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Covatradiazin, wastredriestingl sixtemi bulpalueimn ik
pdiciendidl hir enfeksovwonder. Parazitin drofozef
veva kist formbars, dighoun direkd tetkike e tespil
ediletilir. Bu tetkiklerin olupisaz somiclanois
Nalinde jejuaumun (5t Koser veva duodenumedan sool
asprire  edilerek  incelenmeli veva biyopsd
alimmalider . Bu vazida glardiasis  agisindan
menspesifik balgular gisteren ve duodenal Biveps

e tann konan b olgu Sakdim edilnidsti.

Awnahtar sézedklers Ciiardiasis,  duodenal
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SUMMARY

G{mu’.‘us[.ﬁ wsatlly i manifesied by gastrointestingl
iract (G sveproms. Several types of specimens
from GIT can be wsed to diagnose s fection. For
heth trophozeites  amd  cvats of  parasite
jllfr_':rnlr]'['u,ﬂfmr cert B Ay an firee! smidars .'::I'- stiwnd,
Wien steol gpecimens s hegalive, dspirafion
ancd v Bropsy, of U daodinss ar app iR
atroedad be prerformed e thes report; @ case who had
sowpe nonspecific svmptomy for giaediasis and wie

way diegnosed v duodenal biopsy (s presented.
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Ciardiazis. Giardia Lamblia (G. Lambha) adi ve
rilen protozoanin insanlarda ducdenum ve proks
mal jejunumda yerlesmes: sonbcd olusan b en
feksivondur Hastalik, parazitin asemplomatik
ekskresyonu seklinde seyredebildigs gibr akue
veya kromk diare abdominal kramplar, malab-
sorbsiyon gibe intestinal. kilo kaybe buyume
periligt, artrit, urtiker, iridosiklit, granuiomatoz
hepatit ve kolanjit gibi ekstra intestinal bulgular

la da kendini gosterebilir{1-7),
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i3, Lamblia' mn trefoze™formu enfeksivondan
kist formu ise bulasmadan serumludur. [Tastal
gin tanis: diskida kist veya trofozoitlerin gorul-
mest ile kesinlesie. Ancak diskr incelemesy her
zaman tam kovdurucu olmayabilir. Aspirasyonla
alinan deodenal sivida parazitin tespit edilmes; ve
ince barsak hivopsilerinde protozoamn gorllmes
de nadir clmayarak basvirdlan ve kKesin tamya
ulasturan tetkikleedir. Bu yazimuzda ince barsak
biyopsisi e tant konulan bir giardiazis olgusuy
sunulmusiur.
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(3 wasinda erkek hasta 6 aydic oty age
kokusunun olmasi ve by sure wwinde 4 kaz
tekractayan kisa surel kann agnsm sikayetlen ile
bolumuwmnuze basvurdu. Oz ve soygecmisinde
areml bir ezellik kaydedilmeyen hastamn fizik
muayenesinde afirligy 58kp. (90-97p) boyy
172cm (>97p) bulundu, Tum sistem bulguian
dogaldr, Hastann tam kan sayvumy drar tetkaki,
karaciger ve bobrek fonksiyon testlen, serum
elefrrolitlen, amilaz duzeyt, spot idrarda Ca/Cr
orani, pretrombin ve parsivel romboplastn
zamam normaldy, PP (), diskuda gash kan ve
farkl zamanlarda tekrarlanan parazit mcelemelen
oclumsuzdu. Digkida yag (). pH: 6. reduktan

madde (- ) ndikanin (-, D Ksiloz testi sonucy:

84mg/dl. serum vit A duzevi 28 Fpariél (M

3060}, beta kdroten duzevi ise 38 8par/dl {14
60 1207 bulundu. Aspirasyonla alunan duodenal
sivinin direkl hakisinda giardia gondmeds, bu

sivida bakreriyel kolopizasyon{bakreriyel
avergrowth sendromu) varligini tespit 1gin
yapatan kulturde 1se ureme saptanmadt. Hastamn

EEG bulgalar:, batin ultrasoncgralise ve
taryumlo kelon grafis: normaldi, Ince barsak

grafilerinde 15¢ mude, bulbus mukozasy e
dundenumun tkincl kisminin mukozasinda odem
cespit edilds. Duedenumun dorduncy kismendan
alinan bhivopsi ornefinde villuslarda odem,

lenfosit infiltrasyonu, lumende ise G, Lamblia

trofozeutlen gozlendi {Sekal 1)

Sekil

1: Duodenal Bivepsi de tan konalan biv
siardiazis clgnsi.

