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Üriner Sistemin Parazitik Hastalıkları

12. BÖLÜM

Paraziter hastalıklar, özellikle temizlik ve yaşam standartlarının düşük olduğu 
ülkelerde önemli bir sağlık sorunu olmaya devam etmektedir. İnsan ürogenital 
sistemi tipik olarak birkaç tür parazitten etkilenir. Ekonominin küreselleşmesi ve 
uluslararası seyahatlerin artması gibi nedenler, tropikal hastalıkların yayılması 
ve endemik olmayan bölgelerde karşılaşılmasını sağlamaktadır (1).

Schistosomiasis

Şistozomiazis (bilharziasis), bazı Schistosoma cinsi trematodların neden oldu-
ğu hastalıktır. İnsanları enfekte eden üç ana tür, Schistosoma haematobium, S. 
japonicum ve S. mansoni’dir.

Schistosoma yumurtaları, türe bağlı olarak enfekte kişiden dışkı veya idrarla 
atılır. Uygun koşullar altında yumurtalar açılır ve ara konakçıları olan bazı salyan-
goz türlerine yerleşir. Salyangozdaki aşamalar, iki nesil sporokist ve sarkarya dö-
nemlerini içerir. Salyangozdan yayılan sarkaryalar , insan konağa cildi veya oral 
olarak alındıysa ağız mukozasını delerek girer ve çatallı kuyruklarını kaybederek 
şistozomül haline gelir. Şistozomül, venöz dolaşım yoluyla akciğerlere, kalbe ve 
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