten dolayr klinik bulgularin da
patologlarca iyi bilinmesi gerekmektedir. Biz de bu
konunun hem histopatolojik hem de epidemiyolojik
6zellikleri ile ele alinmas, ciddi bir salgin ihtimaline kargt
daha detayli incelenmesi gerektigini diisinmekteyiz.
Anahtar kelimeler: Leishmania, Erzurum, histopatoloji
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Leishmanisis dinyanin bircok bélgesinde 6nemli halk
sagligt problemidir. Kutanéz leishmanisis, Orta
Doguda daha sik gorilmektedir!. Leishmaniasis,
Phlebotomus adli, 500 civarinda tyesi bulunan bir
vektér grubunun bazi  Uyeleri (30 civarinda)
tarafindan tasmnan bir zoonozdur?>*. Etken parazit
bazi leishmania tiirleri olup insanda 3 ayr1 tip hastaliga
neden olur. Biz bunlardan kutanéz leishmaniasis
tzerinde durmaya calistik.

Kutanéz  leishmaniasis,  Turkiye’nin  6zellikle
gineydogusundaki bazi illerde, Gzellikle Sanlwurfa,
Osmaniye, Adana, Hatay>¢ basta olmak tzere Aydin,
Afyon, Mugla, Kahramanmaras ve Mersin’de
endemik olarak bulunmakla birlikte iilkenin pek ¢ok
yerinde seyrek de olsa gorilebilmektedir!:>7 . Yapilan
bir calismada visseral leishmaniasis’ in sehrimize
yakin olarak Igdir ve Kars illerinde gorilebildigi
belirtilmektedir8.  Hastalik  etkeni ~ Giineydogu
Anadolu Bolgesinde Leishmania Tropica, Dogu
Anadolu Bolgesinde ise Leishmania Tropica® ve
Leishmania Infantum olarak bilinir!?. Son yillarda
Suriye ve Afganistan’dan bolgemize gerceklesen
yogun go¢ dalgalart nedeniyle vakalarin arttig
gozlenmekte, hatta etken Leishmania titlerinin
degismekte oldugu bildirilmektedit?.

Leishmaniasis hastaligint tanimanin bir yolu da

histopatolojik  incelemedir. Ozellikle klinik ve
mikrobiyolojik  yontemlerle tani  konulamayan
durumlarda  histopatolojik  incelemenin  6nemi
buytktir. Bu yontemde Hematoksilen FEozin,

Giemsa ve PAS ile boyali preparatlar hazirlanarak
incelenir. Histopatolojik olarak deride histiositler,
lenfositler, ve plazma hicrelerinden  olusan
inflamasyon bulunur. Dermiste yerlesen parazitler
histopatolojik incelemede hastalarin sadece %40-53’
inde gorilebilmektedir. Makrofajlar icinde ve disinda
amastigotlar gérilir. Zamanla epiteloid hiicreler ve
dev  hicreler  artarken  amastigotlar  azalir.
Kroniklesince granilomatéz dermatit goralur!!.
Kutanéz leishmaniasis; fronkil gibi bakteriyel deri
enfeksiyonlartyla da sik karisir. Ayirict tanida enfekte
boécek 1sir1gl, diskoid lupus eritomatosus, lupus
vulgaris, deri maligniteleri ve derin mantar
enfeksiyonlart sayiabilir 5. Tedavi edilmediginde
deride skar ve deformasyon birakarak iyilesebilir!2.

Leishmaniasis kesin tanist PCR analizi, Montenegro
intradermal reaksiyonu, indirekt immiinfloreasan
seroloji ve histopatolojik olarak etkenin gosterilmesi
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ile konulabilir'3. Histopatolojik  kesin ise
lezyonun erken asamalarinda dermisteki infiltratlarda
bulunan  makrofajlar  icerisindeki ~ amastigot
formlarinin  gosterilmesi  ile  konulur.  Ayrica
histopatolojik  6rneklemede lezyonda az sayida
lenfosit ve plazma hiicresi de gorilebilir. Lezyon
iletledik¢e lenfositler ve plazma htcreleri daha
belirgin hale gelmektedir ve epidermis yiizeyinde
hiperkeratoz ve tlserasyon belirginlesir'*.  Bu
hastaligin seyrek gorildigi bolgelerde tant koymak
zor olabilir!!. Erzurum’da son yillarda Leishmaniasis
tanusinda  artts gbzlendiginden dolayt bu konuyu
arastirmaya karar verdik. Gergekten Erzurum’da
leishmaniasis hastaligt artmakta mudir? Artiyorsa
sebebi nedir? Bu sorularin cevabint arastirmaya
calistik.

