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Psychoda albipennis’e bagh tekrarlayan iiriner miyazis
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OZET

Miyazis canli insan ve vertebrali hayvanlarin,
cesitli sinek tirlerinin larvalan tarafindan istilasi
olarak tanimlanir. Tropikal ve subtropikal ulkelerde
insanlarda miyazise neden oldugu bilinen sineklerin
50’den fazla tipi vardir. Miyazis, kotu hijyen ve
saglik kosullari, hareketsizlik ve ilsere lezyonlarla
iliskilidir. Insanlarda genitoiiriner sistemi cok nadiren
tutar ve alisilmadik semptomlar olusur. Bu olguda,
insanlarda tipik olarak Urogenital miyazise neden
olmayan Diptera takimina ait Psychoda albipennis’in
etken oldugu tekrarlayan Uriner miyazisli bir hasta
sunulmustur. Sosyoekonomik seviyesi yiiksek, sehirde
kadin
tekrarlayan, idrarda gri-krem renkli canli kurtcuk

apartmanda yasayan 29 yasindaki hasta

diisirme sikayeti ile poliklinigimize basvurdu.
Hastanin sikayetinin ilk iki periyodu 15-20’ser giin
devam edip gecmis; 10 giin once baslayan son periyot
ise azalarak halen devam ediyordu. Bu periyotlarda
hastada karin agnsi, pelvik agr, karinda siskinlik,
sik idrara cikma, idrar yapmada zorlanma sikayetleri
de mevcuttu. Hastanin laboratuvar tetkikleri normal
degerlerde idi. Urolojik ve genital muayenelerinde de
ozellik saptanmadi. idrardan toplanan canli larvalar
arastinlmak uizere Veteriner Fakiltesi’ne yollandi ve
Psychoda albipennis 4. donem larvasi oldugu teyit
edildi. Hasta bir hafta uriner antiseptik ve antibiyotik

kullanimi1 ile hijyen onerilerinin uygulanmasindan

ABSTRACT

Myiasis is defined as the infestation of live human and
vertebrate animals by larvae of varied species. There are
more then 50 types of fly known to cause myiasis in humans
in the tropical and subtropical countries. Myiasis is usually
associated with poor health and hygiene, inactivity and
ulcerating lesions. Human cases involving the genitourinary
system are very rare and present with unusual symptoms.
In this case, a patient is presented with recurring urinary
myiasis caused by Psychoda albipennis from the Diptera
order, which typically does not cause urogenital myiasis in
humans. 29-year old woman with high socioeconomic status,
living in an apartment in the city center was admitted to
our hospital with repeated complaints of live maggots in the
urine. The first two periods of gray, creamy-colored grubs
live in patient’s urine lasted for 15-20 days; The third period
started 10 days before resorting to the hospital and still
continues slowly decreasing in intensity. In these periods,
the patient had abdominal pain, pelvic pain, abdominal
bloating, frequent urination and urinary difficulties. The
patient’s laboratory tests were within normal values.
Urologic and genital examination did not show any detectable
features. The live larvae collected from urine samples were
sent to investigate Veterinary Medicine. It was identified as
the fourth stage of the moth fly Psychoda albipennis. The
patient completely recovered after one week of urinary
tract antiseptic, antibiotic usage and implementation of
hygiene recommendations. No risk factor was identified in
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sonra tamamen iyilesti. Sosyoekonomik ve hijyen
kosullar yuksek olan hastada baska risk faktoru tespit
edilemedi. Tekrarlayan miyazis icin hasta ayrintili
Hastanin banyosuna,

olarak sorgulandi. apartman

bosluguna acilan havalandirma penceresinden
devamli kiiciik sineklerin geldigi ogrenildi. Hastaya
banyo, tuvalet ve ortam dezenfeksiyonu anlatildi.
Bunlarin yapilmasin1 takiben hastanin sikayetleri
tamamen kayboldu. Alt1 aylik takiplerinde de miyazis
enfestasyonu tekrar izlenmedi. Sanildigindan ve
kliniklerde karsilasilandan daha fazla vaka oldugunu
distindiiglimiiz Uirogenital miyazis konusunda toplum
ve klinisyen bilincinin artinlmasina dikkat cekmek

amaciyla sunulmus bir olgudur.

Anahtar Kelimeler: Psychoda albipennis, miyazis,
Urogenital miyazis

the patient who had proper hygienic conditions, was living
in urban area and was of high socioeconomic status. The
patient was questioned in detail for recurrent myiasis. It
was learned that the continuous existence of small flies in
the patient’s bathroom. Flies were found to come from the
opening of the apartment space ventilation. Disinfection of
toilet, bathroom and environment was described in detail
to the patient. After that the patient’s complaints were
completely disappeared. Myiasis infestation in our patient
6 months of follow-up was not seen again. It is thought that
there are more cases than encountered in clinical urogenital
myiasis; this case is presented to increase awareness of
the public and the clinicians and to draw attention to the

phenomenon.

