Malatya Bolgesinde Son 7 Yilda Sitma Vakalar1 ve Sitma Epidemiyolojisi
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Bu c¢alismada Malatya [l Saghk Midirligi kayularina dayanarak bolgedeki sitma vakalar:
incelenmistir. Ulkemizde sitma vakalar: 1990 yiindan beri siirekli olarak artmaktadir. Vaka artislarimin
cogunlugu Giineydogu Anadolu Bélgesinde olmakla birlikte bolge disindaki illerde de kiigitk artislar
gorilmektedir. Bu artislar muhtemelen importe vakalara baglidir. Ulkedeki vaka artislarina paralel olarak
Malatyada da sitma vakalarmmin son 7 yildir artmakta oldugu gozlenmektedir. Vakalarin %72.1inin
importe, %72.9 unun erkek, %690.9 'unun Nisan-Ekim avlar: arasinda tesbit edildigi gozlenmektedir. [Turgut
Ozal Tip Merkezi Dergisi 1996,3(4):319-323]
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Malaria cases and malaria epidemiology in recent seven years in Malatya region

In this study, malaria cases in recent seven years in Malatya region have been examined on the basis of
Malatya Health Directorate official records. Malaria cases have increased continuously since 1990.
Virtually, all of the increase happened in South-East Anatolia Region. However, small increases have been
seemed in other regions out of this region as Malatya; they are probably due to imported infections. Malaria
cases have been demonstrated that parallel to increase of malaria cases in country, malaria cases have
increased in Malatya region in recent seven years. It was detected that 72.1% of all cases were imported
infections, 72.9% of the patients were male, and 90.9% of the cases occured were between April-October
time period. [Journal of Turgut Ozal Medical Center 1996;3(4):319-323]
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Sitma hastalig1 diger bazi tilkelerde oldugu gibi
tiilkemizde de ytlizyillar boyunca ¢ok sayida insani
hastalandirmis  ve o6liimiine neden olmustur.
Anadolu’da tarihin her ddoneminde sitma onemli
hastaliklardan olmus, oyle ki, ates, titreme ve
terleme ile giden her klinik durum “sitma tutmasi”
olarak adlandirilmistir, Ulkemizde sitma
eradikasyon caligmalart 1926 yilinda baslatilmig
ancak 1955 yilindan sonra yapilan etkili ¢aligmalarla
vaka sayist 1970°te 1263’e kadar diistirltilmiistiir (1).
Bu yildan sonra artis egilimi tekrar baslayarak 1977
yilinda sitmali vaka sayisi 115.112°ye ¢ikarak
Cukurova Bolgesi kokenli bir salgin yasanmistir,
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Tekrar yogunlastirilan savas caligmalariyla vaka
saytlart 1990 yilina kadar diismeye devam etmistir.
Ulkemizde yilhk sitmali vaka sayilarinda 1991
yilindan beri artislar goriilmektedir. 1990°da 8700
olan sitmali vaka sayis1 1994°te 84.345 vakaya
ulagsmistir  (2). 1990 wyilindan sonra gozlenen
vakalarin bolgelere dagilimina bakildiginda, 1977
Cukurova salgminin aksine artigin hemen hemen
tiimiine yakininin Giineydogu Anadolu Bolgesindeki
illerde gerceklestigi gozlenmektedir. Giineydogu
Anadolu Projesi kapsamindaki barajlarm, sulama
kanallarmin ve sulu tarima gegilmesinin etkisiyle
birlikte bolgedeki terdr hareketlerinin sitma savasi
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caligmalarina olumsuz Kkatkilar1 sonucunda artis
egilimi halen devam etmektedir. Diinya Saglik
Teskilati raporlarina gore yeterli ve gerekli onlemler

zamaninda almmadigi takdirde bu bolgede
salginlarin yasanabilecegi ileri striilmektedir (3).
Malatya’da 1960 yilmdan sonra hem

eradikasyon c¢aligmalarmin etkisi hem de Adiyaman

Vakalarin  ¢ogunlugu (%90.9) Nisan-Ekim
aylar1 arasinda goriilmektedir. Bu zaman diliminde
vakalarin en sik tespit edildikleri ay Eyliil ay1 olup

Tablo 1. Sitma  vakalarinin = baz1  ozelliklere gore
dagilimi (n=229)

