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(074
Daha sik olarak Kuzey yarim kirede goriilen bir hastalik olan Lyme boreliyozu, Kuzey Amerika
ve Avrupa’da yasayan kisilerde kene kaynakli en yaygin bulagici hastaliktir. Hastaligin etkeni, Borrelia
burgdorferi olup Ixodes cisindeki kenelerle bulasmaktadir. Ulkemizde kenelerin yasadigi ve kene isir-
ma olgularinin bulundugu bdlgelerde Lyme seroprevalansinda artis goze carpmaktadir. Bu calismada,
Tirkiye'nin dogusunda yer alan Van ilinde kirsal bolgede yasayan risk grubundaki kisilerde Lyme boreli-
yozu seroprevalansinin belirlenmesi amaclanmistir. Bélgemizde bu konuda daha 6nce yapilmis seropre-
valans calismasi bulunmamaktadir. Calismaya, Ocak 2012-Temmuz 2012 tarihleri arasinda Van merkez
ve ilce kirsalinda yasayan 139’u erkek ve 307’si kadin olmak tizere toplam 446 kisi (yas ortalamasi: 39.6
+ 15.5 yil) dahil edilmistir. Bilgilendirilmis onam ile calismaya katilan kisilerden alinan serum 6rneklerinde
B.burgdorferi 1gG antikorlari ELISA yontemi ile taranmistir. Test sonucunda IgG pozitif veya sinirda pozitif
olarak saptanan ornekler, Western blot (WB) yontemi ile dogrulamaya alinmis ve ayrica bu yontem
ile IgM varhigr da arastinlmistir. Calisma sirasinda ornek veren kisilere kene veya bocek isingina maruz
kalip kalmadiklari sorulmustur. ELISA yontemi ile B.burgdorferi 19G antikorlari, olgularin 17’sinde pozitif
(%3.8) olarak saptanmis, 14 olguda ise sinirda pozitiflik belirlenmistir. Pozitif ve sinirda pozitif sonug
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veren 31 serum 6rnegi WB yontemi ile calisildiginda, 4 (%12.9) 6rnekten pozitif; 10 (%32.3) 6rnekten
ise belirsiz (indeterminate) sonuc alinmistir. Hicbir drnekte B.burgdorferi IgM pozitifligine rastlanmamustir.
WB yontemi referans kabul edildiginde, calisilan grupta B.burgdorferi IgG pozitiflik orani %0.9 (4/446)
olarak belirlenmistir. Pozitif bulunan 4 olgunun 3’0, kene veya bocek isingi tarif etmistir. Calismamizda
saptanan B.burgdorferi seroprevalans orani, llkemizde bildirilen diger calismalarla kiyaslandiginda dustik
olarak bulunmus, bu durumun bélgenin cografi yapisi ve kene faunasinin farkli olmasindan kaynaklan-
digi distindlmistar. Sonug olarak, bélgemizin Lyme boreliyozu agisindan endemik olmadigi kanaatine
varilmig; ancak kene maruziyetini azaltmak icin risk grubundaki kisiler icin koruyucu saglik hizmetlerine
onem verilmesi gerektigi diistinilmustir.

Anahtar sézciikler: Lyme boreliyozu; Borrelia burgdorferi; seropozitiflik; Van.

ABSTRACT

Lyme borreliosis, which is more prevalent in the northern hemisphere, is the most common tick-
borne contagious disease among people living in the North America and Europe. The causative agent of
Lyme borreliosis, Borrelia burgdorferi, is transmitted by the bites of ticks of the genus Ixodes. In Turkey,
the seroprevalence of Lyme disease is increased in regions where ticks and tick-bite cases are prevalent.
The present study aimed to determine the seroprevalence of Lyme borreliosis in people at risk, living in
the rural areas of Van province, which is located in the eastern region of Turkey. No previous study on
this topic has been performed in our province. The study included a total of 446 subjects (mean age:
39.6 £ 15.5 years), of them 139 were male and 307 were female, living in the rural areas of Van province
between January 2012 and July 2012. The serum samples collected from participants after informed
consent were screened for the presence of B.burgdorferi IgG antibodies by ELISA method. Western blot
(WB) method was used for the confirmation of positive or borderline positive samples, and also for the
investigation of IgM antibodies. During the study, the individuals from whom samples were taken, were
questioned whether they have ever been exposed to tick or insect bite. B.burgdorferi IgG positivity was
detected in 17 (3.8%) of the cases, whereas it was within the limit values in 14 cases. A total of 31
samples which yielded positive and borderline positive results were retested by WB and 4 (12.9%) were
detected as positive while 10 (32.3%) of the samples were indeterminate. B.burgdorferi IgM antibody
positivity was not detected in any of the samples. Considering the WB as reference method, the rate of
B.burgdorferi 19G seropositivity was estimated as 0.9% (4/446). Three of these four cases were defined
as tick or insect bites. The seroprevalence rate of B.burgdorferi detected in the present study was low
as compared to the results of the other studies reported from Turkey. The reason of this result might
be from the geographical characteristics and the differences of tick fauna in our region. As a result, it
was concluded that our province is not endemic for Lyme borreliosis, however for the reduction of tick
exposure, emphasis must be placed on preventive health services for the individuals at risk.

