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ABSTRACT

Aim: Animal bites are important public health problem worldwide,
affecting especially children. It was aimed to retrospectively as-
sess the children who admitted to Erzurum Regional Training and
Re-search Hospital with mammalian animal bites or other rabies
suspected exposures regarding their clinical and epidemiological
properties in this study.

Material and Method: Children aged between 0-16 years old with
rabies suspected exposures by a mammalian animal (bite, scratch,
licking, etc.) were included. The recorded data were; patients’ age,
gender, and risk category for rabies, time duration since bite, bit-
ten body sites, type of animal, whether the animal had an owner,
was provoked before bite, and was observed after bite, whether
bite wound was sutured, whether the patient was given antibiotic,
hospitalized, and experienced any side-effects after rabies vaccine
and immunoglobulin.

Results: Mean age of 121 cases was 9.3+4.1 years and 80.2%
was male. Children aged between 11-16 years were mostly af-
fected. Patients admitted after median 1 day (range, 0-30 days)
after bite. Lower extremity was the mostly affected body part
(n=67, % 55.3). Eighty nine (% 73.5) of patients had risk category
3. The most frequent animals were dogs (n=82, % 67.8). Among
all ani-mals, fifty five (45.4%) had owners, 102 (84.2%) were un-
provoked, and 20 (17.2%) had rabies vaccines, and 70 (63.6%)
were observed for ten days. None of them developed rabies.
Two patients had contact with rabid animal. No patient suffered
from rabies. Seventy six (62.8%) patients were given antibiotic
prophylaxis and 8 (6.6%) had sutures. Only one (0.8%) patient
with multiple bites was hospitalized. No patients had complica-
tion and mortality.

Conclusion: It was revealed in this study that rabies suspected
exposures effect mostly boys during primary education and the
cases apply medical attention in such a short duration as median
one day. Morbidity and mortality rates in the study were quite low.

Key words: child; Erzurum; animal bite; rabies; Turkey

Soner Sertan Kara, Erzurum Bolge Egitim ve Avagtirma Hastanesi, Cocuk
Enfeksiyon Hastaltklar: Klinigi, Palandiken 25280 Erzurum - Tiirkiye,
Tel. 0535257 78 85 Email. drsoner@yahoo.com

Gelis Taribi: 05.05.2017 o Kabul Taribi: 06.10.2017

OZET

Amac: Hayvan isinklan, tim diinyada Ozellikle cocuklan etkileyen
énemli bir halk saghdi sorunudur. Bu calisma ile memeli hayvan isi-
ngi veya kuduz riski yaratan temasi olan, Erzurum Bélge Egitim ve
Arastirma Hastanesi’ne basvuran cocuk hastalarin klinik ve epidemiyo-
lojik 6zelliklerinin retrospektif olarak degerlendiriimesi amaglanmustir.

Materyal ve Metot: Calismaya, memeli hayvanlar tarafindan kuduz
riski olusturan (isinlan, tirmalanan, yalanma, vb.) temasi bulunan,
0-16 yas arasindaki ¢cocuklar dahil edildi. Hastalarin yas, cinsiyet,
kuduz risk kategorisi, isinktan beri gecen stire, isinilan bélge(ler), isi-
ran hayvanin tird, sahipli olup olmadigi, kuduz asilamasi durumu,
Isirktan énce provokasyon, isiriktan sonra gézlem durumlari, has-
taya antibiyotik tedavisi baslanip baslanmadigi, sttirasyon yapilip
yapilmadigi, hospitalize edilip edilmedigi ve hastanin asi ve immdiing-
lobulin sonrasi yan-etki yasayip yasamadigi kaydedildii.

Bulgular: Calismadaki 121 olgunun yas ortalamasi 9,3+4,1 yildi ve
%80,2’si erkekti. Isiriklar en cok 11-16 yas arasi cocuklar etkilemisti.
Hastalar 1sinktan ortanca 1 giin (aralik; 0-30 giin) sonra hastaneye
basvurmustu. En sik isinlan viicut bélgesi alt ekstremiteydi (n=67,
%55,3). Hastalarin 89’unun (%73,5) risk kategorisi 3’tli. En sik isiran
hayvan képeklerdi (n=82, %67,8). Tim hayvanlarin 55°i (%45,4) sa-
hipliydi, 102’si (%84,2) provoke edilmemisti ve 20’sinin (%17,2) ku-
duz asilan yapilmisti. Takip edilmesi gereken hayvanlarin 70°i (%63,6)
on gin sdreyle gézlemlenebildi. Higbirisinde kuduz bulgusu gelis-
medi. Kuduz tanisi kesinlesmis hayvanla temasi olan 2 hasta oldu.
Ancak higbir hastada kuduz hastaligi gelismedi. Yetmis alti (%62,8)
hastaya antibiyotik profilaksisi verilirken, 8 (%6,6) hastaya stttirasyon
yapildi. Sadece multipl i1singi olan 1 (%0,8) hasta hospitalize edildi.
Hicbir hastada komplikasyon ve mortalite gbzlenmedi.

