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GIRIS ve AMAC: Bu calisma, bir yil boyunca 01 Haziran
2012- 2013 tarihleri arasinda bir devlet hastanesi acil

servisine kuduz gtipheli hayvan 1suig1 sebebiyle basvuran
olgularin degerlendirilmesi amaciyla yapumistir.

YONTEM ve GERECLER: Bu ¢alismaya, bir ilcedeki devlet
hastanesi acil servisine kuduz riskli hayvan isirik ve temaslar
nedeniyle basvuran 197 olgunun tamami dahil edilmistir. Bu
olgular hakkinda diizenlenmis Acil Servis Hasta
Degerlendirme Formlari igin gerekli izinler alinarak
retrospektif olarak incelenmis ve olgular yas, cinsiyet, ikamet
ettigi yer, temas sekli, temas bolgesi, yaranin sekli, temastan
sonra saglik merkezine basvuru siiresi, ast ya da
immunglobulin uygulama durumu agisindan
degerlendirilmigtir. Ayrica stipheli hayvan, tirii ve sahipli olup
olmadigi saptanmistir.

BULGULAR: Calisma gurubumuzdaki 197 olgunun %67.0’si
erkekti. Yas ortalamasi 30.10+ 22,11 yil olarak saptandi.
Basvuran olgularin %64.5 kirsal alanda yasiyordu. Olgularin
% 54.8 'inde olaydan sahipli hayvanlar sorumluydu. Temas
bélgesine gore olgularin dagilimi incelendiginde %55,8 iist
ekstremite, %22.3 alt ekstremite yaralanmasi seklinde olup
geri kalanlar %6.6 bas-boyun, %15.3 govde- gluteal bolge
seklinde idi. Temas sonras1 %77.7si ilk giin, %21.3 i 2-5 giin
arast, %1.0’de 5. giinden sonra acil servise bagvurusunu
yapmustir. Kirsal bélgede yasayanlarda %63.1°i isurilan yer
derin yaralanmaya neden olurken, kentsel bolgede
yasayanlarda derin yaralanma orani %31.3 olarak
bulunmugstur (p<0.001).

TARTISMA ve SONUC: Acil servise basvuran olgularin
tamamu agilanmistir. Hastanemiz acil servisine miiracaat eden
olgularda sahipli ve takibi miimkiin olan hayvanlarla temasin
yiiksek olmas iilkemizin i¢in hayvan kontrolii ve asilamanin ne
kadar onemli oldugunu ortaya koymustur.

Anahtar Kelimeler: Kuduz, siipheli hayvan temasi, kuduz
profilaksisi
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ABSTRACT

INTRODUCTION: This study was conducted between June 1,
2012 and June 1, 2013 with the aim of evaluating patients who
came to the of B Public Hospital's emergency room due to bites
by animals suspected to have rabies.

METHODS: All 197 cases that came to the emergency room
due to bite and contact with rabies-suspected animals were
included in the study. The researcher obtained permission to
analyze the Emergency Service Patient Evaluation Forms for
these cases retrospectively, and the cases were evaluated
considering their age, sex, residence, type of contact, area of
contact, shape of wound, duration before coming to the health
center after the contact and the administration of vaccination
or immunoglobulin. In addition, the researcher determined the
suspected animals, their types, and whether they had owners.

RESULTS: In the study sample, 67% of 197 cases were males.
Their average age was 30.10+ 22.11 years. Of them, 64.5%
lived in the country. In 54.8% of the cases, owned animals
were involved. An evaluation of the distribution of the cases
showed that 55.8% were upper extremity injuries, while 22.3%
were lower extremity injuries. The rest were distributed as
6.6% (head and neck) and 15.3% (body and gluteal area). Of
all the cases, 77.7% came to the emergency center on the first
day after contact, 21.3% waited 2 to 5 days before coming to
the center, and 1% waited for more than five days. Of the bite
victims who lived in the country, 63.1% had deep wounds, and
31.3% of the bite victims who lived in the city had deep wounds
(p<0.001).

DISCUSSION AND CONCLUSION: All the bite victims who
came to the emergency service were vaccinated. There was a
high rate of contact with owned and monitorable animals at
the hospital, which shows that animal control and vaccination
are very important in Turkey.

