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BOLUM 1

KENE KAYNAKLI ZOONOTIiK HASTALIKLAR

Onur OKUR!
Ozcan OZKAN?

Giris

Keneler diinya genelinde en kuragindan en nemlisine kadar
birgok habitata uyum saglamig canlilardir (Boulanger & ark., 2019).
Animalia aleminin Arthropoda subesinde bulunan Arachnida
smifinin  Ixodida takiminda yer alirlar (National Center for
Biotechnology Information, 2024). Diinya genelinde, Ixodidae (sert
keneler), Argasidae (yumusak keneler) ve Nuttalliellidae olmak
lizere toplam {i¢ aileye mensup 1083 tiir tanimlanmustir. Bu tiirlerin
789 tanesi Ixodidae ailesinde, 283 tanesi Argasidae ailesinde yer

alirken Nuttalliellidae ailesinde 11 tiir bulunmaktadir. Ayrica, fosil

! Doktora Ogrencisi, Zonguldak il Tarim ve Orman Miidiirliigii, Orcid: 0000-
0001-7937-4168

2 Prof. Dr., Cankir1 Karatekin Universitesi Fen Fakiiltesi, Biyoloji Boliimii, Orcid:
0000-0002-5216-8361 1



familyalardan Khimairidae 1 tir (Khimaira fossus) ile temsil

edilmektedir (Mumcuoglu & ark., 2025).

Tablo 1. Ixodida takiminda yer alan kenelerin siniflandirilmasi

Aile Ixodidae
Africaniella (2)
Alloceraea (7)
Amblyomma (137)
Anomalohimalaya (3)
Archaeocroton (2)
Bothriocroton (8)
Compluriscutula (1)*
Cornupalpatum (1)*
Cosmiomma (1)
Cins Cryptocroton (1)
Dermacentor (44)
Haemaphysalis (173)
Hyalomma (27)
Ixodes (284)
Margaropus (3)
Nosomma (2)
Rhipicentor (2)
Rhipicephalus (90)
Robertsicus (1)

Toplam | Yasayan: 17 cins/787 tiir

*Fosil: 2 cins/2 tiir

Argasidae Nuttalliellidae
Alectorobius (65)
Alveonasus (8)
Antricola (16)
Argas (44)

Carios (8)

Nuttalliella (6)
Deinocroton (4)*

Legionaris (1)*

Chiropterargas (4)
Navis (1)
Nothoaspis (3)
Ogadenus (1)
Ornithodoros (50)
Otobius (2)
Proknekalia (3)
Reticulinasus (12)
Secretargas (3)
Subparmatus (3)

Yasayan: 15 cins / 283 | Yasayan: 1 cins/ 6 tiir
tiir *Fosil: 2 cins/ 5 tiir

Kaynak: Penalver & ark., 2017; Sun & ark., 2019; Mufioz-Leal & ark., 2020a,
2020; Mans & ark., 2021; Chitimia-Dobler & ark., 2023; Guglielmone & ark.,
2023; Murioz-Leal & ark., 2021; Mumcuoglu & ark., 2025
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Ixodid (sert) kenelerin morfolojileri

Ixodid kenelerin morfolojileri cinsiyetlerine, beslenme ve
gelisim evrelerine gore degisiklik goOstermektedir. Viicutlari
cephalothoraxabdomen adi verilen tek bir parcadan olusur. Agiz
organelleri viicudun 6n kisminda yer alir (Dumanh & ark., 2016).
Larva doneminde 3 c¢ift, nimf ve eriskin donemde 4 c¢ift bacaga
sahiptirler (Boulanger & ark., 2019). Ixodidae kenelerinin
erkeklerinde viicudun dorsalinin tamamin1 kaplayan kitin tabakasi
(conscutum); larva, nimf ve disilerde capitulumun gerisinde yaka
tarzinda kiigiikk bir kismi kaplar. Bu sayede disiler, erkek sert
kenelere gore kan emerken ¢ok daha fazla genisleyebilirler (Dumanl
& ark., 2016). Disilerin bir beslenme doneminde viicut agirliklari
200 kat artabilir (Boulanger & ark., 2019). Bir ¢ift palp, bir ¢ift
chelicer ve tek parca olan hipostom birleserek viicudun 6n kisminda
capitulum olarak adlandirilan agiz organelini olusturur. Ustten
bakildiginda gortilebilen capitulum sert kenelerin her yasam
evresinde yer alir. Capitulumun gorevi konaga penetre olmak ve kan
emmeye yardimci olmaktir. Goézler scutumun yan kenarlari ile
capitulumun arka kisminin birlestigi yerde bulunur. Bacaklar ventral
yiizde, genital delik ventral yiiziin 6n kisminda, aniis ise genital
deligin arkasinda yer alirken; stigmalar, 4. coxanin hemen arkasinda

ve lateral kenarda yer alir (Dumanl & ark., 2016).



Argasid (yumusak) kenelerin morfolojileri

Dorso-ventral basik olan viicutlar1 kitin tabaka ile
kaplanmamistir. Agiz organelleri larva doneminde viicudun On
kisminda, nimf ve eriskin donemde ventral kisimda bulunur.
Dolayis1 ile nimf ve erigkinlerde dorsalden bakildiginda agiz
organelleri goriilmez. Larvalar disinda nimf ve eriskinlerin
ayaklarinin u¢ kisimlarinda pulvillum bulunmadigindan, diiz
yiizeylere tirmanamazlar. Gozler ventralde ve 6n kisimda yer alir.
Erkek ve disiler genital deligin morfolojik 6zelligine gore ayrilir.
Erkeklerde genital delik at nali seklinde, disilerde ise enlemesine bir

yarik seklindedir (Dumanh & ark., 2016).
Ixodid (sert) kenelerin biyolojisi

Genellikle ilkbahar, yaz ve sonbahar aylarini aktif olarak, kis
aylarm ise korunakli yerlerde inaktif olarak gecirirler. Yumurta,
larva, nimf ve erigkin olmak tizere 4 farkli yagsam evresine sahiptirler.
Larvadan nimfe ve nimften ergin doneme gegis sirasinda doyuncaya
kadar konaktan kan emerler ve gomlek degistirirler. Ergin Ixodid
keneler genellikle konak iizerinde ¢iftlesirler. Beslenmesini
tamamlayan ve dollenen disi yumurtlamak i¢in konag: terk eder.
Erkek c¢iftlesme sonrasi oliirken, disi tiire gore degismekle birlikte
birkag yliz ile 30 bin arasi yumurta biraktiktan sonra oOliir
(Apanaskevich & ark., 2013). Yumurtadan ¢ikan larvalar tiire gore
bir, iki veya ili¢ konakli gelisim ozelligi gosterirler. Bir konakli
gelisim gosteren kene tiirlerinde tiim gomlek degisimleri ayn1 konak
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tizerinde olurken, iki konaklilarda larva ve nimf dénemleri bir konak
iizerinde, ergin donem baska bir konak {izerinde gelisimini
tamamlar. Ug konakli gelisim gosteren tiirlerde ise tiim gelisim
evreleri ayr1 konaklardan kan emerek tamamlanir. Genellikle giindiiz
saatlerinde beslenirler. Omiirleri tiirler arasinda farklilik gdstermekle
birlikte 6 ay ile 3 yil arasinda degismektedir (Dumanh & ark., 2016;
Boulanger & ark., 2019).

Argasid (yumusak) kenelerin biyolojisi

Genel olarak beslenmek icin kanatli hayvanlardan kan
emerler ancak bazi tiirler memeli konaklart da beslenmek igin
kullanirlar. Ixodid kenelerin aksine, beslenmelerini bir seferde
tamamlamazlar ve birka¢ dakikalik kisa siireli kan emerek tekrarli
beslenme yaparlar. Bir konak iizerine gelen ve kan emmeye baslayan
kene, bir silire sonra doymadan konaktan ayrilir ve tekrar ayn1 veya
baska bir konaga giderek kan emmeye devam eder. Dolayis1 ile bu
ailede bulunan keneler cok konaklidirlar. Genellikle gece saatlerinde
beslenirler. Ixodid kenelerde gelisim asamalar1 arasinda bir sefer
gomlek degistirme goriiliirken, argasid kenelerde nimf asamasindan
ergine gecis sirasinda tiirlere gore farklilik gostermekle birlikte 2 ila
8 gomlek degisimi gerceklesir. Eriskin disi bir seferde 200 ile 300
arasinda yumurta birakir ve yumurtalama sonrasi §lmez. Daha sonra
beslenmek i¢in tekrar konaga donerek yumurtlama agamasini birkag
kez daha devam ettirir (Dumanh & ark., 2016; Boulanger & ark.,
2019).



Beslenme

Keneler, konak iizerinde nemli bir bolge (boyun alt1, karin,
scrotum, meme, kulak kepgesi, kuyruk alti, anal ve perianal bolge)
bulduklarinda chelicerleri araciligryla deriyi delerek hipostomlarini
yerlestirirler. Daha sonra 1sirik bolgesine tiikiiriik salgilayarak
bolgedeki kilcal damarlardan sizan kanin pihtilasmasini engellerler.
Salgiladiklar tiikiiriik lokal olarak agriyr ve immun yaniti bloke
eder. Bu tiikiiriik baz1 konaklarda alerjik reaksiyona sebep olarak
eritem ve paraliz gibi ciddi saglik sorunlarina neden olur (Boulanger
& ark., 2019). Kan emme siiresi, kenenin gelisme sathasi ve
cinsiyetine gore farklilik gosterir. Genel olarak larvalarin doymasi
icin 3-5 giin, nimflerde 4-8 giin, eriskinlerin doymasi i¢in ise 5 ile 20
giin gerekir. Erigkin keneler genellikle biiyiilk memeli hayvanlarda
beslenirken nimf ve larvalar siklikla kiiciik memeliler ve yere yakin

yasayan oOtiicli kuslarla beslenirler (Klemola & ark., 2019).
Keneler ile tasinan zoonotik hastahiklar

Insanlarda ve hayvanlarda gesitli hastaliklara neden olan
bakteriyel, viral ve paraziter patojenlerin en Onemli vektorleri
arasinda yer alan keneler (Barandika & ark., 2007; Barandika & ark.,
2008), beslenmek i¢in yasamlarmmin her doéneminde omurgali
canlilarin kanlarina ihtiya¢ duymaktadirlar (Aliota & ark., 2014).
Beslenmeleri sirasinda 200 kadar viriis, bakteri ve paraziti
omurgalilara naklettikleri bilinmektedir (Aydin & Coskun 2019;
Rodriguez-Morales & ark., 2019). Bu patojenler konaga; kene
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1sirmast, kenelerin ezilerek tasidiklar1 patojenlerin agiga ¢ikmasi ve
enfekte canlilarin viicut sivilari ile temas yoluyla bulagmaktadir
(Lwande & ark., 2013). Omurgal1 canlilar arasinda bu kadar fazla
patojeni tasidiklar1 icin beseri hekimlik ve veteriner hekimligi

acisindan son derece 6nem arz etmektedirler (Aliota & ark., 2014).
Keneler ile bulasan viral zoonotik hastahklar

Kirim-Kongo kanamali atesi, kene kaynakli ensafalit,
Powassan ensafalit, Kyasanur orman hastaligi, Kolorado kene atesi,
sicrama hastaligr (Louping ill), Batt Nil atesi, Thogoto viriisii
enfeksiyonu ve Dugbe viriisii enfeksiyonu keneler tarafindan
bulasan viral zoonotik hastaliklarin baslicalaridir (Lu & ark., 2008;
Lwande & ark., 2013; Aliota & ark., 2014; Aydin & Coskun, 2019;
Boulanger & ark., 2019; Chiuya & ark., 2020; Patel & ark., 2020).
Son zamanlarda, diinyanin bazi bolgelerinde siddetli atese neden
olan; Dabie bandavirus, Heartland viriisii ve Bourbon viriisii gibi
kene kaynakli yeni viriisler de kesfedilmistir. Ote yandan, her ikisi
de yarim asirdan fazla bir siire 6nce saptanan Kirim-Kongo kanamali
atesi virlisii ve kene kaynakli ensefalit virlisii kaynakli enfeksiyon
vakalariin sebep oldugu salgin oranlarinda artis goriilmekte ve bu
hastaliklar daha genis cografi alanlara yayilmaktadir. Bununla
birlikte kene kaynakli viral hastaliklarin genel olarak yayginligi ve
dagilimi biiytik dl¢iide bilinmemekte ve bu viral etkenler hakkindaki
bilgiler sinirli kalmaktadir (Kobayashi & ark., 2017).



