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OZET

Kriptosporidyum cinsi mikroorganizmalar, insan ve gesitli hayvanlarin mukoza epitellerini infekte eden
koksidya grubundan parazitlerdir. Giinimiizde 6nemli enterik patojenler arasinda yer alan bu protozoon, im-
miinitesi yeterli konakta, akut, kendiliginden iyilesen ishallere neden olurken, immunitesi yetersiz konakta ha-
yati tehdit eden, ciddi hastaliklara neden olabilmektedir. Bu ¢alismayi, bolgemizde ishalle seyreden hastaliklar-
da Cryptosporidium parvum’un roliinii belirlemek amaciyla planladik. Diski 6rneklerinde kriptosporidyum
ookistlerini saptamak tizere formalin etil asetat ¢oktiirme tekniginin ardindan Kinyoun’un modifiye soguk bo-
yama yoéntemi kullanilmistir. Bir grup érnekte Kinyoun’a ilaveten auramin-rodamin (AR) boyama yontemi de
karsilagtirmali olarak galisilmistir. ishalli toplam 480 hastanin 12’sinin (%2.5) diski 6rneklerinde kriptosporid-
yum ookistleri saptanirken; bu oran 3 yasin altindaki ishalli gocuklarda %9.5 (8/84), 4-16 yas grubunda %3.5
(3/86), yetiskin yas grubunda ise %0.3 (1/310) olarak bulunmustur. ishalli yetiskin popiilasyon ile 3 yas altin-
daki ¢ocuklarda saptanan oranlar karsilastirildiginda her iki grup arasinda istatistiki anlamli fark saptanmistir.
(p<0.01 - t,= 5.75, t,= 2.34). Buna karsin saglikli asemptomatik kisilerden olusan iki tip kapali popiilasyona
(askerler ve yuva ¢ocuklari) ait diski 6rneklerinde kriptosporidyum ookisti saptanmamistir. Diski 6rneklerin-
de kriptosporidyum ookisti saptanan hastalarin higbirinde bagka bir parazite rastlanmazken; bu hastalarin he-
men hepsi sonbahar ve ilkbahar aylarinda bagvurmustur. Kriptosporidyum ookisti saptanan hastalarin hemen
hepsinde ishal siiresi 7 giinden fazla olarak saptanmis ve bu hastalara ait diski 6rneklerinin sadece ikisinde,
mukus ve l6kosit gorilmistir. ishalli 480 hastanin 347’sinin diski 6rnekleri hem Kinyoun hem de AR boya-
ma yéntemleri ile incelenmis olup, bunlarin 8’inde (%2.3), her iki boyama yontemiyle de kriptosporidyum oo-
kistleri saptanmis ve b&ylece iki yontem arasindaki uyum %100 olarak bulunmustur.

Anahtar Kelimeler : Cryptosporidium parvum, Ookist Saptanmasi, Epidemiyoloji.

SUMMARY
The Role of Cryptosporidium in Diarrheal Dissease

Cryptosporidium parvum is a coccidian parasite that can cause chronic, life-threatening diarrhea in im-
munocompromised persons and self-limited diarrhea in immunocompetent persons. The purpose of this
study is to determine the role of Cryptosporidium in diarrheal diseases in our area. We used Kinyoun’s mo-
dified cold stain after formalin ethylacetate sedimentation technique, for detection of Cryptosporidium
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oocysts in stool samples. Auramin-rhodamin (AR) staining method was also performed in a group of samp-
les and compared. Cryptosporidium oocysts in stool samples were found to be positive in 12 of 480 pati-
ents with diarrhea and with was 9.5% (8/84) in younger than 3 years age children’s group, 3-5% (3/86) in 4-
16 years age group and 0.3% (1/310) in the group of adults. The difference between the rates of children un-
der 3 years age and adult population was found as statistically significant (p<0.01 —t,= 5.75, t,=2.34). In con-
trast; screening of healthy asymptomatic persons from two closed population (military personel and chil-
dren from day-care center) showed no evidence of parasite. None of the patients with positive cryptospo-
ridial oocysts had another parasite in their stools and all of them were condensed in early fall and spring. In
almost all patients diarrheal course due to Cryptosporidium infection was more than 7 days in the study.
Only two of the stool samples with cryptosporidial oocysts were detected as having mucus and leucocytes.
When two detection techniques (namely Kinyoun and AR staining techniques) were compared in 347 of 480
patients, they were in a full agreement. Eight of 347 (2.3%) patients were found to be positive for cryptos-

poridial oocysts in both detection techniques.