Ozellik Say1 %
Yontem
Aktif slirveyans 46 20.1

Bolgesinin Malatya’dan ayrilmasi sonucunda sitma Pasif siirveyans 183 79.9
vakalar1 ve yerli olgularda diisiisler gézlenmis olup Parazit tird
1962 yilinda yerli sitma odaklar1 tamamen ortadan PLvivax 226 9.7
Y Y Pl.falciparum 3 1.3
kaldirdmugstir. 1977 yilina kadar tek ttk transport Gametosit
vakalar goriulmekte iken bu tarihten sonra Trkiye Var 207 90.4
genelindeki artiglara paralel olarak vaka sayilar VakamYnotk'L'lr'L'l 22 9.6
artmaya ve yerli vakalar tekrar gorulmeye Yerli 46 201
baglanmigtir. 1980-1988 tarihleri arasinda yerli HGT* 7 31
vakalara hemen hi¢ rastlanmazken harigten gelen HG** 165 721
vaka sayilarinda da onemli diisiisler kaydedilmistir. E:;tslk 56 23‘16

1988 yilinda Ozal koyii Elemendik mezrasinda ekim
ay1 icerisinde 16 adet yerli vaka tespit edilmistir (4).
Sonraki yillarda da artig egilimi devam ederek hem
yerli hem de harigten gelen vakalarda artislar
g06zlenmektedir.

Aragtirma bu durumu ¢esitli yonleri ile ortaya
koymak amaciyla planlanmig ve yiriitiilmiisttir.

GEREGC VE YONTEM

Aragtirma  tanimlayict  nitelikte bir  kayit
aragtirmasidir. Arastirma 10-20 Aralik 1996 tarihleri
arasinda yapilmis olup, veri kaynagi olarak Malatya
Il Saghk Miidiirliigti, Bulasici Hastaliklar Subesi
Sitma Birimi kayitlar1 kullanidmigtir.  1990-1996

yillart arasmnda gozlenen sitma vaka kayitlan
standart bilgi formlarma geg¢irilmis ve formlardaki
bilgiler —kodlanarak bilgisayara yiiklenmistir.
Verilerin  analizinde SPSS  paket programi
kullanilmagtir.
BULGULAR

Tablo 1’den goriilebilecegi gibi vakalarin

cogunlugu (%79.9) pasif siirveyans yontemi ile
tespit edilmis olup, vakalarm %98.7°sinde (226
vaka) etken olarallasmodium vivaxdzlenmistir.
Haricten gelen (importe) vakalar tiim vakalarm
%72.1’ini olusturmakta olup, ikinci siklikta yerli
vakalar gbzlenmektedir.
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* : Harigten gelenden tlireyen
** . Harigten gelen

(%21.8), ikinci yiiksek siklik Haziran ayinda
gozlenmektedir (%18.3). Vakalarm 967.2’sini
Giineydogu Anadolu Boélgesi kaynakli importe
vakalar olusturmaktadir. Yurtdigindan tasmman 4
vakanin 2 tanesi Pakistan-Lahor, 2 tanesi de Iran
kaynakli olup, bu vakalarin 3 tanesinde etken
Plasmodium falciparuidur (Tablo 2).

0-12 aylik bebeklerde sitma tespit edilememis

Tablo 2. Sitma vakalarinin yer ve zaman Ozelliklerine

gore dagilimi (n=229)

Yer ve zaman ozelligi Say1 %
Zaman aralig1
Ocak - Mart 15 6.5
Nisan - Ekim 208 90.9
Kasim - Aralik 6 2.6
Vakanin kaynagi
Giineydogu Anadolu Bol. 154 67.2
Malatya cevre 53 23.1
Akdeniz Bolgesi 18 7.9
Yurtdigr * 4 18
Yerli vakalarin dagilimi
Merkez ilce 44 83.0
Puturge 6 11.3
Akgadag 1 1.9
Yesilyurt 1 1.9
Darende 1 1.9

* - [ran, Pakistan

olup, vakalarm cogunlugu 2-19 yas grubunda yer
almaktadir  (%31.0). Vakalarmn  ¢oZunlugunu
(%72.9) erkekler olusturmaktadir. Mesleklere
dagilima bakildiginda ev hanimlari %19.7 ile ilk
sirada, askerler ikinci sirada (%15.3), ciftciler
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iglincti sirada (%16.6) yer almaktadir. “Diger”
baglig: altinda ise issizler, emekliler, memurlar,
cocuklar, serbest calisanlar ve sofbrler yer
almaktadir (Tablo 3 ve 4).

