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Edirne Merkez ‹lkö¤retim Okullar› Ö¤rencilerinde
Pedikulus Humanus Kapitis ve Tinea Kapitis S›kl›¤›

The Prevalence of Pediculus Humanus Capitis and Tinea Capitis
Among Elementary School Students in Edirne
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Amaç: Bu çal›flmada Edirne Merkez ‹lkö¤retim
Okullar› ö¤rencilerinde pedikulus humanus kapitis
ve tinea kapitisin görülme s›kl›¤› ve tinea kapitis
yapan etkenlerin saptanmas› amaçland›.
Olgular ve Yöntemler: 2003 y›l› Nisan ve May›s ay-
lar›nda Edirne merkezindeki 34 ilkö¤retim okulunda
12.868 ö¤renci tarand›. Saç ve saçl› deride lezyon
görülenlerin lezyonlu bölgelerinden, saç teli ve saçl›
derilerinden kaz›nt› örne¤i al›nd›. Al›nan örneklerden
KOH ile direkt mikroskobik inceleme ve sikloheksi-
midli Sabouraud dekstroz agarda mantar kültürü ya-
p›ld›.
Bulgular: Toplam 698 (%5.4) ö¤rencinin bafl›nda
pedikulusun sirke, nimf veya olgun flekli saptand›.
K›z ö¤rencilerdeki pozitiflik (%10.3) erkek ö¤renci-
lerdekinden (%0.9) daha yüksekti (p<0.001). Enfes-
tasyon oran› en az yedi yafl alt›nda (%3.4) bulundu
(p<0.001). Sosyo-ekonomik düzeyi düflük ailelerin
bulundu¤u bölgelerde bitlenme oran› daha yüksekti
(p<0.001). Hiçbir ö¤rencide tinea kapitise rastlan-
mad›.
Sonuç: Pedikulus humanus kapitisin Edirne’de bir
halk sa¤l›¤› sorunu olmaya devam etti¤i görüldü.
Eradikasyon için aileler, ö¤retmenler ve sa¤l›k çal›-
flanlar› taraf›ndan ö¤rencilerin periyodik kontrolleri-
nin yap›lmas›, hasta kiflilerin tedavi edilmesi, alt ya-
p› hizmetlerinin iyilefltirilmesi, etkenden nas›l koru-
nulmas› gerekti¤i üzerine sürekli e¤itim verilmesinin
yerinde olaca¤› sonucuna var›ld›.
Anahtar Sözcükler: Çocuk; bit/epidemiyoloji/koruma ve kontrol;
pedikülosis; tinea kapitis/epidemiyoloji.

Objectives: In this study, we aimed to determine
the prevalences of pediculus humanis capitis and
tinea capitis and the causative agents of tinea
capitis in elementary school children in Edirne.
Materials and Methods: A total of 12,868 students
from 34 elementary schools were scanned in April
and May 2003. Samples of skin scrapings and hair
roots were collected from students with hair and
scalp lesions. Specimens were evaluated micro-
scopically by KOH, and were inoculated into agar
slants of Sabouraud dextrose agar with cyclohex-
imide.
Results: Eggs, nits or adult forms of head lice
were detected in 698 (5.4%) students. The preva-
lence of head lice was significantly higher in girls
(10.3%) than in boys (0.9%) (p<0.001). The infes-
tation rate was the lowest below seven years of
age (3.4%, p<0.001). Infestation rate was also
high in families with low socioeconomic conditions
(p<0.001). Tinea capitis was not detected in any of
the students.
Conclusion: Pediculus humanis capitis was found
to continue to be a public health problem in Edirne.
The following conclusions were drawn for its eradica-
tion: periodic scanning of the students by families,
teachers, and health professionals should be imple-
mented; affected children should be properly treated;
health facilities should be improved; and continuous
education should be given to prevent its spread.
Key Words: Child; lice/epidemiology/prevention and control;
pediculosis; tinea capitis/epidemiology.
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Pedikulus humanus kapitis (PHK) (bafl biti)
kiflilerin genellikle saçlar›na yerleflen ve kan
emerek yaflayan zorunlu ektoparazittir.[1] Özel-
likle 3-10 yafl grubu çocuklarda ve k›zlarda er-
keklerden daha yüksek oranda görülür. ‹nsanla-
r›n s›k›fl›k halde yaflad›klar› yerlerde do¤rudan
temasla veya tarak, giysi ve benzeri eflyalarla
kolayl›kla bir bireyden ötekine geçer ve h›zla
yay›l›r.[2]

