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Ulkemizde eriskinlerde yapilan epidemiyolojik
arastirmalar, ar1 sokmasina bagl ciddi derecede sis-
temik reaksiyonun gortlme sikliginin %1.2-4.3 ara-
sinda oldugunu bildirmektedir. Bu oran ¢ocuklarda
%0.2'ye inerken, riskli bir meslek grubu olan arici-
larda %6.5’e kadar ytikselmektedir. Sehir icinde ya-
sayanlar1 ve aricilar1 daha cok bal aris1 sokarken,
kirsal kesimde yaban aris1 sokmalar1 6n plana
¢ikmaktadir. Net ve giivenilir olmamakla birlikte til-
kemizde, bu nedenden dolay1 6lim yilda ortalama
10 kisiden az olmaktadir.

(Asthma Allergy Immunol 2013;11:71-75)
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GiRiS

Arilar tabiatin devami agisindan kilit rol oy-
nayan canhlardir. Urettikleri bal ve polenizas-
yon islevleri essizdir. Ancak kendilerini tehlike-
de hissettiklerinde, saldirtya gecebilir ve insan-
lar1 sokabilirler. Insanlarin ¢ogu yasamlari bo-
yunca cesitli ar tirleri tarafindan sokulur. As-
linda bir uyari niteliginde olan bu sokma islemi
bazen, duyarh olan kisilerde hayat1 tehdit eden
reaksiyonlara yol acabilir. An allerjisi sikligi,

ABSTRACT

Epidemiological research studies that are conduc-
ted in our country indicate the frequency of seve-
re systemic reaction resulting from bee sting as
1.2% to 4.3%. This rate decreases to 0.2% for
children, yet it could as high as 6.5% for apiarists,
who are high risk professionals. Bee stings are
more common for the urban dwellers and api-
arists, whereas wasp stings are more common for
rural dwellers. It is estimated that; every year aro-
und 10 people are lost in Turkey because of that
reason.
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cografi bolge, iklim, o bolgeye 6zgl ar tirleri,
o bolgede aricilik yapilmas: ve bitki ortiistintin
cesitliligiyle iliskilidir. Yetmis ar1 ailesinin yak-
lasik 100.000 tiirii bulunur. Ulkemizde 5.3 mil-
yondan fazla kovan vardir ve Tirkiye, 83.000
ton bal iretimiyle dinyanin ikinci reticisi-
dirl1-3l,

Ar allerjisi siklig1 tilkeler arasinda ve belki
de kitalar arasinda onemli farklilik gosterir.
Amerika Birlesik Devletleri (ABD)'nde %3.3’e
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varan sistemik reaksiyon oranlari, Avrupa’da
%8.9’a kadar glkmaktadlr[zl3]. Deri testleri
ve/veya spesifik IgE yontemiyle duyarlilik,
%28.7"ye kadar oranlarda bildirilmistir. Cogu
asemptomatik olan bu duyarhlik, aricilarda
%60’lara kadar ¢ikabilir. Sokma sonucu olusan
genis lokal reaksiyonlar genel olarak %25 do-
laylarinda iken, aricilarda bu oran artarak
%38'lere kadar cikabilir. Onceden sokulma ile
sistemik reaksiyon geciren bir kisinin, tekrar ay-
n1 tiir artyla sokuldugunda benzer bir reaksiyon
gecirme oraninin %35-15 arasinda oldugu bildi-
rilmektedir. Bal aris1 ya da yaban aris1 tarafin-
dan sokulma, sehirde veya kirsal bolgede yasa-
makla ilgilidir. Bal arisina bagl allerji tanisinda,
ulkemizde anamnez, spesifik IgE ve intradermal
testler genelde uyumlu sonuc¢ veriyorken, ya-
ban aris1 allerjisi tanisinda anamnez, spesifik
Igk ve intradermal testlerde bir uyumsuzluk
gozlenmektedir. Bu nedenle deri testleri negatif
olan ve yaban arisi allerjisi anamnezi veren has-
talar, dikkatle incelenmelidir4!.

