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Miyaz, bazi sineklerin yumurta ve larvalarini insan veya hayvanlarin canli organ ve dokularina ya da
burun, g6z, kulak vb. bosluklarina birakmasi, larvalarin orada gelismeleri ve patolojik bozukluklara neden
olmasi olarak tanimlanmaktadir. Seyrek gortilen miyaz tiirlerinden biri de tirogenital miyazdir. Bu durum,
Urogenital bolgenin hemen hemen tiim toplumlarda giysilerle kapatilmasi ve dolayisiyla sineklerin bu
bolgeye ulasma ve yumurtalarini birakma sanslarinin daha az olmasiyla iliskilendirilmektedir. Miyazda
dusiik sosyokiiltiirel diizey ve kotl hijyen kosullari en 6nemli risk faktorleri olarak belirlenmistir. Diger
yandan insan yasam alanlari icinde tuvaletler; barindirdiklari nem ve mikrobiyal ortam dolayisiyla,
bakterilerle beslenen sinek larvalari icin ideal ortamlardir. Ozellikle altta yatan enfeksiyon varliginda olusan
kot koku nedeniyle sineklerin bu bolgeye yumurta ya da larvalarini birakmak icin daha istekli olduklari
belirtiimektedir. Bu olguda altta yatan kronik hastaligi olmayan, genital bolgede acik yara bulunmayan,
triner enfeksiyon tespit edilmeyen, yiiksege yakin orta sosyokiiltiirel diizeyde bir hastaya ait Girogenital
miyaz olgusu sunulmustur. Konya sehir merkezinde bir apartman dairesinde ailesi ile birlikte ikamet eden
53 yasindaki kadin hasta, idrarinda hareket eden kurtcuklar gérme sikayeti ile enfeksiyon hastaliklari
poliklinigine basvurmustur. Hasta yaklasik 2 haftadir idrar yaparken kurtcuklar gérdugind; hareketli
kurtcuklarin kendi idrarindan geldiginden emin olmak icin, idrarini bir toplama kabina aldigini ve orada
da kurtcuklari gérmesi tizerine hastaneye basvurdugunu belirtmektedir. Hastadan alinan larvalar Psychoda
spp.’ye ait 4. evre larva olarak tanimlanmistir. idrarinda hafif yanma disinda klinik sikayeti bulunmayan
hastada, genitouriner bolgede acik lezyon ya da yara izlenmemistir. Hastanin tam kan sayimi normal
olup idrar kiltiriinde tireme olmamistir. Birlikte yasadigi diger aile bireylerinde benzer sikayet olmadigi
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belirtilmistir. Psychoda spp.’ye bagli genitolriner miyaz tanisi konulan hastaya, hijyen ve hastalik iliskisi
ile ilgili bilgi verilmis, tedavi olarak da Uriner antiseptik baslanmistir. Tedavi sonrasi takiplerinde hastanin
idrarinda larva goriilmemistir. Sonug olarak, tilkemizdeki bircok bolge iklim sartlari agisindan Psychoda cinsi
eriskin sineklerin yasamasi icin uygundur. Urogenital miyaz acisindan daha az risk faktérii olan hastalarda
da enfestasyon gelisebilecegi, ancak tedavi ve takip yapilmayan olgularda larvalarin sayica artabilecegi,
enfestasyonun kroniklesip daha ciddi klinik bulgularin gelisebilecegi distintilmektedir. Bu tir olgularda
hem gerekli tedavi ve takip yapilmali hem de hastaya enfestasyonla hijyen arasindaki iliskiye dikkati ceken
bir egitim verilmelidir.