Key Words : Cryptosporidium parvum, Oocyst Detection, Epidemiology.

GIRIS

Kriptosporidyum cinsi mikroorganizmalar omur-
galilann sindirim ve solunum yolu epitel hiicrelerinin
mikrovilus bolgelerini infekte eden kiiciik koksidyan
parazitlerdir. Immiinitesi yeterli kisilerde Cryptospo-
ridium parvum, kisa stireli (3-20 giin), kendiligin-
den iyilesen ishal olusururken, immiinitesi yetersiz
konakta kriptosporidiyoz, hayati tehdit eden, uzun
stireli, koleraya benzer bir tabloyla karsimiza cikar
(1,2). Heniiz etkili bir tedavisinin bulunamamasi ne-
deniyle, immiinitesi yetersiz konakta, o6zellikle
AIDS’li hastalarda parazitin bulunmasi, genellikle
kot bir prognoza isaret eder (1).

Tam yontemlerinin gelismesiyle birlikte elde edi-
len bilgiler, C. parvum’un tiim diinyada ve &zellikle
gelismekte olan {ilkelerde, ishal etkeni olarak en sik
rastlanan enteropatojenlerden biri oldugunu diisiin-
diirmektedir (1-3). Tarama raporlari prevalansin Av-
rupa’da %1-2, Kuzey Amerika’da %0.6-4.3, Asya,
Afrika, Avusturalya, Orta ve Giiney Amerika gibi
yerlerde %3-20 arasinda degistigini gostermektedir
(1-4). Ayrica calismalar prevalansin, 6zellikle iki ya-
sin altindaki cocuklarda yetiskinlerden belirgin dere-
cede fazla oldugunu ortaya koymaktadir (1).

Ulkemizde kriptosporidiyozla ilgili yaymlarin sa-
yist hentiiz sinirh olmakla birlikte, son yillarda gittik-
ce artan oranda ilgi odagi haline gelmeye baslamis-
tir. Bu calismada amacimiz, epidemiyolojisi bolge-
den bélgeye biiyiik farkhliklar gésteren bu protozo-
onun, bolgemizde ishalle seyreden hastaliklardaki
roltinii belirlemektir.

MATERYAL ve METOD

Bu calisma ii¢ ayr popiilasyondan 659 Kkisiye ait
diski 6rnegi tizerinde yapilmustir:

1) Marmara Universitesi Hastanesi'ne basvuran
ishalli 480 hastanin diski 6rnekleri,

2) Haydarpasa Numune Hastanesi Cocuk Yuva-
si'na devam eden saghkl 61 ¢cocuga ait diski 6rnek-
leri,

3) Askerlik goérevini yerine getiren 118 saglhkh
askere ait diski 6rnekleri.

Diski 6rnekleri %10’luk formalin ¢czeltisinde 30
dakika bekletildikten sonra formalin etil asetat ¢ok-
tiirme teknigiyle konsantre edilerek, Kinyoun ve/ve-
ya Auramin-Rodamin (AR) boyama yontemleriyle
kriptosporidyum ookistleri arastirlmak {izere prepa-
ratlar hazirlanmistir (Resim 1) (2,5). Formalin etil
asetat ¢oktiirme teknigi uygulanirken diski 6rnekle-
ri, diger protozoon ve helmint yumurtalarinm sapta-
mak tizere kullanilan 300 x g’'de 2 dakika yerine
500 x g’de en az 10 dakika siireyle santrifiij edilmis-
tir (1,2,5).

Resim1. Kinyoun’la boyanmis digki 6rneginde
kriptosporidyum ookistleri ve maya hiicreleri
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Sonuclarin degerlendirilmesinde istatistiksel ana-
liz yontemi olarak, "Bagimsiz Gruplarda ki Yiizde
Arasindaki Farkin Onemlilik Testi" kullanilmustir,

SONUCLAR

Formalin etil asetat ¢oktiirme islemi sonrasi
Kinyoun boyama yéntemi: Ishalli 480 hastamn
12’sinin (%2.5) diski 6rneklerinde kriptosporidyum
ookistleri saptanmistir. Bu oran 3 yasin altindaki 84
cocukta %9.5’e yiikselmis olup, yetiskin popiilas-
yonla (310 hastadan 1'i- %0.3) karsilastirildiginda
anlamh derecede farkhlik géstermektedir (p<0.01 -
ty= 5.75 t,=2.34). Dort-on alti yas grubunda yer
alan 86 hastanin 3’tinde (%3.5), 17 yas ve tizerinde-
ki 310 hastanin ise 1’inde (%0.3) kirptosporidyum
ookisti saptanmus olup, bu 45 yasinda AIDS’in ter-
minal déneminde bir kadin hastaya aittir (p>0.01-
t,=0.16, t,=2.34) (Tablo 1).