Olim konusu zannedildigi o6l¢iide yiiksek
oranda degildir. Mukayese acisindan; tiim
Avustralya’da 1997-2005 yillart arasinda genel
olarak bocek sokmasi sonucu anafilaksiye bag-
lanan 6lim sayis1 20dirl>). Kore’de 2000-2006
yillart arasinda anafilaksi geciren 138 hastanin
16’s1 bocek allerjisi sonucu anafilaksi gecirmis
ve sadece biri kaybedilmi§tir[6]. 1985-2005 yil-
larn1 arasinda Auckland, Yeni Zelanda’da anafi-
laksi nedeniyle gerceklesen 18 dlimiin dordii
ar1 allerjisidirm. Otopsi ve ayrintili inceleme ol-
madigindan tlkemiz hakkinda net veri oldugu-
nu soylemek zordur. Ancak resmi rakamlara ve
basina yansiyan yillik ortalama ar1 sokmasi so-
nucu Olim olaylarina bakildiginda genellikle
10 kisiyi bulmamaktadir!®,

Tedavide en 6nemli sorun; oliimlerin %40-
85’inde 6nceye ait 6ykii olmamasidir. Ulkemiz-
de her basamakta saglik kurulusunda adrenalin
olmasina karsin, hastalarin kendi kullanabile-
cekleri oto-adrenalin ancak yurt disindan geti-
rilmektedir. Yine tedavi ama¢h venom immii-
noterapisi tilkemizde bircok merkezde rutin
olarak uygulanmaktadir.

EPIDEMiYOLOJI

Ulkemizde bu konuda yapilan alt1 adet aras-
tirma vardir. Bu arastirmalarin dordi eriskinler-
de bolge taramasi, biri ilkokul ¢ocuklarinda ve
biri de aricilarda yapilmistir. Istanbul’da eris-
kinlerde yapilan telefon bazli bir ¢calismanin 6n
bilgileri Tiirkiye Ulusal Allerji ve Klinik Immii-
noloji Dernegi 2012 Kongresinde bildiri olarak
sunulmus olup, arastirma halen devam etmek-
tedir. Yayinlanmis arastirmalarin sonuglar1 Tab-
lo 1’de verilmistir.

[k calisma; Afyonkarahisar'in Cay ilgesinde-
ki bir SEKA fabrikasinin calisanlarinda 1995 yi-
linda yapilmistir. Arastirmaya alinan 786 kati-
limciya bir anket formu doldurtulmus ve arala-
rindan rastgele secilen 212 Kkisiye rutin aeroal-
lerjenler ve ar1 allerjenleriyle deri prik testleri,
serumda total IgE ile bal aris1 ve yaban aris1 icin
spesifik IgE tetkikleri yapimustir®l. Sonucta
rastgele bakilan 212 kiside; bal aris1 duyarlilig
%16.5, yaban aris1 duyarliligi %12.2 olarak bu-
lunmustur. Ancak bu grupta ciddi sistemik re-
aksiyon geciren bes kisinin sadece ikisinin seru-
munda spesifik IgE tespit edilebilmistir. Ar1 sok-
mas1 sonucu olan reaksiyonlarin ciddiyeti ile
serum spesifik IgE diizeyleri arasinda net bir ko-
relasyon bulunmamistir. Zaman icinde miite-
akip sokulmalarda olan reaksiyonlarin derecele-
rinde bes kisi azalma, 19 kisi ise artis bildirmis-
tir. Ailede an allerjisi %10.2 oraninda bildirilir-
ken, katilanlarin %19’u ar1 anafilaksisinin
olimle sonuclanabilecegini bilmediklerini bil-
dirmislerdir.

1990’11 yillarin ikinci yarisinda Sivas'in Zara
ilcesinde dort yil icinde ar1 sokmasi sonucu ti¢
kisi hayatini kaybedince, bu beldede bir arastir-
ma yapilmasi planlanmistir. Cumhuriyet Uni-
versitesi Tip Fakiltesi gogiis hastaliklar1 ekibi ve
allerji tinitesi tarafindan yapilan bu arastirma-
da; 757 eriskin arasindan 31 (%4.1) kisinin da-
ha dnceden ar1 sokmasi sonucu sistemik reaksi-
yon gecirdigi anlasiimistir! 19, Multipl ar1 sok-
malarinda bireylerin %3.5'inde daha 6nceki al-
lerjik reaksiyon derecesinde azalma, %0.6’sinda
ise artma oldugu tanimlanmistir!3),
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Tablo 1. Ulkemizde ari allerjisi epidemiyolojisine yénelik arastirmalar

