iZancalhikurt Enfeksiyonu

= Ancylostoma caninum Kopek, tilki
= Ancylostoma tubaeforme Kedi

= Ancylostoma braziliense Kopek, kedi
= Uncinaria stenocephala Kopek, kedi
= Bunostomum trigonocephalum Koyun, kegi
= Bunostomum phlebotomum Sigir

m Gaigeria pachyscelis Koyun, kegi
s Ancylostoma duodenale Insan

s Necator americanus Insan

= Globocephalus spp. Domuz



Kedi ve Kopekte Kancalikurt
Enfeksiyonu

Incebagirsak

1-2 cm

Agiz kapsiili iyi gelismistir

= Ancylostoma'da 2 veya 3 dig

= Uncinaria’da 2 kesici plak

Direkt gelisir (Transport konak: Fare, rat)
Yumurta, strongylid tip



Gelismesi

= Digkiyla digsari atilan blastomerli yumurtadan L1 gelisir
= Dogada L2, L3 donemine ulasir

= L3 son konagi iki sekilde enfekte eder

= Deri yoluyla

= Agiz yoluyla

Doguma 2 hafta kala larvalar harekete ﬁeger ve dogum

sonrasi 20 giin siitle atilir. Larvalar, siitle 4 gebelik
boyunca atilmaya devam eder

Uncinaria stenocephala’da larvalarin biiyiik bir kismi
gelisip olgunlasamaz

Prenatal Galaktojen Prepatent siire
. caninum - + 14-20 gln
. Tubaeforme - - 22-25 giin
. braziliense - - 10-11 giin

. Stenocephala - - 15 giin
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Filariform larva

“Adulis in small intestine

A= Infactive Stage
ﬁ_= Diagnostic Stage

Disgki ile yumurta atilir.

Sekil. https://www.cdc.gov/parasites/zoonotichookworm/biology.html



Larva enfeksiyonu (L3)

/ \

Deri yoluyla Mukozayi delerek ~_ Agiz yoluyla
1 Fare, rat veya L3
== Yutularak
3 ayliga kadar 3 ayhiktan sonra

Yemek borusu, mide,
incebagirsak

Kalp, akciger, Kas, bagirsak - .
trachea, duvarinda inhibisyon p-s. 15-26 gun
incebagirsak L3 5%
p.s. 14-20 gun Gebelil\

Anne Placenta St

Incebagirsak p.s. 13 giin p.s. 16 giin

p-s. 4 hafta Siitle larva atilimi 20 giin

A.Caninum'un Geli§m95i



Patojenite

= Galaktojen yolla enfeksiyon kopeklerde cnemili
(50-100 6lim)
m Patojenite
= Bagirsak mukozasinda kanama, hemoraji
= Kan emme, kanin % 6-10'nunda azalma
= Hipokromik-mikrositik anemi
= Deri delme asamasinda ekzama, tlser



Klinik Bulgular

= Diyare (koyu renkli / ¢izgili)

= Anemi

= Solunum gugligu, solunum
sayisinda artis

= Tuyler karisik ve mat

= Cansizlik, kayitsizlik

= Kilo almada azalma



Teshis

® Klinik belirtiler
® Diskida yumurta
= Ancylostoma spp. (55-75 X 34-45 p, oval, ince
kabuklu, 2-8 blastomerli, diger cinsten daha
kiictik ve daha ince kabuklu)

= Uncinaria stenocephala (63-80 X 32-50 p, oval,
ince kabuklu, blastomerli, daha genis)



Tedavi

Etken madde m Doz, verilis yolu
Fenbendazole Kopek, kedi 50 mg/kg p.o. 3 gun
20-25 mg/kg p.o. 5 gun

Ivermectln 1 mg/kg p.o., s.c.

Pyrantel pamoate Kopek 5 mg/kg p.o.
Kedi 10-20 mg/kg p.o.

FIubendazoIe Kopek kedl 22 mg/kg p.o. 2-3 gun

Fente_ [kepk _ [tomghgpo
Semectn | Kepokikosr | omghapo.
woscnst[kepok [ somghapo
Doramectn [ kepok [ imghge
Wibemycne oxime | Kepok  [0smghgpo
vermoctnspyranetpamoste | Kepok | 6morsmotkgpa

+ Anemiye kargi demir ve vitamin B12 verilebilir



Koruma ve Kontrol

¥ Yeni dogan yavrularda parazitlerin olgunlasmasini 6nlemede
3 aylik olana kadar = 1.hafta sonu ve 2 haftada bir

m Gebe ve laktasyondaki kopeklerde
Dogumdan 2 hafta énce = 1 mg/kg Doramectin

= Dogum sonrasi annelerde larvalarin olgunlasmasini 6nlemede
Dogum sonrasi 3. aya kadar = Yavru ile ayni zamanlarda

= Ancylostoma ve Uncinaria enfeksiyonlarina karsi korumada
4 haftadan 1= Ayda bir Milbemycine oxime(1 mg/kg p.o.)