Sonuc: Bu calismada riskli kuduz temasinin daha c¢ok ilkégretim
cagindaki erkek cocuklan etkiledigi gérilmis, olgularin saglik mer-
kezine temas sonrasl ortanca 1 gdn gibi oldukca kisa siire sonra
basvurdugu saptanmistir. Calismada saptanan morbidite ve mortali-
te oranlan oldukga ddsuktdr.

Anahtar kelimeler: cocuk; Erzurum; hayvan isingi; kuduz; Tiirkiye

Giris
Her yil, tiim diinyada ¢ok sayida insan, hayvan isiriklarina

maruz kalmakta ve bu hastalarin bir kismi 6nemli saglik
sorunlariyla kargilasgmaktadir. Hayvan isiriklart bolgeden
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bolgeye degisik oranlarda goriilmektedir. Ulkemiz igin
hayvan s siklign bilinmese de, Amerika Birlesik
Devletlerinde tiim acil servis bagvurularinin %1’ini
olustururken, gelismekte olan bir iilke olan Hindistan'da
hastaneye yapilan gocuk hasta bagvurularinin %4,6’sin1
hayvan ssiriklart olugturdugu bildirilmistir'2. Ulkemizde
yapilan calismalarda hayvan wsirgina maruz kalan hasta-
larin yaklagik yarisini ¢ocuk hastalar olugturmaktadir®=.
Hayvan 1sig1 denince akla ilk gelen képek ve kedi 1sirik-
laridir. Ankarada 2005-2009 yillari arasinda meydana
gelen ve bildirimi yapilan toplam 25,480 hayvan 1sinigr-
nin %79,1’inden kopekler, %19,9’'undan kediler sorumlu
bulunmugtur®. Evcillesebilen bu hayvanlarin sahipli ya da
sahipsiz olmast da kuduz riski agisidan sorgulanmaktadir.
Ulkemizde yapilan caligmalarda isiran hayvanlarin sahipli
olma oran1 %68,7-75,4 arasinda degistigi bildirilmigtir®>.

Hayvan siriklari, basit yaralanmalara neden oldugu gibi,
yiizeyel ve derin enfeksiyonlara, doku kayiplarina, kemik
frakriirlerine, nérolojik sekellere ve sonrasinda psikolojik
sorunlara yol agabilmektedir’®. Ancak, hayvan wsiriklar:
ozellikle olugturdugu kuduz riski nedeniyle 6nemli bir
halk saglig1 sorunudur. Kuduz, ihbari zorunlu olan bir
hastaliktir. Geligmekte olan tilkeler bagta olmak tizere tiim
diinyada her yil yaklagik 40,000-70,000 arasinda insanin
kuduz nedeniyle 6ldiigii tahmin edilmekeedir’. Tiirkiye de
zoonotik bir hastalik olan kuduz agisindan endemik olup,
tilkemizde her yil yaklagik 180,000 kuduz riskli temas
bildirimi yapilmakta ve bunlar arasindan ortalama 1-2
kanitlanmig kuduz olgusu gortilmektedir’®. Tuirkiye Halk
Saglig1 Kurumu verilerine gére 2015 yilinda iilke genelin-
de 194,059 kuduz riskli temas olgusu oldugu ve bunlarin
2’sinde kuduz tanist konuldugu belirtilmistir'. Pek ¢ok
vahsi hayvan, kedi, sigir, domuz ve diger ciftlik hayvanla-
rindan hastalik bulagsa da, hala kuduza bagli 6liimlerde en
onemli kaynak kopeklerdir'>. Kuduz, klinik belirtileri bag-
ladiktan sonra geri dondiiriilmesi zor, olimeiil bir hasta-
liktir. Ancak uygun yaklagimlarla 6nlenmesi miimkiindiir.
Bagibos hayvanlarin diizenli denetimleri, evcil hayvanla-
rin agilanmast, 1sirik sonrast uygun yara bakimi ve kuduz

profilaksisi uygulanmast ile kuduz engellenebilir.

Bu caligma ile Erzurum Bolge Egitim ve Aragtirma
Hastanesi (EBEAH) ne bagvuran memeli hayvan sir1-
g1 veya kuduz riski yaratan temasi olan ¢ocuk hastalarin
klinik ve epidemiyolojik 6zelliklerinin retrospeketif ola-
rak degerlendirilmesi amaglanmigtur.

Materyal ve Metot
Caligmaya 15 Ocak 2015-31 Agustos 2016 tarih-

leri arasinda, Erzurum Bolge Egitim ve Aragtirma
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Hastanesinde (EBEAH) degetlendirilip takip altina
alinmig olan 0-16 yas arasi cocuk hastalar dahil edilmis-
tir. Dogu Anadolu Bolgesi igin bir referans merkez olan
EBEAH’ne Erzurum ili ve il¢eleriyle cevre il ve ilgeler-
den bagvuran/sevkedilen hastalarin dosyalar1 retrospek-
tif olarak incelenmistir. W. 53, W. 54 ve W.55 ICD tani
kodlar1 ile tanimlanmig, memeli hayvanlar tarafindan
kuduz riski olugturan (1sirilan, tirmalanan, yalanma, vb.)
tim temas olgulart dahil edilmigtir. Calijma EBEAH
Etik Kurulu'nca onaylanmugtir (2016/18-129).

