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Trisinellozis insanlarda kistlerin bulundugu ¢ig etin yenmesi ile bulasan bir hastaliktir.
Diinyada en sik goriilen besinle bulasan 24 paraziter hastaliklarin igersinde ilk siray1 alir(1,2).
Hastalik zaman zaman gelismis lilkelerde bile epidemiler seklinde goriiliir. Trisinellozis bir
nematod olup insanlara etgil ve otgul hayvanlardan oral olarak bulasir. Evcil ve yabani
hayvanlardan en ¢ok domuz etinden bulasir. Av hayvanlarinin etinden bulasin az olmasina
ragmen evcil ve yabani domuz etlerinin illegal yollarla kullanilmasi iilkemizde bu hastaligin

epidemisinin yasanmasina yol agmustir (3).

Tarihce

ik defa 1821 yilinda James Paget tarafindan otopside kaslarda Trichinella spiralis
saptanmistir. Richard Owen 1835 de ilk kez hastalig1 tarif etmistir . Disisinin kivrik kuyrugu
ile 1895 de Rallet tarafindan Trichinella spiralis olarak adlandirilan parazit insanlara
bulastiktan sonra barsakta agilip larvalarinin ¢izgili kaslara yerlesmesi ile ¢izgili kas
harabiyetine bagli bir klinik tablo yapan hastaliktir (5-7). Amerika, Kanada ve Avrupada
zaman zaman epidemiler yasanmakta olup 6zellikle Romanya ve Bulgaristanda son yillarda
yaygin goriilmeye baglanmistir(6,7). Trichinella nativa soguk iklimlerde, 7. Pseudospiralis ve
T. brivoti yaygin bir cografik alanda goriiliir. Italya, Ispanya, Rusya, Litvanya, Slovakya,
Hollanda ve Finlandiyada evcil domuz iiretim ve tiikketimine bagl gida ile bulasan epidemiler

olmustur (2,7)
Epidemiyoloji

Degisen diinyada gida kaynaklarinin tilkenmesine bagli olarak yabani ve evcil hayvanlardan
bulasan zoonotik hastaliklarin ¢ok goriildiigii bir donem yasanmaktadir (2,8). Parazitin
kaynagi armadillo, yabani domuz, kedi kdpek, fare, yarasa ve mors baliklar olabilir.

Arjantin, Macaristan, Cin, Meksika ve Yunanistan da zaman zaman epidemiler goriilmektedir.
Daha ziyade bulasin hazir gida tiikketimi veya geleneksel iyi pisirilmemis etler aracilig ile
oldugu ve insanlarda toplu besin zehirlenmesi gibi goriildiigii belirtilmektedir (1,2,7). Insan
trisinellozisi 2010-2013 tarihlerinde game meat tiiketiminde %54 ile Amerikadan evcil domuz

kaynakli olarak besin zehirlenmeleri epidemileri bildirilmistir (2,8,9). Alaska bolgesinde iyi



pisirilmeden yenen mors baliklari ile 2016 mayis ayinda bir epidemi yasanmis ve genis bir
alanda izlenmistir(10,11). Arjantin ve Romanyada yabani domuzlarda 7.spiralisin uzun siireli
kaldig1 ve daha sonra evcil domuzlara bulagarak insanlara gegtigi saptanmistir (8,10,11).
Avrupa'da dort onemli Trichinella tiirii egemenligi vardir. Vahsi dogada bulunan hayvanlarda
en fazla T. britovi olup, Iskandinavya iilkelerinden Giiney-Dogu Avrupa iilkelerinde
goriilmektedir. Soguk iklim bolgelerinde 6zellikle kuzey Avrupa kiyilarinda Trichinella
native daha sik goriiliir Aslinda yabani hayvanlarda daha fazla goriilen T.pseudospiralis ve T.
britovi Italya, Ispanya, Rusya, Litvanya, Slovakya, Hollanda ve Finlandiya'da goriiliir.
Ulkemizdeki salginda 7. spiralis ve T. brivoti goriilmiistiir (3). Gida ile bulasan paraziter
hastaliklarda diinyada en sik goriilen trisekllozisin dokuz tiirii ve li¢ genotipi vardir (7,8)
Triginella 15 den fazla hayvanda (domuz, kopek, inek, tilki,ay1, at, mors balig1, yarasa fare

gibi) bulunur ve diinyada her y1l 10 milyondan fazla insan1 etkilemektedir (9,10).

