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Van’da Tirkmenistan Kaynakh Bir Cutaneous
Leishmaniasis Olgusu
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Ozet: Yurdumuzda ézellikle Giineydogu Anadolu Bélgesi’nde yaygin olan cutaneous leishmaniasis'e
sporadik olarak diger bélgelerde de rastlamir. Bu olgu sunumunda, Yiiziincii Y1l Universitesi Tip Fakiiltesi
Dermatoloji Poliklinigi’ne yiiz, goz kapag1 ve sag deltoid bilgede olmak iizere ii¢c ayr1 viicut bolgesinde
bulunan yara sikayeti ile basvuran, cutaneous leishmaniasis 6n tanis1 alan ve Hastanemizin Parazitoloji
Laboratuvarinda dogrulanan 32 yasinda erkek bir hasta ele alindi. Hastanin éykiisiinden calismak iizere
Tiirkmenistan’a gittigi ve orada bir siire kaldiktan sonra, hastalaminca Van’a dondiigii 6grenildi.
Parazitoloji Laboratuvarinda hastanin deltoid bélgesindeki iilserin ¢evresine 0.2 cc kadar serum fizyolojik
enjeksiyonu yapilarak sivinin bir kism tekrar geri alindi ve lam iizerine yayilarak frotiler hazirlandi.
Frotiler metil alkolle tespit edildikten sonra giemsa ile boyanarak makrofaj sitoplazmasi icerisinde parazitin
amastigot formlar1 arastirildi. Protozoonun amastigot formlar ikili-ii¢lii gruplar halinde l6kositler disinda
saptandilar. Hastanin tedavisi icin her bir lezyonun cevresine 2 giin ara ile 2 kez 1’er ml glucantime (85 mg
Sb/ml)’den enjekte edildi. Bu bildiride, iilkemizde 6zellikle endemi bulunmayan yoérelerde sporadik olarak
ortaya cikan olgular arasinda yurt disindan gelebilecek hastalarin da bulunabilecegine dikkat cekilmek

istendi.
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Cutaneous leishmaniasis (CL) Leishmania’larin
sebep oldugu, deride sekil bozukluguna yol agan,
bazen i¢ organlari da tutan bir grup protozoan
hastaliktir. Daha ¢ok yiliz, goz kapagi, alin, el,
bilek ve bazen de bacaklar gibi ag¢ik viicut
bolgelerinde goriiliir. Eski ve yeni diinya CL’i
olmak tizere iki tipi bulunur. Eski diinya CL’i
iilkemizde "Sark ¢ibani", "Halep ¢ibani", "Antep
¢iban1", "Yil c¢ibant", diger ilkelerde ise
"Oriental Sore", "Baghdad Boil", "Delphi Boil",
"Bouton d'orient, "Aleppo Boil" adlari ile bilinir.
Eski Diinya CL’i de ikiye ayrilir. Bunlarin birisi
Leishmania major’un yaptig1 kirsal (yas) tip olup,
lezyonlar1 daha kisa siirede iyilesir. Digeri ise
lezyonlar1 bu tipe gore daha yavas geliserek daha
gec iyilesen ve Leishmania tropica’nin neden
oldugu kentsel (kuru) tiptir (1-4).

Kirsal tipe Kuzey Afrika, Ortadogu, Bati
Hindistan ve Sudan'da; kentsel tipe ise Etiyopya,
Avrupa’nin Akdeniz bdlgeleri, Ortadogu, Kenya
ve Kuzey Afrika’da rastlamir.  L.tropica
epidemileri yogun niifuslu bolgelerde
goriilmektedir. Rezervuarlar1 insan ve kopektir.
L.major epidemileri ise niifusun seyrek oldugu
bolgelerde goriilmekte olup, rezervuarlar1 gerbil
ve kemirgen hayvanlardir. Leishmania aethiopica
ve Leishmania infantum’un da eski diinya CL’i
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Vektor sinek Phlebotomus sp.’dir. Tirkiye’de
insanlardaki etkeni Leishmania major ve/veya
L.tropica olan bu hastalik i¢in muhtemel vektor
sinekler, Phlebotomus papatasi ve Phlebotomus
sergenti’dir (1-5).

Yeni diinya leishmaniasis’i degisik morfolojik
gorinimlii piir CL yapabildigi gibi, mukoz
membranlar1 da tutabilir. "Chiclero Ulcer" veya
"Espundia", “Uta”, “pian bois”, “Bay sore”
olarak bilinir (1,2). Pir kutandz tutulumlar
Leishmania mexicana, Leishmania brasiliensis,
Leishmania peruviana gibi tirler tarafindan
olusturulur. Primer papiil sonradan nodiiler,
verriik6z, fronkiiler ya da kenari infiltre ve
kirmizi bir {ilsere doniisebilir. Etrafinda ilerde
iilserlesecek olan subkutan nodiiller vardir. Yerel
lenf nodlar1 biiylimiis olarak palpe edilebilir.
Nadiren rezidivan tip olusur. Vektorleri ise
genelde Lutzomyia sp. ve Brumptomyia sp.'dir.
Bu leishmaniasis tipi Orta ve Giiney Amerika'da
yaygin ve Onemli bir saglik sorunu olusturur
(3.6).