Caligmaya dahil edilen hastalarin dosyalarinda ince-
lenen parametreler sunlardir: Hastanin yagi, cinsiyeti,
kronik bir hastaliginin olup olmadigs, kuduz agisindan
Kuduz Saha Rehberi’ne gore risk kategorisi'®, isirtktan
beri gegen siire, 1sirilan bolge sayist ve yer (ler) i, 1siran
hayvanin tiirii, sahipli olup olmadigi, kuduz agilarinin
yapilip yapilmadigy, isiriktan 6nce provoke edilip edil-
medigi, 1siriktan sonra gozlenip gozlenmedigi, hastaya
antibiyotik tedavisi baglanip baglanmadig, sutiirasyon
yapilip yapilmadidy, hospitalize edilip edilmedigi, has-
tanin ag1 ve immiinglobulin sonrasi herhangi bir hiper-
sensitivite reaksiyonu yasayip yasamadigi ve 1sirik son-
rast klinik izlemi (morbidite ve mortalite).

Hastalarin degerlendirilmesinde, tedavilerinin ve pro-
filaksilerinin planlanmasinda T. C. Saglik Bakanlig
Turkiye Halk Sagligi Kurumu Kuduz Saha Rehberi
kullanilmigtir™®. Bu rehberde risk kategorisi 1 “hayvana
dokunma/besleme, saglam derinin yalanmas:”, risk ka-
tegorisi 2 “giplak derinin hafifce styrilmasi (deri altina
ge¢meyen yaralanmalar) ve kanama olmadan kugiik tir-
malama/zedeleme”, risk kategorisi 3 “deriyi zedeleyen
tek veya ¢ok sayida isirma/tirmalama, mukozalarin,
acik cilt yaralarinin hayvan salyasi ile temas, lezyonun
kafa, boyun, parmak uglar1 gibi sinir uglarinin yogun
oldugu bolgelerde olmast’, risk kategorisi 4 “kuduza
yakalanma ihtimali olan yabani hayvan tiirleri ile riskli
temas” olarak belirtilmistir.

Risk kategorisi 2 olan hastalara kuduz agis1 0-3-7-
14-28. giinlerde 5 doz olarak yapilirken, risk kategorisi
3 ve 4 olan hastalara kuduz agis1 0-3-7-14. giinlerde 4
doz olarak yapilmigur. Risk kategorisi 3 ve 4 olan has-
talara insan kaynakli kuduz immiinglobiilini (KIG) 20
IU/kg, hayvan kaynakli KIG 40 IU/kg dozunda ya-
pilmugtir. Ayrica rehberde belirtilen 6neriler dogrultu-
sunda hastalardan endike olanlara tetanoz agilamasi ve
antibiyotik tedavisi uygulanmigtir.

Caligmadaki degiskenlerin normal dagilima uygun-
lugu  Kolmogrov-Smirnov/Shapiro-Wilk  testleriyle
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Sekil 1. Cocuk hastalarin yas gruplarina gore hayvan isiriklarinin dagiimi.

incelenmigtir. Tanimlayici analizler normal dagilan
degiskenler icin ortalama + standart sapma, normal
dagilmayanlar degiskenler icin ortanca (minimum-
maksimum) olarak verilmigtir. Kategorik degiskenler
ise yiizde olarak ifade edilmistir. Istatistiksel analizler
SPSS (Statistical package for the Social Sciences) versi-
yon 17,0 yazilim1 kullanilarak yapilmugtir.

Bulgular

Calismaya alinan 121 olgunun yaglar1 1-16 yag ara-
sinda degismekte olup, yas ortalamasi 9,3+4,1 yildir.
Hastalarin yag gruplarina gére hayvan isiriklarinin da-
gilimi Sekil 1'de gosterilmigtir. Isiriklarin en ¢ok 11-16
yas arasi ¢cocuklar: etkiledigi gortilmisgtiir (n=53, 43,8
%). Hastalarin ¢ogunlugu erkek olup (n=97, %80,2)
ve 11’inin (%9) kronik bir hastaligi mevcuttur (Tablo
1). Bes hastada degisik derecelerde mental-motor re-
tardasyon goriiliirken, 1’er hastada dikkat eksikligi ve
hiperaktivite bozuklugu, nefrotik sendrom, tek bob-
reklilik, nefrolitiazis, brongial astim ve takipte akut ro-
matizmal ates oldugu belirtilmistir.

