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Olgu 1

37 yasinda erkek hasta

Nobet gecirme sikayeti ile devlet hastanesine basvurmus.

Beyin tomografisinde multipl lezyonlar saptanmis.

Cekilen diger gorunttlemelerinde karaciger, torax da da multipl sayida lezyonlar
saptanmis.

Ankara’da bir Universite hastanesinde malignite dusunulurek beyine 10 gun radyoterapi
uygulanmis.



Olgu 1

* Yuksek ates, suur geriligi ile acil servise bagvuran hasta tetkik ve tedavi amaci ile dahiliye
yogun bakim unitesine yatiriimis.

« Genel durumu kotu, suuru letarjik durumda idi.
« Diger sistem muayeneleri olagandi.

« Suurundaki gerilik ve goruntulemedeki bulgulari nedeni ile hastaya antiodem tedavi ve
antibiyotik baslandi.

« Karacigerde alveolar ekinokok, sag surrenal glandda lokal invazyon, multipl akciger
lezyonlari ve sag bobrek Ust polunde lokal tutulum tespit edildi. Karaciger biyopsisi
yapildi. Sonucu alveolar ekinokok ile uyumlu geldi.






Olgu 1

ELISA Ig G =2.4 (0-1) pozitif olarak geldi.
Yaygin kist hidatik tanisi ile albendazol 800 mg/gun dozunda baslandi.

Cerrahi tedavi uygun bulunmadi.

Suuru kapanan genel durumu bozulan hasta kaybedildi.
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Olgu 2

« 15 yasinda bayan hasta,

» karinda sislik istahsizlik sikayeti ile bagsvurdugu pediatri kliniginde yapilan tetkikler sonucu
karaciger ve sag akciger Kkist hidatigi teshisi kondu.
» Operasyon icin gogus cerrahisi klinigine devir edildi.

« Burada c¢ektirilen tomografide batinda karacigerde en bluyugu 2-3 cm olan multipl Kistleri
mevcut, sag toraksta yaklasik 4—5 cm ebadinda kist ve sol ventrikul serbest duvarda da

Kist tespit edildi.

» Konsey karari ile oncelikli olarak sol ventrikul kistine midahale amaciyla Kalp damar
cerrahisi klinigine yatiriidi.



Olgu 2

« Ekokardiyografide, sol ventrikil lateral duvarda 4x4 cm
ebadinda hiperekojen kitle olarak rapor edildi

» Cektirilen multidedektor BT'de sol ventrikulde yaklasik 4 cm
capinda kist ve koroner arterlerle iliskisi izlenmemis olarak
rapor edildi
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Olgu 2

+ Sol ventrikuldeki kistin Uzerine myokarda insizyon acildi. Kist entkle edilerek
yaklasik 5x5 cm ebadinda kist ¢ikarildi. (Kalp damar cerrahisi izni ile)

LR S U P " T

it Rt T S e i

« Hasta postoperatif 5. ginde sifa ile albendazol verilerek taburcu edildi.
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Ekinokokkozis
(Hydatidosis)

« Ekinokokkozis; tenya ailesinden ve sestod sinifindan olan, ekinokok cinsi helmintlerin
sebep oldugu zoonotik bir parazitozdur

« Hayvanlardan insanlara gecen endemik bir hastaliktir.
« Tarim ve hayvancilikla ugrasanlarda siktir.
« Insan rastlantisal ara konaktir.
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Ekinokok turlert

1. Echinococcus granulosus ; kistik ekinokokkoz

2. Echinococcus multilocularis; alveolar ekinokokkoz

3. Echinococcus vogeli

4. Echinococus oligarthus !
5. Echinococcus shiquicus (Tibet platosunda kiigik memelilerde)

6. Echinococcus felidis (Afrika aslanlarinda)

Eckert J, Deplazes P. Biological, epidemiological, and clinical aspects of echinococcosis, a zoonosis of increasing concern. Clin Microbiol Rev 2004;
17:107