Yurdumuzda özellikle oyun ve okul ça¤› ço-
cuklar›nda bafl bitinin yayg›nl›¤› ile ilgili birçok
çal›flma yap›lm›flt›r. Son y›llarda yap›lan görül-
me s›kl›¤›n› saptama çal›flmalar›nda %1.3 ile
%34.9 aras›nda de¤iflen oranlarda pedikülozis
kapitis bildirilmifltir.[3-8] Sosyo-ekonomik duru-
mun düflük düzeyde olmas› görülme s›kl›¤›n›
art›ran önemli özelliklerden biridir.[4,5]

Tinea kapitis (TK) bafl›n saçl› derisi ile kafl ve
kirpiklerde, genellikle Microsporum ve Trichophy-
ton cinsi dermatofitlerin neden oldu¤u mantar
enfeksiyonlar›d›r.[9] Bafltaki mantar enfeksiyonla-
r› saçta k›r›lma, matlaflma, k›l kökünde iltihap-
lanma, birçok k›l kökünü tutarak yama tarz›nda
k›smi kellik, de¤iflik büyüklüklerde flifllikler ve
pis kokulu ak›nt›lar fleklinde farkl› klinik tablo-
lara neden olabilir. Tinea kapitis özellikle puber-
te öncesi erkek çocuklarda s›k görülür. Do¤adan
ve hayvanlardan bulaflabildi¤i gibi, ortak kulla-
n›lan tarak, toka, havlu, çarflaf gibi enfekte eflya-
larla direkt temasla da bulaflabilir. Türkiye’de
daha önce yap›lan çal›flmalarda TK görülme s›k-
l›¤› %0.06-0.2 olarak bildirilmifltir.[10,11]

Bu çal›flmada Edirne Merkez ‹lkö¤retim
Okullar› ö¤rencilerinde PHK ve TK görülme
s›kl›¤› ile TK yapan etkenlerin saptanmas›
amaçland›.

GEREÇ VE YÖNTEM

Edirne ‹l Merkez’inde yer alan toplam 34
ilkö¤retim okulunda (‹ÖO) bulunan ö¤rencile-
rin tümü PHK ve TK varl›¤› yönünden 2003 y›-
l› 1 Nisan-30 May›s tarihleri aras›nda araflt›r›ld›
(okula gelmeyen ö¤renciler hariç). Çal›flma eki-
bindeki doktorlar okullara giderek PHK ve TK
varl›¤›n› araflt›rmak için ö¤rencilerin saç ve saç-
l› deri muayenelerini yapt›. Saçlarda PHK’nin
yumurtas›, nimfleri veya eriflkini görülerek pe-

dikülozis kapitis tan›s› konuldu. Mantar incele-
mesi için saçta k›r›lma, matlaflma, k›l kökünde
iltihaplanma, pis kokulu ak›nt›lar gibi saç ve
saçl› deride lezyon saptanan,  bölgelerden iki-üç
saç teli ve kaz›nt› örne¤i al›nd›. Al›nan örnekler
steril ka¤›t pofletlere konuldu. Al›nan örnekle-
rin al›nd›¤› gün Trakya Üniversitesi Mikrobiyo-
loji ve Klinik Mikrobiyoloji Anabilim Dal› Miko-
loji Laboratuvar›’nda KOH ile direkt mikrosko-
bik inceleme ve sikloheksimidli Sabouraud
dekstroz agarda mantar kültürü yap›ld›. Kül-
türler 26 °C’de dört hafta süre ile inkübe edildi
ve uzman mikrobiyologlar taraf›ndan üreme
yönünden haftada iki-üç kez incelendi.

Ö¤renciler ve e¤itimciler bu iki hastal›k hak-
k›nda bilgilendirildi ve PHK saptanan ö¤renci-
lerin reçeteleri saptama an›nda düzenlenerek
kendilerine verildi.

Çal›flma için etik kuruldan ve ‹l Milli E¤itim
Müdürlü¤ü’nden izin al›nd›, ailelere çal›flma
hakk›nda bilgi verildi ve gönüllü bilgilendirme
metni imzalat›ld›.

‹statistik hesaplar›, Trakya Üniversitesi T›p
Fakültesi Dekanl›¤› Bilgi ‹fllem Merkezi’nde bu-
lunan S0064 MINITAB release 13 (Lisans no
wep: 331,00197) program› kullan›larak ki-kare
testi ile yap›ld›.