tani

GEREC VE YONTEM

Calismamiz Erzurum Boélge Egitim ve Aragtirma
Hastanesi (Erzurum BEAH) Patoloji Bolimu ile
Atatiirk Universitesi Tip Fakiiltesi (AUTF) Patoloji
Bolimi’nde incelenip son 12 yilda isleme alinarak
kutan6z leishmaniasis olarak tanilanan 33 adet deri
biyopsileri tizerinde yapilmustir.

Bélumlerimize  klinik
distnilen ancak klinik ve mikrobiyolojik yéntemlerle
kesin tant konulamayan, ayirict tandart  ekarte
edilemeyen  (Diskoid  Lupus  Eritomatozus,
Sarkoidoz, Lupu Vulgaris gibi) leishmaniasis 6n tanist
ile 40 adet biyopsi materyali génderilmistir. Bu 40
vakadan 7 tanesi H&E ve Giemsa ile yapilan
incelemelerde  amastigot  varligi  net  olarak
goriilemedigi ve ayirict tanilar ekarte edilemedigi icin
calismaya dahil edilmemistir. Istk mikroskobu altinda
H&E ve histokimyasal olarak calisilan Giemsa boyasi
ile amastigotlarin varhiginin teyit edildigi 33 vaka
calismamiza dahil olmustur.

tarafindan  leishmaniasis

Her olguya ait parafin bloklar, Hematoksilen-Eozin
(H&E) ve histokimyasal ¢alisma preparatlart yant sira

patoloji  tani  raporlart, patoloji arsivlerinden
gtkarilarak tim olgular iki patoloji uzmani tarafindan
yeniden  degerlendirilmistir  ve  tekrar 11k

mikroskobunda amastigotlarin varligt gésterilmistir.

Ayrica  hastalarin  klinik  bulgulart  hastanelerin
otomasyon sistemi incelenerek elde edilmis olup elde
edilen bulgular listelenerek istatistiksel —analiz
yapimustir. Konuyla ilgili olarak, Erzurum BEAH
Etik Kurulundan 02/ 07/ 2018 tarihinde 143 sayili
etik kurul izin belgesi alinmistir.
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Istatistiksel analiz

Verilerin normal dagilima uyup uymadigt D’Agostino
Pearson testi ile degerlendirildi. Normal dagilim
gosteren ikili veri gruplart bagimsiz t testi kullanilarak
kargilastirildi. Siralt degiskenlerin karsilastirilmasinda
ki kare testi kullanildi. Iki uclu p degerleri <0.05
olduguna test anlamlt kabul edildi. Istatistiksel
analizler Medcalc programi (Medcalc ver 16. Ostend,
Belgika) ile yapildi.

Erzurum’da histopatolojik tanili kutan6z leishmania hastalar

BULGULAR

2006-2018 yillart arasinda Erzurm BEAH’ da deri
biyopsilerinden 18 tanesinde, AUTF de 15 tanesinde
(toplam 33 hasta) leishmaniasis ile uyumlu bulgular
gorilmustir. Biyopsi camlart 151tk mikroskobu altinda
incelenip mikroskopik olarak amastigotlarinin varligt
gosterilmistir (Sekil 1 ve 2).

Sekil-1. Amastigotlar (H&E, immersiyon X 1000)

Sekil-2: Giemza ile Amastigotlar (immersiyon X1000)

Tablo 1. Hastalarin sosyodemografik verileri ve lezyon lokalizasyonlari

Degisken N (%) (n=33)
Cinsiyet (n/%) 12/%36,4
21/%63,6

Yas

Ortalama®SS(yil) 40120
Cografik Dagilim (n/%)
Kuzey 4/%12,1
Giiney 15/%45,5
Dogu 7/%21,2
Bat 1/%3
Yabanci Ulke Vatandast (Afganistan, Suriye) 6/%18,2
Lokalizasyon (n/%)
Yiiz 22/%67
Govde 3/%9
Ust ekstremite 5/%15
Alt ekstremite 3/%9

Hastalardan 12 tanesi kadin (%36), 21 tanesi erkekti
(%64). Hastalarin  yaglart 8 ila 91 arasinda
degismekteydi ve yas ortalamalart 40+20 idi.
Kuzeyden gelen 4 hastanin yas ortalamast 54,
gineyden gelen 15 hastada 40,6, dogudan gelen 7
hastada 37, Ttrkiye’nin batisindan gelen 1 hastada 28,
Afganistan ve Suriyeli 6 hastada ise yag ortalamas1 28
hesapland: (Tablo 1).