Hastalar hastaneye 1siriktan ortanca 1 giin sonra bag-
vurmugtur. Hastaneye bagvuru stireleri, 1sirildigr giin
(0. giin) ile 1siriktan sonraki 30. giin arasinda degis-
mektedir. 50 hasta (%41,3) wsirildigy ilk giin hastane-
ye bagvurmusgtur. Hastalarin ¢ogunlugu tek bolgeden
wsirtlirken (n=78, %64,. 4), 13 hastanin 3 ve daha fazla
bolgede 1sir1g1 meveuttu. En sik wsirilan viicut bolgesi
alt ekstremitedir (sag/sol ayaklar ve bacaklar) (n=67,
%55,3). Genital bolge 1sirig1 goriilmemistir. I¢ organ-
larda, kemik ve eklemlerde penetrasyon benzeri ek bir
travma bulgusuna rastlanmamigtir.
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Caligmada en sik kargilagilan hayvan 1sing1 képek isiri-
grydi (n=82, %67,8). Caligma siiresince hi¢ yabani hay-
van sirigina rastlanmazken, 4 olguda (3 fare, 1 tavsan)
tilkemizde kuduz riski tagimayan hayvanlarin isiriklariy-
la kargilagilmigtir. Tiim yag gruplarinda en stk maruz ka-
linan kopek 1sirigs iken, 0—6 yas grubunda kedi ve képek
disinda bagka hi¢bir hayvan sirigina rastlanmamugtur.
Kedi 1siriklart da en sik 0-6 yag grubunda goralmisgtiir
(Sekil 1). Kuduz tanist kesinlesmis bir hayvanla temast
olan 2 (%1,6) hasta olmugtur. Bu hastalar risk kategori-
si 4 olarak degerlendirilmigtir. Hastalardan ilki sahipsiz
bir kopek tarafindan isirilmig ve ertesi giin 6len kopege
kuduz tanist konulmugtur. Bu hastaya isiriktan sonraki
giin kuduz immiinglobulin yapilip, kuduz ag1 profilaksisi
baglanmigtir. Diger hastanin ise tizerinde agik yarasi olan
eli sahipli bir inek tarafindan yalanmig ve olaydan bir
hafta sonra olen inege postmortem incelemede kuduz
tanist konulmugtur. Bu hasta temastan sonraki 7. giinde
bagvurmus ve hemen kuduz immiinglobulin yapilip agt
profilaksisine alinmugtir. Bagvuruda bulunan diger has-

talarin risk kategorisi 3'tii (n=389, %73,5).

Isiran hayvanlarin 55°i (%45,4) sahipli iken, ¢esitli ne-
denlerle (hayvanin kagmasi, hayvanin sahibi ya da 1s1-
rilan ¢cocugun ailesinin ilgisizligi, vs.) kuduz agisindan
takip edilmesi gercken kedi ve képeklerin 70 tanesi
(%63,6) on giin siireyle gozlemlenebilmigtir. Takip edi-
lebilen bu hayvanlar igerisinde kuduz bulgusu gelisen
hayvan olmamistir ve bu hayvanlarin 1sirdig1 hastalarin
ag1 profilaksileri sonlandirilmigtir. Hayvanlarin ¢ogun-
lugunun (n=102, %84,2) hastalar1 provoke edilmeden
sirdigy belirtilmigtir. Hayvanlarin 20sinin (%17,. 2)
kuduz agilarinin yapildig: 6grenilirken, diger hayvanla-
rin agilarinin yapilmadig: ya da agilanma durumunun
bilinmedigi goriilmusgtiir.

Risk kategorisi 3 ve 4 olan hastalardan 2’sine insan kay-
nakli KIG yapilirken, diger hastalara hayvan kaynakli
KIG yapildi. Daha 6ncesinde kuduz profilaksisi i¢in
agtlama yapilmis olan 2 hastaya sadece 0 ve 3. giinler-
de 2 doz kuduz agis1 uygulanmigtir. KIG ya da kuduz
agist sonrast hicbir hastada hipersensitivite reaksiyonu
yasanmamugtir. Kuduz agist profilaksisine alinan 28
(%24,1) hastanin 2. doz ve sonraki agilamalarinda ge-
cikmeler yaganmistir. Ancak Erzurum [l Halk Saglig:
Midurlagi yetkilileri araciligiyla agilamanin tamam-
lanmasi endike olan (kedi ya da kdpegin takip edileme-
digi olgularda) hastalarin agilamalarini a1 takviminde
kaldiklar1 yerden tamamlamalari saglanmigtir. Caligma
stresince 1sirilan hicbir hastada tekrar kuduz riskli te-
mas ger¢eklesmemistir.

Kafkas J Med Sci 2018; 8(1):13-19
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Tablo 1. Hayvan isingi olan gocuk hastalarin klinik ézellikleri (n=121)

(Ozellik Say! (yiizde)
Yas (ortalama = SS) (yil) 9,3+4,1
Cinsiyet

Erkek 97 (%80,2)
Kadin 24 (%19,8)
Risk kategorisi

0* 4 (%3,3)
1 0 (%0)

2 26 (%21,4)
3 89 (%73,5)
4 2 (%1,6)
Isirik sonrasi hastaneye basvuru siiresi (giin) 1(0-30)
(ortanca [min-maks])

Isirilan bolge sayisi

1 bélge 78 (%64,4)
2 bblge 30 (%24,7)
>3 bolge 13 (%10,7)
Isirik bolgesi

Alt ekstremite 67 (%55,3)
Ust ekstremite 55 (%45,4)
Govde 22 (%18,2)
Bas-boyun 15 (%12,4)
Isiran hayvan trii

Kopek 82 (%67,8)
Kedi 28 (%23,1)
Esek 3 (%2,5)
At 3 (%2,5)
Fare 3 (%2,5)
inek 1 (%0,8)
Tavsan 1(%0,8)
Hayvanin durumu

Sahipli 55 (%45,4)
Sahipsiz 40 (%33,0)
Bilinmiyor 26 (%21,4)
Hayvanin kuduz asilari yapiimis mi?

Evet 20 (%17,2)
Hayir 39 (%33,6)
Bilinmiyor 57 (%49,1)
Hayvan provoke edildi mi?

