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Ozet: Toxoplasmosis, zorunlu hiicre i¢i parazit olan
Toxoplasma gondii tarafindan olusturulan bir
hastaliktir.  Enfeksiyon insanlara bir¢ok yolla
bulasmaktadir. Toxoplasma gondii enfeksiyonuna
karst kisilerin direnci farkli olup, fetal ddnemde
duyarlilik  en yiiksektir.  Toxoplasma  gondii,
kozmopolit bir dagilima sahiptir ve yurdumuzun
hemen her yoresinde, her yas ve sosyoekonomik
grupta, kadin ve erkeklerde yaygindir. Bu
calismada, Ocak 2002-Haziran 2009 tarihleri
arasinda Parazitoloji Anabilim Dali’na bagvuran
1652 (%19,6)’si erkek, 6757 (%80,4) ’si kadin olmak
tizere toplam 8409 kisiden alinan kan dérneginde
ELISA ile anti-Toxoplasma gondii IgG ve IgM
antikorlart  arastrilmistir.  Hastalarin 2692 (%
32,0)’inde IgG, 38 (%0,5)’inde IgM ve 197 (%
2,3)’sinde hem IgG hem de IgM seropozitifligi
saptanmustir. Anti-T.gondii IgG pozitifligi saptanan
hastalardan 2277 ’sinde anti-T.gondii IgG avidite
arastirtlmig; 104 (%A4,6)%linde  diisiik, 472 (%
20,7) sinde siipheli simirlarda ve 1701 (%74,7) inde
ise yiiksek avidite belirlenmistir.
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Summary: Toxoplasmosis is a disease caused by
Toxoplasma gondii, an obligate intracellular parasite.
Infection is transmitted to humans in several different
ways. Resistance against T.gondii infection differs
from  person  to  person,  andshows  the
most sensitivity during the fetal period. T.gondii has a
cosmopolitan  distribution, crossing nearly every
region of our country, inevery age and inevery
socioeconomic group, without differentiating between
genders. In our study, anti-Toxoplasma gondii IgG
and IgM antibodies were investigated by ELISA in
blood samples of 1652 (19.6%) males and 6757
(80,4%) females, totally 8409 subjects applied to our
laboratory between January 2002- June 2009. 2692
(32,0%) patients were found to be seropositive for
IgG, 38 (0,5%) for IgM, and 197 (2,3%) for both IgG
and IgM of them. IgG avidity test was also done on
2277 subjects who have been found seropositive for
anti-T.gondii  1gG. The results indicated that 104
patients (4,6%) have low avidity, 472 (20,7%) patients
have equivocal range avidity and 1701 (74,7%)
patients have high avidity.
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Toxoplasmosis, tiim memelilerin ve kuslarin zorun-
lu hiicre igi paraziti olan Toxoplasma gondii’nin
neden oldugu sistemik bir hastalik olup biitiin diin-
yada yaygin olarak goriilmektedir. Bulagsma, 6zel-

*Bu ¢alisma, 1-7 Kasim 2009 tarihleri arasinda Adana’da diizenlenen 16. Ulusal Parazitoloji
Kongresinde poster olarak sunulmustur.
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likle kedi ve kedigillerin ookistli diskilar1 ile konta-
mine yiyecek ve igecegin almmasiyla, pismemis
veya az pismis kistli etlerin yenmesiyle, ¢ig yumur-
ta veya ¢ig siit icilmesi ile oldugu gibi kan trans-
flizyonu, organ transplantasyonu ve transplasental
yolla olabilmektedir (1,2).

Saglikli bireylerde genellikle %85-90 asemptoma-
tik seyreden hastalik, geriye kalanlarda genel ola-
rak lenfadenopati (LAP) ile seyreder. Immuno-
kompramize hastalardaki enfeksiyonlar ise siddetli
komplikasyonlara sebep olabilir ve bu hastalarda
MSS primer olarak tutulan organdir. MSS disinda;
kalp, akciger, goz, tutulumu da dnemli klinik tablo-
lara sebep olur. Gebelik esnasinda 7.gondii ile ma-
ternal enfeksiyon konjenital enfeksiyona sebep
olur. Neonatal periyot veya dogumdan yillarca
sonra ciddi sekellere yol agabilir. Gestasyon peri-
yodu esnasinda ortaya ¢ikan akut enfeksiyon pre-
matiire dogum, spontan abartus veya erken doguma
neden olabilir. Konjenital enfeksiyon, anne hastali-
g1 1. veya 2. trimestride almigsa ozellikle siddetli
olabilir (3). Fetal enfeksiyon riski, plasenta perme-
abilitesinin artmasma bagl olarak gebelik ilerle-
dik¢e artmasina (doguma yakin %90-100) ragmen
klinik tablo erken gebelik donemlerinde alinan
enfeksiyonlarda daha agir olmaktadir (4).