Malatya bélgesinde gézlenen yerli vakalar ve
toplam vaka artis seyri yoniinden

Tablo 3. Sitma  tespit  edilen  bireylerin  kisi

ozelliklerine gore dagilimi (n=229)

Kisi ozelligi Say1 %
Yas grubu
0-1 - 0.0
2-19 71 31.0
20-24 67 29.3
25-34 37 16.2
35+ 54 23.6
Cinsiyet
Erkek 167 72.9
Kadin 62 27.1
Meslek
Asker 35 15.3
Is¢i 34 14.8
Ogrenci 27 11.8
Ev hanimi 45 19.7
Ciftci 38 16.6
Diger 50 21.8

degerlendirildiginde yerli vakalarin toplam vaka
artislarina paralel olarak arttigr gozlenmektedir
Spermanr : 0.93, p<0.02 (Tablo 5).

TARTISMA

Malatya bolgesinde tespit edilen vakalarin

%20.1'i aktif sUrveyans, %79.9'u da pasif slirveyans

yontemiyle tespit edilmigtir. Aktif siirveyansla tespit
edilen vaka oranmin diisiik olmasmin temelinde,
bolgenin sitma acisimndan  Oncelikli  dneminin
olmamasi nedeniyle aktif siirveyans yapacak olan
saglik personelinin sayica yetersiz olmasi ileri
strtilebilir. Bilindigi tizere Malatya ili Tiirkiye
Strata Haritasi icerisinde Strata I1’te
bulunmaktadir. Sitmanin sik goriilmedigi ya da
sitmasiz oldugu kabul edilen bolgelerde atesli

Tablo 4. Sitma vakalarinin kaynaklandiklari bolgelere ve mes

hastalardan kan alinarak yapilan pasif stirveyans
daha degerli bir uygulamadir (5). Vakalarin
%79.9’unun bu yontemle bulunmasi uygulamanin
bagarili oldugunu gostermektedir, ancak yontemin
bolgede ne kadar yaygmlikta ve etkinlikte
uygulandigi, tiim saglik kurumlarnm taramada
katkisinin olup olmadig1 belirsizdir.

Vakalarin %98.7°sinde Plasmodium vivaxve
sadece 3 vakada (%l1.Blasmodium falciparum
gozlenmistir. Ulkemizde Plasmodium ovaleve
Plasmodium malariae hic g6zlenmemis olup,
yaygin olan tiir Plasmodium vivaXan olusan
tersiyana sitmasidir. Plasmodium falciparundaha

cok ilke digindan gelen importe vakalarda
g06zlenmektedir (6,7).
Vakalarin ~ %72.1’ini  harigten  gelenler

olusturmaktadir. Onceki yillarda bu tiir vakalarm
cogunlugu Dogansehir ilgesi kdylerinden Cukurova
ve Amik ovasina tarim is¢isi olarak giden bireylerde
goriiliirken ve vakalarin kaynagini Adana, Mersin,
Hatay gibi giiney illeri olugtururken, son yillarda
Mardin, Siirt, Diyarbakir gibi giineydogu illeri
harigten gelen vakalarin kaynagmi olusturmaktadir

(4).

Yerli vakalarin oran1t %20.1 olup, 1987 yilindan
once yerli vakalarin ¢ogunlugu Firat Vadisindeki
koylerde gozlenmekte iken Karakaya barajinda su
tutulmas ile jit alanlar1 sular altinda kalmis ve bu
bolgede sitma riski ortadan kalkmistir (4). Tespit
edilen yerli olgularin ¢ogunlugu (%383.0) merkez
ilge ve bagli kdylerde gozlenmistir.

Olgular igerisinde niiks olgu siklig1 %2.6 olup
bazi askeri hastanelerde yatirilarak tedaviye alinan
sitmali askerlerde niiks vaka siklig1 %15.6, %24.0
gibi yliksek siklikta bildirilmektedir (8,9).

