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Sarbon: 21 Olgunun Degerlendirilmesi

Hiiseyin Turgut, Sedat Antiirk, Salih Hosoglu, Funda Murt

Ozet: 1986-1990 yulart arasinda kiinigimizde sarbon tams: ile yatinlarak tedavi edilen 13 erkek, 8 kadin hasta retrospek-
tif olarak incelendi. Qlgularin hepsi deri garbonu olup hepsinde infekte hayvanla temas séz konusuydu. Dirt olguda lezyon
malign ddem yeklinde yitzde, 17'sinde malign pilstiil seklinde el ve yilzde idi. Tedavide penisifin kullantlds, Bir olguda iyileg-
meden sanra saf plz alt ve ist kapak arasi anormal sikatrizasyon gelizil. Diger olgularda fam bir iyilesme gérildil,

Anahiar Sézeiikler: $arbon, Bacillus anthracis

Summary: Anthrax: Report of 21 cases. 13 men and 8 women with anthrax are evaluated retrospectively. All cases had cu-
taneous anthrax and have had some conlacts with infected animals recently, While malignant edema was on the face in four
cases, in 17 cases malignant pustules were on hands or face. Penicillin was uved for treatment, In one case anly, an abnormal
scar developed between right eye's lower and upper eyelids after the treatment. All the others had a fidl recovery finally.
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Girig

Sarbon zoonotik bir hastalik olup etkeni Gram pozitif,
harekelsiz, spor yapan Bacillus anthracis'tir. Ozellikle otgul
hayvanlanin hastalif: olmakla birlikte pratikte biitin hay-
vanlan degisik sekilde etkiler. :

Bacillus anthracis sporlan hayvan ve hayvan {riinleri il
direkt temas: olan insanlara defigik yoldan girerek farkh
klinik sekiller olugturur, En yaygm klinik sekli deri garbonu
olup genellikle sporlarin travmaya maruz kalan ciltten alin-
masiylas ortaya cikar. Akcifer sarbonu ise sporlarla infekie
toz, kil veyn yilniin solunmasiyla olugur. Usgiincit klinik sekli
barsak sarbonu olup infekle hayvanin kesilmesi, pigirilme-
den yenmesiyle meydana gelir (1,2,3).

Yintem

Ekim 1986-Ekim 199¢ arasinda Dicle Universitesi Tip
Fakiiltesi Klinik Mikrobiyoloji ve Infeksiyon Hastaliklan
Servisinde sarbon tams: ile yauriarsk tedavi edilen 21 hasta
tetrospektil olarak degerlendirildi.

Tam lezyondan elde edilen eksiida Srneginin kanh agar
ve jelatinli besiyerine ekimlerinden Bacillus anthracis'in
izole edilmesiyle kondu. Baz1 vakalarda karakteristik klinik
goriiniim ve cpidemiyelojik delillerle birlikte, alinan cksiida
dérefinden hazirlanan preparatlarn Gram ve Gins y@ntemiy-
le boyanmas: sonucu Gram pezitif, kapslli, ikili-Ugli zin-
cirler yaprus basiller géritlerek tamya gidildi,

Bulgular

Klinik olarak 21 olgu da deri sarbonu klinik formunday-
di. Olgularin 13'tnde B. anthracis'in izolasyonu ile, 8'inde
ise karakterstik Klinik giiriiniim ve epidemiyolojik delillerle
tamya gidildi.

Olgularm cins ve mesleklere gore dafilion Teblo 1'de
goriilmektedir. 8 kadin hastanmin hepsi ev hanimi ve hayvan-
Iarla yakain iligki igindeydiler. 13 erkek hastadan 7'si gillgi,
3'1 ¢oban, biri kasapn.

Lezyonlarm vilcutta yerlesim yerleri 20 olguda géz ka-
paklar: ve yiizde, birinde eldeydi. 4 olguda lezyon malign

Dicle Universitesi, Tip Fakdliesi, Klinik Mikrabiycloji ve
Infeksiyon Hastaliklant Anabilim Dali, Diyarbakir

4. Utusal Klinik Mikrobiyoloji ve Infeksiyon Hastalikar
Kongresi'nde (18-20 Eylil 1990, Diyarbakir) bildirilmistir.

8dem geklinde yitzde, 17 hastada malign piistiil seklinde el
ve ylizde idi.

5 olguda ates vardi, tedavinin ikinci giiniine kadar nor-
male digtit. Meslefii goban olan 4 hastada hasta hayvan ke-
silip yenmesi hikiyesi olmasina ragmen, bir ay iginde aym
aileden, hattd aym bolgeden birden fazla vaks kaydedilmedi,
Olgularin aylara gére dagilimi incelendifinde en [azla vaka-
mn agustos-eyliil aylarinda pdriildiigd anlagilmakiadir.

