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St/ ANLRRA Bu calismada, alt1 y1l 6nce bobrek nakli yapilan ve siirekli takrolimus, azotioprin, pred-

nizolon tedavisi alan ve ii¢ hafta siire ile devam eden sulu ishal, karin agrisi, halsizlik
ve kilo kaybi sikdyetleri ile nefroloji klinigine basvuran 50 yasindaki bir erkek hastada
cyclosporiasis tanimlanmistir. Kinyoun modifiye asit-fast ile boyanmis diski orneklerinde
Cyclospora ookistleri bulunmustur. Hastaya bir hafta siireyle trimetoprim/stilfometaksazol
(160/800 mg) uygulanarak tedavi edilmistir. Bagisiklik sitemi bozuk kisilerde uzun siiren
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ABSTRACT

In this study, Cyclosporiasis was described in a 50 year-old man who had a renal trans-
plantation six years ago and having treatment with tacrolimus, azathioprine, prednisolone,
complained of wasting diarrhea, abdominal pain, weakness and weight loss. Cyclospora
oocysts were found in Kinyoun’s modified acid fast stained stool samples. The patient was
treated with trimethoprim/sulphamethoxazole (160/800 mg) for one week. Cyclospora
should be considered in immune deficient patient with prolonged diarrhea.
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GIRiS

Cyclospora cayetanensis, Apicomplexa kokii, Spo-
rozoa sinifi, Coccidia altsimifinda bulunan, dinya
capinda yaygin, intestinal patojen bir protozoondur.
Ozellikle immiin sistemi baskilanmis kisilerde kusma,
kramp tarzi karin agrisi, sulu ishal ve kilo kaybina
neden olur. Calismamizda bobrek nakli nedeniyle im-
mun sistemi baskilanmis bir olguda gorilen C. caye-
tanensis enfeksiyonu sunulmustur.

OLGU

Alt1 y1l once yurt disinda renal transplantasyon
yapilan ve surekli takrolimus, azotioprin, prednizo-
lon tedavisi alan 50 yasindaki erkek hasta; lic hafta
siireyle devam eden sulu ishal, karin agrisi, halsizlik
ve kilo kayb1 (8 kg) yakinmalari ile Nefroloji Klinigi’ne
basvurmustur. Laboratuvar incelemesinde hemogrami
normal olarak saptanmis ve lokositoz gozlenmemistir.
Hastanin yakinmalar dogrultusunda Tibbi Parazitolo-
ji Bilim Dali Laboratuvarina incelenmek lizere diski
ornegi gonderilmistir. Yapilan diski incelemesinde
nativ-Lugol, karbol-fuksin ve modifiye asid-fast boya-
ma yontemleri ile 8-10 um capinda, yuvarlak C. caye-
tanensis ookistleri gorulmustur (Sekil 1-3).

Hastaya bir hafta sure ile trimetoprim/silfome-
taksazol (160/800 mg) tedavisi uygulanmistir. Te-
davi sonrasinda hastanin yakinmalan kaybolmus ve
diskinin tekrarlayan parazitolojik incelemelerinde
C. cayetanensis ookistleri’ne rastlanmamistir.

TARTISMA

insanlarda Cyclospora benzeri organizmalar, ilk
kez 1979’da Papua Yeni Gine’de ug¢ kiside enfeksiyon
kaynag olarak saptanmistir (1). 1980’lerden itibaren
diinya capinda gerek endemik gerekse sporadik olarak
olgu sayisinda artis gozlenmistir. Buna sebep olarak
AIDS, transplantasyon ve losemi gibi immin sistemi
baskilayan hastaliklarin sayisindaki artis gosterilebi-
lir. Hastaligin genellikle immiin sistemi baskilanmis
kisilerde goriilmesine ragmen immiin sistemi saglam
kisilerde de gorildiigu bildirilmistir (2-4).

