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Giriş

Kistik Ekinokokkoz dünyanın birçok ülkesinde ol-
duğu gibi ülkemizde de insanlarda ve özellikle de 
hayvanlarda yaygınlığı nedeniyle önemli bir Halk 
Sağlığı sorunudur. Aynı zamanda ciddi ekonomik 
kayıplara neden olmaktadır. Tedavi giderleri, has-
tane masrafları, ölümler, süreçte iş gücü kaybı, 
sosyal kayıplar gibi nedenler dikkate alındığında 
hastalığın kontrolü ve nihayetinde eradike edil-
mesi büyük önem taşır. Enfeksiyonun endemik 
olduğu bazı ülkelerde (Ör.İzlanda) kontrol çalış-
maları hedefine ulaşmış ve eradikasyon sağlan-
mıştır (1).

1853’te E. granulosus’un yaşam döngüsünün 
aydınlatılmasından kısa bir süre sonra, bu paraziti 
kontrol etmek için ilk önerilerde bulunulmuştur. 
Örneğin Almanya’da Küchenmeister (1855), dev-
letten “mesane solucanı” içeren kesilmiş hayvan-
larının iç organlarını köpeklerin yememesi için 
imha edilmeleri gerektiğine dair “yasal düzenle-
meler” istemiş ve ekinokok yumurtaları ile çev-
resel kontaminasyonu göz önüne alarak kaynatıl-
mamış su içilmemesini, sebze ve meyvelerin çiğ 
yenilmemesini önermiştir. Ek olarak hükümetten 
ekinokok eğitim programları talep etmiştir. İz-
landa’yı 1862 de ziyaret eden Dr. Arthur Leared, 
kist hidatiklerin yok edilmesi için antelmentikler 

ile köpeklerin tedavisini önermiştir (2,3). İlk uzun 
süreli kontrol kampanyası 1864 yılında yine İz-
landa’da, Harald Krabbe tarafından başlatılmış (4) 
ve kontrol çalışmaları ile ilgili mevzuat 1869 yı-
lında oluşturulmuştur. Mevzuatın içeriğinde tüm 
köpeklerin kaydı, çalışmayan köpekler için vergi 
ödenmesi, kesim sonrası hidatik kist ile enfekte 
iç organların imhası, köpek popülasyonuna kısıt-
lamalar ve köpeklerin yıllık tedavi edilmesi gibi 
önlemleri içeren maddeler vardı. Köpeklerin te-
davisi için ise başlangıçta areca somunu (areco-
line içeren), 1930’da arecoline hidrobromid ve 
1977’den itibaren praziquantel kullanılmış ve bu 
program 1979’a kadar 110 yıl sürmüştür (3). İzlan-
da’ da en son vaka 1960 yılında görülmüştür.

Uzun vadeli ve büyük ölçekli (ülke çapında 
veya bölgesel) kontrol kampanyaları gerçekleş-
tiren ülkelere örnek olarak Yeni Zelanda (1959-
1997), Tasmanya, Falkland Adaları (1965-77) ve 
Kıbrıs (1971-1994) gösterilebilir (5,6,7).

Kist Hidatik kontrolü için özel planlar ve stra-
tejiler, Dünya Sağlık Örgütü (DSÖ) ve Yeni Zelanda 
gibi eradikasyonun sağlandığı ülkelerin kılavuzla-
rında özetlenmektedir. Bu kılavuzların temel bi-
leşenleri; mevzuat, bir kontrol birimin kurulması, 
bu kontrol birimine uzun süreli kaynak aktarımı, 
temel verilerin (tanı konmuş vakalar, köpeklerin 
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İhtiyaçlar ve öneriler

Kontrol çalışmalarında dikkat edilmesi gereken 
en önemli husus programın tüm ülkeyi kapsa-
yacak şekilde tüm sınırlarda ve iç bölgelerde ol-
masıdır. Tek bir bölgede, tek bir hayvan türüne 
karşı veya tek bir sınır kapısında uygulanacak 
programın ülkeye faydasının olmayacağı gibi za-
man kaybına ve kaynakların boşa harcanmasına 
sebep olacağı aşikardır. Kist Hidatik kontrol prog-
ramı için tüm bu anlatılanlar dışında neler yapıla-
bileceği aşağıda sıralanmıştır (12).

• İnsanda kistik ekinokokkoz tanısı için doğal, 
rekombinant ve peptit antijen üzerinde çalı-
şılmalı

• Tanımlanmış rekombinant antijenler kullanı-
larak endemik bölgelerde seropozitiflik takip 
çalışmaları yapılmalı (USG negatif kişilerde 
uzun süreli seri antikor yanıtlarının değişken-
liğinin nedeni nedir?)

• Köpek ekinokokkozu için yeni copro-PCR test-
leri araştırılmalı

• Aşı ve antelmentik tedavinin doz ve süreleri 
netleştirilmeli

• Köpek aşılamalarına zemin oluşturması için 
doğal köpek popülasyonunun enfeksiyon di-
namikleri tespit edilmeli

• Kistik ekinokokkozun kontrolü ile ilgili tanım-
ların dikkate alınması için kılavuzlar geliştiril-
meli (Ör: koyun, köpek ve insan enfeksiyon-
larında hangi azalma seviyeleri önemli etkiler 
oluşturmaktadır?)

Sonuç

Yukarıda bahsedilen tüm yöntem ve önerilerin 
uygulamaya konulup başarıya ulaşabilmesi, or-
ganizasyonun sağlam oluşturulup devamında da 
değişmeyecek mali kaynak ve örgütlenme ile ola-
bilir1. Zoonoz hastalıklarının kontrol edilebilmesi 
toplumun her kesiminin katılımını gerektirir. Top-
lum programın parçası haline getirilmelidir. İl ve 
ilçe düzeyinde çalışma grupları oluşturulup grup-
lara kanaat önderleri, öğretmenler, din görevlile-
ri, meslek odaları vb. dahil edilip karar alma sü-
reçlerinde aktif rol oynamalıdırlar (10). Hastalığın 

kontrolü iki ana yöntem başlığı altında birlikte 
yürütülmelidir.

Koyun ve köpeklere yönelik önlemler

Tüm köpekler kayıtlı hale getirilmeli

Sokak köpekleri sahiplendirilmeli veya barın-
ma evlerine alınmalı

Köpeklerin sakatatlara ulaşması engellenmeli

Koyun sığır kesimi mezbahalarda veteriner 
kontrolünde yapılmalı

Kaçak ve kontrolsüz kesimlerin önüne geçil-
meli

Kistli organlar imha edilmeli

Toplum hastalık ve bulaşma yolları ile ilgili 
olarak bilgilendirilmeli

Erişkin parazite yönelik önlemler

Kayıt altına alınan köpeklere 6 haftada 1 oral 
veya yemleme yöntemiyle antelmentik verilmeli

İlaç sonrası köpek 2-3 gün gözetim altında tu-
tulup dışkısı imha edilmeli

Aşı üretimi teşvik edilmeli

Koyunların en az %75’i aşılanmalı

Yapılan çalışmaların etkinliği yapılacak testler-
le ortaya konmalıdır.
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