Hayir 102 (%84,2)
Evet 19 (%15,8)
PHayvan 1sirik sonrasi gozlenebildi mi?

Evet 70/110 (%63,6)
Hayir 51/110 (%36,4)
Kesin kuduz tanisi konulan hayvan temasi 2 (%1,6)
Antibiyotik kullanimi 76 (%62,8)
Siitlirasyon 8 (%6,6)

SS: standart sapma, *: kuduz riski tasimayan fare ve tavsan isingi olan hastalar; ® hastalarin 3
tanesi kedi tarafindan isinimis, diger hastalarda isinima olmamis ancak tirmalanma olmustur,
o Temas sonrasi gozlem sadece kedi ve kdpek salyasiyla temasta dnerilmektedir. Bu nedenle
burada sadece kedi ve kipek temasi olan hastalar dahil edilmistir.

Tetanoz agilama endikasyonu olan 42 (%34,7) hasta-
ya tetanoz agist yapilirken, tetanoz immiinglobilin
yapilan hasta olmamus, toplam 76 (%62,8) hastaya an-
tibiyotik profilaksisi verilmistir. Bu hastalardan 3’tine

(%2,4) peroral doksisiklin (4 mg/kg/g) verilirken,
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diger hastalara amoksisilin-klavulonat (60 mg/kg/g)
verilmigtir. Hastalarin 1siriga bagl yaralari genellikle
kendiliginden kapanirken, 8 (%6,6) hastada siitiiras-
yon yapilmisur. Yiz bélgesinde ¢oklu 1sirig olan 1
(%0,8) hasta yakin takip amaciyla hospitalize edilmis-
tir. Bu hasta intravendz antibiyotik tedavisi (ampisilin-
sulbaktam, 150 mg/kg/g) almistir. Hastalarin takibin-
de yara yeri ile ilgili herhangi bir komplikasyon (apse,
nekrotizan fasiit, osteomiyelit, metastatik enfeksiyon-
lar, vb.) gozlenmemistir. Caligma siiresince kesin kuduz
tanist konulan hayvanlarla temas eden hastalar da dahil
kuduz olgusuna rastlanmamigtr.

Tartisma

Bu caligma ile Erzurum ve ¢evre iller icin referans bir
merkez olan EBEAH'da hayvan i1 ve kuduz riskli
temas nedeniyle degerlendirilmis olan ¢ocuk hastalar in-
celenmigtir. Caligmada degerlendirilen ¢ocuklarin ortala-
ma yas1 9,3 yildi. Yag gruplari arasinda ise en ¢ok 11-16
yas arasi ¢ocuklarin etkilendigi gorildii. Son donemde
Derinéz ve Akar’in yapmus oldugu ¢aligmada da hayvan
wsiriklarinin en sik 11-15 yag grubunda goriildugi bildi-
rilmigtir'®. Ulkemizde yapilan diger benzer caligmalarda
da 6-15 yag arasi cocuklarin hayvan isiriklarina en stk ma-
ruz kalan yas grubu oldugu saptanmigtir’. Hayvan 1sirig
ve kuduz riskli temaslarda insan faktoriiniin en 6nemli
faktorlerden biri oldugu bilinmektedir. Bu nedenle tilke-
miz gibi, bu riskin yiiksek oldugu tilkelerde, ilkogretim
yas grubundan itibaren bu konuda verilecek egitimler
magdur sayisini ve morbiditeyi azaltmakra faydali ola-
cakur'®. Bu ¢aligmada kiigiik yas grubu ¢ocuklarin (0-6
yas) calisma popiilasyonunda, tilkemizde yapilan diger
calismalara gore daha yiiksek oranda yer aldig1 goriilmiig-
tir. Bu durumun ¢aligmanin yapildigi bélgedeki popi-
lasyonun ¢ogunlugunun kirsal kesimde yagayan, ¢evre ve
hayvanlarla erken yagta tanigan bireylerden olusmasiyla
iliskili oldugu dustintilmistiir. Chiam ve ark’nin® ¢a-
lismasinda da kiigiik yas grubu (0-4 yas) en sik 1sirlan
gruptur. Bu yagtaki ¢ocuklarin fiziksel gelisimlerinin
hentiz tamamlanmamig olmasi ve hayvanlara kargi nasil
davranmalar1 gerektigini bilmemelerinin neden olabile-
cegi diigtintilmustiir. Bu ¢alismada olgularin ¢ogunlukla
erkek oldugu goriilmiistiir. Ulkemizde ve diger iilkelerde
yapilan ¢aligmalarda da magdur olan ¢ocuklar genelde er-
kek cinsiyettedir*"®. Erkek ¢ocuklarin kiz ¢ocuklara gore
oyun oynama veya ¢alisma gibi nedenlerle dis ortamda
daha sik bulunmalar1 bu duruma yol agmig olabilir.