Lezyon, hastalarin 3’ tnde (%9) alt ekstremite, 5
tanesinde (%15) ust ekstremite, 3’ inde (%09) gévde,
22 tanesinde (%67) yiizde lokalizeydi. Alt ekstremite
yerlesimi bulunan 4 hastanin yag ortalamast 45, tst
ekstremite yerlesimli 5 hastada 35, ytz yerlesimli 22
hastada 38, gévde yerlesimli 2 hastada ise ortalama
yas 62 bulundu (Tablo 1).
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Erzurum schir ~ merkezinden = hic  hasta
bulunmamaktaydi. Bir hasta Ttrkiye’nin batisindand1
(%3), Erzurum’ a gére 8 tanesi dogu (%24,2), 15
tanesi giiney (%45,5), 3 tanesi kuzey (%9) il veya
ilcelerden gelmisti. 4’ G Afganistanlt ve 2° si Suriyeli
olmak tzere 6 hasta gé¢mendi (%18) (Tablo 1).

Cukurova Medical Journal

Hastalarin yerlesim yerleri (memleket) ile cinsiyetleri
arasinda bir iliski kurulamadi (p= 0.21). Lezyonlarin
yerlesim yerleriyle cinsiyet arasinda bir iliski
kurulamad: (p=0.27). Hastalarin cinsiyetleriyle yaslar
arasinda iligki kurulamad: (p=0.9) (Tablo 2).

Tablo 2. Hastalarin cinsiyet ve lezyon lokalizasyonu, yerlesim yeri, yaglar1 arasindaki iligkisi

Cinsiyet (n/%)
Kadin (12/%36,4) Erkek (21/%63,6) P degeri

Lezyon lokalizasyonu (n/%)
Yiiz 8 (%25) 14 (%42) p=0.27
Govde 1 (%3) 2 (%06)
Ust Ekstremite 2 (%0) 3 (%9)
Alt Ekstremite 1 (%3) 2 (%06)
Cografik Dagihm (n/%)
Kuzey 1 (%3) 3 (%9) p=0.21
Giiney 5 (%!15) 10 (%031)
Dogu 3 (%9) 4 (%12)
Bati 1 (%3) 0 (%0)
Yabanct Ulke Vatandast 2 (%06) 4 (%12)
Yas (ortalama®SS) 42420 38120 p=0.9
SS: Standart Sapma

TARTISMA

Erzurum leishmania tastyicist Phlebotomus ailesi i¢in
uygun olmayan iklim sartlarina sahiptir. Hastalik
vektori olan Phlebotomuslarin farkls tirleri, Tirkiye’
de bulunmaktadir. Nitekim konuyla ilgili ¢aligan
arastirmactlar Erzurum sokak képekleri'® ve hayvan
barinaginda bakilan koépekler!'¢ tzerinde yaptiklari
arastirmalarda leishmaniasis hastaligini
bulamamuglardir.  Erzurum  saghk — mudatlaga
verilerine gére 2002 ve 6ncesi kayitlarda bu hastalik
insanlarda gosterilememistir!’. Leishmaniasis ile ilgili
endemik olmayan bir bdlge olan Erzurum ilinde de
bu konuyla ilgili calismalar yapilmstir fakat bu
calismalarda vaka sayilari, yas, cinsiyet ve lezyonlarin
yerlesim yerleri gibi bazt Ozellikleri tzerinde
durulurken cevre sartlart ve epidemiyolojik duruma
dikkat  ¢ekilmemistir. Bu  nedenle  konuyu
arastirlmayan bu Ozellikleri ile de ele almaya karar
verdik.