Xiao N, Qiu J, Nakao M, et al. Echinococcus shiquicus, a new species from the Qinghai-Tibet plateau region of China: discovery and epidemiological
implications. Parasitol Int 2006; 55 Suppl:S233

Huttner M, Nakao M, Wassermann T, et al. Genetic characterization and phylogenetic position of Echinococcus felidis (Cestoda: Taeniidae) from the
African lion. Int J Parasitol 2008; 38:861
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Bulasma
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PUMItanin qalm embriyoram
Karatiger, 3“'00' ve diger bagirsak duvarmdan gesmesi
organlarda kidatik bist olugumu

Echinococcus granulosus’un Yasam Donglsi

eYetigkin Echinococcus granulosus kopek vb bagirsaginda yasar.
eYumurtalar, digki iginde ¢evreye yayilir.

eYem veya gidalar araciligi ile koyun, kegi veya insanlar tarafindan alinir.
eince b.ulasan yumurta icindeki embriyo serbest hale gelir.

eEmbriyo, bagirsak duvarini gegtikten sonra dolasim sistemi araciligi ile en
basta karaciger ve akciger olmak Uzere c¢esitli organlara ulasir.

eYerlestigi organda gelisen embriyo kiste donusur.

oKist buyudukge icinde protoskoleksler ve kardes kistler olusmaya baglar.
eParazitin son konagi olan kopek veya bagka bir etobur, ara konaga ait
icinde kist bulunan organi yiyerek enfekte olur.

eYenilen organ iginden serbest hale gelen protoskoleks, skoleks haline
donuserek son konak olan etgilin bagirsak mukozasina tutunur.

¢32-80 gunluk bir donem iginde olgunlagmasini tamamlayarak digki ile
yumurtalarini etrafa sagmaya baslar.
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Bulagsma

Ekinokokkozis tarim ve hayvancilikla ugrasan insanlarda gorular.

Insanlara bulasta kopek, koyun, deve, keci gibi hayvanlar rol oynar.

Parazit enfekte kopek digkisiyla atilan yumurtalarin, insanlar tarafindan kirli eller, su
ve yiyecekler yoluyla alinmasi hastaliga no.

Insanda Echinococcosun larva (metasestod) sekli hastalik yapmaktadir.

Altintas N. Past to present: echinococcosis in Turkey. Acta Trop 2003;85(2):105-112
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Epidemiyoloji

« Akdeniz ulkelerinde Echinococcus granulosus sik
 Turkiye, Fransa ve Tunus’da Echinococcus multilocularis de hastaliga neden olabilir.

« Guney Amerika, Ortadogu, Dogu Akdeniz, Bati Cin, sahra alti Afrika ulkeleri ve eski
Sovyetler birliginde onemli bir halk saglgi problemidir

« Ulkemizde endemik bir hastaliktir.

« Hayvanciligin yogun oldugu Giineydogu Anadolu, Dogu Anadolu, ¢ Anadolu ve
Marmara bolgesinde daha fazla bildiriimektedir

Jenkins DJ, Romig T, Thompson RC. Emergence/re-emergence of Echinococcus spp.--a global update. Int J Parasitol 2005; 35:1205.

Sari C, Ertug S, Karadam SY, et al. The comparative evaluation of Enzyme Linked Immunosorbent Assay (ELISA), Indirect Hemagglutination
Test (IHA) and Indirect Fluorescent Antibody Test (IFAT) in the diagnosis of cystic echinococcosis. Turkiye Parazitol Derg. 2009;33:73-6
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Risk gruplar

« Hayvanciligin ve kontrolsuz kesimin yaygin oldugu kirsal kesimde hastalik yaygin
» Ozellikle koyunlarin yogun yetistirildigi bolgelerde gorulur.

« Kist hidatik hastaligi en fazla hayvancilikla ugrasan kisilerde gortlmektedir.