CL, viicutta yerlesmesi bakimindan lokalize ve
jeneralize olmak {izere 2 tipte goriiliir. Lokalize
tip de kendi arasinda akut, kronik ve rezidivan
olarak ayrilir. Inkiibasyon periyodu bir hafta ile 2
yil arasinda degismekte olup, hastaligin belirtisi
baslangigta vektoriin 1sirdigi  yerde olusan
eritemli  bir papiildir. Aradan gegen bu
inkiibasyon donemi igerisinde parazitin kamgisiz
amastigot formu derinin retikiiloendotelyal
sisteminde ¢ogalir. Papiiliin 1sir1ik yerinde ince bir
kurut vardir ve altinda yavas gelisen bir ilser

40 Van Tip Dergisi, Cilt: 6, Say1: 1, Ocak/1999



bulunur. Bazen bu kii¢iik iilserlerden yakin olan
birka¢ tanesi birleserek biiyliik ilserler
olusturur. Temiz tutulursa, genelde 2 ay ile 1
yil igerisinde spontan olarak iyilesir ancak;
siklikla gelisen sekonder bakteriyel
enfeksiyonlar sonucu kalici sekil
bozukluklarina yol agar. Enfeksiyon iyilestikten
sonra konak¢ida sonraki enfeksiyonlara karsi
bagisiklik geligir (1-4,6).

Bu olgu sunumunda, c¢aligmak iizere
Tirkmenistan’a giden ve orada bir siire kaldiktan
sonra hastalanarak tekrar Van’a donen cutancous
leishmaniasis’li erkek bir hastanin durumu
incelendi.

Olgu Sunumu

Erkek ve 32 yasinda olan hasta, Ekim 1997
tarihinde Yiiziincii Y1l Universitesi Tip Fakiiltesi
Dermatoloji Anabilim Dali Poliklinigine sol
yanak, sol goz kapagi ve sag deltoid bdolgede
bulunan yara sikayeti ile bagvurdu (Figure 1,2,3).
Oykiisiinde bir Universitede calismak amaciyla
1997 yazinda Tiirkmenistan'a gittigini ve son bir
aydir mevcut olan yaralarin tedavisi amaciyla

tekrar Van'a dondiigiinii belirtti.  Yapilan
dermatolojik ~ muayenesinde, sag deltoid
bolgesinde etrafi eritemli ve deriden hafif

kabarik, kenarlarda sar1 kurutlar gézlenen 1,5 cm
capinda {lser; sol g6z kapaginda fiizeri ince
skuamli, i¢ epikantus bolgesi yakininda kurutlu
ilser de bulunan deriye infiltre ve sert palpe
edilen papiiler lezyonu vardi (Sekil 1,3). Ayrica
hastanin sol preaurikiiler bélgede 0,5 cm ¢apinda
iizeri kurutlu bir iilseri daha bulunuyordu (Sekil

2). Leishmaniasis ©0n tanist  disinilerek
fakiiltemizin Parazitoloji Laboratuvarinda
hastanin sag deltoid bdlgesindeki iilserin

cevresine 0.2 cc kadar serum fizyolojik
enjeksiyonu yapilarak sivinin bir kismi tekrar
geri alindi ve lam iizerine yayilarak frotiler
hazirlandi. Metil alkolle tespit edildikten sonra
Giemsa ile boyanan preparatta immersiyon
objektifle ~makrofaj sitoplazmasi igerisinde
parazitin amastigot formlar1 arastirildi. Etken
protozoonun amastigot formlar1 16kosit disinda
ikili-iiglii ~ gruplar  halinde  serbest halde
saptandilar. Laboratuvar olanaklarinin
yetersizligi sebebiyle protozoon'un tiir ayrimi
yapilamadi. Tedavide hastaya bes degerli antimon
tiirevlerinden meglumine antimoniate
(Glucantime 85 mg Sb/ml)’den her bir lezyonun
igine 2 giin ara ile 2 kez 1’er ml enjekte edilerek
tedavi edildi.

Van’da Tiirkmenistan kaynakli cutaneous leishmaniasis
olgusu

Resim 1. Sol goz kapagu iizerindeki lezyon (kiigiik resim
sagaltim oncesi, biiyiik resim sagaltim sonrasi)

Resim 2. Sol preaurikiiler bélgedeki lezyon (kiigiik resim
sagaltim éncesi,biiyiik resim sagaltim sonrasi)
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Yilmaz ve ark.