Afyonkarahisar Sivas Van Ankara Ariclar

Sayl 786 757 709 864 494
Ortalama yas 40.6 £ 4.2 Eriskin 259 +85 ilkokul (6-13) 482 £ 11.5
Erkek (%) 88 88.4 79.5 485 99
Yasam boyu 94.5 94.7 60.8 100
sokulma orani (%) E: %67-K: %55
Son bir yilda 20.4 34.5 22.6 - 89.9
sokulma orani (%)
Son bir yilda 3.7+11.8 3.9 G:39+46 E:28+65 K 1.7+1.4
sokulma sayisi (yasam boyu)
Sistemik reaksiyon (%) 2.2 4.3 1.2 0.2 6.5
Acil basvuru (%) 9.3 7.9 5.0 - 1.0
Ailede ari allerjisi (%) 10.2 1.7
Sokan ari ttirt

Bal arisi (%) 17.7 75.4 38.8 57.7 100

Yaban arisi (%) 38.5 2.8 53.1 30.7

ikisi 8.9 12.8 6.9

2000’1i yillarin basinda Van’da Yiiziinci Yil
Universitesi Hastanesinde yapilan bir baska ¢a-
lismada, ehliyet almak i¢in saglik muayenesine
gelen ortalama yas1 25 olan genclere ar1 allerji-
siyle ilgili bir anket doldurtulmus ve ciddi siste-
mik reaksiyon gecirme sikligi %1.2 olarak bu-
lunmustur. Van’da ar1 sokmalari en sik temmuz
ve agustos aylarinda olmaktadir'!. Ailede ar
allerjisi %11.7 oraninda bildirilirken, bu neden-
le acil servislere basvuru orani %5tir.

[stanbul Universitesi Tip Fakiiltesi, Erigkin
Allerji Bilim Dali tarafindan yapilan bir bagka
calismada ise farkli bir yontem izlenmistir.
2005-2006 yillarinda Istanbul’da 17.064 kisi te-
lefonla aranmis ve kabul eden 11.816 Kkisiye bir
anket sorgulamasi yapilmistir. Ar1 allerjisi stip-
heli 1171 kisi 2010-2011 yillarinda tekrar aran-
mis ve kabul eden 606 Kisiye ikinci bir standart
sorgulama yap11rn1§t1r[12]. Bunlarin 128'i an ile
sistemik reaksiyon tanimlamislardir (%1.1).
Arastirma halen stirdiiriilmektedir.

1997 yilinda Ankara’da Seyranbaglari Ilko-
kulunda yapilan c¢ocuklara yonelik tek arastir-
mada, 6-13 yas aras1 864 ¢ocuk taranmustir(13],

Ailelerin doldurdugu anketleri 738 (%85.1) ¢o-
cuk tamamlayarak geri getirmistir. Cocuklardan
sadece biri ar1 sokmasi sonucu sistemik reaksi-
yon gecirmistir. Erkek cocuklar net olarak kiz-
lardan daha fazla sokulmaktadir. Erkeklerin
%49.3'1, kizlarin %34.2’si birden ¢ok kez sokul-
mustur (p< 0.001). Cocuklarin yast arttik¢a so-
kulma oranlar1 da %50’den %71.4’e ¢ikmuistir.
Ankara’da sehir icinde yasayan bu ¢ocuklarin
%357.7'si bal aris1, %30.7’si yaban aris1 tarafin-
dan sokulmustur.