Toxoplasmosis tanisinda etkensel tani, giigligi ve
her zaman basgarili sonug¢ vermemesi nedeniyle
serolojik yontemlerden yararlanilmaktadir. Serolo-
jik tanida daha ¢ok Enzyme-Linked Immunosor-
bent Assay (ELISA), Indirekt Fluoresan Antikor
Testi (IFAT) ve Western Blot (WB) gibi testler
kullanilmaktadir. Ayrica tamida BOS, BAL gibi
gesitli klinik drneklerin incelenmesi, histolojik tani
yontemleri, hayvan inokiilasyonlar1 ve doku kiiltiir-
leri gibi yontemler ile PCR gibi molekiiler yontem-
lerden de yararlanilabilmektedir (3,5).

Bu ¢aligma; ¢esitli kliniklerden gonderilen toxop-
lasmosis 6n tanili hastalardan alinan serum &rnek-
lerinde T.gondii 1gG ve IgM antikor seropozitifligi-
ni ve anti-7T.gondii 1gG antikorlar1 pozitif olarak
saptanan hastalarda T.gondii IgG-avidite degerleri-
ni saptamak amaciyla yapilmistir.

GEREC VE YONTEM

Bu ¢alismada, Erciyes Universitesi Tip Fakiiltesi
Parazitoloji Anabilim Dali Seroloji Laboratuarina
Ocak 2002-Haziran 2009 tarihleri arasinda gesitli
kliniklerden bagvuran 8409 kisiden alinan kan or-
neginde ELISA yontemi ile anti-7.gondii 1gG ve
IgM sinifi antikorlar arastirilmistir. Calismada; 1gG
ve IgM ELISA igin 2005 yilma kadar Meddens
ticari kiti (Meddens Diagnostics, Germany) 2005
yilindan sonra Bio-Rad ticari kiti (BIO-RAD, Fran-
ce), IgG avidite i¢in ise Euroimmune ticari kitleri
(Euroimmune GmbH, Germany) test prosediirleri-
ne uygun olarak calisgilmistir. IgG avidite degeri;
<%40 ise disiik avidite, >%60 ise yiiksek avidite,
%40-%60 ise siipheli sinirlar igerisinde avidite
olarak degerlendirilmistir.

Istatistiksel degerlendirmede, cinsiyete gore IgG ve
IgM degerleri arasindaki farkin belirlenmesinde 2
oran Z testi kullanilmustir.

BULGULAR

Calismada 1652 (%19,6)’si erkek, 6757 (%80,4)’si
kadin toplam 8409 hasta serumunda anti-7.gondii
IgG ve IgM sinifi antikorlar aragtirilmistir. Hastala-
rm 2692 (%32,01)’sinde 1gG, 38 (%0,45)’inde IgM
ve 197 (%2,34)’sinde hem IgG hem de IgM sero-
pozitifligi saptanmistir. Yillara gore elde edilen
IgG ve IgM pozitiflikleri Tablo I’de sunulmustur.

Erkeklerin 460 (%27,8)’inda IgG, 6 (%0,4)’sinda
IgM antikorlar1 pozitif iken 8 (%0,5)’inde hem IgG
hem de IgM antikorlart pozitif bulunmustur. Ka-
dinlarin ise 2232 (%33)’sinde IgG, 32 (%0,5)’sinde
IgM antikorlar1 pozititken 189 (%2,8)’'unda hem
IgG hem de IgM antikorlar1 pozitif bulunmustur.
Cinsiyete gore IgG ve IgM degerleri istatistiksel
olarak karsilagtirildiginda; IgG(-) IgM(-), IgG(+)
IgM(-), IgG(+) IgM(+) olan hastalarda anlamli bir
farkin oldugu (p=<0,001), IgG(-) IgM(+) olanlarda
ise cinsiyete gore bir fark olmadigi (p=0,516) sap-
tanmistir. Cinsiyete gore IgG ve IgM degerleri
Tablo II’de sunulmustur.
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Tablo 1.Y1llara gore IgG ve IgM degerleri