* Bunun disinda avcilar,

o ciftciler,

« cobanlar,

 veterinerler,

 mezbahada calisanlar ve

» kopek sahipleri risk grubudur.

Up to date
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Klinik
Echinococcus granulosus

Cocuklukta alinir

Uzun yillar klinik bulgu vermeyebilir

Hastalar genellikle saglikli gorunurler

Prodromal belirtileri yoktur

Etkiledikleri bolgelere ve olusturduklari basiya bagl klinik bulgular
Cok iyi kapsulli olduklarindan ates, halsizlik ve kilo kaybi gibi sistemik belirti vermezler.
GOz ve beyin tutulumu (En kisa surede bulgu)

Akciger ve karaciger tutulumu (Uzun surede bulgu)

Primer ve sekonder kist enfeksiyonu

Frider B, Larrieu E, Odriozola M. J Hepatol 1999; 30:228.
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Klinik
Echinococcus granulosus

Sag ust kadran agrisi,
Bulanti ve kusma
Hepatomegali

 Olgularin % 85-90 tek organ tutulumu
% 70’ inde tek kist

“*Karaciger sag lob tutulumu %60-85

Moro PL, Gilman RH, Verastegui M, et al. Human hydatidosis in the central Andes of Peru: evolution
of the disease over 3 years. Clin Infect Dis 1999; 29:807.
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Klinik
Echinococcus granulosus

» Akciger %20-25

» Akciger hidatik kist hastaliginda %60 sag akciger etkilenir.
« Olgularin %50-60’da alt lob tutulumu vardir.

» Birden fazla kist olabilir (tek veya c¢oklu)

« Genelde kalsifiye olmaz

« Birlikte karaciger tutulumuda eslik edebilir.

» Akciger Kistik ekinokokozda en sik rastlanan semptomlar oksuruk (%53-62), gogus
agrisi (%49-91), dispne (%10-70) ve hemoptizi (%12-21)’ dir.

Plevral tutulum plevral efuzyon, pnomotoraks veya ampiyeme neden olabilir.

Santivanez S, Garcia HH. Pulmonary cystic echinococcosis. Curr Opin Pulm Med 2010; 16:257.

Turgut AT, Altinok T, Topgu S, Kosar U. Local complications of hydatid disease involving thoracic cavity: imaging findings. Eur J Radiol
2009; 70:49.

Bhatia G. Echinococcus. Semin Respir Infect 1997; 12:171.
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n (o/o)
Karaciger Karaciger her iki lob 174 (%3.6)
Karaciger sag lob 119 (%21.6)
Karaciger sol lob 34 (%6.2)
Akciger Akciger her iki lob 13 (%2.4)
Akciger sol lob 58 (%10.5)
Akciger sag lob 57 (%10.4)
Dalak 9 (%1.6)
Vertebra 9 (%1.6)
Kas 7 (%1.3)
Kalp 6 (%1.1)
Diger 7 (%1.3)
iki veya daha fazla 14 (%2.6)

organda Kist

]
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Hastalarin lezyon lokalizasyonlari Tablo1'da gosterilmistir

%66’sInda tek kist vardi.

327(%59.4)'de sadece karaciger,
128(%23.3)'de sadece akciger tutulumu,
43(%7.8)'de karaciger ve akciger
tutulumu

Sadece dalak tutulumu 9 (%1,6) hastada



Klinik
Echinococcus multilocularis

v Genellikle semptomatiktir, ancak klinik bulgular siklikla nonspesifiktir.

v En yaygin basvuru sikayetleri halsizlik, kilo kaybi ve sag st kadran rahatsizhgi yer
alir.

v E. multilocularis tanisi genellikle seroloji ile birlikte goérintileme teknikleri ile yapllir.

v Multiorgan tutulumu bir seride olgularin% 13'Unde tanimlanmistir; karacigere ek
olarak akcigerleri, dalagl veya beyni icgerir.