Anahtar kelimeler: Psychodidae; iirogenital miyaz; diptera; Tiirkiye
ABSTRACT

Myiasis is defined as follows; some flies lay their eggs and larvae on live organs and tissues or on cavities
of nose, eye, ear and etc of humans or animals and the larvae develop there and cause pathological
disorders. One of the rare types of myiasis is the urogenital myiasis. This condition has been associated
with covering urogenital area with clothes in almost all populations and therefore, less chance for flies to
reach this site and lay their eggs. Low socio-cultural level and poor hygiene conditions are stated as the
most important risk factors of myiasis. On the other hand, toilets within the human living spaces are ideal
environments for fly larvae that are fed on bacteria as they contain moisture and a microbial environment.
Itis stated that especially in case of the presence of an underlying infection, flies are more prone to lay their
eggs or larvae on this area due to the bad smell. In this case report, a patient with a moderate sociocultural
level with no underlying chronic disease, no open wound in the genital area and no urinary tract infection
was presented. A 53-year-old female patient living with her family in an apartment flat in the city center of
Konya admitted to the outpatient clinic of infectious diseases with the complaint of moving worms in her
urine. The patient stated that she had seen maggots while urinating for two weeks and that she passed her
urine into a container to be sure that the maggots were coming from her urine, upon seeing the maggots
there she has admitted to the hospital. The Larvae were defined as the fourth stage larvae of Psychoda
spp. No open lesions or wounds were seen in genitourinary area of the patient who had no complaints
other than mild urinary burning. Complete blood count test results of the patient were normal and there
was no growth in her urine culture. It was stated that other family members whom she lived with did not
have similar complaints. The patient was diagnosed as genitourinary myiasis caused byPsychoda spp. and
informed about the relationship between hygiene and the disease. And urinary antiseptics were initiated
as the treatment for the patient. After the treatment, no larvae were seen in the urine of the patient. In
conclusion, many regions are suitable for Psychoda type of adult flies to live in our country due to the
climate conditions. It is considered that infestation may develop in patients with less risk factors in terms
of urogenital myiasis, that larvae may increase in number of patients who are not treated or followed up
and that the infestation may become chronic and results in more serious clinical conditions. The necessary
treatment and follow-up must be performed in such cases and the patients should be educated about the
relationship between infestation and hygiene.

Keywords: Psychodidae; urogenital myiasis; diptera; Turkey
GiRiS

ilk kez 1840’l yillarda kullanilmis olan miyaz terimi, bazi sinek yumurta ve larvalari-
nin canli dokulara ya da bosluklara birakilmasi olarak bilinmektedir'-2. Sinek larvalarinin
olusturdugu klinik bulgular, sinek tlrline ve yerlestigi bolgeye gore degismektedir. Klinik
semptomsuz bir seyir gosterebildigi gibi, larvalarin viicut bosluklarinda ilerlemesi, hayati

dokulara zarar vermesi ve sekonder enfeksiyonlara zemin hazirlamasi nedeniyle ciddi
hastalik nedeni olabilmektedir®*.
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Miyaz icin Risk Faktdrii Bulundurmayan Bir Kadin Hastada Psychoda spp.
Kaynakli Urogenital Miyaz Olgusu

Urogenital miyaz, miyazin en az siklikta goriilen tiiriidiir. Koti hijyen kosullari, dii-
stik sosyokiiltlirel diizey, kiside diyabet gibi kronik hastalik varligi, Gretral kateter, Griner
enfeksiyon, Uriner obstriiksiyon, genital bolgede lsere lezyon ya da enfeksiyon olmasi
baslica risk faktorleridir. Ayrica hayvancilikla ugragilan bolgelerde, kirsal alanlarda miyaz
sinekleri daha siklikla gériilmektedir®S.

Urogenital miyazda cok sayida etken bildirilmektedir. Bunlardan Psychoda spp.’ye ait
olgu bildirimleri literatiirde siklikla Tiirkiye’den yapilmistir®”. Psychoda sinekleri genellikle
nemli yerlerde, 6zellikle banyo ve tuvaletlerde, mutfaklarda, kanalizasyon drenajlarinin
ve sihhi tesisat armaturlerinin bulundugu yerlerde gorilir. 1 cm’den daha kiigiik boyut-
larda, koyu renkli, ucusan giive benzeri béceklerdir®”-8,

Bu raporda, Konya sehir merkezinde yasayan, idrarinda hareketli kurtcuklar gérme
sikayetiyle basvuran bir hastaya ait Girogenital miyaz olgusu sunulmustur.

OLGU SUNUMU

Bu calisma, Necmettin Erbakan Universitesi Meram Tip Fakiiltesi ilac ve Tibbi Cihaz
Disi Arastirmalar Etik Kurul onay ile gerceklestirildi (Tarih: 07.02.2020 ve Karar no:
2020/2314) ve hastadan yazili onam alind..

Konya sehir merkezinde bir apartman dairesinde ailesi ile birlikte ikamet eden 53 yasin-
daki kadin hasta, idrarinda hareket eden kurtcuklar gérme sikayetiyle enfeksiyon hastalik-
lari poliklinigine bagvurmustur. Hastanin yaninda getirmis oldugu yaklasik 1 cm boyutun-
daki kurtcuklar, 6nce Necmettin Erbakan Universitesi Meram Tip Fakiiltesi Mikrobiyoloji
Laboratuvarina, daha sonra da Selcuk Universitesi Veteriner Fakiiltesi Parazitoloji Labo-
ratuvarina gonderilmistir. Teshis anahtari kullanilarak her iki laboratuvarda da incelenen
larvalarin 4. dénem Psychoda spp. larvasi olduklari belirlenmistir (Resim 1-4)°. Psychoda
cinsi icinde 250’den fazla tiir oldugu belirtiimektedir®. Her ne kadar literatiirdeki bircok
calismada®'! Palearktik Bolgede (Tiirkiye'nin ve Orta Dogu’nun da icinde bulundugu

a

S

.