Kirim-Kongo kanamal atesi (Crimean-Congo hemorrhagic

fever-CCHF)

Etken;  Bunyavirales  takimi,  Nairoviridae  ailesi,
Orthonairovirus genusuna dahil olan Crimean-Congo hemorrhagic
fever orthonairovirus tiriidiir (International Committee on
Taxonomy of Viruses, 2024). Ilk olarak 1944 yilinda Kirim’da, 1956
yilinda ise Kongo’da tespit edilmistir. Tiirkiye’de ise ilk kez 2002 de
rapor edilmistir. Viriis, en sik Asya, Afrika, Dogu Avrupa ve Orta
Dogu’da goriilmektedir (Kirdar & Ertugrul, 2009). Klinik bulgular
arasinda; yiiksek ates, bas, bogaz, karin, eklem ve kas agrisi, bas
donmesi, asir1 halsizlik, yorgunluk, bulanti, kusma, ishal, fotofobi,
sarilik, duygu durum bozuklugu yer almaktadir (Kirdar & Ertugrul,
2009; Aydin & Coskun, 2019; Patel & ark., 2020). Hemorojik
bulgular ise burun ve dis eti mukozalar1 basta olmak iizere ¢esitli
mukoza ve deride yaygin kanamalar, gastrointestinal, solunum ve
iriner sistem organlart ile wuterusta kanamalar seklinde
goriilmektedir. Hemorojik donemde goriilen en sik bulgular arasinda
hepatomegali ve splenomegali yer almaktadir. Agir seyreden
olgularda hepatorenal sendrom, kardiyovaskiiler ve dissemine
intravaskiiler koagiilapati gelisebilmektedir. Prognozu koétii olan
hastalarda sinir sistemi tutulumu goriilebilmektedir. Mortalite
oraninin diinya genelinde %20-50, Tiirkiye’de ise %5-20 arasinda

oldugu bildirilmektedir (Kirdar & Ertugrul, 2009).



Kene kaynakh ensafalit (Tick-Borne encephalitis-TBE)

Etken, Flaviviridae ailesine mensup Flavivirus genusunda
yer alan Tick-borne encephalitis virus’tur (International Committee
on Taxonomy of Viruses, 2024). Viriis; Asya, Avrupa, Rusya ve
Uzak Dogu’da goriilmektedir (Uyar & ark., 2007; Lu & ark., 2008;
Aydin & Coskun, 2019; Boulanger & ark., 2019; Patel & ark., 2020).
Yilda yaklasik 12.000 insanin enfekte oldugu rapor edilmistir (Lu &
ark., 2008; Patel & ark., 2020). Klinik bulgularin baglangicinda; ates,
bulanti, kusma, bas, eklem ve sirt agrilar1 goriilmektedir. Klinik tablo
agirlastikca ataksi, konsantrasyon ve hafiza kaybi gibi ndérolojik
belirtiler ortaya c¢ikmaktadir. En agir klinik semptomlari viriisiin
santral sinir sistemini tutmasiyla sekillenen meningoensafalit
tablosu olusturmaktadir (Lu & ark., 2008). Hastaliktan iyilesmek
uzun siirede gergeklesirken, baz1 hastalarda kalic1 hasar meydana
gelmektedir (Patel & ark., 2020). Uzak Dogu, Avrupa ve Sibirya tipi
olmak tizere ii¢ alt tipi vardir. Uzak Dogu alt tipinde mortalite %5-
35, Avrupa alt tipinde ise %1 oraninda oldugu bildirilmistir. Avrupa
genelinde yapilan epidemiyolojik c¢aligmalar hastalik hakkinda
kitada yeterli verilerin elde edilmesini saglarken Asya’da yapilan
epidemiyolojik ¢aligmalarin yetersizligi TBE’ nin epidemiyolojisi

hakkinda veri eksikligine neden olmaktadir (Lu & ark., 2008).

Powassan ensafalit

Etken, Flaviviridae ailesine mensup Flavivirus genusunda

yer alan ve norotropik Ozellige sahip Powassan virus tur

--O--



(International Committee on Taxonomy of Viruses, 2024). Virtis,
Amerika Birlesik Devletleri, Kanada ve Rusya’dan bildirilmistir
(Aydin & Coskun, 2019). En yaygin klinik bulgular1 ensafalit,
meningoensafalit, menenjit ve miyelit gibi ndroinvaziv
sendromlardir. Bir ila ii¢ giin gibi kisa bir kulugka siiresinin ardindan
ates, halsizlik, bogaz ve bas agrisi, uyusukluk, miyalji, bulanti,
kusma, bas agrisi, bas donmesi, kafa karigiklig1 gibi hastaligin ilk
semptomlart ortaya cikmaktadir. Nobetler cocuklarda yaygin,
eriskinlerde ise seyrek olarak goriilmektedir. Diger bulgular arasinda
optik diskte bulaniklik, nistagmus, yiiz felci, oftalmopleji, solunum
yetmezligi ve haliisinasyonlar yer almaktadir. Hastaliktan iyilesmek
uzun silirede gergeklesirken, bazi hastalarda kalici hasar meydana

gelmektedir (Romero & Simonsen, 2008).

Kyasanur orman hastaligi (Kyasanur forest disease-KFD)

Etken, Filaviviridae ailesine mensup Flavivirus genusunda
yer alan Kyanasur Forest disease virus’tur (International Committee
on Taxonomy of Viruses, 2024). Hindistan’dan rapor edilmistir
(Munivenkatappa & ark., 2018; Aydin & Coskun, 2019). Insanlarda
kulugka siiresi 2-7 giin arasindadir. Ilk asamada hastalarda genellikle
ani basglayan ates, bas agrist ve Ozellikle boyun, sirt ve
ekstremitelerde agr1 gozlenmektedir. Siklikla hem sklera hem de
palpebranin konjonktival iltihab1 goriilmektedir. Hastalarin cogunda
bu erken evrede kusma, karin agris1 ve ishal gibi gastrointestinal
semptomlar ortaya ¢ikmaktadir. Yetersiz sivi alimi nedeniyle

dehidrasyon siddetlenebilmektedir. Lenfadenopati ve hepato-
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splenomegali gibi diger spesifik olmayan semptomlar ortaya
cikmaktadir. Hemorajik belirtiler baglangic evresinin bir pargasidir
ve semptomlarin baglamasindan 3-4 giin sonra baslayabilmektedir.
Bu hemorajik belirtiler hem yumusak hem de sert damakta oral
mukozal inflamasyon ve makiilo-papiiler dokiintiler ile
baslamaktadir. Burun kanamasi, rektum kanamasi ve hematemez
goriilebilmektedir. Hemorajik belirtilerin kaliciligi kotii sonuglara
yol acabilmektedir. Iyilesme doneminde hastalarda giicsiizliik
nedeniyle kas segirmesi, parestezi ve yaygin titremeler
goriilebilmektedir. Norolojik belirtiler arasinda uyusukluk, gegici
oryantasyon bozuklugu, konfiizyon, nadiren konviilsiyon ve biling
kayb1 yer almaktadir. Mortalite oran1 %2-10 arasinda oldugu rapor

edilmistir (Munivenkatappa & ark., 2018; Patel & ark., 2020).
Kolorado kene atesi (Colorado tick fever-CTF)

Etken, Spinareoviridae ailesinin iiyesi olan Coltivirus
genusunda yer alan Colorado tick fever coltivirus’tur (International
Committee on Taxonomy of Viruses, 2024). Hastaligin bildirilen
vakalardan daha yaygin oldugu tahmin edilmektedir. Hastaligin
baslangict genellikle 3 ila 5 gilinliik bir kulugka déneminden sonra
ortaya ¢cikmaktadir. Semptomlar ani baglangicli ates, titreme, bas
agris1, retro-orbital agri, fotofobi, miyalji ve genel halsizligi
icermektedir. Bildirilen diger semptomlar arasinda farenjit, bulanti,
kusma, karin agrisi, splenomegali, diyare ve meningitis yer

almaktadir. Hastalarin %35 ila %15'inde makiiler, makiilopapiiler
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veya petesiyal olarak tanimlanan bir dokiintii meydana gelmektedir

(Romero & Simonsen, 2008; Aydin & Coskun, 2019).

Sicrama hastali@1 (Louping ill)

Etken; Flaviviridae ailesine mensup Flavivirus genusunda
yer alan Louping ill virus’tur (International Committee on
Taxonomy of Viruses, 2024). Tick-borne encephalitis virus (TBEV)
ile antijenik ve genetik olarak yakin iliskilidir. Klinik tablo, Bati
Avrupa kene kaynakli ensefaliti i¢in tipik olan bifazik menenjite ¢ok
benzemektedir. Genellikle 4-7 giinliikk bir kulugka ddéneminden
sonra, hastalarda ates, bas agrisi, bas donmesi, retro-orbital agri,
eklem agrist ve miyalji ile kendini sinirlayan grip benzeri
semptomlar meydana gelmektedir. Vakalarin %350'sinde ensefalit
sekillenmektedir. Bazi1 hastalarda ilk asamada I6kopeni, ikinci
asamada lokositoz ile petesiyal dokiintii gelismektedir (Charrel &
ark., 2004).

Bat1 Nil atesi (West Nile fever)

Etken, Flaviviridae ailesine mensup Flavivirus genusunda
yer alan West Nile virus’tur (International Committee on Taxonomy
of Viruses, 2024). Vektor olarak sivrisinekleri kullanan bu virtis,
2013 yilinda Kenya’da kenelerden izole edilmistir (Lwande & ark.,
2013). ik olarak 1999 yilinda New York Eyaletinde enfekte bir
hastada teshis edilen virlistin, 1999-2010 yillarn arasinda 2,5
milyondan fazla insam enfekte ettigi bildirilmistir. Insanlarda
enfeksiyonlar agirlikli olarak subkliniktir, ancak bildirilen
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enfeksiyon belirtileri ates ve miyaljiden meningoensefalit ve 6liime
kadar degisebilmektedir. Hastalarin bazilarinda siddetli poliomyelit
gelisebilmektedir. Yaslilarda, bebeklerde ve immum sistemi
baskilanmis bireylerde mortalite oran1 daha yiiksek seyretmektedir.
70 yas st bireylerde vaka oliim orant %15 ile %29 arasinda

degismektedir (Colpitts & ark., 2012).

Thogoto viriisii enfeksiyonu

Etken, Orthomyxoviridae ailesinin iiyesi olan Thogotovirus
genusuna dahil Thogoto thogotovirus’tur (International Committee
on Taxonomy of Viruses, 2024). Ayn1 genusta yine keneler ile
tasian Dhori thogotovirus (Bourbon viriisii) ile birlikte yer alir.
Hastalik Avrupa ve Afrika’dan bildirilmistir. Klinik tablo yliksek
atesten meningoensafalite kadar degismektedir. Oliim goklu organ
yetmezligi sonucu meydana gelmektedir (Lwande & ark., 2013;

Lled6 & ark., 2020).