McManus DP, Zhang W, Li J, Bartley PB. Echinococcosis. Lancet 2003; 362:1295.

v Tedavi edilmezse hastalarin %90'indan fazlasi klinik semptomlarin baslangicindan
sonraki 10 yil icinde kaybedilir.

v Albendazol ile tedaviden sonra prognoz énemli dlglde iyilesmistir.

Ammann RW, Eckert J. Cestodes, Echinococcus. Gastroenterol Clin North Am 1996; 25:655.



Tablo 2. Semptom Ve Bulgularin Dagilimi

Semptomlar Sayi (%)

Karin agrisi 277 50,4

Halsizlik 244 44 4

Hepatomegali 147 26,7

Okstirlik 140 25,5

Solunum Seslerinde Azalma 124 22,5

Gaogus agrisi 121 22,0

Ates 71 12,9

Hemoptiz 4 = 70 hastada (%12,7)
Batinda Hassasiyet 40 7,3 re ku rrens gorU|d u
Dokinti 40 7,3

Urtiker 38 6,9

Splenomegali 33 6,0

Akcigerde Dinleme Bulgulari( 33 6,0

Ral/Ronkds)

ikter 12 2,2

Konviilziyon 3 0,5




Laboratuvar

Bizim calismamizda
Eozinofili %9.8

Eozinofili,

lg E yuksekligi
ELISA:%90 tani koydurucu
Serolojik testler tedavi ve niks takibinde 6nemli

Duz grafi, ultrasonografi (%100), sintigrafi
Histopatoloji, mikrobiyoloji

Sari C, Ertug S, Karadam SY, et al. The comparative evaluation of Enzyme Linked Immunosorbent Assay (ELISA), Indirect Hemagglutination Test (IHA)
and Indirect Fluorescent Antibody Test (IFAT) in the diagnosis of cystic echinococcosis. Turkiye Parazitol Derg. 2009;33:73-6

McManus DP, Zhang W, Li J, Bartley PB. Echinococcosis. Lancet 2003; 362:1295.
Morar R, Feldman C. Eur Respir J 2003; 21:1069
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Seroloji

* Primer tani ve Tedaviden sonra takip i¢in yararlidir

« E. granulosus'un teshisinde antikor tespiti, antijen tespitinden daha
hassastir

* E. multilocularis enfeksiyonu igin serolojik testler E. granulosus
enfeksiyonuna gore daha duyarl ve 6zgundur.

McManus DP, Zhang W, Li J, Bartley PB. Echinococcosis. Lancet 2003; 362:1295



Se ro I O - i - Ik tarama testleri icin en sik kullanilan yontemler ELISA ve IHA'dIr.
l « ELISA testi serolojik metotlar icinde duyarlihigl ve 6zgulligu en iyi olandir

* Enzyme-linked immunosorbent Enzim baglantil
assay (ELISA), immunoelektrodiffiizyon deneyi,

* indirekt hemaglutinasyon (IHA), immunoblot

« indirekt immunofloresan,

Radyoimmunoassay (RIA),
» Lateks aglutinasyon,

Cift difizyon immunoelektroforezi
« Kompleman fiksasyon,

Biava MF, Dao A, Fortier B. Laboratory diagnosis of cystic hydatic disease. World J Surg 2001; 25:10.

Force L, Torres JM, Carrillo A, Busca J. Evaluation of eight serological tests in the diagnosis of human echinococcosis and follow-up. Clin Infect Dis
1992; 15:473.

Sbihi Y, Rmiqui A, Rodriguez-Cabezas MN, et al. Comparative sensitivity of six serological tests and diagnostic value of ELISA using purified antigen

in hydatidosis. J Clin Lab Anal 2001; 15:14.
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Seroloji

Yanlig negatif Yalanci pozitif
* Lezyonun bulundugu yere > Diger helmint enfeksiyonlarinin
* kistin batunlagune ve canlligina » Taenia saginata,
bagli

= Taenia solium

» kistlerde bozulma
» Norosistiserkozis

« Tum antikorlari "paspaslayan”
antijen-antikor kompleksleri yanhs » kanser ve

nlegbaltif reaksiyonlara neden »immiin rahatsizliklarda olabilir.
olapliir.

