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Bölüm 6

ÇOCUKLUK ÇAĞI AKUT VIRAL GASTROENTERITLERI 
VE YÖNETIMI

Meriç Esen ŞIMŞEK MULLAOĞLU1

Çocukluk çağında özellikle de infant dönemdeyüksek morbidite ve mortalite-
nin başlıca nedenlerinden biri olan akut gastroenteritler günümüzde hala dünya 
genelinde sık görülen enfeksiyonlar arasındadır [1, 2]. Hem gelişmiş hem de ge-
lişmekte olan ülkelerde çocukluk dönemi enfeksiyonları arasında solunum yolu 
enfeksiyonlarından sonra en sık ikinci nedeni olan akut gastroenterit enfeksiyon-
larına neden olan mikrobiyal etkenlerin gösterilmesi tedavi yaklaşımlarının temel 
belirleyicisi olacaktır. Ayrıca akut gastroenteritlerin etkenlerinin saptanması, has-
talığın epidemiyolojisinin belirlenmesi yanı sıra prognozu ve komplikasyonları 
açısından da klinisyenlere yol gösterici olacaktır [2-4].

Çocukluk dönemindeki sık görülen enfeksiyonları arasında özellikle morbi-
dite bakımından solunum yolları ile ilgili enfeksiyonlarından sonra en sık akut 
gastroenteritler ile karşılaşılmaktadır. Gastroenteritlerin büyük kısmından da so-
rumlu olan mikrobiyal ajanlar virüslerdir [1, 5]. Neden olan etiyolojik mikrobiyal 
ajanlar arasında viral patojenlerin % 40’ lara varan oranlarla ilk sırada oldukları-
nı, klinisyenin öncelikle göz önünde bulundurması literatürdeki çalışmalarda da 
bildirilmektedir. Akut gastroenteritlerin etiyolojisinde tespit edilen klinik açıdan 
önem taşıyan virüsler sıklık sırasına göre; ‘Rotavirüsler’ , ‘Enterik Adenovirüsler’ 
ile ‘Norwalk ve Norwalk-like virüsler’ dir. Çocukluk çağı dönemde özellikle de süt 
çocuklarında şiddetli ishallerin ve ishallere bağlı hem hastane yatışlarının hem de 
bebek ölümlerinin en sık nedeni günümüzde hala rotavirüse bağlı akut gastroen-
teritlerdir [2, 6, 7].

Yine literatürde hem gelişmiş hem de gelişmekte olan ülkelerde hala her yıl 
beş yaş altında iki milyon çocuk olgunun rotavirüs gastroenteriti nedeniyle has-
taneye yatırıldığı, bir milyona yakın çocuk olgunun akut ishaller nedeni ile ha-
yatını kaybettiği, ayrıca bunların beş yüz bine yakınının da rotavirüse bağlı akut 
gastroenteritler olduğu bildirilmektedir [1-4]. Akut gastroenterit etkenleri ara-
sında virüslerin dünya genelinde ilk sırada yer almaları ile çok yüksek düzeyde 
sosyoekonomik maliyetlere yol açmaktadır. Avrupa’da her yıl beş yaş altı yaklaşık 
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Çocukluk çağı özellikle infant dönem olguların ölüm hızının yüksek olduğu 
ülkemizde akut gastroenteritler ve bunlara bağlı gelişen dehidratasyon tablola-
rındaki olguların yönetiminde en sık mikrobiyal ajanların virüsler olduğu akılda 
tutulmalı, yine de dışkı örneğinin mikroskopik incelenmesi şeklindeki birinci ba-
samak tetkiklerle özellikle invaziv bakteriyel ishal etkenlerinin dışlanması ekono-
mik bir yaklaşım olacaktır.
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