Key Words: Psychoda albipennis, myiasis, urogenital
myiasis

GIRIS

Hope tarafindan 1840’da kullanilan miyazis
terimi, Diptera takimindaki baz1 sineklerin yumurta
ve larvalarinin canli doku ve organlarda yerleserek
patolojik lezyonlar olusturmasidir.  Yunanca’da
myia sinek anlaminda oldugundan sinek hastaligi da
denilebilmektedir (1-4).

Miyazis etkenleri Artropoda subesi Diptera
takiminda bulunurlar. Diptera takimindan 50’den
fazla sinek turu tropikal ve subtropikal ulkelerde
insanlarda miyazisolusturabilir. Diptera takiminin
Nematocera ve Brachycera alt takimlarindan
genellikle Brachycera alt takiminin Cyclorrapha alt
dizisindeki tlrler insanlarda miyazise neden olsa
da Nematocera’larin baz alt turleri de rastlantisal
veya fakiiltatif miyazis etkeni olabilirler. insanlarda
genitolriner sistem cok nadiren tutulur ve alisilmadik
semptomlar goriilebilir. Urogenital sistemde zorunlu
parazit olan iki kanathilar yoktur. Ephydridae,
Fanniidae,  Muscidae, Phoridae, Psychodidae,
Sarcophagidae, Syrphidae, Scenopinidae gibi tiirlerin
hepsi guindelik (fakultatif) isgalcilerdir (1,4-6).

Miyazis Uc¢ baslikta simflandintir. 1- Larvalarin
yerlesim yerlerine gore: Kutanoz, subkutanoz ve
kaviter, 2- Klinik yerlesime gore: Kutanoz, eksternal,
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travmatik, furunkular, oftalmik, aural, kavikol,
gastrikol, intestinal, Urogenital ve yara, 3- Patojen
ve olusturdugu enfestasyonun cesidine gore: Larval
gelisimde konaga mutlak gereksinimi olup insanlarda
nadir olan zorunlu (obligator) tip, bir konaga ihtiyaci
olmay1p yumurtalarim curiiyen hayvan dokulari, yara,
travmatik dokular ya da organik materyallerin lizerine
birakan fakiltatif (istege bagl) tip ve mutlaka konaga
gereksinim duymayan sineklerin yumurtalarinin
vicut bosluklarina girmesi veya gidalara birakilan
yumurtalarin agizdan alinmasi ile olusan aksidental
(rastlantisal/pseudomyasis)  tip. insanlarda sik
gorilmeyen Urogenital miyazisler fakiltatif ve
rastlantisal miyazisler icinde degerlendirilir (1, 3 - 5,
7, 8). Bu olguda Psychoda albipennis’in etken oldugu
nadir bir Girogenital miyazis olgusu sunulmustur.

OLGU

29 yasindaki kadin hasta, idrar yaparken giinde
2-3 defa 1-1,5 cm boyunda, yuvarlak, gri-krem renkli
canli kurtcuk dislirme sikayeti ile poliklinigimize
basvurdu. Anamnezinde bes ve dokuz ay once benzer
iki donem gecirdigi 6grenildi. Dokuz ay once her
idrara ciktiginda 2-3 kurtcuk disiirdiigii ve azalarak
bir hafta devam etmesi Uzerine kadin dogum



poliklinigine basvurdugu; doktorun inanmayarak
adim hatirlamadigi ilaglar verdigi; kullandiktan sonra
sikayetinin 15 giinde azalarak kayboldugu ogrenildi.
Hasta, 3-3,5 ay sonra ayni olayin tekrarladigi ve ilac
kullanmadan 20 giin icinde azalarak kayboldugunu
ve 10 gindir sikayetlerinin tekrar baslayarak
giinde 1-2 kurtcuk dislirmeyle devam ettigini
belirtti. Muayenede diger donemlerde de olan sik
idrar yapma, karin-kasik bdlgesinde agni-siskinlik,
idrar yaparken zorlanma ve kurtcuk dusurirken
kesik kesik idrar yapma sikayetleri de mevcuttu.

Hastanin getirdigi yaklasik 0,5 cm boy ve 0,5 mm
enindeki kahve/siyah renkli materyal mikrobiyoloji
laboratuvarinda incelendiginde olii-kurumus larva
oldugu goriildi. Hastadan idrar, gaitada parazit
incelemesi, idrar-gaita kiiltirleri ile kadin dogum ve
uroloji konsultasyonlari istendi. Laboratuvar tetkikleri
ile Urolojik/vajinal muayenelerinde ozellik olmayan
hastadan yalanc1i miyazisi ekarte etmek amaciyla
idrarin1 siseye yaparak getirmesi istendi. Ertesi gun
getirdigi canli kurtcuk musluk suyu icinde Veterinerlik
Fakultesi’ne goturulerek Psychoda albipennis4. donem
larvast oldugu kesinlestirildi (Sekil 1). Hastaya bir
haftalik idrar yollar antiseptigi ve antibiyotik tedavisi
verildi ve Uclincu giinden itibaren sikayetleri duzeldi.