Moro PL, Gilman RH, Verastegui M, et al. Human hydatidosis in the central Andes of Peru: evolution of the disease over 3 years. Clin Infect Dis 1999; 29:807.

Verastegui M, Moro P, Guevara A, et al. Enzyme-linked immunoelectrotransfer blot test for diagnosis of human hydatid disease. J Clin Microbiol 1992; 30:1557.

Moro PL, Bonifacio N, Gilman RH, et al. Field diagnosis of Echinococcus granulosus infection among intermediate and definitive hosts in an endemic focus of human cystic
echinococcosis. Trans R Soc Trop Med Hyg 1999; 93:611.



Tanida kullanilan serolojik incelemeler

n Y%
IHA 208 37.8
ELISA+IHA 85 183
ELISA+IFAT 55 10
IHA+other 29 5%
ELISA 15 2.7
The other 10 1.8
IFAT 9 1.6
ELISA+IHA+IFAT |9 1.6
ELISA+other 5 0.9
IHA+IFAT 2 0.4
ELISA+IHA+other |1 0.2
KMUD 2021



Radyoloji

Ultrasonografi (USG)
Bilgisayarli tomografi (BT)
Manyetik rezonans goruntuleme (MRI)

Ultrasonografi en yaygin olarak uygulanmakta, cunkl uygulanmasi kolay ve maliyeti
dusuk.

BT veya MRI, kistlerin yerini ve sayisini, kiz vezikullerinin varligini belirlemek i¢in daha
buyuk anatomik detayin gerekli oldugu durumlarda yararh olabilir.

World Health Organization. Echinonet. Online version of Echinonews. 2000. www.medicalweb.it/aumi/echinonet/

Up to date
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Tedavi

 Medikal tedavi,
* Perkutan tedavi

« Cerrahi,

Brunetti E, Kern P, Vuitton DA, Writing Panel for the WHO-IWGE. Expert consensus for the diagnosis and treatment of cystic and alveolar
echinococcosis in humans. Acta Trop 2010; 114:1.

Menezes da Silva A. Hydatid cyst of the liver-criteria for the selection of appropriate treatment. Acta Trop 2003; 85:237.
Rinaldi F, Brunetti E, Neumayr A, et al. Cystic echinococcosis of the liver: A primer for hepatologists. World J Hepatol 2014; 6:293.
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Medikal Tedavi

» Mebendazol : 40-50 mg/kg/gun

» Albendazol 10-15 mg/kg/gun (2x maksimum 400 mg)

(gastrointestinal absorbsiyonu daha iyidir, emilimi arttirmak icin yagh yemeklerle alinmasi onerilir.
* Preop: rekurrens riskini azaltmak i¢in 6 hafta suren tedavi

Postop: Intraoperatif kist ekilmesi olan vakalarda rekiirrensi 6nlemek icin 3 siklus

kan sayimi ve karaciger fonksiyon testleri takibi

Medikal tedavide amag kistin buyumesini onleyerek, kalsifiye olmasini saglamaktir.

Potansiyel teratojenite nedeniyle hamilelik sirasinda albendazolden kacginilmahdir

» Praziquantel

Guidelines for treatment of cystic and alveolar echinococcosis in humans. WHO
Informal Working Group on Echinococcosis. Bull World Health Organ 1996; 74:231.