Dugbe viriisii enfeksiyonu

Etken;  Bunyavirales  takimi,  Nairoviridae  ailesi,
Orthonairovirus genusuna dahil olan Dugbe orthonairovirus tiridiir
(International Committee on Taxonomy of Viruses, 2024). Kirim-
Kongo kanamal1 atesi viriisii ile ayn1 genusta yer almakta, bu viriis
ile antijenik ve genetik olarak iliskili fakat ondan daha az patojeniktir
(Coates & Sweet, 1990). Enfeksiyonun klinik bulgular1 arasinda
ates, halsizlik, siddetli kas agris1 ve trombositopeni yer almaktadir
(Burt & ark., 1996; Kobayashi & ark., 2017).
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Keneler ile Bulasan Bakteriyel Zoonotik Hastaliklar

Lyme hastalig1, tularemi, insan graniilositik anaplazmozu,
insan monositik erlihyozu, kayalik daglar benekli atesi, Q atesi,
Akdeniz benekli atesi, kene kaynakli Afrika atesi, kene kaynakli
lenfadenopati (TIBOLA) ve benekli ates grubu riketsiyal
enfeksiyonlar keneler tarafindan bulasan bakteriyal zoonotik
hastaliklardir (Stone & ark., 2004; Dantas-Torres, 2007; Rovery &
Raoult, 2008; Angelakis & Raoult, 2010; Silva-Pinto & ark., 2014;
Bakken ve Dumler, 2015; Waddell & ark., 2016; Khamesipour &
ark., 2018; Aydin & Coskun, 2019; Robinson & ark., 2019; Karatas
Yeni & ark., 2021).

Lyme hastahig

Hastaliga Borrellia burgdorferi adli bir spiroket neden
olmaktadir. Ayrica hastaliga neden olan etkenler arasinda Borrelia
mayonii, Borrelia afzelii, Borrelia garinii, Borrelia spielmanii,
Borrelia bissettii ve Borrelia bavariensis yer almaktadir. Etken tim
diinyada goriilmektedir. Hastaligin klinik bulgulari arasinda eritema
kronikum migrans, ates, bas, kas ve eklem agrisi, uyusukluk, iisiime,
boyun sertligi, bolgesel adenopati yer almaktadir. Tedavi edilmez ise
norolojik ve kardiyak sorunlar ile arthritise neden olmaktadir

(Waddell & ark., 2016; Aydin & Coskun, 2019).

Tularemi

Gram negatif bir bakteri olan Francisella tularensis

hastaligin etkenidir. Hastalik diinya genelinde yaygindir. Kulucka
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stiresi 3 ila 5 giindiir. Genel semptomlar: arasinda, ates ile birlikte
halsizlik, titreme ve bas agris1 yer almaktadir. Bununla birlikte,
tulareminin insanlarda {ilsero-glandiiler, glandiiler, pndmonik,
orofaringeal, okiilo-glandiiler ve sistemik olmak iizere alt1 klasik
formu vardir. Cogunlukla, enfeksiyonun yeri ve yolu, hastaligin
klinik formunu belirlemektedir. Bakterinin oral yolla alinmasi
sonrast tipik olarak hastaligin orofarengeal formu gelismekte ve
farenjit, ates ve servikal lenfadenit gibi semptomlar ortaya
cikmaktadir. Enfekte bir hayvanla dogrudan temas veya bir vektor
1811181 ile enfeksiyon, deri lezyonlari ve lenfadenopati semptomlarina
sahip {ilsero-glandiiler tularemi formuyla sonuglanmaktadir.
Glandiiler tularemi, bulagsma acisindan iilseroglandiiler forma
benzemekle birlikte, herhangi bir saptanabilir deri lezyonu
olmaksizin  bolgesel lenfadenopati  varligi ile  farklilik
gostermektedir. Okiilo-glandiiler form genellikle kontamine ellerin
temasi, enfekte hayvanin viicut sivilarinin konjonktivaya sigramasi
veya kontamine su ile dogrudan temas yoluyla gelismektedir.
Pnémonik form, bulasic1 aerosollerin  solunmasi  sonucu
gelismektedir. Ayrica tulareminin pndmonik formu ve tifo formlari
sistemik bir hastalik olarak bakterilerin kan dolagimi yoluyla
yayllmasiyla gelistikleri i¢in sistemik formlar olarak kabul
edilmektedir. Hastaligin tifo seklinde oldugu durumlarda sadece
genel belirtiler meydana gelmektedir. Bu iyi karakterize edilmis

klinik formlarm yani sira tularemi, insanlarda sok ve 6liime yol
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acabilen sekonder pléropndmoni, menenjit ve sepsise de neden

olabilmektedir (Karatas Yeni & ark., 2021).

Insan graniilositik anaplazmozu (Human granulocytic

anaplasmosis-HGA)

Hastalik etkeni Anaplasma phagocytophilum adi verilen bir
riketsiyadir. Etken tim diinyada hastaliga neden olabilmektedir.
Ates, terleme, titreme, bas agrisi, anoreksi, letarji, anemi, bulanti,
kusma, miyalji ve artralji en yaygin klinik belirtileri arasindadir.
Hastaneye yatis oraninin %36, yogun bakim oraninin %17 oldugu
rapor edilmistir. Hastaligin ilerlemesiyle menenjit ve ensafalit
sekillenmektedir. Immun sistemi baskilanmus hastalarda sekonder
enfeksiyonlar 6liimciil septik soka neden olabilmektedir (Bakken ve

Dumler, 2015; Aydin & Coskun, 2019).

Insan monositik erlihyozu (Human monocytic ehrlichiosis-

HME)

Hastalik etkeni Ehrlichia chaffeensis ad1 verilen gram negatif
bir riketsiyadir. Etken Kuzey Amerika’da bildirilmistir. Klinik
belirtileri HGA’ya benzemektedir. Ates, bas ve kas agrisi, titreme,
halsizlik meydana gelmektedir. Hastalarin %50’sinde bulanti, kusma
ve ishal; %25°inde Oksiirik, %20’sinde merkezi sinir sistemi
rahatsizliklart  goriilmektedir. Hiponatremi, sitopeni (6zellikle
l6kopeni ve trombositopeni) ve yiiksek hepatik transaminaz
seviyelerinin varlig1 ehrlichioses i¢in tipik bulgular arasinda yer
almaktadir. HME enfeksiyonu gegiren hastalarin hastaneye yatis
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oran1 %40'tan fazladir. HME'nin ciddi komplikasyonlar1 arasinda
meningoensefalit, akut solunum sikintis1 sendromu, septik sok,
bobrek yetmezligi, koagiilopati ve ¢oklu organ yetmezligi
bulunmaktadir. Vaka 6liim orani yaklasik %2 ila %3 civarindadir

(Stone & ark., 2004).

Kayalik daglar benekli atesi (Rocky mountain spotted fever)

Hastaliga gram negatif bir bakteri olan Rickettsia rickettsii
neden olmaktadir. Hastalik bat1 yarim kiire iilkelerinde yaygin olarak
goriilmektedir. Hastalar ¢ok cesitli sistemik, kutandz, kardiyak,
pulmoner, gastrointestinal, renal, noérolojik, okiiler ve iskelet kas1
belirtileri gostermektedirler. Hastaligin ortalama kulugka siiresi 7
giindiir. Hastaligin ilk 3 giinii boyunca, ates, siddetli bas agris1 ve
dokiintii goriilmektedir. Genellikle miyalji, anoreksi, bulanti, kusma,
karin agris1 ve fotofobi goriilmektedir. Deri dokiintiileri baslangicta
el ve ayak bileklerinde kiiciik (1-5 mm c¢apinda) beyazlasan
eritematdz makiiller seklinde baslamaktadir. Ardindan avug i¢lerine
ve ayak tabanlarina yayilmaktadir. Daha sonra kollara, bacaga ve
govdeye yayillim goriilmektedir. Birinci haftanin sonunda deri
dokiintiileri makiilopapiiler hale gelmektedir. R. rickettsiimin cilt ve
doku hasari cilt nekrozu ve kangren ile sonuglanabilmektedir. Ciddi
vakalarda amputasyon gerektirebilmektedir. Diger kutan6z belirtiler
arasinda mukozal iilserler, postinflamatuvar hiperpigmentasyon ve
sarihik bulunmaktadir. Oksiirik ve pndmoni gibi pulmaner
belirirtiler, akut bobrek yetmezligi, gegici sagirlik ve ¢esitli norolojik

belirtiler ortaya ¢ikabilmektedir. Okiiler belirtiler arasinda hastalarin
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%30’unda konjonktivit, optik disk 6demi, retinal kanama, retinal

arteriyel ve ven tikaniklig1 yer almaktadir (Dantas-Torres, 2007).
Q atesi (Q fever)

Hastaliga Coxiella burnetii neden olmaktadir. Diinya
genelinde yaygin olarak goriilmektedir. Kulucka siiresi ortalama 20
giindiir. Hastaligin akut ve kronik formu vardir. Akut formda ates,
siddetli bas agrisi, miyalji, artralji, pndmoni ve Oksiiriilk
goriilmektedir. Hepatit sekillenen hastalarda hepatomegali,
karaciger enzimlerinde yiikselis, sarilik, karacigerde graniilomlar,
karin agrisi, istahsizlik, bulanti, kusma ve ishal meydana
gelmektedir. Vakalarin %2’sinde kardiyak tutulum gozlenmektedir.
Bu tiir hastalarda miyokardit, perikardit ve perikardiyal eflizyona
bagli gogiis agrist sekillenmektedir. Hastalarin %5-21"inde makiiler
deri lezyonlar1 gozlenmektedir. Norolojik bulgular arasinda
meningoensafalit, ensafalit, lenfosittik menenjit ve periferik
ndropati yer almaktadir. Kronik Q atesi, ilk enfeksiyondan aylar ila
yillar sonra gelisebilmekte ve vakalarin %75'inde bakteri kiiltiirii
negatif endokardit olarak kendini gostermektedir. Q atesi
hastaliinin 6liim oran1 1987 yilinda %37, 1997-2000 yillar1
arasinda %15, glinlimiizde ise %35 olarak rapor edilmistir. Bu
diislislin ana sebebinin erken tan1 yontemlerindeki gelismeler oldugu

bildirilmistir (Angelakis & Raoult, 2010).
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Akdeniz benekli atesi (Mediterranean spotted

fever/Boutonneuse fever)

Afrika, Avrupa ve Asya’da goriilen hastalifa Rickettsia
conorii isimli bir riketsiya neden olmaktadir (Boulanger & ark.,
2019). Hastaligin kulucka siiresi ortalama 6 giindiir. Semptomlari
arasinda yiiksek ates, bas agrisi, titreme, adenopati, lenfanjit ve
artromiyalji yer almaktadir. Isirik bolgesinde eskar sekillenmektedir.
Makiiler olarak baslayan deri dokiintiileri makiilopapiiler bir hal
almaktadir. Bu lezyonlar genellikle avug i¢i ve ayak tabanlarinda
baslamaktadir. Gastrointestinal semptomlar hastalarin %30’unda
goriilmektedir. Hastaligin agirlagsmasiyla birlikte renal, norolojik ve
kardiyovaskiiler semptomlar ortaya cikmaktadir. Oliim ile
sonuglanan vakalarin otopsilerinde meningoensafalit, renal,
pulmoner ve gastrointestinal sistem bozukluklari, karaciger,
pankreas, kalp ve dalakta lezyonlarla karsilasiimaktadir (Rovery &
Raoult, 2008).