Tedavi olarak kullamlan antibiyetik penisilin G'dir. Iki
olguda penisilinle birlikte sarbon serumu kullamldi. Goze
yakm lezyonlurda veya giiz kapaklarinda ileri derecede dde-
mi olanlarda antibiyotikli gbz pomadi veya damlast kulls-
nildi. Tedavi streleri olgulann agirlifina gore 10 giin ile 20
glin arpsinda defismigtir. Biri disinda olgularm hepsi sifa ile
taburcu edildi. Bir olguda iyilesmeden sonra sag i¢ kontiiste
alt ve ilst kapag: aras) anormal sikatrizasyon geligti.

irdeleme

Deri garbonu, hastalifm en yaygmn gorilen klinik formu-
dur. Yilzde 80-90 oramimda kendilifinden, sekel birakmadan
iyilesir. Erken taminan olgularda penisilin tedavisiyle % 100
iyilesme stizkonusudur. Tedavi edilmemis malign &demli ol-
gularda septisemi, gok, bobrek yetmezligi ile % 10-20'ye
varan 6liimler gorillebilmektedir (1,2). Bazen de lezyon pi-
yojen bakierilerle sekonder inlekte olarak, iyilesmeden son-
ra anormal sikatrizasyon dokusu birakabilmekiedir, Bir olgu-
muzda gz kapaklan arasi anormal sikatrizasyona cerrahi gi-
rigim zorunlulugu dogmustur,

B. anthracis basla penisilinlerc olmak iizere sulfonamid-
lare, tetrasiklinlere, eritromisin, kloramlenikol ve birgok di-
fer kemoterapitklere duyarl: bir basildir (1,2,3). Bu neden-
le hckime miiracaattan &nce ilag tedavisi almus hastalardaki
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Tablo 1. Olgularin Cins ve Mesleklere Gore Dagihmi
Cins Meslek Say:
Kadin Ev hammi &
Erkek Ciftei 7
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lezyonlardan basili izole etmek oldukca zorlagmaktadir. Biz
21 hastamizin 13'inde basili izole etmeyi bagardik. 8 vakada
ise karakteristik klinik gériiniim ve epidemiyolojik delillerle
taru koyduk.

Deri sarbonu, insanda en sik gorilen B. anthracis infek-
siyonu olup vilcudun el, kol, boyun, ense, yiiz gibi agikta
kalan kisimlarinda malign édem ve malign piistill olmak iize-

re iki klinik gtriinimde ortaya cikar (2,3). Olgulanmizin -

dordiinde lezyon malign ddem seklinde ylizde, 17'sinde ma-
lign pilstil seklinde el ve yitzde idi.

Vakalanmizin aylare dafilimini inceledifimizde yaz ve
sonbahar aylannda olgu sayilarmn arttifim gérditk. Ban
kaynaklar da sarbon vakalarmin genellikle ilkbsharin sicak
aylannda bagladifmi, yaz sylannda vaks sayilenmm gitikge
artarak sonbaharda en yiiksek sayilara ulastifim bildirmekte-
dir {(4.5).

Dilmyada yilda ortalama 20.000 ila 100.000 arasinda sar-
bon vakas: gorildiifd tahmin edilmektedir (6,7). Hastaliga
gelismis filkelerde ekzotik, ithal infeksiyon olarak bireysel
vakalar halinde rastlanirken az gelismis ve gelismekie olan
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{ilkelerde her mevsim rastlamr halde gortlmektedir. Ulkemiz-
de orta Anadoly, dogu ve gilneydofu Anadolu bélgelerinde
yer yer endemik olarak gorilldign bilinmektedir (4).

Diinyada ve Tiirkiye'de bildirilen vakn sayiarma bakngi-
mizda gu tablo ile kargtlasiyoruz: Zimbabwe'de Ekim 1979,
Mart 1980 yillan arasinda 6.000'den fazla vaka goriildiigi
bildirilirken, gelismis bat @lkelerinden Isvigre'de 1933-
1985 arasinda 60 vaka, ABD'de 1979-1988 yillan arasinda
sadece 9 vaka gorilldiifil bildirilmektedir (8,9,10). Sovyetler
Birligi'nde Sverdlovsk'da biyolojik silah arasurmalarmda 8.
anthracis sporlanmm kullaniimes: ¢aligmalan yapilirken gi-
kan bir kazada 1.000'den fazla kiginin akcifer sarbonunun-
dan 6ldigi bildirilmigtir (11,12). Tiirkiye'de 1980-1985 yil-
lar; Saglik Bakanlhipy kayitlannda 2595 voka varken, sadece
Diyarbakir Saghk Mudurliigt 1989 yili istatistik kayitlarinda
12 vaka oldugn giriilmektedir.

Bildirilen olgu sayilanun gergek sayilarn gok altinda
oldugu ve komsu tlkelerimizden Rusya ve Iran'da epizootik
ve epzootik oldugu gbz Sniine almrsa sarbonun yurdumuzda
bugiin de dnemli bir saghk sorunu oldufu anlagir.
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