Mohamed AE, Yasawy MI, Al Karawi MA. Combined albendazole and praziquantel
versus albendazole alone’in the treatment of hydatid disease. Hepatoge}lsgté%e_r}g_r%%gg
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Medikal tedavi

Klcguk kistlerde, 5 cm’den kiguk kistlerde (<2 cm kistlerde)

Tek bolmeli kistlerde

Cerrahi sonrasi inokulasyondan suphelenilen kistlerde

Sayilamayacak kadar ¢cok (coklu (<5 cm'lik) karaciger kistlerinin yonetiminde,

Perkutan tedaviye uygun olmayan karaciger parankimi igindeki derin kistlerin yonetiminde
Cerrahiyi kabul etmeyen olgularda

Periton kistlerinde uygundur.

En uygun sure net degil
Sure 1-3 ay (klinige bagli olarak 6 aya kadar da uzatmak gerekebilir)

Guidelines for treatment of cystic and alveolar echinococcosis in humans. WHO Informal Working Group on Echinococcosis. Bull World Health Orga%_gg?;

Brunetti E, Kern P, Vuitton DA, Writing Panel for the WHO-IWGE. Expert consensus for the diagnosis and treatment of cystic and alveolar echinococcosis in

humans. Acta Trop 2010; 114:1.

EKMUD 2021



Cerrahi

* Perkutan Drenaj
perkutan aspirasyon, enjeksiyon ve reaspirasyon (PAIR)
PAIR, WHO evre CE1 ve CE3a da kullanilabilir.
karaciger ve karin boslugunda, kiz kistlerin yoklugunda basarili,
karin boslugu disinda etkinligi azalir
kur orani %95
« Cerrahi

Brunetti E, Kern P, Vuitton DA, Writing Panel for the WHO-IWGE. Expert consensus for the diagnosis and treatment of cystic and alveolar echinococcosis in humans.
Acta Trop 2010; 114:1.

Brunetti E, White AC Jr. Cestode infestations: hydatid disease and cysticercosis. Infect Dis Clin North Am 2012; 26:421.

Nahmias J, Goldsmith R, Soibelman M, el-On J. Three- to 7-year follow-up after albendazole treatment of 68 patients with cystic echinococcosis (hydatid disease). Ann
Trop Med Parasitol 1994; 88:295.

Bygott JM, Chiodini PL. Praziquantel: neglected drug? Ineffective treatment? Or therapeutic choice in cystic hydatid disease? Acta Trop 2009; 111:95.

Cobo F, Yarnoz C, Sesma B, et al. Albendazole plus prazi%uantel versus albendazole alone as a pre-operative treatment in intra-abdominal hydatisosis caused by
Echinococcus granulosus. Trop Med Int Health 1998; 3:462.
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Vworld Health Organization dassification of cystic echinococcosis and
treatment stratified by cyst stage

VWVWHO - _ = Preferred Alternate
Description Stage Size
stage Treatment fTreatment
CEx Unilocular unechoic Active =5 cm Albendaz=zole PAIR
cystic lesion with alone
doabic R o >S5 cm Albendazole + PAIR
PAIR
cEZ2 Multiseptated, Active Any Albendazole + Modified
"rosetrte-like” either modified catheternization
"honeycomb™ cyst catheterization
or surgery
CcCE=2a Cyst with detached Transitional =S cm Albendaszole PAIR
membranes (water-lily alone
=igr) =5 cm Albendazole + PAIR
PAIR
CE=2b Cyst with daughter Transitional Any Albendazole = Modified
cysts in solid matrix either modified catheterization
catheterization
or surgery
cEa Cyst with INnactive Any Observation -
heterogenous
hypoechoic/hyperechoic
contents; Nno daughter
cysts
CES Solid plus calcified wall INnactive Any Observation -

Albendazole is dosed 10 to 15 magag/kg per day in two divided doses:;

adults is 900 mg twice daily. Duration of therapy is discussed in the text.

the usual dose for

WHO: World Health Organization; CE: cystic echinocococcis; PAIR: puncture, aspiration, injection,
reaspiration.