Kene kaynaklh lenfadenopati (TIBOLA)

Avrupa’da goriilen hastaliga Rickettsia slovaca, Rickettsia
raoultii ve Rickettsia rioja isimli riketsiyalar neden olmaktadir
(Boulanger & ark., 2019; Parola & ark., 2009). Kulucka siiresi
ortalama 1-2 hafta arasindadir. Hastalarin %95’inin kafa derisinde
eritemler ve eskarlar meydana gelmektedir. Ates, bas agrisi,

halsizlik, deri dokiintlisii ve miyalji goriilmektedir. Hastaligin en
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tipik semptomu skarli alopesidir. Hastalarin ¢ogunda lenfadenopati

goriilmektedir (Silva-Pinto & ark., 2014).

Benekli ates grubu riketsiyal enfeksiyonlar (SFG)

Diinya genelinde yaygin olarak goriilen bu enfeksiyonlara
Rickettsiya cinsinde yer alan 30’dan fazla tiir neden olmaktadir.
Hastalik etkeninin vektorleri arasinda keneler, sivrisinekler, bitler,
pireler ve akarlar yer almaktadir. Hastaligin kulucka siiresi ortalama
15 giindiir. Ates, mide bulantisi, kusma, makiilopapiiler dokiintii,
1sirik bolgesinde eskar hastaligin hafif klinik bulgular arasinda yer
alirken menenjit, isitme kaybi, akut miyokardit, serebral enfarktiis,
akut solunum sikintis1 sendromu, bobrek yetmezligi, purpura
fulminans ve siddetli pndmoni agir klinik bulgular1 olusturmaktadir

(Khamesipour & ark., 2018; Robinson & ark., 2019).

Keneler ile Bulasan Paraziter Zoonotik Hastahklar

Babesia microti, Babesia divergens, Babesia venatorum ve
Babesia duncati’nin neden oldugu babesiosis Avrupa, Amerika ve
Asya kitalarindaki tropik ve subtropik bolgelerde goriiliir (Aliota &
ark., 2014; Aydin & Coskun 2019; Boulanger & ark., 2019; Krause,
2019).

Babesia microti kaynaklh babesiosis

Ozellikle ABD, Kanada ve Cin’de B. microti kaynakli insan
babesiosis vakalar1 goriiliirken son yillarda Avrupa’daki vakalar da

dikkat cekmektedir (Azagi & ark., 2021). Babesia microti’nin tek bir
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tir degil, genetik olarak farkli en az 3 kladdan olusan bir tiir
kompleksi oldugu bildirilmistir (Goethert & Telford, 2003). Babesia
microti sensu stricto ya da US-tip denilen klade 1’deki izolatlar cogu
insan vakasindan sorumlu olup 6zellikle Kuzey Amerika olmak
iizere Avrupa ve Asya’dan bildirilmiglerdir. Karnivor izolatlarini
iceren klad 2 B. vulpes-like olarak da adlandirilir. Klad 3, Miinih-
like olarak da isimlendirilir ve muhtemelen zoonotik olmayan
izolatlar bu grupta yer alir. Babesia microti, Ixodes soyuna bagl
keneler tarafindan nakledilir ve ana vektorliigiinii Kuzey Amerika’da
L scapularis, Avrupa’da . ricinus ve Asya’da I. persultacus yapar
(Madison-Antenucci & ark., 2020). Babesia microti kaynakli insan
babesiosis olgularina dair iilkemizde ¢ok az bildirim vardir. 2010
yilinda Sinop ilinde yliriitiilen bir ¢alismada iilkemizde %6,23
seropozitiflik belirtilmistir (Poyraz & Giines, 2010). Klinik vaka
olgusu sadece bir tane olup bu olguda da etken molekiiler analizle

tespit edilmistir (Kepenek Kurt & ark., 2021).

Hastalik genellikle 1-4 haftalik kulucka siiresinin ardindan
halsizlik ve yorgunluk ile baglamaktadir. En sik sekillenen klinik
bulgular1 ates, yorgunluk, titreme, terleme, istahsizlik, bas ve kas
agrisidir. Daha az goriilen semptomlar artralji, depresyon,
hiperestezi, boyun sertligi, bogaz agrisi, bulanti, karin agrisi, kusma,
fotofobi, kilo kaybi, nefes darligi ve kuru oOksiirtiktiir. Fiziksel
muayenede ates, splenomegali, hepatomegali ve sarilik
gozlenmektedir. Laboratuvar muayenesinde hemolitik anemi,

yiiksek retikiilosit sayisi, trombositopeni ve yliksek karaciger enzim
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seviyesine rastlanilmaktadir. Bebekler, yaslilar, immun sistemi
baskilanmis bireyler ve kronik rahatsizlig1 olan hastalar enfeksiyonu
siddetli ge¢irmektedirler. Bu hastalar siddetli anemi, akut solunum
sikintis1 sendromu, yaygin damar i¢i pihtilagsma, konjestif kalp
yetmezligi, bobrek yetmezligi, koma ve hemofagositik
lenfohistiyositoz gibi komplikasyonlara daha yatkindir. Siddetli
babesiosis yasayan ve bagisikligi baskilanmig veya kan transfiizyonu
yoluyla enfeksiyon kapanlar arasinda Oliim orant %20’ lere

cikabilmektedir (Krause, 2019).

Babesia divergens kaynakl babesiosis

Avrupa’daki insan vakalarinin ¢ogu B. divergens kaynakli
olup etkenin vektorii /. ricinus tliriidiir (Gray & Ogden, 2021). Ayrica
Cin ve ABD’den bildirilmistir (Yang & ark., 2021). Ulkemizde
etkenin molekiiler olarak tespit edildigi bir klinik vaka bildirimi
yapilmistir (Tanyel & ark., 2015). Avrupa’da B. divergens
vakalariin tamamina yakini asplenik bireylerde meydana gelmistir.
Bu hastalarda enfeksiyon siddetlidir ve ¢ogu fulminan seyirlidir.
Bazi raporlarda parazitemi %80'e kadar ¢ikmis ve vakalarin iigte

birinden fazlas1 6lmiistiir (Krause, 2019).

Babesia venatorum ve Babesia duncati kaynakh babesiosis

B. venatorum son zamanlarda Avrupa’da tanimlanmis
zoonotik bir tiir olup Cin’den c¢ok daha fazla bildirilmistir. Ayrica
Japonya ve Mogolistan’da parazite ait bildirimler yapilmistir (Gray
& Ogden, 2021; Yang & ark., 2021). Avrupa’daki vektorii /. ricinus,
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Cin’de 1. persulcatus ve Mogolistan’da 1. ovatus’dur (Yang & ark.,
2021). B. microti'ye benzer klinik semptomlar: goriilmektedir.
Bagisikligi ~ baskilanmis  hastalarda  enfeksiyon  siddetli
seyredebilmektedir. Kuzey Amerika ve Avustralya’da goriilen B.
duncani’ye ait yirmiden az vaka tanimlanmistir. Kuzey
Amerika’daki vektorii Dermacentor albipictus’dur (Yang & ark.,
2021). Klinik belirtileri B. microti'ninkilere benzemektedir. Hastaligi
siddetli geciren bir hasta hayatin1 kaybetmistir (Krause, 2019).

Sonu¢

Vektorlerle bulagan zoonotik hastaliklar, tiim diinyada halk
saglig1 ve hayvan refahi agisindan 6nemli bir sorundur. Son yillarda,
yeni veya yeniden ortaya c¢ikan arboviriis, bakteri ve parazitlerin
neden oldugu vektdr kaynakli zoonotik hastalik olgularinda endise
verici bir artig goriilmesine (Diizlii & ark., 2020) ragmen kene ve
kene kaynakli zoonotik hastaliklarin aragtirilmasi hala geri planda
kalmis bir durumdadir (Boulanger & ark., 2019). Giinlimiizde kene
ve kene kaynakli hastaliklardan kaynaklanan kiiresel kaybin yillik
21,38-28,76 milyar ABD dolar1 oldugu tahmin edilmektedir (Patel
& ark., 2020). Bu hastaliklarin daha detayl1 arastirilmasimin ihmal
edilmesi, Oniline gecilebilir mortalite ve morbitite oranlarindaki
artigin yani sira ekonomik kayiplara neden olmaktadir (Khamesipour
& ark., 2018). Iklim degisikligi, ormanlarin par¢alanmasi, artan
kiiresel seyahatler, iilkeler arasi ticari baglantilar, kentlesme gibi
faktorler insanlar ve evcil hayvanlarin bu patojenler ile temasini

artirmaktadir (Aliota & ark., 2014; Chiuya & ark., 2020). Vektor
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kaynakli zoonotik patojenlerin arastirilmasi, gelecekte ortaya
c¢ikmasit muhtemel zoonotik salgin risklerini degerlendirerek
endemik veya pandemik salginlarin tahmini ve Onlenmesi igin
atilacak olan adimlara katki saglayacak olmasi agisindan kritik bir

oneme sahiptir.
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BOLUM 2

HAYVAN VE INSAN SAGLIGI ACISINDAN Q
ATESI HASTALIGINA GUNCEL YAKLASIMLAR

KEMAL AKSOY!
Giris
Insanlarda bulasic1 hastalik vakalarmin onda altis1 hayvan
bulasmasindan kaynaklanmaktadir (CDC, 2018). Hayvanlardan
insanlara bulasan bu sozde "zoonotik" patojenler kiiresel olarak
goriilmektedir. Insanlarin hem kentsel hem de kirsal alanlarda
yasadigi her yerde, hayvanlardan hastalik bulagmasi meydana
gelebilmektedir (Morand & ark., 2014). Zoonozlarin insan sagligi
acisindan onemi, Ozellikle yiiksek 6liim orani potansiyeline sahip,
pandemi olma tehlikesi tasiyan son derece viriilan enfeksiyonlarla
vurgulanmistir. Bu tiir olaylar arasinda 2005 H5/N1 kus gribi salgini,
2009 "domuz gribi" HI/NI1 influenza salgin1 ve 2013-2016 Bati
Afrika Ebola salgin1 yer almaktadir (Gebreyes & ark, 2014; Morand
& ark., 2014)

Q atesi, hem insanlar1 hem de hayvanlar etkileyen zorunlu
hiicre i¢i Gram-negatif bakteri olan Coxiella burnetii (Cb) adli
bakterinin neden oldugu global bulasici bir hastaliktir (Parker & ark.,
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2006). “Q atesi” ismi, “Query atesi’nden tiiretilmistir ve 1935
yilinda Avustralya’nin Queensland eyaletindeki bir mezbahada ¢ikan
atesli hastalik salgininin ardindan bu ad verilmistir (Raoult 6 ark.,
2005). Q hummasi hafif bir hastalik veya oliimciil olabilen daha
ciddi bir hastalik durumu meydana getirebilir. Cb, zorunlu hiicre i¢i
Gram-negatif bir bakteridir ve Q atesinin etken maddesidir, ki, Yeni
Zelanda disinda yiiksek bulasiciligl ve diinya ¢apinda yayilimi olan
bir mesleki zoonozdur (Bouvery & Rodolakis, 2005). Ayrica bu
hastalik Q atesi disinda coxielliosis olarak da adlandirilir ve
kozmopolit bir zoonoz hastalik olarak taninir (Tesfaye & ark., 2020).

C. burnetii ilk olarak 1937'de Edward Derrick tarafindan
Avustralya'nin Queensland eyaletindeki mezbaha is¢ileri arasinda
goriilen atesli bir hastalik olarak tanimlanmistir (Derrick, 1937).