Resim 1. [drardan alinan dérdiincii dénem Psychoda spp.
larvasi, orijinal.
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L ¥

Resim 3. Dérdiincii dénem Psychoda spp. larvasi, anterior
ug, orijinal.

V

Resim 4. Psychoda spp., L4, posterior ug, orijinal.
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Miyaz icin Risk Faktdrii Bulundurmayan Bir Kadin Hastada Psychoda spp.
Kaynakli Urogenital Miyaz Olgusu

Avrupa’yi icine alan cografik bolge) trogenital miyaza neden olan tek tiriin Psychoda
albipennis oldugu bildirilse de, tim tirler arasinda net ayrim yapilamamasindan dolay,
bilimsel bir hata olmamasi icin tanimlama Psychoda spp. olarak yapilmistir. Mikroskobik
inceleme sirasinda saydamlastirma yapilmistir. Bunun icin %70’lik alkol icinde saklanan
larvalar, %10’luk potasyum hidroksit icinde, saydamlasincaya kadar birka¢ giin bekletil-
mistir. Daha sonra distile suda birkac saat bekletilip, %70’lik ve %99’luk alkol serilerinden
gecirilmis ve Kanada balsami ile lam Uzerine yapistiriimistir. 50°C ettivde 2-3 hafta kuru-
maya birakilan lamlar mikroskop incelemesi icin hazir hale getirilmistir.

Alinan detayli anamnezde, hasta yaklasik iki haftadir idrar yaparken kurtcuklar gordi-
gind ve bu durumun tuvaletten kaynaklanabilecegini distinerek evdeki dezenfektanlarla
tuvaleti temizledigini, fakat daha sonra da kurtcuklari gérmeye devam ettigini belirtmis-
tir. Hasta, hareketli kurtcuklarin kendi idrarindan gelip gelmediginden emin olmak icin,
idrarini bir toplama kabina aldigini ve orada da kurtcuklari gérmesi lizerine hastaneye
basvurdugunu ifade etmistir.

Uriner sistem enfeksiyonu bulgulan acisindan sorgulanan hasta, ara ara idrarinda yan-
ma sikayeti oldugundan bahsetmis, bunun disinda belirgin bir klinik semptom belirt-
memistir. Bulanti, kusma, kasik agrisi, sik idrara ¢cikma ve hematdiri sikayetleri olmayan
hastanin, sistemik sorgulamasinda herhangi bir semptom bulunmamistir. Diistik sosyo-
ekonomik diizey ve hijyen eksikligi enfestasyon icin en onemli risk faktorleri oldugun-
dan hastanin sosyoekonomik diizeyi ve hijyen durumu sorgulanmistir. Literattrde tibbi
alanda sosyoekonomik duzeyi belirlerken kullanilabilecek standart, ortak bir 6lcek olus-
turulamadigi belirtiimekte olup, farkl calismalarda farkli 6lcekler kullaniimistir. Olguda
literatiirdeki Bacanl (1997)'? tarafindan diizenlenen sosyoekonomik diizey élcegi ve Kut
ve arkadaslari (2015)'nin'>'* énerdigi 6lcek, arastirmanin amacina gére diizenlenip kul-
lanilmistir. Bu Olcege gore, calismamizdaki hastanin sosyoekonomik diizeyi yiiksege yakin
orta duizeyde gorilmektedir. Hijyen durumu ile ilgili sorgulamada, hasta tuvalet ve banyo
temizligini haftada iki kez dezenfaktanlarla yaptigini, tuvalet kagidi kullandigini ifade et-
mektedir. Hayvan temasi olmayan hastanin; piknik alani, kirsal alan gibi acik ortamlarda
tuvalet yapma 0ykist bulunmamaktadir. Ayni evde yasayan diger bireylerde benzer sika-
yetler olmadigi belirtilmistir. Ozgecmisinde 6zellik bulunmayan hastanin, vital bulgulari
ve sistemik muayene bulgulari normaldir. Genitouriner sistemde acik lezyon ya da yara
g6zlenmemistir. Tam idrar tetkikinde bir pozitif |6kosit saptanan hastanin idrar kiltiiriin-
de Greme gorilmemistir.

Psychoda spp.’ye bagli genitolriner miyaz tanisi konulan hastaya, tedavi olarak Griner
antiseptik baslanmis ayrica hijyen ve hastalik iliskisi ve korunma yollari hakkinda bilgi
verilmistir. Hasta bilgilendirmesinde; miyaz icin en buyuk risk faktoriinin kotu hijyenik
ortamlar oldug@u, kisinin ve cevrenin ozellikle kullanilan tuvaletin temizliginin 6nemli ol-
dugu, tuvaletlerdeki ¢cop kutularinin temiz ve kapakli olmasi gerektigi, tuvalet ve banyoda
sineklere karsi gerekli 6nlemlerin alinmasi gerektigi, acik alanlarda 6zellikle hayvan giib-
resi bulunan yerlerde tuvalet yapilmamasi gerektigi vurgulanmistir. Takipleri yapilan has-
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tanin, larva distirme sikayeti bir hafta kadar devam etmis, sonrasinda hastanin idrarinda
larva gorilmemistir.