Buna karsin ayni yéntemlerle 118 saghkli as-
ker ve 61 saghkh yuva cocugunun diski érneklerinde
kriptosporidyum ookisti saptanmarmustir.

Ayni yas grubunda yer alan saglikhh ve ishalli
cocuklar kriptosporidyum ookisti saptanma orani
agisindan karsilastinldiklarinda; 0-3 yas grubunda
yer alan 23 saglikl yuva cocugunda ookist saptan-
mazken, 84 ishalli cocugun 8’inde (%9.5) ookist
saptanmustir. Diger taraftan 4-6 yas grubundaki sag-
likli 38 cocukta kriptosporidyum ookisti saptanmaz-
ken; aym yas grubundaki 36 ishalli cocuktan 1’inde
(%2.8) ooksit saptanmustir (p>0.01 — t,= 1.02, t,=
2.38) (Tablo 2).

Kinyoun ve AR boyama vyéntemlerinin karsi-
lastirmasi: Ishalli 480 hastaya ait diski érneginin
347’si hem Kinyoun hem de AR’le boyanarak ince-
lenmis ve her iki yontemle de orneklerin 8’inde
(%2.3) kriptosporidyum ookistleri saptanmustir. Sag-
likh iki popiilasyona (askerler ve yuva cocuklari) ait
diski 6rneklerinde de, Kinyoun gibi AR boyama yon-
temiyle de kriptosporidyum ookisti saptanmarmstir.
Boylelikle iki boyama yoéntemi arasindaki uyum
%100 olarak bulunmustur.

Diski 6rneklerinde kriptosporidyum ookisti
saptanan hastalara ait klinik ve laboratuvar 6zel-
likleri: Kinyoun yontemiyle diski 6rneklerinde C.
parvum ooKisti saptanan 12 hastamn hepsinde has-
taneye basvurma nedeni ishal olup, ishal siiresi 7
giin ve tlzerindedir. Altta yatan hastahg: olan biri
AIDS’li, digeri malniitrisyonlu iki hastada bu stire si-
rasyla iki ay ve bir yildir. On iki hastamin hepsinde
giinliik diskilama sayis1 2 ile 8 arasinda degismekte-
dir (Tablo 3).

C. parvum ooKisti saptanan 12 hastadan 8’inde,
0-3 yas grubunda yer alan 8 hastadan 7’sinde ates
sikayeti vardir. Dért yasin {izerindeki hasta grubunda
AIDS’li hasta haric ates sikayeti yoktur. Kusma, 12
hastadan 6’sinda gortiliirken bu hastalarin hepsi 0-3
yas grubunda yer almaktadir.

C. parvum ookisti saptanan diski drneklerinden
sadece ikisinde mukus ve l6kosit goriilmiis olup,
bunlardan biri AIDS’li hastaya ait diski 6rnegidir.
Diski 6rneklerinin hi¢ birinde kan ve eritrosit goériil-
memistir.

Tablo 1. Kinyoun Yéntemiyle Ishalli Hastalarin Diski Orneklerinde Kriptosporidyum Ookistlerinin

Bulunma Sikhigi ve Yas Gruplarina Gére Dagilima.

Kriptosporidyum ookisti

Yas Grubu Var % Yok % Toplam

0-3 8 9.5 76 90.5 84 (%100)
4-16 3 3.5 83 96.5 86(%100)
>17 1 0.3 309 99.5 310(%100)
Toplam 12 2.5 468 97.5 480(%100)

Tablo 2. Kinyoun Yéntemiyle Saglikli ve Ishalli Cocuklarin Diski Orneklerinde Kriptosporidyum
Ookistlerinin saptanma Orant ve Yas Gruplarina Gére Daglima.