Cb, koyun, sigir, keci, kdpek, kedi, glivercin ve tavsan gibi
cok cesitli vahsi ve evcil hayvanlar1 enfekte eder. Hayvanlardaki Cb
enfeksiyonlarinin ¢ogu asemptomatik olmasina ragmen, bazen geg
evre abort, Oli dogum veya zayif yavrularin dogumuyla
sonuclanabilir. Enfekte hayvanlar Cb'yi siit, kolostrum, dogum
materyalleri ve idrarla ¢cevreye sacarlar (Rodolakis & ark., 2007) ve
boylece organizmanin g¢evrede kalmasinda onemli bir rol oynar
(Kelly, 2005). Cb kurumaya, diisiik ve yiiksek pH'ya ve ultraviyole
1sinlara karst son derece direnglidir, bu nedenle toprakta aylarca
enfeksiyoz kalabilir.

Etiyoloji

C. burnetii, gram-negatif, pleomorfik ve zorunlu hiicre i¢i bir
bakteridir. Hiicre igerisine girme ve ¢ogalma yetenegi nedeniyle,
aksenik bir ortamda izolasyonunun imkansizlig1 ve eklembacaklilar
enfekte etme yetene§i nedeniyle, gecmis on yillarda taksonomik
olarak Rickettsiae grubu icerisinde siniflandirilmistir. Rickettsiae ile
baz1 benzerlikler olmasina ragmen, mevcut bilgiler Cb’nin gruba ait
olmadigimi dogrulamaktadir, bunun baslica nedeni Coxiella'nin



Legionallales takimina yakin bir iliski gosterdigi 16S rRNA geninin
dizilerini kullanan filogenetik ¢ikarimlardaki yeridir ve bu da onu
Rickettsiales'ten uzaklastirmaktadir (Maurin & Raoult, 1999).
Ayrica, metabolizma, bulasicilik, enfeksiyon sirasinda morfolojik
varyasyonlar ve spor olusturma yetenegi gibi cesitli faktorler de
Coxiellaceae ailesine yeniden siniflandirmay1 desteklemektedir
(Beare & ark., 2009). Cb enfekte hiicrelerin igerisinde, metabolik
olarak aktif olan biiyiik hiicreli bir varyant ve hiicre dis1 hayatta
kalma ve yiiksek cevresel direng saglayan spor benzeri bir yap1 olan
kiigiik hiicreli bir varyant olarak ortaya c¢ikmaktadir (Voth &
Heinzen, 2009). Kii¢iikk hiicreli varyantlar, biiyiikk hiicreli
varyantlardan yalnizca konakg¢iy1 enfekte ettikten sonra hiicre ici
ortamda farklilagir, Cb biiylime dongiistiniin duragan fazi sirasinda
metabolik olarak aktif ve viriilan hale gelir ve bu durum bakterilerin
hiicre yiizeyinde degisiklikler meydana getirir (Waag, 2007). Kiigiik
hiicreli varyantlar ise stres direnci nedeniyle, konak¢1 organizma
tarafindan atilsa bile yiiksek sicakliklarda aylarca ¢evrede, toprakta
ve hayvansal {irlinlerde kalabilirler (Madariaga & ark., 2003; Tissot-
DuPont & Raoult, 2008). Cb’nin lipopolisakkariti (LPS), bakterinin
kritik bir virlilans faktoriidiir, yapisal ve antijenik olarak farkli bir
proteindir farkli tiplerde mevcuttur. LPS'nin, O-zinciri varligiyla tam
epitopa bagli olan Faz I LPS adli bir konfigiirasyonu vardir; bu yapi,
vahsi tip Cb’de gozlenir ve bu tipe viriilans kazandirir. LPS'nin, Faz
IT LPS adl baska bir konfigiirasyonu daha vardir, bu hiicre kiiltiirti
kullanilarak laboratuvarda birka¢ pasajdan sonra elde edilir ve
laboratuvar islemleri sirasinda bir genin silinmesiyle iliskili olan Faz
I LPS'nin O-zincirinin kaybinin sonucu olarak karakterize edilir. Faz
II antijenlerini ifade eden Cb, avirulenttir ve dogada bulunmaz
(Toman 6 ark., 2012). LPS'nin bagka ara formlar1 da vardir, ancak
tan1 ve tedavi amaglar1 i¢in bu iki konfigiirasyon daha onemlidir
(Anderson & ark., 2013). Cb’nin LPS tabakasinin bagisiklik
sistemiyle farkli bir iligkisi vardir. Primer enfeksiyonda, akut Q atesi

gosteren hastalar baglangicta bir Anti-Faz 11 bagisiklik tepkisi ortaya
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cikarir (Hackstadt & ark., 1985). Anti-Faz II antikorlarinin
yiikselmesi hastaligin baslangicindan 7 ila 15 gilin sonra
gozlemlenebilir (Erridge & ark., 2002). Enfeksiyonun ilerlemesiyle
birlikte, Anti-Faz I antikorlar1 artar ve serumda yaygin hale gelebilir,
Anti-Faz Il antikorlar1 enfeksiyondan 3 ila 6 ay sonra azalir
(Hackstadt & ark., 1985). Q atesinin akut bagisiklik tepkisi
baslangicta Anti-Faz II antikorlarinin varligiyla iligkilidir, oysa
kalict Q atesi yiiksek titreli Anti-Faz I antikorlariyla baglantilidir
(Erridge & ark., 2002; Toman & ark., 2012). Solunum yoluyla
astlanan <10 Cb hiicresinin bulasici dozu, hastaligin olugsmasi i¢in
yeterlidir ve bu nedenle Hastalik Kontrol ve Onleme Merkezleri
(CDC) tarafindan insan sagligi i¢in potansiyel bir risk ve
biyoterdrizmle miicadele icin ikinci en yiiksek Oncelik olarak B
kategorisine yerlestirilmistir (Anderson & ark., 2013)

Epidemiyoloji

Q atesi diinya capinda goriilen ve Diinya Hayvan Sagligi
Orgiitii (OIE) (OIE, 2012) tarafindan bildirimi zorunlu bir hayvan
hastalig1 olarak siniflandirilmis olsa da hastalikla ilgili ayrintilar
cogu lilkede yetersizdir. Bu bir¢ok iilkede hastaligin ekonomik
olarak 6nemli kabul edilmemesi nedeniyle hastalik bildirimlerinin
yetersiz yapilmasindan kaynaklanmaktadir. Q atesi Yeni Zelanda
disinda diinya capinda goriilen bir hastaliktir. Klinik bulgular
spesifik olmadigindan, vakalarin taninmasi hekim tecriibesine,
dikkatine ve bir referans laboratuvarinin mevcudiyetine baglidir
(Raoult & ark., 2005). Hastaligin insidans rakamlar1 biiyiik olciide
degisiklik gostermektedir. Kuzey Amerika ve Iskogya 6nemli sayida
vakanin goriildiigii  bolgeler olmustur. Irak'tan doénen silahli
kuvvetler personelinde Q atesi vakalar1 bildirilmistir (Anderson &
ark., 2005; Leung-Shea & Danaher, 2006). Cin’de yapilan biiytlik
capli bir derlemede toplam raporlarda Cb enfeksiyonlarin genel
yayginligi insanlarda %10 (1139/11209), sigirlarda %15 (288/1918)
ve kecilerde %12 (176/1440) olarak bildirilmistir. Bu enfeksiyonlar
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Cin'de 19 eyaletten 64 sehir, 6zellikle dogu, bat1 ve kuzey bolgeleri
gibi genis bir alanda goriilmiis olup pozitif insanlar ve/veya
hayvanlar bildirilmistir (El-Mahallawy & ark., 2015). Avrupa'da
akut Q atesi vakalar1 ilkbaharda ve yaz basinda daha sik
goriilmektedir (Tissot-DuPont & ark., 1992). Q atesi siklikla
insanlarda salginlar halinde gériiliir, 6rnegin Ispanya'da (Errasti &
ark., 1984), Isvigre'de (Dupuis & ark., 1987), Biiyiik Britanya'da
(Guigno & ark., 1992) ve Almanya'da (Schneider & ark., 1993)
onemli insan salginlar1 gorilmiistiir. Hollanda'da 2000’1i yillarda
meydana gelen bir salgin 3700'den fazla kisiyi etkilemis ve
50.000'den fazla siit kecisinin kaybina yol agmistir (Schimmer &
ark., 2009). Bu durum diinya ¢apinda Q atesine olan ilginin yeniden
canlanmasina yol agmistir. Diinya genelinde evcil gevis getiren
hayvanlardaki yaygimligin 2007 ile 2008 yillar1 arasinda %7,4'ten
%10'a ¢cikmas1 ve en biiylik artisin kegilerde %9,7'den %15,7'ye
cikmasiyla hastaligin tekrardan onem kazanmasinin destekleyici
kanit1 olarak karsimiza ¢ikmaktadir (EFSA, 2010). Cb, sigir, koyun,
keci, kopek, kedi, kus, kiiciik kemirgen ve eklembacaklilar gibi
bir¢ok hayvan tiiriinii enfekte eden firsat¢1 bir bakteridir (Maurin &
Raoult, 1999). Cb ¢esitli hayvanlar1 enfekte etse de kiiciik gevis
getirenlerin abortlar ve dogumlar yoluyla cevre bulagsmasinda
onemli rol oynadig1 ve dolayisiyla etkenin ana konakgilari oldugu
bilinmektedir (Anderson & ark., 2013). Kegiler ve koyunlar hastalik
salginlarindan sorumludurlar ve bu da onlarn sigirlarla birlikte
insanlara Q atesinin bulagsma zincirinde en biiyiilk 6neme sahip
birincil enfeksiyon kaynagi olarak konumlandirmaktadir (Angelakis
& Raoult, 2010).

Ulkemizde Cb’nin yayginlii ile ilgili olarak insan ve hayvanlarda
sinirl sayida ¢alisma bulunmaktadir. Kilbas ve arkadaslarinin 2023
yilinda yaptiklar1 bir meta analiz ¢alismasinda 1997-2022 yillari
arasinda ki yayinlar1 degerlendirmisler ve insanlarda Cb nin genel
yaygmligint %22,78, hayvanlarda genel yayginligini %13,49 olarak
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tespit etmiglerdir. Koyunlarda Cb'min ortalama yayginhg:
%19,1+10,88, sigirlarda %10,46+6,39, sigir ve koyunu birlikte
iceren caligmalarda %15,21£10,01, sigir, koyun ve kegilerde
%11,17£10,74 ve koyun ve kecilerde %12,4+1,15 olarak
bulunmustur. Bu ¢alismanin sonucunda, Tiirkiye'de Q atesinin
insanlarda yayginlhiginin hayvanlarla ugrasanlarda, diisiik yapan
kadinlarda ve kisirlik sorunu yasayan bireylerde yiiksek oldugu
belirlenmistir. Bu hastaligin Tiirkiye'de goriildiigii bilinmesine
ragmen, literatiirde yeterli sayida vaka raporu bulunmamaktadir.
Insan ve hayvanlarda Q atesi {izerine detayli calismalar yapilmasi
gerekmektedir. Tek Saglik yaklagimi kapsaminda Q atesi risk
faktorleri ve yayginlik verilerinin birlikte degerlendirilmesi igin
daha fazla caligmaya ihtiya¢ oldugunu vurgulamak gerekmektedir.