Cesinaro ve arkadaglarinin 35 hastadan olusan
Modena’ da yapmis olduklari calismada hastalarin 28’
i erkek, 77 si kadindir!8. Hatay’ daki calismada kadin
ve erkek oranlart sirastyla %50,9 ve %49,1 olarak
bulunmustur®. Antalya’ daki ¢alismada 26 hastadan
19’ u erkek, 8 u kadin'®, Sanlurfa’daki calismada 54
hastadan 32’ si erkek, 22 si kadindi?®”. Diyarbakir’daki
calismada ise bu ¢alismalardan farkli olarak hastalatin
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417 1 (%73,2) kadin, 15 (%26,8) erkek olarak
bildirilmistir>. Literatiirdeki ¢alismalarin  ¢ogunda
leishmaniasisin erkeklerde daha fazla goraldiga
bildirilmistir. Bizim calismamizda da literatiirdeki
calismalar ile uyumlu olarak hastalarin 12 tanesi kadin
(%030), 21 tanesi erkekti (%64).

Siraz’ da yapilan calismada hastalar 3 ila 72 yaslar

arasinda olup yas ortalamalart 34,7 olarak
hesaplanirken, Tran’in farkli bir bélgesinde yapilan
arastirmada ise yas ortalamast 23 2! olarak
bildirilmistir?2.  Yas  ortalamalart  Antalya’daki

calismada 19 + 8,75, Sanlurfa’daki ¢alismada 17+12,
Kahramanmarag’taki ¢alismada ise 20 15.43 olarak
hesaplanmgtir 202223 1998~ 2014  yillarinda
Turkiye’de pediatrik yas grubunda 8786 hasta
bildirilmesine?!  ragmen c¢alismamizda az sayida
pediatrik yas grubundan hasta bulunmustur ve
hastalarimiz 8 ila 90 vyaslart arasinda olup, yas

ortalamast 42  olarak  hesaplanmistir.  Yas
ortalamasinin serimizde yiksek olmasini, patolojik
tanin  klinik  taniya  gére  ge¢  konmasina
baglayabilitiz.

Afghan ve arkadaslarinin yapmis olduklari calismada
lezyonlarin %63’ Gninin yiz bélgesinde, %025,9’
unun alt ve tst ekstremitelerde?4, Taif” te yapilan farkli
bir ¢alismada ise lezyonlarin 27 hastadan 13’ tinde yiiz
bolgesinde, 97 unda Ust ekstremitede, 5’inde alt
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ckstremitede  goriildigi  bildirilmistir?.  Ttalya
Modeno’ daki calismada lezyonlarin hastalardan 17’
sinde bag bolgesinde, 12’ sinde Ust ekstremitede, 4’
tnde alt ekstremitede ve 2’ sinde gévdede yer aldigt
belirtilmistir'®. 27 hasta gruplu Antalya’ daki
calismada lezyonlarin 18’ inin yiiz ve bas bolgesi, 4’
intlin Ust ekstremite, 3"iniin alt ekstremite ve 2’ sinin
g6vdede lokalize oldugu séylenmistir?®. 117 Suriyeli
gocmenlerden olusan bagka bir ¢alismada ise
vakalarin =~ %43,  inin  yiz, %42,7  sinin
ekstremitelerde  yerlestigi  bildirilmist 2027,
Calismamizda da literatiirdeki bu calismalar ile benzer
sonuglar bulunmus olup lezyonlar hastalarin 3’ inde
(%09) alt ekstremitede, 5’ inde (%15) st ekstremitede,
3 dnde (%9) govdede, 22’ sinde (%67) ylzde
gorilmustir.