Kriptosporidyum ookisti

Yuva cocuklar

Ishalli cocuklar

Yas Grubu Var Yok Var Yok

Say1 % Sayt % Toplam Sayt % Say1 % Toplam
0-3 - 0 23 100 23 8 9.5 76 90.5 84
4-6 - 0 38 100 38 1 2.8 35 97.2 36
Toplam - 0 61 100 61 9 7.5 111 92.5 120

100
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TARTISMA

Kinyoun yéntemiyle incelenen 480 ishalli hasta-
va ait diski 6rneginin 12’sinde (%2.5) C. parvum
ookistleri saptanmustir. Literatiir bilgileri, immitinitesi
yeterli popiilasyonda kriptosporidiyoz prevalansinin,
gelismekte olan {ilkelerde, gelismis tilkelere oranla
daha yiiksek oldugunu belirtmektedir. Bu konuda ce-
sitli tilkelerden bildirilen oranlarin derlendigi bazi ya-
yinlar, gelismis tilkelerde kriptosporidiyoz prevalan-
sinin genellikle %4 iin altinda oldugunu, gelismekte
olan tilkelerde ise bu oranin %3’den %20 ye uzanan
genis bir yelpazeye yayildigini géstermektedir (1,2).
1983’te Ingiltere’de semptomatik olan yetiskin ve
cocuklan kapsayan bir calismada, kriptosporidiyoz
prevalanst %1.4 olarak saptanirken, aymi iilkede
1990’da yapilan calismalarda bu oramn (%0.5-
%3.9) pek bir degisiklik gostermedigi saptanmistir
(1). Hindistan’da 1985’te yapilan bir calismada krip-
tosporidiyoz prevalanst %13.1 iken, 1989°da %4.4
olarak bildirilmistir. Ayri yilda Misir’da yapilan iki ca-
lismanmin birinde prevalans %3.2, digerinde %9.0
olarak saptanmustir (1,2,6). Cok sayida tarama ra-
porunun derlendigi bir baska yayinda, ishalli immiin-
kompetan kisilerde kriptosporidiyoz prevalansi, ge-
lismis tilkelerde %2.1, gelismekte olan iilkelerde
%6.1 olarak belirtilmistir (7). Gelismekte olan tilke-
ler grubunda yer alan {ilkemizde yapilan calismalar-
da, bu grup hastalarda %2.1 ile %11.8 arasinda de-
gisen pozitiflik oranlar bildirilmektedir (8,9). Krip-
tosporidyoz prevalansi bélgeden bolgeye, hatta ayni
bolgede farkhiliklar gostermektedir. Bu ¢esitlilik ince-
lenen popiilasyonlarin &zelliklerine bagl olabilecegi
gibi, kullanilan tam yéntemlerinin farkhligina da bag-
I olabilir.

Genel popiilasyonda oldugu gibi, {ic yasin altin-
daki cocuklarda da, kriptosporidiyoz prevalans: bol-
geden bolgeye ve hatta aym bolgede bile cesitlilik
gostermekle birlikte, bu konudaki ¢cok sayida yayin,
bu yas grubundaki cocuklarda kriptosporidiyoz pre-
valansimin yetiskinlere gore belirgin derecede fazla
olduguna isaret etmektedir (2). Ulkemizde bes yasin
altindaki ishalli cocuklarda yapilan bir calismada
kriptosporidiyoz prevalanst %11 olarak saptanmistir
(10). Bu oran Brezilya’dan %5.2, Hindistan’dan %6-
13, Kenya’'dan %3.8, Misir'dan %3.2, %9, gelismis
tilkelerden ise %1.4’den %6’ya kadar degisen oran-
larda bildirilmistir (1).

Ishalli 480 yetiskin ve cocugu kapsayan calisma-
mizda kriptosporidiyoz prevalansi %2.5 olarak sap-
tanmasina ragmen, yas grubu dikkate alindiginda, 3
yasin altindaki cocuklarda bu oran %9.5’e yiiksel-

mekte ve yetiskin popiilasyona (%0.3) gére anlamh
derecede yiiksek gozitkmektedir (p<0.01) (Tablo 1).
Kiiciik yas grubundaki ishalli cocuklarda elde ettigi-
miz sonug, bu yas grubu icin ishalle seyreden hasta-
liklarda C. parvum’un enterik patojen olarak énem-
senmesi gerektigini acikca ortaya koymaktadir.