= Zemindeki larvalar: éldiirmek igin % 1 sodyum hipoklorit
(sprey seklinde), Sodyum borat 2 kg /10 m?2 (toz seklinde)
veya sicak suyla dezenfeksiyon


http://www.leconcombre.com/gotlib/gnogno.html

Cutaneus Larva Migrans

Ancylostoma sp., U.stenocephala ve B.phlebotomum'un
L3 dénemleri

Deride go¢ sonucu kirmizi renkli gog izleri, kabariklik,
geceleri artan kasinti, papiil, vezikil, odem

Giinde en fazla 1-2 cm gog¢ edebilir.
Birka¢ hafta yada 1-2 ay iginde larva éliir.

© Jere Mammino

Sekil. https://www.google.com.tr/search?q=cutaneous+larva+migrans&source=Inms&tbm=isch&sa=X&ved=0ahUKEwjX7qeu86LYAhUGcRQKHcYJCfYQ_AUICigB&biw=1600&bih=794#imgrc=wGvQdigXGUkiwM:

» Gerekirse albendazole 400mg, ivermectin 0.2mg/kg , thiabendazole tedavisi



Ruminantlarda Kancalikurt Enfeksiyonu

= Bunostomum trigonocephalum..........Koyun, kegi
= B.phlebotomum.............cccccocoo.................SIQIP
= Gaigeria pachyscelis............................Koyun, kegi

s Incebagirsak, 1-3 cm

= Agizda 2 adet kitini plak ve digler
= Enfeksiyon L3 == agiz/deri yoluyla
= Prepatent siire 8-10 hafta

s Ozellikle cok az sayidaki Gaigeria enfeksiyonlari koyunda
6lime sebep olabilir.

= Sigirlarda B.phlebotomum'da prenatal ve galaktojen
enfeksiyon



Klinik Bulgular ve Teshis

= Klinik bulgular
= Anemi
= Mandibular 6dem
= Diyare
= Deri kuru, killar karisik

= Buzagilarda ayaklarda kasinti ve ayaklar: yere
vurma
N Teghis
= Yumurta (75-104x45-57 ., oval, ince kabuklu,

4-8 koyu renkli blastomerli, yan duvarlar
benzer degil) ve digki kiltirunde L3



Domuzda Kancalikurt Enfeksiyonu

m Tirler
= G.longemucronatus
= G.urosubulatus
= G.samoensis
m G.versteri
= Incebagirsak
= Gelismesi tam bilinmiyor.
= Anemi



Insanda Kancalikurt Enfeksiyonu

Ancylostoma duodenale: Dogu Akdeniz, Karadeniz
Necator americanus: Dogu ve Orta Karadeniz

8-14 mm uzun, 0.5-1 mm genis

Deri/agiz yoluyla bulasma

Klinik bulgular

= Kasinti, dermatitis (ekzama, deri dokiintusu, vezikul)
= Pneumoni, oksiruk, ses kisikligi, balgam artisi

= Anemi, kan tablosunda degisim

= Karin agrisi



Habronemosis

Tektirnakls
Mide
1-2.5 cm

Tdarler

Habronema muscae.......................................... Mukus tabakasi altinda

Habronema microsfoma (majus)............... Mukus tabakasi altinda

Draschia megastfoma.................... Mide mukozasi fibréz nodiillerde
Gelismesi indirekt

Arakonak: Sinek (Musca domestica, Stomoxys calcitrans)



Gelismesi

= Diginin ¢ikardigi larvali yumurtadaki L1 serbest kalir.

= Sinek larvalarinin aldigi L1, sinek erigkin hale gelince L3 olur.

= Tektirnakl enfeksiyonu, sineklerin L3'ii hayvanin dudagina
birakmasi, enfekte sinegi besin veya suyla yutmasiyla alir.

= Midede 2 ayda olgunlasir.

Yaptiklari Hastalik

oMIDE HABRENOMOSISI
oHabronema ve Draschia cinsleri sorumludur.
oHabronema cinsi az patojendir, genelde klinik belirti yapmaz,
hafif gastrit yapar.
oDraschia cinsi daha patojendir, kazedz bir kitle ve fibréz
nodiil olusumu, tikanma ve delinmeye neden olur.

