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skariyazis, tüm dünyada hala yaygın bir enfeksiyon olarak gözlen-
mekte ve özellikle Afrika, Latin Amerika, Hindistan ve Uzak Doğu
ülkelerinde daha sık rastlanılmaktadır.1,2 Dünya nüfusunun %25’inin

askaris ile enfekte olduğu tahmin edilmektedir.3 askariyazis, tüm dünyada-
ki yıllık 20.000 ölümden de sorumlu tutulmaktadır.4 En sık gözlenen bulgu-
lar; gaita incelemesinde tesadüfen askaris ve/veya yumurtalarının
gözlenmesi, kusma, ileus, sarılık, safra koliği ve kolanjitis, askariyazise bağ-
lı pnömoni, appendiküler askariyazis ve pankreatit olarak sayılabilir.4 Cerra-

Askariyazisin Eşlik Ettiği
Bir Duodenum Perforasyonu Olgusu

ÖÖZZEETT  Askariyazis tüm dünyada hala yaygın olarak gözlenmektedir. Özellikle Afrika, Latin
Amerika, Hindistan ve Uzak Doğu ülkelerinde daha sık rastlanılmaktadır. Dünya nüfusunun
%25’inin askaris ile enfekte olduğu tahmin edilmektedir. Askaris birçok cerrahi probleme neden
olması yanında, askarise bağlı duodenum ülser ve bağırsak perforasyonu, parazit çıkarıldıktan sonra
duodenum perforasyonu ve hayvanlarda askariyazise bağlı duodenum perforasyonu olguları nadir
de olsa bildirilmiştir. Bu yazıda sunduğumuz olgu, 22 yaşında, erkek hasta olup, şiddetli karın ağrısı
ile kliniğimize başvurmuştur. Yapılan operasyonda duodenum birinci kıtasının ön duvarına lokalize
bir perforasyon alanı belirlendi. Ayrıca perfore ülserin kenarına yapışmış ve daha önce takılan
nazogastrik sondaya da dolanmış olan bir askaris görüldü . Fakat askarisin direkt olarak perforasyona
neden olduğu konusunda yeterince kanıtımız yoktur. Özellikle sıcak iklimi olan bölgelerde,
açıklanamayan nonspesifik kronik karın ağrılı hastalarda, askariyazis enfeksiyonu mutlaka
araştırılmalı ve askarisin nadir de olsa perforasyona neden olabileceği unutulmamalıdır.
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AABBSS  TTRRAACCTT  Ascariasis is still very widespread infection, particularly in Africa, Latin America, India
and Far East. It is estimated that almost 25% of world population are infected. Ascariasis may cause
some surgical problems including perforation of duodenal ulcer or intestine. The case we present
here was 22 year-old man applying to our clinics with complaints of severe abdominal pain. A per-
foration area was seen on the anterior wall of the first part of duodenum in the surgical operation.
Additionally, a worm was found adhering to the ulcer and coiling up at the same time the gastric
tube inserted to gastrointestinal tract before the operation. But we haven’t enough evidence to
prove that ascaris caused duodenal ulcer perforation. Ascariasis should be investigated in patients
with nonspecific abdominal pain especially in temperate and tropical countries and kept in mind
always that ascaris may cause intestinal perforation.
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hi komp li kas yon lar ise per fo ras yon, akut apen di sit,
je ju nit, umb li kus ve ya in siz yon hat tın dan as ka ri sin
prot rü ze ol ma sı, Mec kel di ver ti kü li ti, ile o ko lik in-
tus sep si yon ve rek tum dup li kas yon kist le ri ola rak
sa yı la bi lir.5 Ay rı ca, askariyazise bağ lı du o de num ül -
ser ve bağır sak per fo ras yo nu, pa ra zit çı ka rıl dık tan
son ra du o de num per fo ras yo nu, hay van lar da aska-
riyazise bağ lı du o de num per fo ras yo nu ol gu la rı na -
dir de ol sa saptanmıştır.6-8 Tüm bun la ra ila ve ten,
as ka ri sin oluş tur du ğu tok sin ne de niy le in ce bağır -
sak lar da per fo ras yon ola bi le ce ği bil di ril miş tir.9

Bi zim sun du ğu muz olgu, askariyazisin eş lik et-
ti ği bir du o de nal ül ser per fo ras yo nu olup, per fo -
ras yon dan ön ce ki dö nem de has ta nın uzun bir
sü re dir de vam eden nons pe si fik ka rın ağ rı la rı mev-
cut tu.