Dért — onaltt yas grubundaki 86 hastanin 3’tinde
(%3.5), 17 yas ve tizerindeki 310 hastanin ise birin-
de (%0.32), C. parvum ookisti saptanmistir.
(p>0.01). Yetiskin grupta ookist saptanan diski 6r-
negdi AIDS’in terminal dénemindeki bir kadin hasta-
va aittir. C. parvum AIDS’li hastalarda goériilen en-
terik hastaliklarin en sik rastlanan etkenlerinden biri-
dir. Degisik {ilkelerden bildirilen raporlara gore
AIDS’li ve aym zamanda ishalli hastalarda kriptos-
poridyum infeksiyonu orani %10-20 arasinda degis-
mektedir. Bu oranlar Ingiltere’den %11, Fransa'dan
9%21.2, Ispanya’dan %15.54 olarak bildirmistir
(1,7,11,12). Ulkemizde yapilan bir calismada, kan-
ser kemoterapisi goren gastroenteritli eriskin hasta-
larda kriptosporidiyoz insidansimn %16.9 olarak bu-
lunmus olmas, tipki AIDS’te oldugu gibi immiin sis-
temin baskilanmasi halinde bu parazitin énemli bir
enterik patojen rolti tistlendigini diistindiirmekte; bi-
zim calismamizda elde ettigimiz sonuclar da yetigkin
gruptaki immiinkompetan Kkisilerde C. parvum’un
6nemli bir enterik patojen olmadigim vurgulamakta-
dir (13).

Saglikh asemptomatik popiilasyona ait toplam
179 6rnegin (118’1 askerlere, 61’i yuva cocuklarina
ait) hicbirine C. parvum ookisti saptanamamustir.
Ozellikle 0-3 yas grubundaki saglikli yuva cocuklar:
ile ishalli cocuklar karsilastirildiginda, yuva cocuklari-
nin hi¢ birinde C. parvum ookisti saptanmamasina
karsin; ishalli cocuklarin %9.5’unda ookist saptan-
masi bu cocuklardaki ishalden muhtemelen C. par-
vum’un sorumlu oldugunu diistindiirmektedir.

Saglikli asemptomatik popiilasyonda C. parvum
ooKistinin saptanmamasi, bu parazitin asemptoma-
tik tasiyicihg oldugunu ileri siiren yayinlarla celisir
gibi gériiniiyorsa da, bir calisma da endokopi yapi-
lan 169 hastadan %12.7’sinin duodenal aspiratla-
rinda C. parvum ookistlerinin saptanmasi ama has-
talardan higbirinin ishalinin olmamasi ve bunlardan
sadece birinin diskisinda ookist saptanmasi, bu tasi-
yicihigin diskida olmadigt diistincesini akla getirmek-
tedir (14).

Her iki boyama yontemiyle (Kinyoun ve AR) in-
celenen 347 6rnegin 8’inde (%2.3), C. parvum oo-
kistleri saptanmistir. Diger yandan saglikh asempto-
matik poptilasyonda her iki yéntemle de ookist sap-
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tanmarmustir. Boylelikle her iki boyama yéntemi ara-
sindaki uyum %100 bulunmustur. Bu sonuc literatiir-
de floresan boyama yéntemlerinin daha duyarh ol-
dugunu ileri siiren calismalarla celiskilidir
(2,3,15,16). Kinyoun ve AR boyama ydnteminin
karsilastirildigi bir calismada, 311 diski 6rneginin,
AR yontemiyle %9.6’sinda, aside direncli boyama
yontemiyle %4.2’sinde ookist saptanmustir (15). Bu-
nunla birlikte rutin laboratuvarlarda kolaylikla uygu-
lanabilir olmasi, floresan mikroskoba ve bu konuda
deneyimli elemana gereksinim duymamasi nedeniy-
le, Kinyoun yénteminin rutin klinik laboratuvarlarda
tercihen kullanilabilecegi gériisiindeyiz.