Yaman O, Cetinkaya U, Hamamct B, Yazar S, Sahini

Yillar IgG(-) IgM(-) IgG(+) IgM(-) IgG()IgM(+) IgG(+) IgM(+) Toplam

n % n % n % n % n %
2002 1105 63,6 604 34,8 21 1,2 8 0,5 1738 20,7
2003 1204 62,4 705 36,5 8 0,4 13 0,7 1930 23
2004 748 68,2 313 28,6 2 0,2 33 3 1096 13
2005 658 71,5 237 25,8 3 0,3 22 2,4 920 10,9
2006 616 62,7 339 34,5 3 0,3 25 2,5 983 11,7
2007 545 68,2 232 29 0 0 22 2,8 799 9,5
2008 420 65,5 171 26,7 0 0 50 7,8 641 7,6
2009 186 61,6 91 30,1 1 0,4 24 7,9 302 3,6
Toplam 5482 65,2 2692 32 38 0,5 197 2,3 8409 100
Tablo I1. Cinsiyete gore IgG ve IgM degerleri
ELISA Erkek Kadin

n % n % p
IgG(-) IgM(-) 1178 71,3 4304 63,7 <0.001
IgG(+) IgM(-) 460 27,8 2232 33 <0.001
IgG(-) IgM(+) 6 0,4 32 0,5 0.516
IgG(+) IgM(+) 8 0,5 189 2,8 <0.001
Toplam 1652 19,6 6757 80,4
Tablo I11. 1gG pozitif olgularin IgM pozitifligine gore IgG-avidite sonuglar
IgM (+) IgM (-) Toplam

IgG-avidite n % n % n %
Yiiksek avidite 103 4,5 1598 70,2 1701 74,7
Diisiik avidite 37 1,6 67 2,9 104 4,6
Siipheli avidite 49 2,2 423 18,6 472 20,7
Toplam 189 8,3 2088 91,7 2277 100
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Anti-T.gondii 1gG pozitifligi saptanan hastalarin
2277’sinde IgG avidite degeri arastirilmis ve 104
(%4,57)’tinde diisiik, 472 (%20,73)’sinde siipheli
sinirlarda ve 1701 (%74,70)’inde ise yiiksek avidi-
te belirlenmistir. IgM pozitifligine gore IgG-avidite
sonuglar1 Tablo III’te verilmistir.

Calismaya alman hastalarin 4769 (%56,72) unu
Kadin-Dogum, 1997 (%23,74)’sini Pediatri, 383
(%4,56)tnti Goz Hastaliklart ve 237 (%2,81)’sini
ise Intaniye polikliniginden bagvuran hastalar olus-
turmaktadir. Hastalarm bagvurduklari poliklinige
gore I1gG ve IgM degerleri Tablo IV’te sunulmus-

tur.

Tablo IV. Bagvurulan poliklinige gére IgG ve IgM degerleri

Klinik IgG OIgM (-) IgG (NIgM (1)  IgG OIgM (+)  IgG (HIgM (+) Toplam

n % n % n % n % n %
Kadin Dogum 3024 35,96 1584 18,84 25 0,30 136 1,62 4769 56,72
Pediatri 1581 18,80 397 4,72 12 0,14 7 0,08 1997 23,74
intaniye 111 1,32 93 1,11 0 0 32 0,38 237 2,81
Goz 190 2,26 188 2,24 0 0 5 0,06 383 4,56
Digerleri 576 6,85 430 5,11 1 0,01 17 0,20 1023 12,17
Toplam 5482 65,19 2692 32,02 38 0,45 197 2,34 8409 100
TARTISMA tedir. IgG seropozitifligi, Erzurum’da (12) %24,

Toxoplasmosis’in insan popiilasyonlarindaki pre-
valansi risk faktorlerine maruz kalma ile iligkili
oldugu ve yas, egitim, temizlik, kalabalik, gelenek
ve beslenme aligkanliklart gibi faktorlere bagh
olarak degistigi bilinmektedir. Insanlarin toprakla
sik temas ettigi, etlerin ve sebzelerin ¢ig veya az
pismis olarak tiiketildigi, temel kisisel hijyene dik-
kat edilmedigi ve gidalarin hijyenik olmayan sekil-
de hazirlandig: bolgelerde prevalansin arttigi goriil-
mektedir. Konjenital enfeksiyonlarda ve immiin
sistemi baskilanmis kisilerde onemli komplikas-
yonlara sebep olan 7.gondii’nin tanisinin dogru ve
giivenilir yontemlerle konulmasi énem tagimakta-
dir (6-8).