Keywords: Contact with suspicious animals, rabies, rabies
prophylaxis
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GIRIS

Kuduz (rabies), norotropik RNA viriislerinden
Rhabdoviridea ailesi Lyssavirus cinsi viriisler ile
bulasan insanlik tarihinin en eski, zoonotik
enfeksiyon hastaliklarindan biridir (1, 2). Evcil ve
yabani hayvanlar tarafindan bulastirilan ve hala
bircok iilkede yaygin olarak goriilen hem insan hem
hayvan icin &ldiiriicii bir hastaliktir (3). Ozellikle
geri kalmis ve gelismekte olan iilkelerde 6nemli bir
mortalite nedenidir (4). Primer olarak hayvan
hastalig1 olan kuduz, hasta hayvanlarin isirmasiyla
insanlara gecmektedir. Virus, tim sicak kanl
canlilar1 enfekte edebilme yetenegine sahiptir ve
hemen hemen tiim olgularda enfeksiyon oliimciil
ensefalit ile sonuglanmaktadir (5). Kuduz riskli
temas olgularmin diinyadaki en Onemli nedeni
kopeklerin ilk sirada yer aldig1 evcil hayvanlardir
(3). Neredeyse tiim kuduz olgular1 hastaliga
yakalanmig 1811181 sonucu
bulagsmaktadir. Nadir olgularda viriisiin havadan
inhale edilerek ya da tamimlanmamis kuduz

hayvanlarin

enfeksiyonuna sahip bir dondrden doku- organ
nakli sonucunda bulasma s6z konusu olabilmektedir
(6). Diinya Saglik Orgiitii (WHO) verilerine gore
tiim diinyada her yil 30,000- 70,000 kisi kuduzdan
olmektedir (7). Ulkemizde 2006 yilinda 143.915
kisiye temas sonrasi asi uygulanmis olup, 1980-
2006 yillar1 arasinda toplam 247 kuduza bagli 6lim
vakas1 bildirilmistir ve iilkemiz kopek kaynakli
kuduz olgularinin goriildiigii tek Avrupa ilkesidir
(8). hastalik
oldugundan oncelikle evcil hayvanlarin asilanmasi

Kuduz as1 ile Onlenebilir bir

en oOnemli korunma yontemlerinin basinda
gelmektedir. Insanlarda siipheli 1sirik durumunda,
kuduz temas profilaksisi uygulanmaktadir. Kuduz
temas profilaksisi, yara temizligi, as1 ve kuduz
immiinglobulini (Human Rabies Immunglobulin-

HIRG) uygulamalarini kapsar (1).

Bu c¢aligma Balikesir ilinin Bigadi¢ ilgesinde
ikinci basamak bir devlet hastanesinin acil servisine
kuduz siipheli temas nedeniyle basvuran vakalarin
degerlendirilmesi amaciyla yapilmigtir.

GEREC ve YONTEM

Tanimlayici tipteki bu c¢alismaya, 01 Haziran
2012- 01 2013  tarihleri arasinda
Balikesir’in Bigadi¢ ilge Devlet Hastanesi Acil

Haziran

Servis’ine kuduz riskli hayvan 1sirik ve temaslar
nedeniyle bagvuran 197 olgunun tamami dahil

edilmistir. Bu olgular hakkinda diizenlenmis Acil
Servis Hasta Degerlendirme Formlari i¢in hastane
yonetiminden gerekli izinler alinarak retrospektif
olarak incelenmis ve hastalar yas, cinsiyet, ikamet
ettigi yer, temas sekli, temas bolgesi, yaranin sekli,
temastan sonra saglik merkezine bagvuru siiresi, ast
ya da immunglobulin  uygulama durumu
sorgulanmistir. Ayrica slipheli hayvan tiirii ve
sahipli olup
degerlendirilmistir.
Elde edilen veriler SPSS paket programa
kaydedilip, hata kontrolleri, tablolar ve istatistiksel
analizler bu program aracilifiyla yapilmistir.
Verilerin  say1, ylizde, ortalama dagilimlar
incelenmis, t testi ve ki-kare testi kullanilmustir.
Sonuglar %95 ‘lik giiven araliginda, istatistiksel
anlamlilik p<0.05 diizeyinde degerlendirilmistir.