BULGULAR

Çal›flmada incelenen 12868 ö¤renci (6707 er-
kek (%52.1), 6161 k›z (%47.9); ort. yafl 10.4; da¤›-
l›m 5-19; SS: 2.23) olarak bulundu. Ö¤renciler
yafl gruplar›na bölündü¤ünde; yedi yafl ve alt›n-
da 1546 (%12.0), sekiz-dokuz yafllar›nda 3348
(%26.0), 10-11 yafllar›nda 3524 (%27.4), 12-13
yafllar›nda 3363 (%26.1), 14 yafl ve üzerinde 1087
(%8.4) ö¤renci bulundu¤u (okula gelmeyen ö¤-
renciler hariç) saptand›. Toplam 698 (%5.4) ö¤-
rencinin bafl›nda PHC’nin sirke, nimf veya erifl-
kin flekli saptand›. K›z ö¤rencilerin 636’s›nda
(k›zlar›n%10.3’ü), erkek ö¤rencilerin ise 62’sin-
de (erkeklerin %0.9’u) pozitiflik vard› ve k›zlar-
daki pozitiflik oran› erkeklere göre oldukça faz-
layd› (χ2= 552.930, p<0.001) (Tablo 1). Yafl grup-
lar›na göre pedikülozis kapitis görülme s›kl›¤›
incelendi¤inde gruplar aras›nda anlaml› farkl›-
l›¤›n (χ2= 36.621, p<0.001) oldu¤u görüldü. Her
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bir yafl grubu di¤er gruplarla tek tek ki-kare tes-
ti ile karfl›laflt›r›ld›¤›nda fark›n en fazla pedikü-
lozis kapitis oran› (%3.4) en düflük olan yedi ve
daha küçük yafl grubundan kaynakland›¤› sap-
tand› (Tablo 2).

Çal›flmaya al›nan okullar, muayene edilen
k›z ve erkek ö¤rencilere göre pedikülozis kapi-
tis s›kl›¤› Tablo 3’te gösterilmifltir. Pedikülozis
kapitis saptanma s›kl›¤› sosyo-ekonomik duru-
mu iyi olan ailelerin çocuklar›n›n devam etti¤i
özel okullar, Kurtulufl, Yüksel Yeflil, ‹stiklal,
Merkez ve Trakya Birlik ‹ÖO’larda düflüktü. Bu
okullar içinde pozitiflik oran› en az Kurtulufl
‹ÖO ve özel okullarda (s›ras›yla %0.2 ve %0.9)
saptand›, bu iki okuldaki oranlar birbirinden
farks›zd› (χ2=1.051, p=0.305). Ancak bu iki okul-
daki oran sosyo-ekonomik durumu iyi olan ai-
lelerin çocuklar›n›n devam etti¤i di¤er okullar-
dakinden daha düflüktü (χ2=13.175, p=0.01). En
fazla pedikülozis kapitis görülme s›kl›¤› Fevzi-
pafla ‹ÖO’da (%23.5) saptand›. Sosyo-ekonomik
durumu düflük olan ailelerin çocuklar›n›n de-
vam etti¤i di¤er okullar olan Cumhuriyet, Mes-
leki E¤itim ve Mustafa Necati ‹ÖO’lar›ndaki
oranlar ile Fevzipafla ‹ÖO’daki oranlar da ben-
zer bulundu (χ2=1.695, p=0.638). Sosyo-ekono-
mik düzeyi düflük ailelerin bulundu¤u bölge-
lerdeki okullarda bitlenme oran› daha yüksekti
(χ2=530.268, p<0.001).

Tinea kapitis’i araflt›rmak amac›yla 28’i (%36.8)
erkek, 48’i (%63.2) k›z 76 ö¤renciden al›nan saç ve

saçl› deri kaz›nt› örneklerinin hiçbirinin direkt
mikroskobik incelemelerinde mantar elemanlar›
görülmedi ve üreme olmad›. Örnek al›nan erkek
ö¤rencilerin 13’ü 10 yafl ve alt›nda idi.