Gilinliimiizde diinya niifusunun %40’mnn 7.gondii
ile enfekte oldugu tahmin edilmektedir (9). Toxop-
lasmosis’in prevalansi; ABD’de %3-42, Ingilte-
re’de %16-40, Avustralya’da %23, Polonya’da %
26, Belgika’da %53 ve Fransa’da %50-60 olarak
bildirilmektedir (10,11). Tiirkiye’de insanlarda
seropozitiflik bolgelere gore degisiklik gostermek-

Konya’da (13) %44, Isparta’da (14) % 26,9, iz-
mir’de (15) %43, Sivas’ta (16) %67,4, Denizli’de
(17) %43,4 olarak bildirilirken; IgM seropozitifligi
Erzurum’da %0,4, Konya’da %10, Isparta’da %?2,5,
Izmir’de %0,4, Sivas’ta % 6,1, Denizli’de %0,4
olarak bildirilmistir.

Kayseri’de degisik kliniklerden miiracaat eden has-
talar tizerinde daha Once yapilan ¢alismalarda; 1986
yilinda Fazli ve ark. (18) IHA ydntemi ile %17,3,
Kilig ve ark. (19) 1991 yilinda ELISA yontemi ile
%25, Yazar ve ark. (20) 2000 yilinda %36,4 1gG, %
0,8 IgM seropozitifligi saptarlarken ayni y1l Yazar
ve ark. (21) gebeler iizerinde yaptiklar1 baska bir
calismada %39,3 IgG, %2 IgM seropozitifligi sap-
tanmigtir.

Bu ¢alismada son 7,5 yillik periyotta toxoplasmosis
on tanisi ile miiracaat eden 8409 hastanin 2692 (%
32,01)inde IgG, 38 (%0,45)’inde IgM ve 197 (%
2,34)’sinde hem IgG hem de IgM seropozitifligi
saptanmigtir.

122 Saghk Bilimleri Dergisi (Journal of Health Sciences) 19(2) 119-124, 2010



Ulkemizde yapilan degisik calismalarda kadmlarda
seropozitifligin erkeklere oranla daha yiiksek oldu-
gu bildirilmistir (20,22). Bu ¢aligmada da IgG sero-
pozitifligi kadinlarda daha yiiksek oldugu, yapilan
istatistiksel degerlendirmeye goére de anlamli bir
fark oldugu (p=<0,001) saptanmistir. Bu durumun,
kadmlarin ¢esitli gida maddelerinin temizlenmesi
ve hazirlanmasi ile daha fazla ugrasmalarindan
kaynaklanabilecegi diistiniilmiistiir.

Taysi ve ark. (23), 47’si IgG ve IgM pozitif, 19’u
IgM negatif IgG pozitif olan toplam 66 gebe seru-
munda yaptiklar1 bir ¢aligmada: ilk gruptan 21 (%
44,7)’inin disik, 10 (%21,3)’unun siipheli avidite;
ikinci grupta ise 4 (%21,1)Uniin disik 7 (%
36,8)’sinin ise siipheli aviditeye sahip oldugunu
bildirmislerdir. Yazar ve ark. (24), anti-T.gondii
IgG antikorlar1 pozitif olan 695 gebeden 492(%
70,8)’sinde yiiksek avidite, 33 (%4,7)’linde diistik
avidite, 170 (%24,5)’ini ise silipheli sinirlarda avi-
dite belirlemislerdir. Yiiksek avidite belirledikleri
hastalarin 9’u IgM pozitif, 483’1 IgM negatif; dii-
stik avidite belirledikleri hastalarin 8’1 IgM pozitif,
25’1 IgM negatif; siipheli sinir avidite belirledikleri
hastalarin ise 2’si IgM pozitif, 168’1 IgM negatif
olarak kaydetmislerdir. Bu ¢alismada IgG pozitif
2277 hastanin 104 (%4,57)lnde disik, 472 (%
20,73)’sinde siipheli sinirlarda ve 1701 (%
74,7)’inde ise yiiksek avidite degerleri belirlenmig-
tir.

Sonug olarak; Toxoplasmosis’in genellikle asemp-
tomatik seyirli olusu zaman zaman dikkatlerden
kagmasima sebep olmaktadir. Ulkemizde goz ardi
edilemeyecek kadar yiiksek prevalansa sahip olan
bu enfeksiyona karsi daha dikkatli olunmasi, halkin
ozellikle de gebelerin bu parazitten korunmalar
igin gerekli egitim programlar1 ve ¢aligmalarinin
yapilmasi gerekmektedir.
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