OL GU SU NU MU

Ol gu 22 ya şın da, er kek has ta olup, şid det li ka rın ağ-
rı sı ile kli ni ği mi ze baş vur du. Has ta nın mu a ye ne -
sin de ba tın da de fans ve has sa si yet sap ta dık. Ayak ta
di rekt ba tın gra fi sin de ise sağ di af rag ma al tın da ser-
best ha va göz len di. La bo ra tuv ar bul gu la rı per fo ras -
yon ta nı sı nı des tek ler ni te lik te idi. Has ta
ope ras yo na alın dı. Eks plo ras yon da, du o de num bi-
rin ci kı ta sı nın ön du va rı na lo ka li ze, 1 x 0.5 cm
ebat la rın da bir ül ser per fo ras yo nı ala nı gö rül dü.
Ay nı za man da, ül ser hat tı nın yan me di al ke na rı na
ya pış mış ve da ha ön ce ta kıl mış olan na zo gas trik
son da ya da do lan mış va zi yet te bir as ka ris gö rül dü.
Da ha son ra bu pa ra zit, na zo gas trik son da ya sa rıl -
mış bir şekil de dı şa rı çı ka rıl dı (Re sim 1). As ka ris,

ba tın dı şı na alın dı ğın da ha la can lı idi. Per fo ras yon
oda ğı 3.0 ipek su tür ile pri mer ola rak ta mir edil di.
Has ta pos to pe ra tif 7. gün de an ti-hel min tik te da vi
ve ri le rek ta bur cu edil di. Komp li kas yon göz len me -
di. Ame li yat tan 6 ay son ra ya pı lan kon trol gas tros -
ko pi sin de ül ser le hi ne her han gi bir pa to lo jik bul gu
sap tan ma dı. Ay rı ca has ta nın her han gi bir gas tro in -
tes ti nal ya kın ma sı da mev cut de ğil di..

TAR TIŞ MA VE SO NUÇ

As ka ris, in tes ti nal sis tem de her han gi bir bul gu ver-
me den yıl lar ca ya şa ya bi lir.10 As ka ri se bağ lı in tes ti -
nal ka na ma son de re ce na dir dir. Bir ya zı da, iki
in fant ta as ka ri se bağ lı ka na ma gö rül dü ğü be lir til -
miş tir. Ay nı ya zı da, as ka ri sin çı ka rıl ma sın dan son -
ra du o de num per fo ras yo nu da göz len di ği
vur gu lan mış tır.7 Di ğer ba zı ya yın lar da da askariya-
zise bağ lı he ma te mez ol gu la rı ra por edil miş tir.11-14

Özel lik le sı cak ik li me sa hip böl ge ler de askariyazise
bağ lı ka na ma la rın ola bi le ce ği ve sı cak ik li min ka-
na ma yı te tik le ye bi le ce ği de bil di ril miş tir.7 Bi zim
has ta ne miz Tür ki ye’ nin gü ney do ğu böl ge sin de bu-
lun mak ta olup, özel lik le yaz ay la rın da sı cak lık or-
ta la ma la rı ol duk ça yük sek sey ret mek te dir.
Bi lin di ği gi bi, as ka ris emi ci bir can lı ol ma yıp, me-
ka nik trav ma ya ek ola rak sek res yon la rı nın ne den
ol du ğu kim ya sal trav ma ile de per fo ras yon ve ka na-
ma la ra ne den ol mak ta dır.11 Trav ma, mu ko za ba ri -
ye ri ni za yıf la tır ve bu nun so nu cu ola rak mu ko za
bak te ri ko lo ni zas yo nu na ve asi din ir ri ta tif et ki si ne
da ha yat kın ha le ge lir.11 As ka ri se bağ lı du o de nal ül -
ser ge li şe bi le ce ği ve in ce bağır sak lar da as ka ri sin
üret ti ği tok sin ile per fo ras yon ola bi le ce ği be lir til -
miş tir.6,10

Bi zim olgumuzda, ame li yat tan 3 ay ön ce nons-
pe si fik mi de şika yet le ri ne de ni ile has ta ya gas tros -
ko pi uy gu lan mış ve gas trit ve/ve ya ül ser le hi ne bir
bul gu ya rast la nıl ma mış tır. Gas tros ko pi den 3 ay
son ra du o de nal pep tik ül ser per fo ras yo nu ile ge len
has ta da, ope ras yon anın da as ka ri sin per fo re du o -
de num du va rı na ya pı şık ol du ğu ve ame li yat tan ön -
ce ta kı lan na zo gas trik son da ya da sa rıl dı ğı
göz len miş tir. Bu ko nu ile il gi li ula şa bil di ği miz ya-
yın la rın hep sin de as ka ri sin per fo ras yo na ne den
ola bi le ce ği be lir til mek le bir lik te ke sin ka nıt su nu -
la ma mak ta dır. Bi zim ol gu muz da da as ka ri sin di rektRESİM 1: Nazogastrik sondaya dolanmış askaris.
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ola rak per fo ras yo na ne den ol du ğu ko nu sun da ke sin
bir de lil mev cut de ğil di. Bu na rağ men, bu bir lik te -
lik te ne den sel bir iliş ki nin ola bi le ce ği de göz ar dı
edil me me li dir. So nuç ola rak, özel lik le sı cak ik li mi

olan böl ge ler de, açık la na ma yan nons pe si fik kro nik
ka rın ağ rı lı has ta lar da as ka ris var lı ğı mut la ka araş-
tı rıl ma lı ve askariyazisin na dir de ol sa ül ser ve per-
fo ras yo na ne den ola bi le ce ği unu tul ma ma lı dır.
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