Resim 3. Sag deltoid iizerindeki lezyon (kiiciik resim
sagaltim dncesi biiyiik resim sagaltim sonrasi)

Tartisma

Cutaneous leishmaniasis, iilkemizde basta Urfa
olmak  iizere  Giineydogu  Anadolu ve
Cukurova’da endemik sekilde bulunmaktadir
(2,3,4,5). GAP projesiyle birlikte yorede niifusun
artacagi, Phlebotomus’lara  uygun cevre
kosullarinin olusacagi ve dolayisiyla bolgedeki
endeminin daha da yiiksek diizeylere g¢ikacagi
beklenmektedir (6).

Van ili ve ¢evresinde Leishmaniasis endemisi
bulunmamakla beraber zaman zaman iilkemizin
diger kesimlerinde gorildigii gibi (7) Van'da da
gliney ve giineydogu illerine olan insan
hareketlerinden ortaya ¢ikan sporadik vakalara
rastlandig, poliklinik kayitlarimizdan
anlasilmaktadir. Yoredeki halkin sinir ticareti ve
akrabalik iliskileri nedeniyle ¢ok sik olmasa da
fran’la da baglantisi  bulunmakta, buradan
gelebilecek sporadik vakalarin da goriilebilecegi
beklenmektedir.

Dermatoloji poliklinigine basvuran hastanin
Oykisiinden, hastaligr Tirkmenistan'da kalirken
yaz aylar igerisinde aldigi anlasildi. Cutaneous
leishmaniasis daha ¢ok derinin el ve yiiz gibi agik
bolgelerinde goriildiigii, bununla beraber goz
kapaklarinin hareketli olmast ve flebotomlar

irkiitmesi nedeniyle bu organ ve ¢evresinde
lezyonlara daha az rastlandigi bilinmektedir (8).
Olgumuzda ise viicudun agik bolgelerinden yiiz
ve deltoid bolgedekilere ilave olarak, sol goz
kapag1 iizerinde de lezyon bulunmasi hastanin
flebotomlar tarafindan leishmania'min  gece
uykuda iken inokiile edildigini akla
getirmektedir. Arastirmalarimiz sonucu cutaneous
leishmaniasis hastaliginin Tirkmenistan'da
oldukca yaygin ve endemik oldugu gorilmiistiir
(9,10). Bu iilkede yapilan ¢alismalarda daha ¢ok
L.major'un yaygin oldugu ve bdlgelere gore
halkin %1,6 ile %4"iniin kanlarinda bu parazite
kars1 antikor bulundugu saptanmistir.
Hastanemizin Parazitoloji Laboratuvarinin
olanaklar1 ile etkenin tiiri tayin edilemedi.
Bilindigi  gibi  Leishmania  cinsine bagh
parazitlerin morfolojik olarak tiir ayrimlar
miimkiin olamadigindan ve lezyonlarin klinik
goriinimlerinin birbirleri ile karigmasi sebebi ile
kesin olarak etkenin hangisi oldugu anlasilamadi.
Ancak lezyonlarin goriiniimii ve Tiirkmenistan'da
L.major'un yaygin olmasi gdz Oniine alinarak,
hastaligin bu parazite bagli olarak gelismis
olabilecegi diisiiniilmektedir.

A Case of Cutaneous Leishmaniasis
Originated from Turkmenia in Van

Abstract : Cutaneous leishmaniasis is widespread in the
South East of Anatolia. It is also sporadicly seen in the
other parts of Turkey. In this study, a 32 year old male
patient who attended to Yiiziincii Yil University, Faculty of
Medicine, Dermatology Policlinics suffering from ulcers
located on the face, the lid of left eye and right deltoid
region was introduced.. The forediagnosis for the case
cutaneous leishmaniasis was approved by the division of
Parasitology. According to the history reported by the
patient, the ulcers were appeared during his visit to
Turkmenia, from where he immediately returned to Turkey
and applied to our hospital. 0,2 mm serum physiological
was injected around the ulcer on the deltoid region, and
then a part of the liquid was drawn back to prepare the
smears. The amastigote forms of the parasite was
investigated in the macrophage cytoplasm, staining with
giemsa soon after the determination of smears with
methyl alcohol. The amastigotes were found as groups
of two or three outside the macrophage. To treat the
patient, 1 ml glucantime (85 mg sb/ml) was injected
around each lesion with two days interval between the
injections. This case suggests that cutaneous
leishmaniasis might be sporadicly seen in Turkish
patients coming from abroad.

Key words: Cutaneous leishmaniasis, Turkmenia, Van
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