Patogenez ve patoloji

Insanlara yabani ve vahsi hayvanlarm iyi pismemis veya ¢ig etleri ile oral bulasan kistler
barsakta agilarak olgun forma doniisiir. Olgun forma gegis 1-7 giin olup disi fertilize olduktan
sonra erkek Oliir ve disi bolca larva ¢ikarmaya baslar. Erigkin triselloz domuz, fare ve insan
barsaginda yasar. Disiden ¢ikan larvalar 100 mikron biiyiikliigiindeki iken hizla biiyiiyp
enkiste sekilde lenf ve kan yolu ile 6zellikle ¢izgili kas hiicrelerine yerlesir 1-3 ay icersinde
orada Once inflamatuvar sonra kalsifiye sekle doniisiir. Erigkin disi barsakta 16 hafta, larvalar
dolasima karisarak yerlestigi ¢izgili kaslarda 6 ay kalarak orada inflamatuvar yanit ve nekroz
yaparak sonunda kalsifiye olup oliirler. Bazen larvalar kaslarda 10-30 y1l kalabilir. Kapsiilsiiz
kistler en fazla diafragma, interkostal, deltoid, biceps ve gastroknemius kaslar1 tutar. Kistlerin
kaslarda biiyiiyerek siddetli agrilara ve fonksiyon bozukluguna neden olmasi hastalarin

siddetli kramp ve agr1 cekmesine neden olur.
Parazitin yasantisi su sekilde sematize edilebilir.
insanlar tarafindan ¢ig veya az pismis yiyeceklerle kistin alinmasi
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Larvalarin dolagima karisarak ¢izgili kaslara yayilmasi.

i1k dénemde akut gastroenterit ve sistemik sikayetler yaparken, ¢izgili kaslara yerlesince

hastalarda agr1 ve sistemik yakinmalar yapar.

Klinik belirti ve bulgular

Enfekte gidalarin alinmasindan sonra alinan kistler barsakta agilarak 2-30 saat igersinde,
bulanti, kusma, ishal, karin agrisi, géz ¢evresi ve yiizde 6demler seklinde yakinmalara neden
olur. Hastanin dykiisiinde ¢ig veya iyi pismemis et ve et iirlinleri yeme Oykiisii vardir. Besin
zehirlenmesi tablosunda goriilen erken formda 5-7 giin i¢inde larvalar erigkin hale gelerek
tekrar insan barsaginda yeni larvalar olusturmaya baslar. ikinci dénem larvalarin gocii ve
kaslarda kapsiilsiiz formudur. Ortalama 7-10 giin siiren bu donem bazen 4-16 haftay1
bulabilir. Bu donemde hastanin tekrarlayan atesi, periorbital ve ylizde 6demi, kaslarda
giicsiizliig tipiktir. Bas agris1, myalji, dokiintiilii veya dokiintiisiiz kasint1 ve kanda eozinofili
besin zehirlenmesinde akla trisinellozisi getirmelidir. Parazit sayis1 fazla oldugu zaman
ensefalit veya myokardit goriiliirken bazen hastalarda toksemiye bagl oliimler goriilebilir.
Ucgiincii dénem 1-8 ayda kaslarda olusan kistler, dokuda (8zellikle ¢izgili kaslarda)
dejenerasyona ve sonra kalsifiye olarak devamli bir harabiyete yol agar. Klinik, hafif
enfeksiyonlarun, 2-3 haftada kendini sinirladig: sekilde goriilebilir. Parazitin fazla oldugu
durumlarda sistemik yakinmalar 2-3 ay siirebilir. Larvalar degisik bolgelere yerleserek
epilepsi, myokardit, basagrisi gibi tablolara neden olabilir. Parazitin bazi antijenleri
immunolojik olarak degisik sitokinlerin salnmasina neden olur. Ornegin T.spiralis tiimor ve

kanser hiicrelerinin apoptozuna yol agan immun sistemi aktive edebilir (12)
Tam ve tedavi

Triginellozisde tani, ayni anda ayni yiyecegi yiyen insanlarda goriilen gide zehirlenmesi
tablosunun olmasi ile dikkati ¢eker. Hastaligin klinigi ve yedigi yiyecekler sorgulanmalidir.
Tanida ELISA ve PCR kullanilir. Parazite kars1 olusan IgM antikorlar ilk giinlerde daha

sonra IgG pozitifligi ile birlikte konulur. Trisinellozisin kesin tanisi kas biyopsisinde kistlerin



gosterilmesi ile konulur. Siiphelenilen durumda tiiketilen etler ve hastalarin kaninda

trisinellaya 0zgii antijenler ve antikorlar aragtirilarak PCR ile tiplendirimi yapilir. .

Tedavide en etkili ilag thiobendazol veya mebendazol gibi genis spektrumlu antiparaziter
ilaglardir. Bazen klinik semptomlar1 azaltmak i¢in kortikosteroid faydali olabilir. Erken
donemde tan1 konulup tedavi edilmesi larvalarin ¢izgili kaslara yerlesmeden tedavi edilmesi

gee donem yakinmalart 6nleyecektir.
Korunma ve kontrol

Bir Halk Saglig1 sorunudur. Hazir veya evde hazirlanan yiyeceklerin yiiksek 1sida pisirilmesi
etlerdeki enkiste larvalar dldiiriir. Tedavide albendazol onerilir. Kistler soguga ¢ok
dayaniklidir. Enfekte etler 20 giinden fazla -20 derecede saklanmasi ve buzlukta bekletil
sonra kullanilmasi dnerilmektedir. Evcil ve yabani hayvan etleri iyice pisirilerek yenmelidir.
Pigirmede et liflerinin renginin degismesi gerekir. Kaslarinda larva bulunduran ve kalin
dilimli etlerin az pisirilmesi ile bulaslar ve epidemiler goriildiigii icin domuz eti tiikketiminde
hayvanlarin siirekli tedavi edilmesi gerekir.
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