BULGULAR

Balikesir’in Bigadi¢ ilge Devlet Hastanesi Acil
Servis’ine kuduz riskli hayvan 1sirik ve temaslari
nedeniyle bagvuran olgularin yas ortalamasi 30.10 +
22.11 y1l (min:2, max:84) olarak saptandi. Bagvuran
olgularin %41.6 s1 18 yasin alti ve bunlarin %
64,51
Calismamizda hayvan isirigina maruziyet oram O-
15 yas gurubunda %38.1, 16-30 yas grubunda
%19.3, 31-45 yas grubunda %13.7, 46-60 yas
grubunda %17.3, 61 yas ve lzeri grupta ise
%11.7°dir. Calisma gurubumuzdaki 197 olgunun
%67.0’si  erkek, %33.0’ kadindi. Yerlesim
alanlarina gore degerlendirildiginde olgularin
%64,5 kirsal alanda, %35,5 kent merkezinde
yastyordu (Tablo 1).

olmadig1 bakimindan

kirsal kesimden bagvuran olgular idi.

Tablo 1. Olgularin tanimlayici 6zelliklerine gére dagilimlari

Tanimlayici 6zellikler Sayi %
Yas gruplari

0-15 yas 75 38.1
16-30 yas 38 19.3
31-45 yas 27 13.7
46-60 yas 34 17.3
61 yas ve Uzeri 23 11.7
Cinsiyet

Kadin 65 33.0
Erkek 132 67.0
Yerlesim yeri

Kentsel 70 35.5
Kirsal 127 64.5
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Temas bolgesine gore olgularm dagilim
incelendiginde %55.8°1 iist ekstremite, %22.3’1 alt
ekstremite, %9.6’s1 kal¢a, %4.6’s1 karin, %3.6’s1
bas, %3.0’4 boyun, %0.5’1 gogiis, %0.5’1 de sirt
yaralanmasi seklinde idi. Temas bolgelerine gore
olgularin dagilimlar1 Sekil 1°de gosterilmistir.

100

Say

60

alt kalga karmn bag

g toraks sut
ekstremite ekstremite

boyun

Temas balgesi

Sekil 1. Temas bolgesine gore olgularin dagilimi.

Hayvanlarim % 54,8 sahipli, %45,2’1 de sahipsiz
bagibos hayvanlar oldugu belirlenmis ve bu
hayvanlarin ¢ogunlugu %71,5 kopek, %24,4 kedi,
%4.1°1 de at, inek ve fareden olusmaktaydi (Tablo
2).

Tablo 2. Olgularin temas ve tedaviye iligkin bilgilerinin
dagihmlan

Temas ve Tedaviye iliskin Bilgiler Sayi %

Yaralanmaya neden olan hayvan

Sahipli 108 54,8

Sahipsiz 89 45,2

Hayvanin tiirii

Képek 141 71,5
Kedi 48 24.4

Diger (at, inek, fare) 7 41

Temas sekli

HIiE 153 77.7

Tirmalanma 39 19,8

Indirekt temas 5 25

Yaranin derinligi

Yizeysel 93 47.2

Derin 99 50.3
Yok 5 25

Calismamizda %77,7 olgu 1sirilma, %19,8 olgu
tirmalanma, %2,5 olgu indirekt temas nedeniyle
profilaktik olarak ag1 programina alinmusti.
Bunlardan yara derinligi fazla olan %50.3 olguya 5

doz Insan diploid hiicre kiiltiir asis1 (Human diploid
cell-vaccine-HDCV) ve Tetanoz asisi uygulandi.
Ayrica %32.9 hastaya asiya ilaveten
immiinglobulin (Human rabies immune globiilin-
HRIG) yapildi. Bu bir yillik siire icerisinde as1
programma alinan olgularin higbirinde kuduz
enfeksiyonu gelismedi. Temas sonrasi %77.7’si ilk
giin, %21.3’i 2-5 giin arasi, %1.0’de 5. giinden
sonra acil servise bagvurusunu yapmistir (Tablo 3).
Olgularin yaslar1 ile basvuru zamani arasinda
istatistiksel olarak herhangi bir korelasyon
bulunamamigtir (p: 0.88, r: 0.01).