Keywords: Lyme borreliosis; Borrelia burgdorferi; seropositivity; Turkey.

GiRis

Lyme boreliyozu (LB), Kuzey Amerika ve Avrupa’da yasayan kisilerde kene kaynakh
en yaygin bulasici hastaliktir. Daha sik olarak Kuzey yarim kiirede gorilen bu hastaliga
Asya, Avustralya, Giiney Amerika ve Kuzey Afrika’da da rastlanmaktadir’-2, Hastaligin
etkeni, Borrelia burgdorferi sensu lato genotir kompleksinde yer alan spiroketler olup
Ixodes cinsindeki kenelerle bulasmaktadir®. Avrupa’da insanlar icin patojenik olan bes
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tar tarif edilmistir. Bu turler; B.burgdorferi sensu stricto, B.afzelii, B.garinii, B.bavariensis
ve B.spielmanii'dir*. Tiirkiye’de yapilan kisith sayida calismada, kenelerden soyutlanan
kokenlerin genetik yonden homojen olduklari ve Avrupa kokenleriyle %97-100 benzerlik
gosterdigi belirlenmistir. B.burgdorferi genotiirlerinin Turkiye’ye Avrupa’dan geldigi ve
Asya tipi spiroket bulunmadig bildirilmistir>®.

Kenelerin yasadigi ve kene isirma olgularinin oldugu boélgelerde LB seroprevalansi artis
gostermektedir. Ozellikle ormanlik ve agaclik alanlar boyunca yaygin bir dagilima sahip
oldugu bilinmektedir’. Sehirlerde ise riskli bélgeleri, kenelerin bulunabilecegi yesil alanlar
ve parklar olusturmaktadir. Lyme boreliyozu icin en ytiksek risk grubunu, orman ve tarim
iscileri, avcilar, hayvancilikla ugrasanlar ve kirsal bolgelerde yasayan bireyler olusturmak-
tadir®®,

Turkiye, cografi konumu ve iklim kosullari ile LB’nin bildirildigi bircok Avrupa Ulkesine
benzemekle birlikte, hastaligin ilkemizdeki gercek insidans ve prevalansi bilinmemekte-
dir. Calismada, Turkiye'nin dogusunda yer alan Van ili kirsalinda yasayan risk grubundaki
kisilerde LB seroprevalansinin belirlenmesi amaclanmistir. Calisma, LB seroprevalansi aci-
sindan bolgemizde ilk olmasi nedeniyle 6nem arz etmektedir.

GEREC VE YONTEM
Orneklerin Toplanmasi

Bu calisma, Klinik Arastirmalar Etik Kurulu tarafindan alinan yerel etik kurul onayi ile
gerceklestirildi. Ocak 2012-Temmuz 2012 tarihleri arasinda Van merkez ve ilcelerden
calismaya katilmayi kabul eden kisilerden kan ornekleri alindi. Etkenin, insanlara keneler
tarafindan bulagsmasi nedeniyle olgular kirsal bolgede yasayan kisiler arasindan secildi.
Calisma sirasinda 6rnek vermeyi kabul eden kisilere kene veya bocek isirgina maruz ka-
lip kalmadiklari konusunda anket uygulandi. Ornek vermeyi kabul eden kisilerden steril
kosullar altinda 10 mL ven6z kan 6rnegdi toplandi. Alinan kan 6rnekler 1-2 saat icerisinde
laboratuvara ulastirildiktan sonra 10000 rpm’de 10 dakika santrifiij edilerek serumlari
ayrildi ve calisma zamanina kadar -80°C’de saklandi.

Ornek secimi

Calisma, kesitsel tipte epidemiyolojik bir arastirma olarak planlandi. Orneklem biiyiik-
lGgi, prevalansi bilinen bir olayda kiime érnekleme ydntemi kullanilarak belirlendi. Ul-
kemizde saglikli kisilerde B.burgdorferi seropozitifligi %2-10 arasinda bildiriimektedir'®1".
Buna gore orneklem buykligua; giiven dogruluk orani %95, prevalans %2-6 ve yaniima
payl %3 (d= 0.03) kabul edilerek 83 ile 418 arasinda hesaplandi. Calisma, hedeflenen
maksimum 6rneklem buyukliginin daha tzerinde olarak 446 ornek Uzerinde yuritil-
di. Calisma kapsamina alinacak bireylerin belirlenmesinde orantili rastgele 6rneklem
yontemi kullanildi.
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B.burgdorferi antikorlarinin arastiriimasi