Cross ve arkadaslar1 2019 yilinda Avrupa tlkelerinde 4
onemli zoonoz etkeninin epidemiyolojik calismasiyla ile ilgili bir
derlemede, Avrupa genelinde dogal rezervuarlar1 veya endemik
alanlar1 olan dort bakteriyel zoonozun temel yonlerini gézden
gecirmislerdir. Bu derlemede anthraks, bruselloz, tularemi ve Q
atesinin etkenleri olan sirasiyla Bacillus anthracis, Brucella species,
Francisella tularensis ve Coxiella burnetii'den kaynaklanan vakalar
bildirilmistir. Bu hastaliklar giiniimiizde daha nadir goriilen insan
hastaliklar1 arasinda yer almaktadir. Bu hastaliklarin Avrupa
Birligi/Avrupa Ekonomik Bolgesi (EU/EEA) iilkelerinde insanda
goriilme sikligi sirasiyla yilda 100 milyon kiside yaklasik 2, 105, 155
ve 230 olarak bildirilmistir (Sekil 1) (ECDC, 2018; Eurostat, 2017).
Bu grafikte Q atesi vakalarinin diger 3 hastaliga gore daha yiiksek
sayida goriildiigiinii vurgulamak gerekmektedir. Ayrica belirtmekte
fayda var meydana gelen bu sporadik salginlarin halk sagligi, hayvan
saglhigi ve hayvan endiistrisi iizerinde yikic1 etkiler meydana
getirmektedir.
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Sekil 1. 2008-2016 yillar: arasinda EU/EEA'da bildirilen anthraks, bruselloz,
tularemi ve Q atesi vakalari. A) Bildirilen verilerin renk koduna gore EU/EEA
tilkelerinde vaka sayisi haritalari. B) Yillik olarak bildirilen bruselloz, Q atesi ve
tularemi vakalari;, Anthraks vaka sayisi ¢ok daha az oldugu icin burada
atlanmistir (ortalama olarak yilda 10'dan az). Etkilenen iilkelerden WHO ve
Saghk Bakanliklari tarafindan saglanan verilere dayali olarak ECDC tarafindan
saglanan veri seti (ECDC, 2018). Sekil mapchart.net
(https.://mapchart.net/europe.html), GraphPad Prism v.6.0.1 ve gravitio
(https.//gravit.io/) kullanilarak olugturulmugstur.

Bulasma

Bakterilerin solunmasi, Q atesinin insanlara bulasmasinin en
yaygin yoludur. 1’den 10’a kadar az sayida aerosolize Cb hiicresi
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zoonotik bulagsmaya neden olabilir, bu nedenle meslek hastaligi i¢in
onemli bir risk faktoriidiir; Q atesi maruziyeti agisindan en yiiksek
riske sahip kisiler ciftciler, mezbaha is¢ileri, veteriner hekimler ve
veteriner teknikerleridir (Ackland & ark., 1994; Tigertt & ark.,
1961). Ruminantlarin diger ruminantlarla temas etmesi, 6zellikle
doguma yakin veya abort sirasinda, biiyilkk miktarda bakterinin
cevreye salinmasi neticesinde enfeksiydz aerosol olusumunun
artmast ve ortaya c¢ikan plasenta kalintilariyla hayvanlarin temas
etmesi neticesinde Cb enfeksiyonun bulasmasi meydana
gelmektedir (Tissot-DuPont & Raoult, 2008). Dahasi, enfekte
hayvanlardan gelen spor benzeri formlar cevreye salinir yiin,
yemlikler, su kaplari, ahirlar, malzemeler, ekipmanlar, mera ve
digkilarda kalir ve bu da ¢evrenin biyolojik olarak kirlenmesine ve
insan saglig1 i¢in 6nemli riske neden olur (Eldin & ark., 2017).
Hayvanlar enfeksiyonu hastaliklt materyal ile direkt temas veya
kenelerden alirlar (Porter & ark., 2011). Kenelerle ilgili direk bulag
konusunda simirli sayida bildirim bulunmaktadir. Ancak kenelerde
Cb varlig: ile ilgili Avrupa’da yapilan bir derlemede ¢aligmaya
toplam 72 arastirma dahil edilmis ve DNA tespit yontemleri ve
toplama yoOntemleri, lilke ve test edilen kene tiirleri agisindan
degerlendirilmis olup, 23 Avrupa lilkesinde 25'ten fazla farkli kene
tiiriine ait 6rnekler toplanmis ve ortalama bir yayginlik %4,8 olarak
tespit edilmistir. Bu ¢alismada son 20 yilda kenelerin Cb i¢in vektor
aracilig1r degerlendirilmis ve sadece iki calisma bulunmustur,
Hastaligin bulagsmasinda kenelerin roliinii tespit etmek i¢in daha
fazla caligmaya ihtiyag vardir (Korner & ark., 2021). Cb’nin ¢evrede
uzun siire canli kalmasi uzaklara riizgarla taginmasini saglar (Aydin
& ark., 2006; Hartzell 6 ark.,, 2008). Bdylece, Q hummasi
hayvanlarla herhangi bir temas1 olmayan insanlarda da goriilebilir.
Kontamine ¢ig siit veya ¢ig siit iirlinlerinin tiiketilmesi sonucu
etkenin sindirim yoluyla bulasmasi nadirdir ve bu konu hala
tartisilmaktadir (Porter & ark., 2011). Diger 6nemli bir konu ise

asemptomatik sigir stiriilerinde antikor tiretiminin kinetigi ve Cb’nin
--40--



varligt  bakterinin siirii  i¢inde tutulmasmmin devamliligini
saglayacaktir. Buna ek olarak, enfekte siit emen buzagilar bakteriyi
idrarlariyla ve digkilariyla sacabilirler boylece enfeksiyonun gevreye
yayllmasin1  kolaylastirirlar  (Lang, 1990). Bundan dolay1
asemptomatik sigir striileri, hastaligi bulastirabilecek potansiyel
bakteri rezervuarlar1 olarak diisliniilmelidir. Cb’nin siit yoluyla
sacilmasi, hastaligin bulagmasinda dogum materyalleri, vajinal
mukus ve digki gibi diger sacilma yollarina gore daha az rol oynadig:
varsayilmaktadir, ¢iinkii bu materyaller hem giibreyi hem de hayvan
meralarin1 kontamine edebilmektedir (Rodolakis, 2009).

Hayvanlarda Klinik Semptomlar

C. burnetii enfeksiyonu sigirlarda genellikle asemptomatik
seyreder ancak koyun ve kecilerde 6zellikle abort, 61ii dogum ve yeni
dogan oOliimlerine neden olabilir (Cantas 6 ark., 2011). Ancak
sigirlarda, retensiyo secundinarum (yavru zarlarinin atilamamast),
metritis/endometritis ve infertility/sub-fertility gibi diger ilireme
bozukluklar1 da tanimlanmistir. Cb siit, digki, dogum materyalleri
(plasenta dokusu ve diisiik yapan fetiisler) ve vajinal mukoza dahil
olmak iizere c¢esitli yollarla sagilma egilimi gostermektedir. Bu, Q
atesi ile sigir lireme hastaliklar1 arasindaki iliskiyi agiklamaktadir
(Agerholm, 2013; Garcia & ark., 2014). Cb akut fazda kanda,
akcigerlerde, dalakta ve karacigerde bulunabilirken, kronik fazda
digki ve idrarda kalici olarak sacilma goriilmektedir. Cogu hayvan,
atessizlik de dahil olmak iizere asemptomatik kalir. Ancak, diisiik
dogum agirlikli hayvanlar olabilmektedir (Marrie & ark., 1996).
Abort olan fetiisler genellikle normal goriiniir ve abort oranlar1 %3
ila %80 arasinda degisebilir (Marrie, 2007). Enfekte plasentalar
eksudat ve intrakotiledon lifli kalinlasma gdsterirler. Kegilerin
miyometriyumunda siddetli bir inflamatuar yanit goriiliir ve metritis
siklikla sigirlarda hastaliin sik goriilen bir tezahiiriidiir (Bouvery &
Rodolakis, 2005). Cb ayrica 32 aya kadar siitte tespit edilebilir.
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Kecilerde dogum 06ncesi ve sonrast digkida Cb bulunur ve atilimin
ortalama siiresi 20 giindiir (Angelakis & Raoult, 2010).

Insanlarda Klinik Semptomlar

C. burnetii oldukca bulasici bir bakteridir ve viriilansi
genetik varyanta bagli olarak degisiklik gostermektedir (Waag,
2007). Insanlarda vakalarin %60'inda genellikle asemptomatik
seyretmektedir, bu da hastalifin kontrol altina alinmasim
zorlagtirmaktadir (Bossi & ark., 2004). Semptomlar agisindan, akut
vakalar daha sik goriiliir (%35 ila %39), 6zellikle immunosupresyon
durumlarinda, ancak immunokompetan hastalar da hastaligin klinik
belirtilerini gosterebilirler. Akut hastalik, ¢ogu durumda, ates, bas
agrisi, miyalji ve oksiiriik esliginde soguk alginligina benzer, bazi
vakalarda pndmoni ve hepatite dontisebilir (Harris & ark., 2000).
Akut faz sirasinda, viicudun belirli bolgelerinde Cb'nin yiiksek
oranda ¢ogalmasiyla birlikte atipik zatiirre, artralji, kas lezyonlari,
ensefalit, lenfadenomegali, hepatomegali ve splenomegali gibi
komplikasyonlar meydana gelebilir (Fenollar & ark., 2001).
Dogustan gelen bagisiklik Q atesiyle miicadele i¢in son derece
sinirlidir ve enfeksiyonun prognozu hiicresel bagisikliga ve Cb
replikasyonunun durumuna gore degisebilmektedir (Toman & ark.,
2012). Bu nedenle kalic1 enfeksiyonlar, bagisiklik sistemi zayiflamis
hastalarda, hamile kadinlarda veya bakterinin hedef organlarinda
onceden var olan hastaliklar1 olan hastalarda, 6rnegin kalp kapakc¢igi
hastalig1 olan hastalarda daha sik goriiliir (Raoult & ark., 2005).
Kalic1 enfeksiyonlar daha az siklikta goriiliir (%1 ila %5) ancak
aylarca veya yillarca hastalik tespit edilebilir. Endokarditis, kalic1 Q
atesi gelisen hastalarda ortaya ¢ikan kronik bir rahatsizliktir (Tissot-
DuPont & Raoult, 2008). Her yiiz kisiden birinde genellikle
enfeksiyondan 6 ila 18 ay sonra endokarditis gelisir. En ¢ok
etkilenen grup 50 yas istii kisilerdir (Siciliano & ark., 2015; Tissot-
DuPont & Raoult, 2008). Bu hastalarin ¢ogu dnceden kalp kapagi
hastaligi gecirmislerdir ve bu nedenle, Q atesi oldugundan
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stiphelenilen bir hastay1 tedavi ederken her zaman dikkate alinmasi
gereken bir faktordiir (Tissot-DuPont & Raoult, 2008).

Q atesi baz1 hastaliklarla benzer semptomlar gostermektedir.
Ozellikle endemik bélgelerde Q atesi ayiric1 tanida diisiiniilmelidir.
Akut Q atesi vakalarinin bir kismi1 asemptomatik olsa da ates, bas
agrisi, kas eklem agris1 ve Oksiiriik gibi semptomlar vakalarin
%90"1inda goriiliir (Coleman & ark., 2020; Eldin & ark., 2017; Koksal
& ark., 2020). Benzer semptomlar COVID-19 olas1 vaka taniminda
da mevcuttur. Hastalik akciger bulgulari olmadan erken evrede
ortaya ¢ikabilir (Covid-19 rehberi, 2021; WHO, 2020). Alkan & ark.
(2021) sunduklar vakalarda 4-5 giin boyunca ates, bas agrisi, karin
agrist, bulanti, kusma, Oksiiriik ve balgam bulgularinin pandemi
donemi tanis1  olan COVID-19 ile karistirilabilecegini
bildirmislerdir.

Park & ark. (2021) COVID-19 ve Q atesi co-enfeksiyonu
olan 37 yasinda bir erkek hasta bildirmislerdir. Bu nedenle Q atesi
ozellikle endemik bolgelerde COVID-19 veya co-enfeksiyonlarin
ay1rici tanisinda diistiniilmelidir.