Tablo 3. Temas sonrasi acil servise bagvuru siiresi

Bagvuru siiresi Sayi %

ilk giin Bagvuru 153 77.7
2- 5 giin arasi basvuru 43 21.3
5. glinden sonra bagvuru 2 1.0

Olgularin temastan sonraki ortalama bagvuru
stiresi 1.42 £ 1,00 (min:1 max: 8) giindii. Kent
merkezinden  yapilan  bagvurularin  ortalama
merkezimize varig siiresi 1.36 £ 1.02 (min: 1 max:
8) gilin, kirsal alanda yapilan bagvurularin varig
siiresi 1.46 £ 0.99 (min: 1, max: 7) glin olarak
saptandi  (t:0.66  p:0.50). Kirsal  bolgede
yasayanlarda %63.1°1 1sirilan yer derin yaralanmaya

neden olurken, kentsel bolgede yasayanlarda derin

yaralanma oram1  %31.3 olarak bulunmustur
(p<0.001).
TARTISMA

Kuduz evcil ve vahsi hayvanlar tarafindan
bulastirilabilen  oldiiriici  zoonotik  bir  viral
hastaliktir (3). Ulkemizde ise her y1l 82 000 kisinin
hayvan 1sirig1 nedeni ile saglhik kurumlarina
bagvurdugu bilinmektedir. Bu 1sirik vakalarinin

%95.0’1 as1 programina alinmaktadir (8).

Kuduz her yas grubu icin risk olusturmaktadir.
Ozsoy ve arkadaslarinin yaptig1 calismada 5-14 yas
gurubu ¢ocuklarla, 50 yas iizeri erigkinlerde kuduz
siipheli temasin daha fazla goriildiigiinii, fakat kendi
calismalarinda hemen her yas gurubunun hayvan
sirigima duyarli oldugunu, buna karsin 0-5 yas
gurubunda maruziyetin daha az oldugunu ifade
etmektedirler (9). Sogiit ve arkadaslarinin
calismasinda ise 6-15 yas gurubu %43.7 ile 16-30
yas gurubunda %24,8 hayvan 1sirigina maruziyetin
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daha fazla oldugunu, en az maruziyetin ise 46 yas
usti %9 ile 0-5 yas gurubunda %9,3 oldugunu
gozlemlemislerdir (10). Yilmaz ve arkadaslarinin
caligmasinda, 6-11 yas gurubunda %23.6, 19- 49
yas gurubunda %39.2 ile daha fazla oldugunu ve en
az maruziyetin ise 65 yas listli %5.8 ile 0-5 yas %1
guruplarinda oldugunu goézlemlemislerdir (11).
Temiz ve arkadaslarinin c¢aligmasinda 6-15 yas
gurubunda %38.4 ile hayvan 1sirigina maruziyetin
daha fazla oldugunu, en az maruziyetin ise 0-5 yas
grubunda %11.2 ile 46 yas ve lizeri grupta %10.4
oldugunu bildirmislerdir (12). Diinya Saglik Orgiitii
(DSO) 2010 raporuna gére riskli temasin %40’ min
15 yas altindaki ¢ocuklarda goriildiigii saptanmigtir
(13). Bizim calismamizda ise 0-15 yas gurubunda
%38.1 orami ile en fazla hayvan 1sirigina maruziyet
olurken, en az ise %11.7 orani ile 61 yas ve iizeri
grupta oldugu tespit edilmistir. 15 yas ve alt1 grupta
kuduz riskli temas olgularinin fazla goériilmesinin
nedeni bu yas grubunda oyun sebebiyle dis ortami
fazla kullanmalart ve hayvanlara duyulan ilgi ile
aciklanabilir.