Bu konuda riskli bir meslek grubu olan arici-
larla ilgili tek arastirma ise 2004-2005 done-
minde yapilmistir. Hacettepe Ar1 ve Ar Uriinle-
ri Arastirma Enstitiisi (HARUM) egitim konfe-
ranslar cercevesinde iilkenin farkli yerlerinde
yapilan yedi ayrn toplantiya katilan 1250 arici-
nin 494'l kendilerine verilen anket calismasina
kat11rn1§t1r[l4]. Aricilarin 29 (%6.5)'u sistemik
reaksiyon gecirmis olup, bunlarin 9 (%2)"u ise
klasik anafilaktik reaksiyondur. Olusturulan lo-
jistik regresyon modellerinde son 12 ayda siste-
mik reaksiyon gecirme riski; mevsimsel rino-
konjunktivit icin 4.4, perennial rinit icin 4.6,
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gida allerjisi icin 7 ve doktor tanili astimlilar
icin sekiz kat artmis olarak bulunmustur. Her-
hangi bir atopik hastaliga sahip olanlarda risk
3.3 kat artmigken, iki ya da daha fazla atopik
hastalig1 olan kisilerde ayni risk 10.9 kat artmis-
tir. Yani atopik gruptan hastaligi olanlar icin,
aricilik gayet riskli bir meslek olarak goziikmek-
tedir. Bu gruptan alt1 kisi bal yeme ile allerji ta-
nimlamistir. Yedi kisi polen, ii¢ kisi balmumu,
iki kisi propolis ve bir kisi de ar1 siitii (royal
jelly) ile allerjik reaksiyon bildirmistir. Aslinda
ulkemizden bal ve polen tiiketimi sonras: aller-
jik reaksiyonlarla ilgili sporadik olgu takdimleri
de bulunmaktadir!'> 18l Bal ile olan allerjik re-
aksiyon muhtemelen cok daha fazla boyuttadir.

Konuya farkli bir acidan bakilacak olursa,
mevsimsel rinokonjunktiviti olan polen aller-
jiklerin, bir bolimiinde parapolen sendrom di-
ye anilan bir tiir gida intolerans: da gelismekte-
dir. Ulkemizden bildirilen genis bir seride, 774
hastanin %14’tinde bu durum vardir™?!. A al-
lerjisi, bu grup polen allerjiklerde gida intole-
ranst ya da allerjisi gelismesi icin de 6nemli bir
risk faktoruddr.

Ulkemizde cocukluk dénemi anafilaksisi
icin yapilan cok merkezli bir arastirmada da;
137 cocukta 224 atak analiz edildiginde, gida-
lardan sonra ikinci sirada atak nedeninin ar al-
lerjisi oldugu goriilmiistiir (84 atak, %37.5)[20],
Ay ve yeni bir calismada ise ar1 allerjisi olan
cocuklarda sistemik reaksiyon riski i¢in; kizla-
rin, eslik eden atopik hastaligi ve hafif derecede

eozinofilisi olanlarin riskli oldugu gosterilmis-
tirl21,

SONUC

Ar allerjisi, tilkemizde ¢ocuk ve eriskin aller-
ji brans1 calisanlar icin 6nemli bir konudur.
Gtincel pratikte bu grup hastalar1 bal allerjisi,
polen allerjisi ve gida allerjisi gruplar ile i¢ ice
gormekteyiz. Ulkemizde bu alanda bir¢ok veri
boslugu vardir, bu alan arastirma konusu olarak
ilgi cekici olup, genc¢ arastirmacilarin ilgisini
beklemektedir. Ulkemizdeki rakamlarin asgarisi
alindiginda, her yil niifusun en az %20’sinin
arilar tarafindan sokuldugu (15 milyon Kkisi) ve

yaklasik %2’sinin ciddi reaksiyon gecirdigi
(300.000 Kkisi) kabul edilebilir. Sehir icinde yasa-
yanlar1 ve aricilar1 daha ¢ok bal arist sokarken,
kirsal kesimde yaban arist sokmalar1 6n plana
c¢ikmaktadir. Aricilik ile gecinen niifusun bii-
yiukligi de goz 6ntine alindiginda, 6zellikle acil
servisler ve allerji polikliniklerinin bu konuyla
ilgilenmesi zorunluluk arz etmektedir.

TESEKKUR

Bu konunun o6nemini bilerek, hem allerji
alaninda egitim almamu saglayan, hem de beni
bu alanda arastirma yapmaya yoOnlendiren ve
ilk epidemiyolojik arastirmama da destek bulan
Hocam Sayin Prof. Dr. Y. Izzettin Baris’a en ic-
ten tesekkiirlerimi sunarim.
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