Diinya Saglik Orgiitii verilerine gore her yil 15 milyondan
fazla insan kuduzdan korunmak amaciyla temas sonras



agtlanmaktadir’. Bu ¢alismada da kuduz riski tagtyan has-
talarin %96,7’sine (risk kategorisi 2—-3-4) kuduz profilak-
sisi uygulanmigtir. Ulkemizde yapilan son aligmalarda da,
dahil edilen olgularin ve 1siran hayvanlarin 6zellikleriyle
iligkili olarak benzer oranlar saptanmis olup, Temizoz ve
Akar’in ¢aligmasinda hastalarin %90’na, S6giit ve ark.nin
ve Temiz ve Akko¢’un ¢aligmalarinda tiim hastalara kuduz
agist uygulandig gorilmigtiir*>,

Kuduz virusu (Rabies virus) nérotroptur ve bulagtan
sonraki 10-90 giin igerisinde akut, ilerleyici, hemen her
zaman olimcil seyreden bir ensefalomiyelit tablosuna
yol acar'®. Hastalik bagladiktan sonra geri doniigsiiz ol-
dugu icin temas sonrasi en kisa siirede profilaksi bag-
lanarak hastaligin olugmasi engellenmelidir. Hayvan
wsiriklarinda, eveil hayvan 1sirigy, yiizeyel yaralanma ve
kuduz ag1 merkezine uzak olma gibi durumlarda 1s1-
rik sonrasi hastaneye bagvuru siiresi uzamakeadir'”'8,
Bu ¢aligmada temas sonrast saglik merkezine bagvuru
siresi baz1 olgularda 30 giine kadar uzasa da, ortanca
1 giin olarak saptanmigtir. Bu sonug, 1sirilan ¢ocugun
aile ve ¢evresinde siipheli kuduz temas: ve hastaligina
karst bilincin ve duyarliligin yiiksek oldugunu ya da
wsirik kategorisinin ¢ogunlukla 3 olmasinin hastaneye
hizli bagvuruyu tetikledigini digiindiirmigtiir. Vyas ve
ark’nin" yapug: calismada da benzer bir siire oldugu
gosterilmigtir. Ancak bazi ¢aligmalarda ¢ok daha kisa
bagvuru siireleri de bildirilmistir>*.

Hayvan isiriklarinda bag-boyun bolgesi etkilendigin-
de olduk¢a agir morbiditelere neden olmaktadir®.
Chiam ve ark)nin® caligmasinda ¢ocuklarda en sik
yaralanan bolgenin bag-boyun bolgesi oldugu bildiril-
migtir. Bizim ¢aligmamizda ise hastalarin ¢ogunlugu
tek bolgeden 1sirilmig ve bu bélge en sik alt ekstremite
olmugtur. Literatiirdeki ¢aligmalarda da, hem eriskin
hem ¢ocuklarda en sik 1sirilan bolgenin genellikle alt
ckstremite oldugu bildirilmigtir>>'**. Alt ekstremite-
nin stk 1sirilma nedeninin, ¢ocuklarin hayvanla temasi
veya miicadelesi sirasinda daha ¢ok alt ekstremitelerini
kullanmasi veya hayvanlarin daha ¢ok alt ekstremiteyi
hedef almig olmasi olabilecegi diigiintilmigtiir.

Caligmada hastalarin genelinde ve tiim yas gruplarina
ayri ayr1 bakildiginda en sik 1sirigin kopekler tarafin-
dan gergeklestirildigi gorilmugtiir. Diinya genelinde
de, gerek Fransa gibi gelismis tlkelerde, gerek iilke-
mizdeki diger ¢aligmalarda, gerekse Afrika tilkeleri gibi
geri kalmig tiilkelerde en sik hayvan 1sirig toplum igin-
de serbestce dolagan ve sayica fazla olan kopekler tara-
findan gerceklestirilmektedir®*2. Samanta ve ark’nin*
calismasinda en sik sahipsiz kopeklere ait 1sirilma