Hastalik fekal-oral yolla bulasir. Kaynak sular,
islenmemis icme sulan, sebzelerin iyi yikanmadan
tiiketilmesi, evcil hayvanlarla ve kontamine toprak-
la temas olasi risk faktorleridir (5). Cyclospora ile
karsilasma sonrasinda inkibasyon periyodu 1-11 giin
arasindadir. Hastaligin  klinigi kriptosporidiyozise
benzerlik gosterir. Bulanti, istahsizlik, kramp tarzi
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Sekil 1. Modifiye asit-fast ile boyali Cyclospora cayetanensis
ookistleri (x400)

Sekil 2. Modifiye asit-fast ile boyali Cyclospora cayetanensis
ookistleri (x1.000)

Sekil 3. Karbol-fuksin ile boyali Cyclospora cayetanensis
ookistleri (x1.000)
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karin agrisi, sulu ishal ve kilo kayb1 belirgin semptom-
lardir. Bazen ates de gorilebilir. Enfeksiyonun suresi
ortalama yedi hafta olarak tahmin edilmekle birlikte,
bagisiklig1 baskilanmis olgularda daha uzun ve siddetli
seyredebilmektedir (6).

Enfeksiyonun laboratuvar tanis1 taze diskida
ookistlerin gorulmesiyle konur. Ookistler 151k mik-
roskobuyla goriilebilir ve 8-10 pm capinda olup, bu
ozelligiyle 4-6 pm boyutlarindaki Cryptosporidium
ookistlerinden ayirt edilebilir. Modifiye asit fast bo-
yama ile bazi ookistler pembe renk alirken bazilan
ise hayalet hucreler olarak tarif edilen boya almayan
sekiller halinde boyanir. Cyclospora ookistleri fluore-
san mikroskop altinda otofliioresan (mavi-yesil renk)
gosterme ozellikleriyle de taninabilir (6).

KAYNAKLAR

1.Ashford RW. Occurrence of an undescribed coccidian
in man in Papua New Guinea. Ann Trop Med Parasitol
1979; 73: 497-500.

2.Turk M, Turker M, Ak M, Karaayak B, Kaya T. Cyclospori-
asis associated with diarrhoea in an immunocompetent
patient in Turkey. J Med Microbiol 2004; 53: 255-7.

3.Koru O, Araz E, Inci, A, Tanyuksel M. Co-infection of Gi-
ardia intestinalis and Cyclospora cayetanensis in an im-
munocompetent patient with prolonged diarrhea: case
report. J Microbiol 2006; 44(3): 360-2.
Sancak B, Akyon Y, Ergliven S. Cyclospora infection in
4.five immunocompetent patients in a Turkish university
hospital. J Med Microbiol 2006; 55: 459-62.

5.Mansfield LS, Gajadhar AA. Cyclospora cayetanensis, a
food- and waterborne coccidian parasite. Vet Parasitol
2004; 126: 73-90.

Cilt66 M Say11 W 2009

Hastaligin  tedavisinde trimetopirim/siilfome-
taksazol ilk tercih edilen secenektir. Bir calismada
ortalama yedi ginliuk tedavi sonrasinda olgularin %
94’linde semptomlar kaybolmus ve diski incelenme-
sinde ookistlere rastlanmadigi bildirilmistir (6).

Sunulan olguda renal transplantli ve siirekli olarak
immiin sistemi baskilayan ilaglar kullanan bir hasta-
da Cyclospora enfeksiyonu bildirilmistir. Turkiye’de
basta AIDS olmak lizere bircok immiinsuprese hastada
enfeksiyon rapor edilmistir (2, 3, 4, 7-10).

Sonuc olarak; transplantasyon oykusu ve uzun su-
reli ishal yakinmasi olan hastalarda tani ve tedavileri
oldukca kolay olan Cyclospora cayetanensis gibi pro-
tozoonlarin olasi etken olabilecegi akildan cikarilma-
malidir.
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