Tam

Diinya Hayvan Saglig1 Orgiitii'ne gore, tam i¢in kullanilan
teknikler icin altin standart yoktur, ancak polimeraz zincir
reaksiyonu (PCR) ve enzim baglantili immiinosorbent testi (ELISA)
tercih edilen yoOntemler olarak kabul edilmistir (OIE, 2018).
ELISA'y1  dolaylh immiino floresan testi  (IFA) ile
karsilagtirdigimizda, ikincisinin IgM faz II antikorlarmi tespit
etmede daha hassas ve etkili oldugu disiiniilmektedir, 6zellikle
diistik antikor titreleri bulundugunda ELISA faz II antikorlarini tespit
etmede o kadar hassas degildir. Faz I ve II antikorlarin1 veya faza
Ozgii antikorlar1 tespit etmek i¢in ticari ELISA kitleri mevcuttur
(Sahu & ark., 2020). ELISA, IFA'dan daha az hassas olmasina
ragmen uygulanmasinin kolaylig1 nedeniyle, cok sayida numunenin



taranmasi i¢in yaygin olarak kullanilan bir yontemdir (Miller & ark.,
2021a). Cb Dbakterisi Cb'ye 0Ozgii antikorlar kullanilarak
immiinohistokimya (IHC) yontemiyle enfekte plasenta materyalinde
tespit edilebilir (Roest & ark., 2012). PCR plasenta dokulari, digki,
vajinal mukus ve siit dahil olmak iizere ¢ok c¢esitli 6rneklerde Cb
DNA'sin1 tespit etmek i¢in kullanilmaktadir (OIE, 2012). Serumdaki
Cb'ye 6zgii antikorlar, tamamlayici fiksasyon testi (CFT), ELISA
veya IFA testi kullanilarak oOl¢iilebilmektedir. CFT, veteriner
laboratuvarlarinda en yaygin sekilde kullanilan yontem olup, ancak
ruminantlarda Cb antikorlarini tespit etmek i¢in ticari olarak mevcut
ELISA'lar giderek daha fazla kullanimda yer almaktadir. IFA
yontemi kullanimi digerlerine gére daha az yaygindir, ¢linkii bu
testin ticari olarak veteriner alanda kullanimi mevcut degildir.
ELISA ile karsilagtirildiginda, CFT ruminant serumunda Cb'ye 6zgi
antikorlar tespit etme duyarliligindan daha yoksundur (Horigan &
ark., 2011; Rousset & ark., 2007). Mevcut protokoller, siirii
diizeyinde Q hummasini tespit etmek i¢in bir test kombinasyonunu
onermektedir. Stirtideki iki ila altt hayvanin abort/dogum
materyalinden ve/veya vajinal mukusundan alinan 6rneklerin abort
veya dogumdan sonraki sekiz gilin iginde PCR ile incelenmesi
seklinde bu yontem oOnerilmektedir. Ek olarak, ozellikle PCR
sonuglar1 negatif oldugunda en az alt1 ila on hayvandan alinan serum
ornekleri incelenmelidir. Bu hayvanlar tercihen 6rneklemeden en az
15 giin 6nce dogum yapmis olmalar1 gerekmektedir (Rousset & ark.,
2009). Ogzellikle siit tanklarindan aseptik sartlarda alinan siit
ornekleri siiri enfeksiyonlarinin tespitinde 6nemli bir yere sahiptir
(Brom & ark., 2008).

Tedavi

Hayvanlarda coxiellosis i¢in 06zel bir tedavi yoktur.
Antimikrobiyaller (doksisiklin veya trimetoprim/siilfametoksazol)
genellikle insanlarda akut coxiellosis tedavisinde kullanilir. Ancak,
Avrupa'da koyunlarda meydana gelen diisiik salginlarinin kontrol
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edildigi calismalarda tetrasiklin tedavisinin belirgin bir fayda
sagladig goriilmemistir. Bu kanit eksikligine ragmen, bazi veteriner
hekimler diisiik salginlar1 sirasinda parenteral tetrasiklinlerin
kullanimini savunmaktadirlar. Destekleyici bakim, abort yonetimi,
miimkiin olan yerlerde as1 ve ¢evre yonetimi hastaligin ortaya ¢iktig
bolgelerde oldukca dnemlidir (Plummer & ark., 2018).

Kontrol

Onleyici veteriner hekimlik uygulamalar1 coxiellosisin
kontroliinde kritik 6neme sahiptir. Hayvanlarda coxiellosisi kontrol
etmek i¢in iki yontem mevcuttur: asilama ve antibiyotik tedavisi.
Asilama, abort oranlarini ve bakterinin yayilmasini azaltmak i¢in en
etkili yonetim stratejilerinden biridir. The World Health Assembly
(WHA), yalnizca faz I Cb iceren veya ondan hazirlanan asilarin
uygulanmasimi  Onermektedir ¢linkii tam uzunlukta faz [
lipopolisakkaritinin Cb’nin koruyucu antijeni oldugu bilimsel olarak
kanitlanmigtir (OIE, 2018). Asilar, saglikli bireylere ve insanlara
ardisik bulagsmayr Onler ve bakterinin sacilmasini azaltir ancak
tamamen ortadan kaldirmaz (Bouvery & ark., 2005; Guatteo & ark.,
2011; Hogerwerf & ark., 2011). Cb’ye kars1 iki as1 su anda diinyanin
bircok bolgesinde veteriner kullannomi i¢in ticari olarak
bulunmaktadir. Birincisi, koyun ve kecilerde kullanim i¢in endike
olan Chlamydia abortus ve faz 11 Cb'den gelistirilen inaktif bir
bivalent asidir (Chlamyvax R, Mérial, Lyon, Fransa). ikincisi,
kecilerde  ve  sigirlarda  kullanilmasi  Onerilen  inaktif
adjuvanlanmamisg faz I Cb antijeni Nine Mile susu asisidir (Coxevac
R, CEVA Santé Animale, Libourne, Fransa) (Long, 2021). Q atesi
agilarinin temel hedefleri, Cb'nin re-enfeksiyonlarini ve yayilmasini
onlemek i¢in optimal koruyucu bagisiklik olusturmaktir. Gebe
ineklerin  asilanmasi, subfertilite ve erken fetal kayip
parametrelerinin azalmasiyla pozitif bir tireme etkisi gostermektedir
(Ispierto & ark., 2015)). Gebe olmamak veya gebelik agamasi aginin
etkinliginde bir faktor olarak tanimlanmistir. 2008 yilinda yapilan bir
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arastirma, gebe olmayan ineklerde as1 kullaniminin viris
yayiliminda bir azalma oldugunu gosterirken (Guatteo & ark., 2008)
baska bir caligma asilanmis ileri gebe ineklerde viriis sagilisinda bir
azalma olmadigin1 géstermistir (Tutusaus & ark., 2014). Antibiyotik
tedavisi, hayvanlarda coxiellosisi kontrol etmek icin mevcut bir
diger secenektir. Gebe hayvanlar, gebeligin son {ic ayinda
oksitetrasiklin (20 mg/kg) ile antibiyotik tedavisi alarak diislik
oranlarinda ve Cb sagilmasinda azalma yasayabilir (Berri & ark.,
2007). Ancak, tedavinin etkisi yeterince gosterilmediginden ve
mikrobiyal direnci Onlemek i¢in orantili antibiyotik kullanimi
gerektiginden, hayvanlarda antibiyotik tedavisi onerilmez (EFSA,
2010).

Diger taraftan, asilamanin antibiyotik tedavisiyle
kombinasyonunun, Q atesi salgilarinin kontrolii agisindan kiigiik
ruminantlarda olumlu etkileri olduguna dair goriisler vardir. Hijyen
ve biyogiivenlik  Onlemleri, ruminant ¢iftliklerinde Cb
enfeksiyonunu kontrol altina almanin ve halk sagligini giivence
altina almanin temel unsurlaridir (Perona & ark, 2024).

Sonug olarak Q hummasi ve diger salginlar hayvan ve insan
sagligina bir tehdit olarak hala 6nemini korumaktadir. Kiiresel saglik
icin en Onemli riskler, hastalik farkindaliginin eksikligi, kiiresel
saglik, gida giivenligi, antimikrobiyal diren¢ ve biyogiivenlik
tehditleri gibi birbiriyle iliskili durumlarin goz ardi edilmesidir. Bu
nedenle, Tek Saglik yaklasimi hayati 6nem tasir ve gozetim, kontrol
ve Onleme stratejileriyle ilgili yerel ve uluslararasi bilgi paylagima,
tiim zoonozlar i¢in ve Tek Saglik't miimkiin kilmak i¢in son derece
onemlidir.
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BOLUM 3

HIDDEN HAZARDS IN MARINE ECOSYSTEMS:
THE ROLE OF CYMOTHOIDAE IN FOOD SAFETY
AND HUMAN HEALTH RISKS

ASUDE GULCE ORYASIN!

1.Introduction

Global nutrition is largely dependent on marine fish, which
supply billions of essential proteins and omega-3 fatty acids. The
consumption of raw or undercooked seafood is a health concern,
largely driven by the popularity of dishes like sushi, ceviche, and
sashimi, which can cause health issues caused by zoonotic parasites.
More than 50 million human cases of infection occur each year,
largely due to parasites spread through fish, such as nematodes (e.g.,
Anisakis spp.), cestodes (e.g., Diphyllobothrium spp.), and
trematodes (e.g., Clonorchis spp.). Infections of this nature have
been increasing over the past few decades, especially in areas where
seafood is heavily consumed (Dahani and Khatouf, 2024).
According to recent reports, campylobacteriosis and salmonellosis
are the first and second most commonly reported zoonoses in
humans, underscoring the importance of heightened awareness of
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the zoonotic risks associated with eating seafood (European Union
One Health Zoonoses Report 2023). The Cymothoidae family, which
belongs to the Isopoda order within the Crustacea subphylum, poses
a distinctive challenge. Although not directly capable of being
transmitted to humans, this family has a parasitic effect that
compromises the health of fish, decreases aquaculture productivity,
and serves as an indicator of more widespread food safety failures
(Smit et al., 2014).

Infection with Cymothoidae compromises the immune
systems of fish, thereby enhancing the potential for other zoonotic
pathogens, such as Vibrio spp., Listeria spp., and Salmonella, to
multiply. Studies have shown that infections caused by Cymothoidae
can weaken the host’s immune system, allowing these pathogens to
multiply. A recent study found that fish infected with Cymothoidae
were more susceptible to bacterial infections, and this increased
susceptibility poses a significant risk to human health through the
food chain (Ziarati et al., 2022).

Individuals working in the fishing industry who come into
contact with infected fish are at higher risk of developing secondary
bacterial infections, particularly those resulting from cuts or
exposure to mucous membranes. Fishery workers experience
occupational hazards that are not limited to the physical injuries they
suffer when handling fish, but also involve exposure to pathogens
that can be transmitted from infected fish to humans. Research has
shown that workers in the fishing industry experience a range of
health problems, such as skin rashes and infections, as a result of
their contact with contaminated marine organisms (Ngaruiya et al.,
2019). Additionally, the occurrence of Cymothoidae in fish can result
in additional health hazards for workers due to the possibility of
zoonotic disease transmission during the processing of fish (CABI
Compendium, 2022).
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These risks are intensified by climate change and
globalization. Rising sea temperatures allow the Cymothoidae
family to spread into areas that they previously did not inhabit, such
as the Baltic Sea, due in part to the global seafood trade increasing
their exposure to infected species (Ravichandran et al., 2019). This
chapter consolidates existing research on Cymothoidae biology, its
environmental and financial implications, and methods to reduce
public health risks by combining molecular, epidemiological, and
socioeconomic viewpoints.