TARTIfiMA

Pedikülozis tüm dünyada oldu¤u gibi ülke-
mizde de halen önemli bir sa¤l›k sorunudur.
fiakru ve ark.[6] taraf›ndan 1994 y›l›nda Bornova
Naldöken’de yap›lan çal›flmada görülme s›kl›-
¤›n›n %34.9 gibi çok yüksek seviyelere ulaflabil-
di¤i görülmektedir. Bitler tifüs, dönek atefl ve si-
per atefli gibi hastal›k etkenlerine vektörlük et-
melerinin yan› s›ra, kafl›nt› sonucu sekonder en-
feksiyonlar›n eklenmesiyle oluflan impetigonun
önde gelen nedenlerindendir.[2,12]

Bu çal›flmada Edirne ‹l Merkez’indeki tüm ‹l-
kö¤retim Okullar›n›n ö¤rencileri taramaya al›nd›
ve pedikülozis görülme s›kl›¤› %5.4 saptand›. Edir-
ne ‹l Merkez’inde daha önce yap›lm›fl ve yay›nlan-
m›fl bit tarama sonuçlar› bulunmamaktad›r. Ayn›
bölgede bulunan Silivri ve köylerinde Polat ve
ark.[13] taraf›ndan yap›lan çal›flmada %14.2 oran›n-
da bitlenme saptanm›flt›r. Çal›flmam›zdaki oran
Türkiye’nin pek çok bölgesinden bildirilen oranla-
ra göre düflük olmakla birlikte geliflmifl Trakya böl-
gesinde bu oran›n saptanm›fl olmas› okul tarama-
lar›n›n, ö¤retmen ve veli e¤itimlerinin sürekli ola-
rak yap›lmas›n›n önemini ortaya koymaktad›r.

Pedikülozis ile pek çok faktör aras›ndaki ilifl-
ki araflt›r›lm›fl ve en fazla sosyo-ekonomik dü-

Tablo 1. Yafl gruplar›na ve cinsiyet göre pedikülozis kapitis da¤›l›m›

Yafl gruplar› Pedikülozis kapitis

Saptanan Saptanmayan

K›z Erkek Toplam K›z Erkek Toplam

n %* n %* n %* n n %**

≤7 50 7.2 3 0.4 3.4 714 779 1546 12.0
8-9 159 9.8 18 1.0 5.3 1460 1711 3348 26.0
10-11 207 12.2 20 1.1 6.4 1489 1808 3524 27.4
12-13 167 10.4 9 0.5 5.2 1444 1743 3363 26.1
≥14 53 11.3 12 1.9 6.0 418 604 1087 8.4
Toplam 636 10.3 62 0.9 5.4 5525 6645 12868 100.0

*: ‹lgili cinsiyet ve yafl grubundaki ö¤rencilere göre pedikülozis kapitis saptanan ö¤rencilerin yüzdesi; **: ‹lgili yafl

grubundaki ö¤rencilerin toplam ö¤renci say›s›na göre yüzdesi.
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zeydeki düflüklü¤ün ve k›z cinsiyetin etkili ol-
du¤u saptanm›flt›r.[4,5,8,14,15] Bizim sonuçlar›m›zda
da k›zlardaki pozitiflik oran› erkeklerden 11 kat
yüksek saptanm›flt›r. Kokturk ve ark.[8] ise k›z-
lardaki pozitiflik oran›n› 15 kat fazla olarak bil-
dirmifllerdir. Yazar ve ark.,[15] ile Kiflio¤lu ve
Gökmerdan[16] da k›zlarda bitlenme oran›n› faz-
la bulmufl ve bunun nedenini bak›m› zor olan
uzun saçlara bitlerin tutunmas›n›n daha kolay
olmas›na ba¤lam›fllard›r. Bu faktörlerin yan› s›-
ra toka, tarak vb. araçlar›n k›z ö¤renciler aras›n-
da ortak kullan›lmas›da bu yüksek orandan so-
rumlu olabilir. Yafl gruplar›na göre da¤›l›m ince-
lendi¤inde saç bak›m›n›n anneler taraf›ndan ya-
p›ld›¤›n› düflündü¤ümüz yedi yafl alt›nda oran
en düflük olarak saptand›. Bu yaflta bitlenme ol-
sa bile anneler taraf›ndan zaman›nda fark edile-
rek gerekli önlem al›nabilmektedir. Büyüdükçe
saç temizlik ve bak›m›n› kendileri yapan k›zla-
r›n bitlenmeyi erken fark edemeyip gerekli ön-
lemleri alamad›klar›n› düflünmekteyiz. Bu du-
rumun daha sonra yap›lacak çal›flmalarda göz
önünde bulundurularak sorgulanmas›nda yarar
olabilir. Bazen de bitlenme kirlilik ile efllefltirile-
rek ay›p bir durum olarak yorumlanabilir ve
saklanabilir. E¤itim ile bitlerin temiz insanlara
da yerleflebilece¤i, toplu yaflan›lan yerlerde bu-
lafl›n olabilece¤i anlat›lmal› ve saklamak yerine
tedavisinin yap›lmas› gereklili¤i anlat›lmal›d›r.
Yücel ve ark.[14] susuzluk nedeniyle iki haftada
bir y›kanan ö¤rencilerde %22.07 olan bitlenme