Goktas ve arkadaglarinin calismasinda, stipheli
temas olgulariin ¢ogunlugunun erkekler oldugu ve
temas eden hayvan ¢ogunlugunu
kopeklerin olusturdugu bildirilmistir (14). Tung ve
arkadaglarinin ~ ¢alismasinda,  siipheli  temas
olgulariin %77.0’si erkekler ve temas edilen

tirinin

hayvan tiirliniin  %60.0’1m1  kopekler, %33.0’{inii
kediler olusturmaktaydi (15). Bizim ¢aligmamizda
da basvuran olgularin agirlikli olarak %67.0’sinin
erkekler oldugu ve temas edilen hayvanlarin %
71.5’inin  kopekler, %?24.4linlin kediler olmas1
acisindan her iki calismanin sonucu ile benzerlik
gostermektedir. Erkeklerde riskli temasin daha fazla
Oolmasinin nedeni erkeklerin dis ortamlarda daha
fazla bulunmalar1 olabilir.

Literatiirde kirsal temaslarin kentsel temaslara
gore daha az oldugu bildirilmistir (5, 11, 12) Bunun
aksine, hastanemize siipheli 1sirtk nedeni ile
bagvuran olgular degerlendirildiginde, olgularin
%064,5 kirsal alandan, %35,5 kent merkezinden
geldigi  gozlenmistir. Tung ve arkadaslarinin
calismasinda %63.0’ic  ise  kent
merkezinden bagvurmustur (15). Bu sonuglar
aragtirmamizla benzerlik gostermemektedir. Bunun
nedeni c¢alismamizin yar1t kirsal bir bdolgede
yapilmis olmasindan kaynaklanabilir.

olgularin

Calismamizda olgularin temas ettigi hayvanlarin
%45.2’sinin sahipsiz oldugu bulunmustur. Tung ve
ark. nin yaptig1 caligmada bu oran %49.0 (15) olup,
Balin ve Denk’in calismasinda ise %51.0°dir (16).
Bu bulgular sonucumuzla uyumludur. Oysa Temiz
ve arkadaglarmin ¢aligmasinda ise sahipsiz
hayvanla temas oram1 %24.6 olarak bildirmistir
(12). Sahipsiz hayvanlarin kontrolii igin alinan
onlemler yetersiz oldugu i¢in, bu hayvanlarin
insanlarla temas riski de artmaktadir.

Kuduz ile temas sonrasi kisilere erken donemde
miidahale edilmesi, kisilerin en kisa siirede bir
saghk kurulusuna miiracaati hayati Onem
tasimaktadir. Yaranin su ve sabun ile yikanmasi
kuduzdan korunmada en etkili yontemdir. Gerekli
durumlarda tetanos profilaksisi ve bakteriyel
enfeksiyonlar icin antimikrobiyal tedavi
uygulanmalidir (17). Olgularimizin hepsinde, saglik
kurulusuna bagvuru yapar yapmaz virusun noral
dokulara girisini 6nlemek i¢in yara yerinin su ve
sabun ile yikanmasi saglannustir. Ikincil &nemli
adim ise immiinizasyondur (18, 19). Olgularimiza
ticlli ve besli ag1 programlar1 uygulanmigtir. %50,2
olguya 5 doz Insan diploid hiicre Kkiiltiir asisi
(Human diplpid cell-vaccine-HDCV) ve Tetanoz
asisi uygulanmigtir. Ayrica %32,9 hastaya asiya
ilaveten immiinglobulin (Human rabies immune
globiilin- HRIG) yapildi. Ulkemizde yapilan
calismalarda kuduz immun glubulin uygulamasi
oraninin diislik oldugu goriilmiistiir (5, 9, 14).

Sonug olarak; bizim c¢aligmamizda kuduzun
iilkemiz i¢in hala ciddi bir halk sorunu oldugu,
gelismis iilkelere kiyasla temastan ¢ogunlukla evcil
ve sahipli hayvanlarin sorumlu olmasi hayvan
takiplerinin ve asilamasinin yetersiz oldugunu
gostermesi acisindan Onemlidir. Ayrica asilama

giderlerinin iilke ekonomisindeki kaybi
diistiniildiigiinde halk sagligit konusunda halki
bilinglendirmek  amaciyla  yapilacak  egitim

calismalarinin hem ekonomiye olan katkis1 hem de
evcil/ sahipli hayvan kuduzunun kontrol altina
alimmasi yoniinden biiyiik 6nem arz etmekteydi
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