17

bildirilmigtir. Sahipsiz hayvanlarin hastalik durumu
bilinmedigi ve kuduz agilamasinin biiyiik bir ihtimal-
le yapilmadig1 géz 6niine alinirsa kuduz agisindan risk
daha yiiksektir. Bizim ¢aligmamizda isiran hayvanlarin
%45,4untin sahipli oldugu gorulmustiir. Tirk Ceza
Kanunu’na gére sahibi oldugu hayvanin ¢evreye ve
baska insanlara olugturacag: zarar durumunda hayva-
nin sahibinin cezalandirilmasi gerekmektedir®. Bu
durum, duyarli olmayan hayvan sahiplerini tedbir alma
konusunda etkilemelidir. Calismada kii¢iik yas grubu
(0-6 yas) hastalarda, Giindiiz ve ark.nin’ caligmasin-
da oldugu gibi kedi ve kopek disinda bagka hayvanlara
ait 1sir1i@a rastlanmamigtir. Bu durum hayvancilikla ug-
ragan ailelerin kii¢itk ¢ocuklarinin pek bu hayvanlara
yaklagmadigs, onlarla temasta bulunmadigini veya bu
grubun sosyoeckonomik durumunun farkli olmast ya
da olgularin ciddi olmamasi nedeniyle ailelerin hasta-
neye bagvurmamis olmasiyla ilgili olabilecegini diisiin-
dirmigtir. Caligmanin yapildigi hastaneye genis bir
kismi kirsal kesim olan biiyiik bir bolgeden hasta bag-
vurusu olmasina ragmen, calisma siiresi boyunca vah-
si hayvan 1sirigina bagli bagvuru olmamugtir. Amerika
Birlesik Devletleri gibi gelismis tilkelerde evcil hayvan-
la kuduz bulagi genellikle kontrol altina alinmig olup
yabani hayvan siriklariyla olugan kuduz 6n plana ¢ik-
maktadir. Bu durumda kuduz agilamasi yapilan hayvan
wsirtklart eveil hayvanlarin aksine rakun, yarasa, tilki
gibi vahsi hayvan isiriklarinda yiiksek olmaktadir®.
Ulkemizde yapilan pek ¢ok caligmada yabani hayvan
s bildirilmemigtir*>'3%. Bizim caligmamizda 1si-
ran hayvanlarin %17,2sinin kuduz agilarinin yapildig
ogrenilmigtir. Samanta ve ark.’nin? ¢caligmasinda ise bu
oran (parsiyel+tam agilt) %2,5 gibi diisiik bir orandir.
Bu durum c¢aligma popiilasyonlarinin sosyokiiltiirel ve
ckonomik durumlaryla iligkili olabilir. Evcil veya so-
kak hayvanlarinin diizenli olarak agilarinin yapilmasi,
bu konuda yetkili mercilerce yapilacak denetimlerin
siklagtirlmasi, 1sirik olay1 yagansa dahi kuduz riskini
engelleyecek ve bu sayede fazladan agi yapilmasinin
ontine de gecilebilecektir. Hem evcil hem de sokak
hayvanlarinin veteriner kontrollerinin mecbur tutulup
stk araliklarla yapilmasi kuduz agilama oranlarini aru-
raca@l digiiniilmisgtiir. Gergekten provokasyon olup
olmadig: bilinemese de, hasta beyanina bagli olarak bu
calismada hayvanlarin %84,2’sinin hastalar1 provoke
edilmeden 1sirdigy belirtilmistir. Aslinda kuduz riski-
nin bu durumdan &tiirii artmast beklense de caligma-
daki hi¢bir hastada kuduz hastalig gelismemistir.

Diinya Saglik Orgiitii kopek ve kedi wsiriklart sonrast

10 giin siireyle hayvanin izlemini 6nermektedir'>. Bu
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caligmada hayvanin temas sonrasi kagmasi, hayvanin
sahibi ya da isirilan ¢ocugun ailesinin ilgisizligi gibi ne-
denlerle kuduz agisindan takip edilmesi gereken hay-
vanlardan sadece %63,6’1 gozlemlenebilmigtir. Takip
edilebilen bu hayvanlardan kuduz bulgusu gelistiren
olmamugtir. Takip edilemeyen hayvan oraninin yiiksek
olusu toplumdaki diger bireylerin de 1sirilma ve kuduz
riskli temas riskini artirmaktadir. Bu oranin yetkili bi-
rimlerce degerlendirilmesinin, gorevlendirilecek ya da
yeni kurulacak ekiplerce bu hayvanlarin yakalanmasi-
nin toplum sagligi acisindan olduke¢a 6nemli oldugu
distiniilmigtiir. Bu ¢aligmada kuduz tanist kesinlegmis
bir hayvanla temasi olan 2 (%1,6) hasta olmustur. Bu
oran digiik goziikse de Asya ve Afrika genelinde yilda
55,000 civari kisinin 6liimiine yol agan bir hastalik ol-
mas1 nedeniyle bu oran yadsinamaz'®. Bu olgulara ag1
ve immiinglobulin tedavileri uygulanmugtir.