Vakalarin %90.9’u Nisan-Ekim aylar1 arasinda,
%9.1°1 ise Kasim-Mart déneminde gézlenmektedir.
Malatya bolgesinde ilk eriskin sivrisinek (Uckun)
goriilmesi 15 Nisan-10 Mayis tarihlerinde Merkez,
Yesilyurt ve Akgadag ilgelerinde gozlenmektedir

leklerine gore dagilimi

Asker Isci Ogrenci Ev hanim Diger Toplam
Kaynak Say1 % Say1 % Sayi %  Say1 %  Sayi %  Sayi %
Giiney Dogu Anadolu bolgesi 35 100 27 794 15 55.6 25 55.6 52 59.1 154 67.2
Akdeniz bolgesi 0.0 4 11.8 1 3.7 2 4.4 11 125 18 7.9
Malatya 0.0 1 29 9 33.3 18 40.0 25 28.4 53 23.1
Yurtdigt* 0.0 2 59 2 7.4 0.0 - 00 4 1.8
Toplam 35 100 34 100 27 100 45 100 88 100 229 100
* - [ran, Pakistan
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Tablo 5. Sitma vakalarinin kaynaklandigi yere ve yillara
gore dagilimi

Vakalarin kaynaklandig: bilge

Yillar GDAB* Akdeniz Malatya Yurtdisi  Toplam

n_ % n_ % n_ % n_ % n_ %
1990 3 1.9 - 00 1 19 - 00 4 18
1991 5 32 - 00 - 00 - 00 5 22
1992 8 52 3166 1 19 - 00 12 52
1993 14 9.1 - 00 5 94 - 00 19 83
1994 41 26.6 5278 12 22.6 2 50.0 60 26.2
1995 48 313 2112 6113 1250 57 249
1996 35 22.7 8 444 28 52.9 1250 72 314
Topl. 154 100 18 100 53 100 4 100 229 100

* . Guneydogu Anadolu Bolgesi

(4). Cukurova da yapilan bir arastirmaya gore (10),
anofel populasyonu Subat ayindan baglayarak
artmakta, Mayis aymnda en yiksek seviyeye
cikmaktadir. Eyliil ayinda populasyon ikinci yiiksek
seviyesine ulasmaktadir.

Sitmali  vaka sayilarindaki artis  anofel
populasyonundaki artiglar1 takip eden 1-2 ay sonra
Temmuz ve Kasim aylarinda olmaktadir. Malatya
boélgesinde ise en fazla vaka Haziran ayinda, ikinci
olarakta Eyliil ayinda tespit edilmektedir.

Sitma duyarh tiim yas gruplarim ve cinsleri esit

olarak etkileyebilmektedir. Ancak klinik tablonun

agirhgi bireylerin hassasiyet diizeyleri ile iliskili
olup hassas bireylerde klinik belirtiler daha agir
seyretmektedir. Bebekler, sitmali bolgelerden gelen
is¢iler ve turistler bu grupta yer almakta olup, bu
bireylerin korunmalart ve tedavilerinde daha
dikkatli olunmalidir (11). 0-12 ay grubu bebeklerde
sitma vakalarina rastlanilmasi, bulasin o yil
icerisinde ve bolgede oldugunu  gostermesi
acisindan dikkate degerdir (5). Bolgede yerli
vakalar olmasina karsin bu yas grubunda sitmali
vakaya rastlanilmamasi sevindiricidir. Cinsiyetler
arasinda gozlenen oransal farkhiligin temelinde
meslek gruplarinin yattigi ileri stiriilebilir.

Tablo 4’te goriildugi gibi askeri sitma
olgularinin tiimii (35 vaka) Giineydogu Anadolu
Bolgesi kaynakli olup, tiim meslek gruplar
icerisinde bu bolge kaynakli vakalar tiim vakalarin
%67.2’sini  olusturmaktadir. Son yillarda bu
bolgemizdeki sitmali vaka artiglarinin dolayh olarak
Malatya’daki vaka sayilarinin artisina katkida
bulundugu aciktir. Akdeniz Bolgesi kaynakli
vakalar %7.9 gibi diisiik bir oranda ve 1987
oncesinin aksine bolgedeki vaka sayilarma katkisi
smirh olup, bu durum iilke genelindeki istatistiklerle
uyumludur.
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Tablo 5 ve Sekil 1’de goriilebilecegi gibi 1990-

1996 yillar1 arasinda Malatya Bolgesindeki sitmali
vaka sayilar1 giderek artmaktadir. Vaka artiglarina
paralel olarak yerli vaka siklifinda da artiglar

kaydedilmektedir

(Sperman  r=0.93, p<0.02).

Mevcut duruma miidahale edilmedigi takdirde
toplam vaka ve yerli vaka olgularmnin giderek daha
da artacag; ileri siiriilebilir.

80+

60

20+

1990 1991 1992 1993 1994 1995 1996

Sekil 1. Yillara gore sitma vaka sayist
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