TARTISMA

Urogenital miyaz, seyrek rastlanan bir miyaz tiiridiir. Tim miyaz olgularinda oldugu
gibi tGrogenital miyazda da oncelikle zayif hijyen kosullari en 6nemli risk faktorl olarak
belirtiimektedir. Genital bolgede acik yarasi olanlarda, temizlik gereksinimlerini tam ola-
rak karsilayamadiklari icin cocuklarda ve yasllarda daha sik oldugu bilinmektedir. Genel
hijyeni bozuk kisilerde, 6zellikle beraberinde genital bolge enfeksiyonu varsa, olusan kot
koku nedeniyle sineklerin bu bélgeye yumurta ya da larvalarini birakmak icin daha istekli
olduklari distiniilmektedir®'®. Ayrica larvalar bakterilerle beslendiginden, insan yasam
alanlari icinde tuvaletler, barindirdiklari mikrobiyal ortam dolayisiyla, sinek larvalari icin
en uygun ortamlardir’.

Bu calismada sunulan hasta; sehir merkezinde yasamasi, hayvan temasi olmamasi, acik
enfekte yarasi ya da Uretral kateteri bulunmamasi, Uriner akinti ya da uriner enfeksiyonu
olmamasi, altta yatan kronik bir hastalia sahip olmamasi nedeniyle lirogenital miyaz
epidemiyolojisi ile ortismemektedir. Tirkiye'nin farkh bolgelerinden hijyeni koti olan has-
talara ait Psychoda spp.’nin sebep oldugu iirogenital miyaz olgular bildirilmistir'®16:17,
Literatiirde daha az sayida olmakla birlikte, calismamizdaki olguya benzer sekilde; altta ya-
tan hastaligi olmayan ve hijyen durumu iyi goriinen hastalarda da Grrogenital miyaz olgu-
lari bulunmaktadir®'®, Urogenital miyazl hastalarda, klinik yakinma olarak idrar yaparken
yanma, sik idrara ¢ikma, idrarda kan gorilmesi, yan agrisi, pelvik bolgede agri, bulant,
kusma gibi sikayetler goriilmektedir. Nadiren de zor ve agrili idrar yapma, kramp seklinde
karin agrisi gibi daha siddetli klinik bulgular bildirilmistir. Bu sikayetler; zaten altta yatan
bir triner enfeksiyon olmasi nedeniyle goriilebilecegi gibi larvanin ayrica iriner sistemde
bir takim yangisal reaksiyonlar olusturmasindan kaynakli da olabilmektedir>”.

Sonug olarak, tlkemizdeki bircok bolge iklim sartlari acisindan Psychoda cinsi eriskin
sineklerin yasamasi icin uygundur. Ozellikle tuvaletlerde yeterince hijyenik tedbirlerin
alinmamasi veya farkli yerlerde kirli tuvalet kullanmak zorunda kalinmasi, daha az riskli
kisilerde de enfestasyona sebep olabilmektedir. Tedavisi ve takibi yapilmayan hastalar-
da; tuvaletlerinde sineklere karsi gerekli 6nlem alinmamasi, hijyene dnem verilmemesi
halinde; larvalarin sayica artabilecegi, reenfestasyonlarin gorilebilecedi, mevcut enfes-
tasyonun kroniklesip daha ciddi klinik bulgulara yol acabilecegi ihtimali de g6z 6niinde
bulundurulmali ve hastalar bu konuda uyarilmalidir. Boyle olgularda hem gerekli tedavi
ve takip yapilmali hem de hastaya enfestasyonla hijyen arasindaki iliskiye dair egitim
verilmelidir.

ETiK KURUL ONAYI

Bu calisma, Necmettin Erbakan Universitesi Meram Tip Fakiiltesi ilac ve Tibbi Cihaz
Disi Arastirmalar Etik Kurul onay ile gerceklestirildi (Tarih: 07.02.2020 ve Karar no:
2020/2314).
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Kaynakli Urogenital Miyaz Olgusu

icin Risk Faktérii Bulundurmayan Bir Kadin Hastada Psychoda spp.

HASTA ONAMI

Hastadan yazili onam alindi.

CIKAR CATISMASI

Yazarlar bu makale ile ilgili herhangi bir ¢ikar catismasi bildirmemislerdir.
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