Hayvan siriklari, kuduzun yani sira pek ¢ok enfeksi-
yoz hastaliga, doku hasarlarina ve nérolojik defisitlere
varan sonuglara yol agabilmektedir®. Ozellikle, perfore
edici ve penetran yaralanmalar ile el, yiiz, ayak ve geni-
tal bolge yaralanmalarinda enfeksiyon riski yiiksekeir.
Bu ¢aligmada ekstremite 1siriklari sik olsa da genital
bolge yaralanmasi olmamisur. Ayrica kemik-eklem
komplikasyonu yaganmamugur. Saglk kuruluguna
ge¢ bagvuru, prostetik eklem ve kalp kapakgigr varli-
g1, diabetes mellitus, romatolojik hastaliklar, immiin
yetmezlikler ve bobrek yetmezligi gibi durumlarda da
bakteriyel enfeksiyon gelisimi agisindan risk artmug-
ur”. Kopek siriklart daha ¢ok ezilme tarzinda yara-
lanmalar olusturup bu yaralanmalarin %4-25’inde
ilk 24 saatin sonunda, kedi isiriklar1 sonrasinda ise
olgularin %30-50%sinde, yaralanmadan ortalama 12
saat sonra enfeksiyon gelismektedir®. Bu caligmada
hastalarin %62,8’ine antibiyotik profilaksisi verilerek
enfeksiy6z komplikasyonlarin 6niine gegilmek isten-
migtir. Hastalarin takiplerinde yara yeri enfeksiyonu
gelisen hasta gozlenmemistir. Caligmada hastalarin
%34,7’sinde tetanoz agilamasi endikasyonu konulup
agilama yapilmigtir. Morbiditesi ve mortalitesi yitksek
olan ve hayvan 1sirigiyla da bulagabilen ancak agiyla 6n-
lenebilir bir hastalik olan tetanozun da béylece engel-
lenmesi amaglanmigtir. Hastalarin 1siriga bagli yaralar
genellikle primer olarak kapanirken 8 (%6,6) hastada
stitiirasyon ihtiyaci olmugtur. Mendoza ve ark./nin* ¢a-
lismasinda 2 yil icerisinde 304 hasta takip edilmis ve
benzer oranda siitiirasyon endikasyonu konulmustur.
Ozellikle kopek ssiriklart geri doniigsiiz organ hasar-
larina yol agabilmektedirler’®?. Bazen hastanede ya-
tis ve operasyon gereksinimi olabilmektedir. Hayvan
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wsiriklarinda 10 yag altinda ve erkek cinsiyetteki hasta-
larin hospitalize edilme riski diger insanlara gore daha
fazladir*. Giindiiz ve ark/nin’ ¢aligmasinda 3 olguda
birden fazla sayida hayvan saldirisi yaganmig ve olgu-
larin %4,2’sinde doku kayipli yaralanma bildirilmistir.
Bizim ¢aligmamizda olgularin tamaminda tek hayvan
saldirist oldu ve doku kayipli yaralanma olmamugtir.
Sadece yiiz bolgesinde ¢oklu 1s1r181 olan 5 yagindaki 1
(%0,8) erkek hasta hospitalize edilip intravenoz antibi-
yotik tedavisi verilmigtir. Caligmanin yapildig1 bolgede
geemis yillarda kuduz olgular1 gériilse de bu ¢aligma
stresince kesin kuduz tanisi konulan hayvanlarla temas
eden hastalar da dahil kuduz olgusuna rastlanmamugtur.
Hastalar uzun dénemli takip edilmedigi i¢in kozmetik
komplikasyon varlig1 ve oran1 bilinmemektedir.

Bu caligmanin bazi kisitliklari da bulunmakeadir.
Kuduz riskli hayvan isiriklarinin daha ¢ok ¢ocuklarin
tatilde oldugu ve agik havada daha sik bulundugu yaz
aylarinda gorildagi bilinmekeedir. Ancak bizim ¢alig-
mamizda ¢aligmanin tiim aylar1 kapsamamasi nedeniyle
aylar ve mevsimlerle ilgili veri dagilimi yapilamamistr.
Calismada yilda yaklagik 70 olgu gorilmistiir. Cevre
illerden sevk alan bir referans hastane i¢in bu sayinin
diinya verilerine gore az oldugu disiniilse de, evre il
ve ilgelerdeki saglik merkezlerinde de kuduz profilaksi-
si uygulanmasinin bu ¢aligmadaki hem bagvuru sayisini
hem de bagvuran olgularin niteligini etkiledigi dugi-
nilmigtir. Tum bunlarin yanisira, hastaneye bagvuru
oranlariny, hayvan wsiriklari ve temas sonrast kuduz pro-
filaksisini, popiilasyonlarin bu konudaki bilgi diizeyle-
ri, inanglar1 ve tutumlar1 kadar sosyodemografik, eko-
nomik ve kiiltiirel 6zellikler de etkilemektedir®'. Ancak
bu konuda bu ¢aligmanin kapsami digindadir. Nispeten
daha digiik sosyokiiltiirel ve ekonomik diizeye sahip
bir popiilasyonu icerdiginden dolay: ¢aligmanin tim
tlkeyi yansitugs sdylenemez.

Sonug olarak, bu ¢alismada Erzurum bélgesinde risk-
li kuduz temasinin daha ¢ok ilkogretim ¢aginda olan,
erkek ¢ocuklari etkiledigi ve olgularin biyiik bir kismi-
nin risk kategorisi 3’te yer almakta oldugu gortilmusgtiir.
Onemli bir toplum saglig: problemi olan hayvan 1siri
ve riskli kuduz temasi konusunda ilk ve orta 6gretim
siniflarinda miifredatta yer alacak hem korunma hem
de temas sonrast yapilmasi gerekenler konusunda veri-
lecek egitimlerin bu konuda alinabilecek 6nlemlerden
oldugu digtinilmigtir. Caligmada 1siran hayvanlarin
yariya yakini sahipli olmasina kargin agilama durumla-
rinin oldukea diigitk olmas, olast kuduz riskini artiran
bir durumdur. Bu hayvanlarin denetimlerinin sik ve



diizenli yapilmasi, 1sirik olay yagansa dahi kuduz riskini
engelleyecek ve kuduz agis yapilma gerekliligini ortadan
kaldiracakur. Hem evcil hem de sokak hayvanlarinin
veteriner kontrollerinin mecbur tutulup sik araliklarla
yapilmast toplumdaki kuduz riskini en dugik dizeye
indirmede faydali olacaktir. Ayrica bu ¢aligmada temas
sonrast hayvanlarin izlem durumlart digitk bulunmug
olup bu konuda yetkili mercilerin duyarlilig: artirilma-
lidir. Hayvan isiriklari ve riskli kuduz temasi hayat teh-
dit edici 6nemli sonuglar dogursa da, bu ¢aligmada olast
morbidite ve mortalite oranlar1 oldukea diigiiktiir.
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