TARTISMA

Halitozis ve nonspesifik ozellikte karin agrisi
yakinmas: ile basvuran hastamiZin Klinik
bulgular: giardiasis  aqusindan yonlendinio
degildr. Giardiasiste en sik gorulea klinik
bulgularin deare, abdominal distansiyon, Keamp
tarzineda Karen agnban, pis Kokulu vagh disks ve
ko kavh: oldogu, daha az siklikla da bulant:
kusma, igrabsizhik ve Kabizhk gorulebildig:
hildiriimistin{8) Giardiasis tamsimn konulmast
1cin diskda kist veya trofozoitin gorolmesi
yeterli ise de digky incelemelerinde pozitif sonug
almak her zaman kolay olmamaktader
Latoratuvar pecsonelinin denevimli clmasinn
yamsira diskiyy inceleme metotlan da sonucy
etkilemektedir. Normal diskida kist formunu
gormek mumkun olurken, trofozoitler laze ve

sulie diskada tespart edilebiimekredicler, Parazitin



mmcermiitan olarak efskrere edilmesi nedeniyle
diskincelemelennin farkh 2amanlarda lekrarlan-
masin tan cramn %980 a yukseltog bildinl
mastr(), Polivind alkol veya % 10'luk formalin
solusyonlar dle digkimn, parazitin merfolopsi
bozelmadan wzun sure muhafaza edilines
mumkun olmakeaciei ), Bagi laboratuvariar,
merthiolar-iodin-Konsantrasyon yontemim kulla
nardak digkiy konsantre etrmeke vencelemenn
sensmuviesin arthrmay s calismaktadidar 10,
Trnkrom boyas: da rofozoitlert oy belirleyen bir
hova alarak hem taze hem de konsaniee edilmiy

deskidy kullandmakeadae § ()

Unardiasisde paraziin incestinal epuel huerelen ve
frcamns kenarda zedelenmenin yamsiea barsak
tumen e eatérositin absoptil yurey arasunda
mekamk e hanyer olusturarak absorbsiyonu

anledign Mipotezr wlern surulmekieder{®,11)
Ciardiamn yamsiea barsakta kolomze olan enteno.

bakterilenn. safra tuzlanun dekonjugasyonuna

vl pearal vag ve yadda enyen vilaminlerin
malabsorbsiyonuna neden olduklan da
dusunilmektedir( 123, Chardiasis. basta lakaz
olmak uzere dissakkaridaz eksiklikleri de
tammlanmazir 13). Hastamizda digkida yag ve
redukian madde pozinfligs, D Ksiloz (esti serum
vit, A v betd karoten duzevierndek dusukiuk ile
latroratuvar olarak Kartlanan malabsorbsiyvon

tablesu mevouttu. Indikanurinin varlige da
barsaktakl absorbsivonon gecsknging tsaree
etmekteydis, Tum bulgutar malabsorbsiyon
etyolojisinde giardiasis dusundurmekle birlikte
tekrarlanan diskl incelemelert ve duodenal sivinn

tetkikinde parazil tespit edilmedt. Malabsorhsiyo

54

Diakuy Byl Luvesatess Tip Pakeliem Dergin
Yol 1993 L T oBayn ¥

nan ayict s 0o dusunulerek yaplan inece

barsak biyopsisi e tam konuldu,

Mikrovillus yuksekliginde azalma . troforoitienn
epiiele penetrasonu. lamuna proprada enflamatuar
hucre armim ve mukus sekresyonunda arma gibi
hulgular giardiasisde lanmlaniteg histolojk
degisikliklerdir{11). Barsakra epitel hasarl icin,
trofozoitlerin mukozaya invazyonuna gerek ol
madupe, wvaryon elmaksizin ¢a, malabsorbsivo
nun gelisehilecegi bildirilmigtin] 14). Darsaktaki
morfelojik basann derecesinin D-Ksiloz ve folik
asit absorbsiyenu ile uvumlu eldugu pozlen-
mistie(15), Dizim hastameizrda ise D Ksiloz
absorbsiyony oldukca dusuk elmasina karsilik,
mukozal hasar afic degildl. Giardiasisde, ince
barsaktaki mukoza zedelenmesinin defisik
bolgeterde farkls olabileceg:. bu nedenie tek bir
bryopsi ornegiuin tum barsak bulgularim

vanstmayacad) one surulmustun 167

Giardiasis sadece ulkemizde degid, gelismig
ulkelerde de oldukeca sik gorulen bir enfeksiyon
clmasina ragmen, paraziun rutin laberaluvar
tetkikleri tle tespitinin guc olmasi nedeniyle
L konulmas: gecikebilmelktedic. Aciklana
mayan gastrointestinal bulgular ile basvuran
hastalarda giardiasisin akida rooulmasinin
vams:ra, digkada paramitin gorulme sansim
arturacak etkiklern kullamimaya baslanmas:
teshis ve tedave acisindan zaman kazandaacakt.
Olanaklann meveul cldugy kuramlarda. ducdenal
biyopsi. hic de nadir olmayarak kullamlan bir

kesin teshis metoty olmaya devam etmektedir,
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