Hastanin merkezde bir apartmanin st katlarinda
oturdugu; ayakta dus aldigi, alaturka tuvalet
kullandig1, beklemis taharet/dus suyu kullanmadig
ve esinde benzer sikayetlerin olmadigl; ancak
banyo/tuvalet havalandirmasindan siirekli kiiciik
sineklerin iceri geldigi, havlu/bornozlarinin
da slirekli banyoda asii  oldugu Ggrenildi.

Hastaya havalandirmalarn telle kapatmasi,

p———_.

havalandirma  boslugunun  ayrintii  temizlenip
sineklerin ilaclanarak yok edilmesi ve bornoz/
havlularin1  kaynatarak  temizlemesi  onerildi.

Hasta bunlarn uyguladiktan sonra alt1 ay boyunca
takip edildi; sikayetleri bir daha tekrarlamadi.

TARTISMA

Urogenital miyazisler insanlarda nadiren goriilen
fakultatif veya rastlantisal miyazislerdendir. Malezya,
Hindistan, Cezayir, Ispanya, Brezilya ve iran gibi
tropikal/subtropikal bolgelerle gelismekte olan
ulkelerde farkli sinek tirleriyle; llkemizdeyse daha
cok Eristalis tenax ve Lucilia sericata’yla olusan
urogenital miyazis olgulan tammlanmistir (1, 3 - 5).

Diptera takimi, Psychodidae ailesinin 6 alt
uyesinden Psychodinae alt ailesinden, Psychoda
albipennis turu sineklerin Cin ve Avrupa’nin iliman
bolgelerinde ve lilkemizde de Ankara, Edirne,
Tekirdag, istanbul ve Bursa basta olarak yaygin
oldugu, intestinal/iirogenital miyazis yapabildikleri
bildirilmistir (3-5,8). Glive benzeri ergin sinekleri
1-2 mm boyutlu, sivri parlak kanatli olup yogun
killarla kaplidir. Evlerde nemli tuvalet, banyo ve
klima Unitelerinde vyasarlar. Disiler yuze yakin
yumurtlayabilir ve bunlar 30-40’l yiginlar halinde
birakirlar.Larvalarin sicak, soguk ve disiik oksijen
ortamlarina toleran olmalart miyazis olusumunu
kolaylastirir. Larvalar yassi silindirik, gri-beyaz renkli,
Uzeri soluk kisa tlyll veya pullu olup bazen kenarlari
disciklidir. Dort donemde iic kez gomlek degistirerek
pupa safhasina gecerler. Hastamizda oldugu gibi
enfekte insanlarin idrarlarinda 4-10 mm boyutlarindaki
dordiincii donem larvalan goriilebilir (1, 3 - 8).
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Sekil 1. Psychoda albipennis 4. donem larva goruntusu
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Ulkemizden de Ankara, Sakarya, Eskisehir,
Kirsehir, Diyarbakir, Adana, Trabzon ve Samsun’dan
Psychoda albipennis kaynakli Urogenital
miyazis olgulann bildirilmistir (1, 3 - 6, 9).

Psychoda albipennis’e  bagli  genitoliriner
enfeksiyonlarin ~ genellikle  kirsal  bolgelerde,
sosyoekonomik seviyesi dlisiik, saglik ve hijyeni bozuk,
hareketsiz, idrar yollarinda tikaniklik veya iilsere deri
lezyonlan bulunan kisilerde gelistigi bilinmektedir.
Kentlerde de uzak bolgelerde biriken copler, durgun
sular uygun yasam alanlan olusturmaktadir. idrar
deligi etrafina birakilan yumurtalardan larvalar
1-2 saat icinde cikar, Uretral orifisten mesaneye
ulasir; yerlesip gelisir ve idrarla atitirlar (1, 3 - 5).
Hastarmzda larvalarin idrara sonradan karigsmasiyla
olan yaniltici miyazisi ekarte etmek amaciyla ilk
larva degerlendirilmemis, idran siseye yaptirilarak
diisiirdiigi canli larva degerlendirmeye alinmistir.

Hicbir risk faktori bulunmayan hastamizda
oldugu gibi Urogenital miyazisli baz1 vakalarda
yumurta veya larvamin viicuda nasil girdigi

aciklanamamaktadir (1,3-5,9). Hastamizda bornoz,
musluk ucu gibi alanlara birakilan yumurtalarin
Uretra veya vajen girisine indirekt temasla tasinarak
enfestasyona yol acmis olabilecegi dusiintilmistiir.

Urogenital miyaziste semptomlar, larvalarin
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yerlesim yeri, tirii ve sayisina baghidir. Kasinti,
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ve komplikasyonlar1 onlemek amaciyla Uriner
antiseptik ile birlikte antibiyotik tedavisi verildi.
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