Elde edilen serum 6rneklerinin timiinde, LB taramasi amaciyla ELISA yontemi kulla-
nilarak B.burgdorferi IgG antikorlar (Anti-Borrelia plus VLsE IgG, Euroimmun, Almanya)
arastirildi. Test sonucunda IgG pozitif bulunan ornekler icin Western Blot (WB) teknigi
ile dogrulama ve bu orneklerde ayni yontem ile IgM duzeyleri arastirildi. Bu amacgla
Euroline-WB Borrelia IgG ve IgM (Euroimmun, Almanya) kitleri kullanildi. WB test seritleri
Uzerinde tanida duyarlilik ve 6zgilligu artiran VisE ve OspC antijen bantlari dahil olmak
Uzere dokuz adet 6zgul bant bulunmaktadir.

istatistiksel analiz

Uzerinde durulan &zelliklerden siirekli degiskenler icin tanimlayici istatistikler ortalama
ve standart sapma olarak verilirken, kategorik degiskenler say1 ve ylizde olarak verildi.
Kategorik degiskenler bakimindan yapilan oran karsilastirmalarinda Z testi kullanildi. He-
saplamalarda istatistik anlamhlik dizeyi %5 olarak alindi ve hesaplamalar icin MINITAB
(Ver.14) istatistik paket programi kullanildi.

BULGULAR

Calismaya 139’u erkek ve 307’si kadin olmak Uzere toplam 446 olgu (ortalama yas:
39.6 £ 15.5 yil) dahil edilmistir. Erkek olgularin yaglari 18-79 (ortalama: 40.9 £ 16.3) yil;
kadin olgularin yaslari ise 18-93 (ortalama: 39.1 £ 15.1) yil arasindadir. ELISA yontemi ile
B.burgdorferi IgG antikorlari tim olgularin 17'sinde (%3.8) pozitif olarak saptanirken, 14
olguda sinirda bulunmugtur. Bu 31 serum 6rnegi WB ile ¢alisilarak B.burgdorferilgG dog-
rulamasi yapilmis ve IgM varhgr arastirilmistir. WB yontemi ile hicbir 6rnekte B.burgdorferi
IgM pozitifligine rastlanmamistir. IgG testi sonucunda ise 6rneklerin 4'l (%12.9) pozitif,
10°u (%32.3) belirsiz (indeterminate) sonug vermistir. Tim sonuglar birlikte degerlendi-
rildiginde B.burgdorferi 1I9G pozitifli§i 446 olgunun 4’tinde olmak lizere %0.9 oraninda
bulunmustur. Bu 4 olgunun 3’Gnin kene veya bocek isingi hikayesi bulundugu gozlen-
mistir. Hem ELISA hem de WB testi sonuclar dahil olmak uzere, erkek ve kadinlar arasin-
da bulunan fark istatistik olarak anlaml saptanmustir (p< 0.05). Kene veya bocek isirigina
maruz kalma hikayesi olanlar ve olmayanlar arasinda ise istatistiksel acidan anlamli bir
fark saptanmamustir (p> 0.05). Anti-Borrelia plus VLsE IgG ELISA ve WB IgG testi sonuglari
Tablo I'de verilmistir.

TARTISMA

Lyme boreliyozunun seroprevalansi, kene kaynakli hastaliklar arasinda ciddi so-
run olusturmasi nedeniyle, 6zellikle kuzey yarim kiirede daha iyi bilinmektedir. Lyme
boreliyozu sikhiginin Avrupa’da %5-25 arasinda oldugu bildirilmektedir'2. Avrupa’da,
iskandinavya’nin giineyi ile Akdeniz iilkelerinin kuzeyinde ve batidan doguya dogru git-
tikce artan oranlarda gortlmektedir. Hastaligin en ¢ok gorildigiu endemik alanlar ise
Orta ve Dogu Avrupa bolgeleridir. Seroepidemiyolojik olarak yapilan bircok calismada,
ozellikle ciftcilik gibi acik alanlarda calisan kisiler arasinda B.burgdorferi antikor seviyeleri
yiiksek oranlarda bildiriimektedir'>'4. Polonya’da acik alanlarda calisan ciftciler ile saglikli
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Tablo I. Anti-Borrelia I1gG ELISA ve WB testi sonuglari

Anti-Borrelia IgG ELISA Anti-Borrelia IgG WB* P degeri
>0.05 Pozitif Siir Pozitif Siir
(%) deger  Toplam (%) deger Toplam