Diski 6rneklerinde C. parvum ookisti saptanan
hastalarin hemen hepsi sonbahar ve ilkbahar ayla-
rinda basvurmustur. Bu sonuc¢ kriptosporidiyozun
daha cok yagish ve 1lik mevsimlerde gériildiiginii ile-
ri stiren yayinlarla uyum gostermektedir. Immiinitesi
yeterli ishalli hastalarda yapilan bir calismada, C.
parvum ookisti saptanan kisilerin %77’si yaz sonu
ve sonbahar aylarinda hastaneye basvurmustur (6).
Brezilya'da HIV'le infekte Kisiler tizerinde yapilan bir
baska calimada, yagisli mevsimde (Subat-Haziran
arast) basvuran 66 hastanin %24’tinde C. parvum
ookisti saptamirken, kurak mevsimde bagvuran 100
hastanin sadece 8’inde ookist saptanmustir (17). Ay-
rica Amerika'da goriilen su kaynakl iki biiyiik krip-
tosporidiyoz salgini da yagislh mevsimde (Ocak-Ni-
san arasi) goriilmustiir (18,19).

Kinyoun yontemiyle diski érneklerinde C. par-
vum ooKisti saptanan 12 hastanin hepsinde, hasta-
neye basvurma nedeni ishal olup, ishal siiresi 7 giin
ve {izerindedir (Tablo 3). Her ne kadar pozitif olgu
sayisi klinik degerlendirme yapmayi sinirlasa da, bu
12 hastadaki ortak sikayetin ishal olmasi, kriptospo-
ridyum infeksiyonunun Kklinik olarak kendisini esas
olarak enteritle ifade ettigini ileri siiren yayinlarla
uyum gostermektedir (2,6,7,19,20). Kriptosporidi-
yozlu 31 hasta iizerinde yapilan bir cahsmada 31
hastadan 29’unda (%94) ishal oldugu saptanmis ve
ishal stiresinin ortalama 13 giin oldugu belirtilmistir
(20). Immiinitesi veterli kisilerde yapilan bir baska
calismada, kriptosporidiyozlu 28 hastadan 24 tiniin
(%86) sulu ishali oldugu tesbit edilmis ve ortalama is-
hal stieris 15 giin olarak saptanmustir (6). Milwaukee
salgininda da tiim olgularda ishal s6z konusuyken,
ortalama ishal siiresi 9-12 giin olarak belirtilmistir
(19). Bizim calismamizda altta yatan hastaligi olan
iki hastadan AIDS’li olanda ishal stiresi iki ay, mal-
niitrisyonlu cocukta ise bir yil olarak saptanmuistir. Bu
da kriptosporidiyozun immiinitesi yetersiz ve koéti

beslenen kisilerde inat¢i infeksiyonlara yol achgini
bildiren yayinlarla uyum gostermektedir. HIV'le in-
fekte 166 kisi tizerinde yapilan bir calismada Krip-
tosporidiyozlu 24 hastanin %50’sinde ortalama ishal
siiresi bir aydan fazla olarak belirtilmistir (17).

C. parvum ooKisti saptanan 12 hastadan 8’inde
ve 0-3 yas grubunda yer alan 8 hastadan 7’sinde
ates sikayeti olmasi, kriptosporidiyozda atesin sik
rastlanan klinik bir 6zellik oldugunu ileri siiren yayin-
larla uyum gostermektedir (1,3,21). Milwaukee sal-
gininda olgularn %50’sinde ates saptanirken, bu
salginda ishali izleyen en belirgin klinik yakinma
%94 oranla karin agnst olmustur (19). Bizim calis-
mamizda C. parvum ooKistleri saptanan hastalarin
biiyiik bir kismi tic yasin altinda oldugu icin bu bilgi-
ye ulasilamamustir.

C. parvum ookisti saptanan diski 6rneklerinden
sadece ikisinde mukus ve 16kosit goriilmesi ve bun-
lardan birinin AIDS’li hastaya ait olmast, hi¢ bir 6r-
nekte kan ve eritrosite rastlanmamasi, kriptosporidi-
yozdaki karakterisitik diski yapisini tanimlayan calis-
malarla uyum gostermektedir (3).

Bu calismadan elde ettigimiz sonuclar dogrultu-
sunda, bolgemizde ishalle seyreden hastaliklarda,
ozellikle 0-3 vas grubunda, C. parvum’un dikkate
alinmas: gerektigi, bu paraziti saptamak {izere rutin
laboratuvarlarda, Kinyoun modifiye boyama yonte-
minin baska bir yonteme gerek duyulmaksizin kulla-
nilabilecegi ve epidemiyolojisine yonelik olarak oo-
kist ve serumda antikor saptamaya yonelik calisma-
larin yayginlastirilmas: gerektigi goértisiindeyiz.
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