Calismamizda hastalardan 21 tanesi Erzurum’un
giney ilceleri (Hius ve civarr) ve glineydeki
vilayetlerden (Mus, Hatay gibi), 6 tanesi daha 6nceleri
de hastalik odaklart bulunan sehrin dogu tarafindan
(Kars, Igdir ve Erzurum’ un dogu ilgeleri), 1 tanesi de
leishmaniasisin nispeten sik gorildigi Menemen
ilcesinden gelmistir?®. Ayrica Erzurum’un kuzeyinde
bulunan ve son yapilan Dbarajlardan  sonra
Phlebotomus  vektotlerinin - yasamasina  elverisli
olabilecegi disuniilen Kelkit ve Yusufeli ilgelerinden
3 hastamiz bulunmaktadir. Bu durum, yeni odaklarin
ortaya cikabilecegi diistincesine uygun dusmektedir 3.
Hastalarimizdan ikisi Suriye” den, dérdit Afganistan’
dan olmak tzere altist gé¢mendi. Her ne kadar
sehrimize Suriye’den gelen géecmen sayisi az ise de
Erzurum Afganistan gé¢menlerinin yolu tzerinde yer
almaktadir ve bu kisilerin hastaligi beraberlerinde
getirdikleri  distnilmektedir. Nitekim — geldikleri
Suriye, Afganistan ve Iran, hastaligin gériilebildigi
bélgelerdendir®?’. Ttrkiye’de 2013 yilinda 2268 yerli
ve 2000’den fazla Suriyeli miltecide kutanoz
leishmaniasis goralmistir®. Son yillarda Tirkiye’de
leishmaniasis  gorilme sikligt  gogler nedeniyle
artmaktadir®, Ozellikle Pakistan’ da?* ve Tiirkiye’
de?*?7 hastaligin artisinda Afganistan gé¢menlerinin
roli Uzerinde durulmugtur. Diyarbakir’da 2013
yilinda incelenen 24 wvakadan 8 i Suriyeli
cocuklardan®, Kahramanmaras’ta incelenen 61
hastadan %544 Suriyeli milteci kampinda
yasayanlardan ibaretti®. Son verilere gére baz
senelerde Turkiye’deki yillik vaka sayisin 5.000’e
yaklastign bildirilmektedir®. Saglk Bakanh§ son
verilerine gore Tirkiye’ de hastalik en fazla (vakalarin
% 98’ i) gb¢lerin sik gorildigi Sanlurfa, Osmaniye,
Adana, Hatay, Mersin ve Kahramanmaras illerinde
gorilmektedir! 030,

Erzurum’da histopatolojik tanilt kutanéz leishmania hastalar
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Aydin’da, hastaligin daha 6nce bulunmadigt bir
bélgede yagayan ve seyahat etmeyen 23 kiside hastalik
bulunmustur. Benzer durum Tokat Resadiye ve
Antalya Alanya’ da da s6z konusudur!®. Sanlurfa’da
yapilan ¢alismada ise daha O6nce bu bolgede
gorilmeyen leishmania major tipinin gbrilmeye
baglandig: bildirilmistir®. G6¢ olaylari yani sira iklim
degismeleri nedeniyle de hastaligin daha 6nce
gortilmedigi  bolgelerde  gorildiginig  ve farkh
leishmania  tirlerinin =~ gérilmeye  baglandigini
diisiinmekteyiz. Diinya Saglik Orgiitince de (WHO)
leishmaniasisin yayilmast nedenleri arasinda sayilan
savag, go¢, carpitk kentlesme, ormanlarin yok
edilmesi, yeni baraj ve sulama sistemleri gibi etkenler
g6z 6ntinde bulundurulmaktadir. Biz de bu konunun
tzerinde durulmast ve bu konuda daha genis hasta
gruplu ¢aligmalar yapilmasi gerektigi diistincesindeyiz.

Calismamuzin vaka sayisi azlig1 ve parazit yuki bilgisi
eksikligi gibi bazt kisithliklart da bulunmaktadir.
Parazit yiki degerlendirmesi, bu degerlendirmenin
histopatolojik olarak yapilmadigt ve mikrobiyolojik
verilere ulastlamadigt icin
eklenememistit.

calismamiza

Erzurum’da bulunan 2 patoloji merkezinde son 12
yilda 33 hastaya histopatolojik olarak kutandz
leishmaniasis tanist konulmustur. Bu hastalardan yola
cikarak yapilan arastirmada sehir merkezi ve batt
tarafinda hastalik tagtyict vektoriin yasayamayacagi
iklim yapisina sahip oldugundan bu bdlgelerde
yasayanlarda leishmaniasisin bulunmadigt goérilda.
Giney, dogu ve kuzeyden gelen hastalarin
bulunduklart bolgelerde leishmaniasis gorilebildigi,
hastalanmalarinin - nedeninin  buralardaki hastalik
odaklart veya epidemik bélgelere yaptiklari seyahatler
olabilecegi dugtnildi. Bu ¢aligmamizda Erzurum
schrinin  giiney, dogu kuzey  ilgelerinin
leishmaniasis yontnden parazitolojik ve
epidemiyolojik olarak detayll incelenmesinin ve
tarama testleri uygulanmasinin faydali olabilecegi

ve

sonucuna varilds.
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