Recent interest in the Cymothoidae family of parasitic
isopods has increased because of their substantial effects on seafood
safety and public health. This chapter provides a thorough
examination of the biological features, global spread, and diverse
consequences of Cymothoidae infestation in marine environments
and the aquaculture industry. In addition, this chapter also explores
current mitigation strategies and future research directions regarding
zoonotic risks.

2. Biological and Ecological Characteristics of Cymothoidae

Taxonomy, Phylogeny, and Global Distribution

The Cymothoidae family comprises more than 400 species
distributed across 40 distinct genera, including Cymothoa, Livoneca,
and Nerocila. Recent breakthroughs in the use of mitochondrial
DNA barcoding, specifically the COI gene, have clarified the issue
of cryptic speciation and uncovered distinct evolutionary groups that
have adapted to hosts in tropical rather than temperate environments
(Fujita, 2023).

Insights into the evolutionary history of the family
Cymothoidae are significantly derived from their molecular
phylogeny. The family's ancestral root date back to deep-sea
environments, where they eventually migrated to shallower seas and

then to freshwater habitats. This transition characterized by shifts in
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the host species and the location of attachment, with the opercular
cavity being the ancestral site of attachment. The evolution of these
parasites has been characterized by at least two separate invasions
into freshwater habitats, primarily by species that bore into the
abdominal muscles of armored catfish (Hata et al., 2017).

Wild-caught fish in the Indo-Pacific and Caribbean regions
experience high infestation rates, with areas experiencing prevalence
rates of over 30% due to warm ocean currents and high host
populations (Papapanagiotou and Trilles, 2001). Cymothoidae
species are found in various locations, with records from the Indo-
Pacific, eastern Pacific, and Australian marine areas. New species
and genera are being identified and documented, thereby increasing
the recognized diversity of this family. Recent research has identified
new species in Malaysian waters and along the Indian Ocean coast
of South Africa, illustrating the continuous discovery of cymothoid
diversity and relationships with their hosts (Bruce et al., 2019;
Martin et al., 2022).

Life Cycle Adaptations and Host-Parasite Dynamics

Cymothoids display a multistage life cycle comprising three
distinct phases.

1. The larvae of Manca are released from eggs that have
been incubated, and they emerge as free-swimming larvae that
spread through ocean currents, relying on drifting to find their
intermediate hosts.

2. During the intermediate stage, larvae interact with
planktonic organisms or small crustaceans, such as copepods,
thereby increasing the efficiency of transmission to pelagic fish
hosts. Some species, including the Mothocya parvostis, employ
optional intermediate hosts in their life cycle, potentially increasing
the success of their infestation. The approach involves infecting

young fish of specific species initially and then transferring them to
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their final host, permitting the parasites to utilize different hosts
based on seasonal and environmental factors (Fujita et al., 2023).

3. Adults of a certain sex undergo site-specific
parasitism as part of definitive host colonization; for instance,
Cymothoa exigua replaces the host's tongue, while species of
Nerocila infest gill chambers (Rajkumar et al., 2005).

The Cymothoidae family has a complex life cycle that is
marked by distinct differences between the sexes and a specific type
of parasitic behavior in which Cymothoa exigua replaces the host's
tongue. This behaviour is in contrast to Nerocila species, which
usually infest the gill chambers.s. Parasites secrete proteolytic
enzymes, including metalloproteinases, that inhibit the host's
immune system, leading to decreased growth, liver shrinkage, and
mortality rates of 20-40% in aquaculture facilities (Figure 1). In
Turkish aquaculture, Ceratothoa oestroides has a considerable effect
on the growth of Dicentrarchus labrax, affecting both its weight and
length. This can result in substantial economic losses for fish farming
operations (Horton and Okamura 2001). Biological control provided
by natural predators, such as Labroides dimidiatus, which selectively
remove parasites. However, the effectiveness of these cleaners can
fluctuate depending on the ecosystem health (Yardimei et al., 2024).
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Figure 1. Three individuals belonging to the Cymothoidae family

were identified as parasites on a common dentex (Dentex dentex)

caught in the Aegean Sea, specifically in the area of Didim, Aydin,
Tiirkiye.

Figure 1. The species of the parasites were not identified, but
they were noted to be attached to the host fish's skin and tail. The
photograph was taken by the Author.

3. The Impact of Global Distribution on Climate Change

The distribution of Cymothoidae is affected by numerous
environmental factors, such as water temperature, salt levels, and
host species accessibility.

Recent research has found evidence of Nerocila bivittata
infecting Pterois miles, an invasive species found in the Aegean and
Mediterranean Seas, indicating the possibility of these parasites
spreading to new areas. Climate change is predicted to modify the
geographical distribution of Cymothoidae, potentially allowing them
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to inhabit new ecosystems and host species. This shift could have
substantial consequences for native fish populations and aquaculture
operations in areas where they were previously unimpacted. In
recent years, numerous new species of Cymothoidae have been
documented in the North and Baltic Seas.

Recent Cases in New Regions

Documentation of Nerocila bivittata in the North Sea reveals
a possible expansion of its parasitic isopod range (Yanar et al., 2022).
The Aegean Sea also contains a range of cymothoid species, such as
Anilocra physodes, Nerocila bivittata, Ceratothoa oestroides, and
Livoneca sinuata, as well as others. A variety of marine hosts,
including teleostean and chondrichthian fish species, are parasitized
by these species (Kirkim et al., 2008; Oktener et al., 2010).
Furthermore, a recent study identified the presence of Cymothoa
spinipalpa in Atlantic bumper fish, indicating that these species are
expanding their range into new marine environments (Costa et al.,
2010). These species have been recorded parasitizing a range of
marine hosts, including teleostean and chondrichthian fish species
(Kirkim et al., 2008; Oktener et al., 2010). Additionally, a recent
study reported the presence of Cymothoa spinipalpa in Atlantic
bumper fish, which suggests that these species are adapting to new
marine environments (Costa et al., 2010).

Effects of Ocean Acidification

Investigating the potential effects of ocean acidification on
the populations of the Cymothoidae and their hosts is necessary.
Studies suggest that fluctuations in ocean chemistry significantly
affect the physiological reactions of marine life, including parasites
within this range. Research conducted previously revealed that the
acidification of seawater can change the dynamics of host-parasite
interactions, possibly resulting in increased susceptibility of fish to
infestations caused by Cymothoidae (Gabel et al., 2022).
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4. Public Health Implications

Indirect Risks and Co-Infection Synergies

Cymothoids are not directly transmissible to humans, but
their presence is frequently associated with parasitic worms that
cause disease. About 18% of mackerel (Scomber scombrus) infected
with Cymothoa spp. at the same time also carry Anisakis simplex
larvae, a type of nematode parasite that can cause serious
gastrointestinal and allergic problems in humans (Shinn et al., 2023).
The trend is especially noticeable in Japan and Peru, with a rising
number of cases also being reported in European countries like Spain
and Italy, as documented by Furuya et al. in 2018. In addition to
direct health consequences, seafood-related illnesses also result in
substantial economic costs. A systematic review also found that
illnesses caused by eating seafood may result in economic
consequences, such as loss of earnings and increased business costs
(Abera and Adimas, 2024).

Occupational Hazards and Allergenicity

Staff involved in aquaculture and those who process aquatic
products are at higher risk of exposure to certain health hazards.
Sensitivity to Cymothoid antigens has been identified, with reactions
varying in severity from skin irritation to severe anaphylaxis
(Rajkumar et al., 2005). Moreover, the biofilms associated with
parasites often host pathogenic bacteria, such as Vibrio vulnificus,
which can increase the risk of secondary infections in open wounds
(Smit et al., 2014). According to the Norwegian Zoonoses Report
2023, the occurrence of zoonotic infectious diseases remains steady,
but the problem of parasites in seafood still represents a considerable
public health concern.
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5. Economic and Sociocultural Impacts

Cymothoid infestations result in an estimated annual loss of
$2.3 billion for the global fisheries sector due to discarded catches,
decreased market value, and consumer reluctance to purchase
affected products (Smit et al., 2014). In Japan, a significant 12% of
high-end tuna is turned down at auction due to visible isopod
infestations, which causes instability in high-value markets. In
certain social and cultural contexts, the risk of infection is increased:
for instance, in Peru, people who eat ceviche are 25% more likely to
develop parasitic gastroenteritis than those who consume thoroughly
cooked fish (Rajkumar et al., 2005).

6. Mitigation Strategies and Technological Innovations

Molecular diagnostics

Rapid species-specific identification of Cymothoids in
export facilities can be achieved using qPCR targeting the 18S rRNA
gene. Next-generation sequencing (NGS) and metagenomics, as
described by Johnson et al. (2013), also improve monitoring of
parasite diversity in marine ecosystems. The current research
highlights the significance of establishing reliable monitoring
systems to identify zoonotic pathogens in seafood, as most zoonotic
diseases associated with fish consumption are transmitted to humans
primarily through eating raw or undercooked fish or fish products
(Abera and Adimas, 2024). This method not only helps in identifying
Cymothoidae but also improves our understanding of the ecological
interactions within fish hosts.

Real-Time Screening Tests: In commercial fish processing
facilities, the use of portable test kits for real-time screening of
Cymothoidae infestations yields encouraging results. The
ParaFishControl project has created a portable testing kit that
facilitates the rapid identification of zoonotic parasites such as

Cymothoidae in both wild and farmed fish. This kit facilitates rapid
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evaluation, which is required for preserving fish health and
guaranteeing food safety in processing facilities.

High-pressure processing (HPP): High-pressure processing
(HPP) can inactivate parasites in fish by treating them at 400 MPa
for 90 s, resulting in a viable alternative to freezing, as stated in Smit
et al. (2014).

Sensor technologies: IoT-enabled sensors track real-time
temperature and humidity levels during processing to minimize the
threat of post-harvest parasite multiplication (Smit et al., 2014).

Policy, Education, and Biocontrol

. The 2023 FAO/WHO Codex Alimentarius requires
blockchain-based traceability for high-risk species under its
regulatory framework, thereby providing transparency throughout

the entire supply chain from catch to consumer, as noted by Smit et
al. in 2014.

. Integrating cleaner fish, such as lumpfish, into
aquaculture systems reduces parasite loads by 60%—-80%, whereas
manipulating the microbiome disrupts the Cymothoid life cycle
(Smit et al., 2014).

. Awareness among the public: Effective targeted
campaigns focus on safe cooking methods involving a core
temperature of at least 60°C and purchase seafood from certified
suppliers as these are crucial in lowering the risk of zoonotic
infections related to seafood consumption. Smit et al. published their
research in 2014.

7. Conclusions and Future Directions

The Cymothoidae family is a prime example of the intricate
relationship among marine ecosystems, public health, and
international trade practices. New technologies, including
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genetically modified host resistance in farmed fish using CRISPR
and Al-assisted monitoring of areas with high infestation rates, have
the potential for significant improvements. Full-scale adoption of
these technologies necessitates regulatory clearance and additional
testing in aquaculture environments.

It is essential to prioritize interdisciplinary research and
international collaboration because of the increasing demands of
seafood and the rising issue of climate change. Substantial progress
has been made in the study of Cymothoidae, yet considerable
obstacles persist in the comprehensive clarification of their
taxonomic classification, host preferences, and environmental
functions. Further research should focus on extensive molecular and
morphological examinations across broader populations to improve
species classification and to gain a deeper understanding of the
evolutionary mechanisms that drive species diversification. Further
research is necessary to understand the ecological effects of these
parasites on host populations and ecosystems.
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