Erkek 1(0.7) 3 139 0 1 4
Kadin 16 (5.2) 11 307 4 (14.8) 9 27 <0.05
Toplam 17 (3.8) 14 446 4(12.9) 10 31
Kene, bocek 1singr hikayesi

Var 7 (3.7) 8 189 3 (20) 5 15

Yok 10 (3.9) 6 257 1(6.3) 5 16 >0.05
Toplam 17 (3.8) 14 446  4(12.9) 10 31

* WB testi ile hicbir 6rnekte IgM pozitifligi saptanmamustir.

kent sakinlerinin karsilastinldigi calismada, B.burgdorferi antikor diizeyi ciftcilerde %33,
kent sakinlerinde ise %6 oraninda bulunmustur'. Orta Avrupa’da yer alan Slovenya’da
B.burgdorferi seropozitifligi orman iscilerinde %9.8, kapall alanlarda calisan kisilerde ise
%4.3 oraninda saptanmistir'®>. Dehnert ve arkadaslari* bélgesel farkliliklara ragmen,
Almanya’nin her yerinin B.burgdorferiicin endemik oldugu gostermislerdir. Orta ve Kuzey
Avrupa’da bildirilen bu yliksek B.burgdorferi seroprevalansina karsilik Giiney Avrupa’da
daha az oranda bildirilmektedir'®.

Hastahgin Glkemizdeki durumu hakkinda yapilmis az sayida calisma bulunmakta-
dir. Cografi konumu ve iklim sartlari nedeniyle yiliksek kene popitilasyonuna sahip olan
Turkiye'de ilk LB olgulari iki farkli calisma grubu tarafindan 1990 yilinda Karadeniz ve Ege
bélgelerinde tespit edilmistir'”"'8. Kenelerin yogun olarak bulundugu iilkemizin kuzey
bolgelerinde B.burgdorferi seroprevalansi yiiksek olarak bildirilmistir. Kaya ve arkadaslar'’
B.burgdorferi seroprevalansini, orman iscileri ile ciftcilerin olusturdugu risk grubundaki ki-
silerde %10.9, risk grubunda olmayan kan bagiscilarinda ise %2.6 olarak bildirmislerdir.
Baska bir calismada ise Aslan Basbulut ve arkadaslar'®, cogunlugunu tarim ve hayvanci-
likla ugrasanlarin olusturdugu 419 kisiyi degerlendirmis ve B.burgdorferi seroprevalansini
%3.3 olarak bildirmistir. Ulkemizde yapilmis olan ve yukarida bildirilen calismalarla kargi-
lastinldiginda bélgemizde saptanan B.burgdorferi antikor orani (4/446; %0.9) dustk ola-
rak saptanmistir. Buna gore, bolgemizin LB acisindan endemik olmadigi diistinilmustdr.

Avrupa’dan bildirilen LB olgulari, genellikle 40°N ve 60°N enlemler arasinda ve deniz
seviyesinden 1300 metre yukarida gortlmektedir. Bu farklihgin cografi konum, iklim ko-
sullari, kene tirleri ve bunlarin uygun yasam alanlarina gore degiskenlik gosterdigi bilin-
mektedir®!?. Avrupa’da Ixodes ricinus and Ixodes persulcatus, Asya’da ise Ixodes persulca-
tus ve Ixodes ovatus tiirii kenelerin bakteriyle enfekte oldugu bilinmektedir’. Calismanin
yapildigi Van Bolgesi, deniz seviyesinin 1.700 metre tzerinde olup ve Ornithodorus turi
kenelerin daha sik gériildigi bir bélge olarak bilinmektedir?®. Calismamizda, Avrupa ve
Turkiye’nin kuzey bélgelerine gore LB seroprevalansinin daha diistik saptanmasinda, bol-
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genin bu 6nemli cografi yapisi ve farkli kene faunasinin rol oynayabilecegi diisinilmus-
tar. Ayrica kene isingina maruz kalma hikayesi olanlar ve olmayanlar arasinda istatistiksel
acidan anlamli bir fark saptanmamasi; bolgedeki kene tiiriiniin B.burgdorferi ile enfekte
olmadigina dair bir kanit olarak gortilmustdr.

Sonug¢ olarak bu calisma, bolgemizde ilk olmasi nedeniyle 6nem tasimaktadir.
Anadolu’nun dogusundan elde ettigimiz B.burgdorferi seroprevalans orani, Kuzey
Anadolu’ya gore daha dusuk bulunmustur. Bolgemizdeki cografi sartlar, iklim kosullari
ve kene turlerinin farkli olmasi bunun nedenleri arasinda sayilmistir. Ancak bolgede LB,
halk ve saglik calisanlari tarafindan yeterince bilinmemektedir. Bu nedenle kene maruzi-
yetini azaltmak icin risk grubundaki kisilere yonelik koruyucu saglk hizmetlerine 6nem
verilmelidir.
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