Data from:

z. FJunchanss T, do Silve AN, Hortor J, et af. Clinical management of cystic echinococcosis: state
of the art, problferms, and perspectives. Am 7 Trop Med Hyo 2008, 79:-301.
23 Brunetti £, Kermn P, Vwuitton DA, Wiriting Panel for tHe WHO-ITWGE. Expert consensus for the
diagrnosis and treatment of cystic and afveolar echinococcosis imn humans. Acta Trop 2010,
IZF-Z.
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Ayirici tani:

Kitle lezyonu yapan hastaliklar ile ayirici taniya gidilmelidir
« Karaciger kistleri,

 Tumorlerti,

* Hemanjiom,

» Hepatoselluler kanser,

« Kaviter tuberkuloz lezyonu,

* Siroz,

« Karaciger absesi

« Akciger absesi

Rinaldi F, Brunetti E, Neumayr A, et al. Cystic echinococcosis of the liver: A primer for hepatologists. World J Hepatol 2014; 6:293.
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Korunma

« Kopeklerin oksanmas) ve sevilmesi sirasinda parazit yumurtalari ellere gegebilir. Kirlenen
ellerin ylkanmadan agza goturulmesi ile parazitin yumurtasi alinir.

» Kopeklerle temastan sonra ellerin bol su ve sabunla yikamalari saglanmalidir.
» Kopeklere ¢ig et verilmemelidir.
» Praziquantel ile yilda 4 kez kopek tedavisi

« Kopekler gezdirilirken etrafa digkilamalari halinde digkilari alinarak posete konulmali, agzi
baglandiktan sonra ¢ope atilmalidir.

« Kagak hayvan giriginin engellenmesi
* Mezbahane kontrolu
« EG95 asisi : koyun, keci ve sigirlarda % 90-99 koruyucu

. Ki%isel temizlik kurallarina dikkat edilmeli, i%me ve kullanma sulari temiz olmali, ¢ig yenen
sebze ve meyveler bol su ile iyice yikandiktan sonra tuketilmelidir.

. Egitim
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1 DD, Robinson C, Shakes T, et al. Vaccination of bovines agairﬁgl\l;l%h[i)n%ozclcus granulosus (cystic echinococcosis). Vaccine 2012; 30:3076.



Sonug

« DOrt tur Echinococcus turu insanlarda enfeksiyona neden olur.
« E. granulosus kistik ekinokokoz ve E. multilocularis alveoler ekinokokoza neden olur.
* Kist hidatik Ulkemizde endemiktir.

» Ekinokok konusunda halk sagligi agisindan klinik hekim, radyoloji ve laboratuvar
calisanlarinin farkindaligi ok onemlidir.

« Endemik oldugu bolgelerde kitlesel lezyonlarda KE akilda bulundurulmalidir.
« En sik karaciger tutulumu gorulmektedir.
« Baska bir organ tutulumu tespit edildiginde karaciger tutulumu da mutlaka arastiriimalidir



Sonug

» Tedavide en ¢ok albendazol kullaniimaktadir.

« Tani, goruntuleme ve tedavi igin multidisipliner calisiimalidir.
» Tedavi sonrasi hasta takibi gerekli ve dnemlidir

« Hastaligin onlenmesi duzenli taramalar yapilmalidir.

« Halkin egitiimesi ve bilinglendiriimesi gereklidir. Daha kaliteli genis
epidemiyolojik arastirmalar, sirveyans programlari yurattlmelidir.

« Erken tani, radikal cerrahi ve antiparaziter tedavi cok dnemlidir.

- Insandaki hastali§i 6énlemek ya da kontrol etmek kopeklerdeki hastaligin
kontrolU ya da eliminasyonuna baglidir.



Kimi insanla kimi insan arasindaki
Bir képek bu diinyada uzaklhik, kimi insanla kimi hayvan
kendinden daha cok sizi arasindaki uzakhktan gok daha
ven tek seydir. gaﬁktﬁr >
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