0AKCIGER HABRENOMOSISI
o|$oluma, deri veya mideden L3'lerin akcigere ulagmasiyla
olusur.
oAkcigerdeki larvalar olgunlasmaz, fibréz nodiillerde bulunur.
oKlinik olarak teshisi mimkiin degildir ve 6nemsizdir.



oDERI HABRENOMOSISI

o Derideki yaralara birakilan L3 (Habronema, Draschia) sorumludur.
o Larvalar olgunlasamaz.
o L3'lerin sirekli irritasyonu sonucu yaralar iyilesemez ve
granilamat6z reaksiyonlar gézlenir.
o Granilomlar daha gok sirt, bacak, topuk ve g6z civarinda
olup,8 cm gapa ulasabilir, kirmizi renkli, agrili, kasintih
lezyonlardir.
o Yaz aylarinda goriilen graniilomlar havalar soguyup sinek
aktivitesi sona erdiginde biter= YAZ YARASI
o Larvalar nadiren gozdeki deri ve membrana nictitans'da 3-4 mm
¢apinda sigil benzeri lezyonlar olusturabilir.
o Konjuktivit, dlser



Teshis, Tedavi ve Koruma

o Mide habronemosisi: digkida yumurta gariilmesi zordur. Midenin
7% 2 sodyum bikarbonat ile lavaji sonucu olgun ve yumurta goériiliir.
o Deri habronemosisi: deride iyilesmeyen kirmizi renkli graniilomlarin
goriilmesi ve buradan alinan kazintida larvalarin (Larvalarin
kuyrugunda dikenli bir gikinti) gorilmesi ile yapilir.

Ivermectin..... 0.2-0.3 mg/kg p.o. ... (mide ve deri)
Moxidectin..... 0.4 mg/kg p.o.
Albendazole.... 5.5-10 mg/kg p.o. |........ (mide)
Oxfendazole........... 15 mg/kg p.o.
Fenbendazole... 30-60 mg/kg p.o. |

o Gerekiyorsa graniilasyon dokunun uzaklastirilmas: ve koterizasyonu.

o Reenfeksiyonu onlemede, yara etrafina insektisit pomat uygulama.

o Vektor sinek miicadelesi, diskilarin toplanip yigilmasi.

o Sinek mevsimi boyunca deride yara olusumundan sakiniimali, deri
yaralari sinek repellenti ya da antiseptik+insektisit kombinasyonu
ilaglar: ile tedavi edilebilir.



Parafilariosis

v Deri alti, intermusculer bag doku
v 3-7 cm

v Gelismesi indirekt

v Arakonak: Haematobia cinsi sinek
Tdrler

v Parafilaria multipapillosa

= Tektirnakli
v Parafilaria bovicola
= Ruminant



Gelismesi

Disi parazitler dermis ve epidermise go¢ eder.
Odemli ve hemorajik nodiiller olusur.

Parazit, nodiiliin iist kismindan delip, yumurtalarin
birakir.

Yumurtadan mikrofiler gikar.

Deri yiizeyindeki kanama odaklarindaki mikrofilerler
sinek tarafindan alinir.

Sinekte L3 haline gelir.

Sinek beslenmek amaciyla derideki yaralar ile gozyas:
sekresyonuna kondugunda L3'leri birakir.

Larvalar derialtina gé¢ edip, 6 ayda olgunlagir.



Patojenite ve Klinik Bulgular

v Bezelye veya findik biiyiikliigiindeki nodiiller birka¢ saat
icinde kanamaya baslar ve 24-48 saat siirer.

v Kanama durur fakat, nodiliin hemen yaninda baska bir
nodiil olusur ve olaylar bu sekilde devam eder.

v’ Lezyonlar, soguk havalarda kaybolur, sicak havalarda
tekrar baslar = YAZ KANAMASI 7<

v Hastalik bu sekilde 4 yil devam edebilir.



Teshis ve Tedavi

v Klinik belirtiler hastaliktan siiphe ettirir.

v Kanama odaklarindan alinan kanda, yumurta veya
mikrofiler

Tedavisi zordur. Tatminkar sonug alinmayabilir.

v' Bakteriyel enfeksiyonlardan sakinmak igin antibiyotik
kullanilabilir.

Ivermectin 0.2 mg/kg p.o./s.c.

Moxidectin 0.2 mg/kg p.o.

Fenbendazole 50 mg/kg p.o. 5 giin
Metrifonate 35 mg/kg p.o. 4-6 giin
Diethylcarbamazine 6-8 mg/kg p.o. 10-20 giin

v Kontrolde sinek micadelesi.