oran›n› haftada bir veya iki kez y›kanan ö¤ren-
cilerde %12.48 olarak bildirmifllerdir. Ancak son
çal›flmadaki yazarlar bir insan›n temiz olmas›-
n›n bitlenmeye karfl› garantide oldu¤unu gös-
termedi¤ini de vurgulam›fllard›r. Di¤er taraftan
Kokturk ve ark.[8] haftal›k saç y›kama s›kl›¤›n›n
bitlenme üzerine etkisinin olmad›¤›n› bildirmifl-
lerdir. Biz bitlenme oran›n›n azalt›lmas›nda saç
y›kama s›kl›¤›n›n de¤il e¤itimin rolünün daha
fazla oldu¤unu düflünmekteyiz. Unat ve ark.[2]

da bit eradikasyonunda ferdi temizlikten çok
tüm toplumun temizli¤inin önem tafl›d›¤›n› bil-
dirmifllerdir.

Bitlenme oran›n› sosyo-ekonomik düzeyle
iliflkili bulan araflt›rmalar oldu¤u gibi iliflkisiz
bulan araflt›rmalar da bulunmaktad›r.[4,5,8] Yücel
ve ark.[14] ‹stanbul’un alt› ilçesinde yapt›klar› ça-
l›flmada gecekondular›n yayg›n oldu¤u ve mer-
kezi su flebekesinin olmad›¤› bölgelerde ortala-
ma bitlenme oran›n›n %20’lerin üzerinde oldu-
¤unu bildirmifllerdir. Okullara göre da¤›l›m in-
celendi¤inde yüksek sosyo-ekonomik düzeyde-
ki ailelerin çocuklar›n›n gitti¤i kolej ve konser-
vatuvar gibi özel okullar ile Kurtulufl, Yüksel
Yeflil, ‹stiklal, Merkez ve Trakya Birlik ‹ÖO’da
%0.20-ile %1.83 aras›nda oran saptan›rken gece-
kondu bölgelerinden gelen ö¤rencilerin ço¤un-
lukta oldu¤u Fevzipafla, Cumhuriyet, Mesleki
E¤itim ve Mustafa Necati ‹ÖO’da %17.65 ile
%23.50 aras›nda oranlar›n saptanmas› Yücel ve
ark.n›n[14] verisini desteklemektedir (Tablo 3).

Tinea kapitis özellikle puberte öncesi erkek
çocuklarda s›k görülen, bafl›n saçl› derisi ve saç
köklerinin mantar enfeksiyonlar›d›r. S›kl›kla
Microsporum ve Trichophyton cinsi dermatofitler
etken olurken Epidermophyton floccosum da nadi-
ren etken olur. Etken dermatofit türleri ülkeden
ülkeye, ayn› ülkede bölgeden bölgeye de de¤i-
fliklik gösterebilir.[9] Tinea kapitis dünyan›n her
bölgesinde görülmekle birlikte sosyo-ekonomik
düzeyi düflük ve kiflisel hijyen bilincinin yeter-
siz oldu¤u bölgelerde daha s›k görülür. ‹nci ve
ark.n›n[10] Batman’da yapt›klar› çal›flmada TK
oran› %0.2 olarak saptanm›fl, düflük yaflam stan-
dard›na sahip olanlarla, erkek çocuklarda daha
fazla oranda görüldü¤ü bildirilmifltir. En s›k et-
ken olarak da T.violaceum, ikinci s›kl›kta T.schön-
leinii izole etmifllerdir. ‹lkit ve ark.[11] ise Adana

Tablo 2. Yafl gruplar›na göre pedikülozis kapitis
da¤›l›m›n›n karfl›laflt›r›lmas›

Yafl gruplar› χ2 de¤eri p

≤7 ile 8-9 7.482 =0.006
≤7 ile 10-11 19.869 <0.001
≤7 ile 12-13 7.539 =0.006
≤7 ile ≥14 7.347 =0.007
8-9 ile 10-11 5.708 =0.017
8-9 ile 12-13 0 =0.99
8-9 ile ≥14 0.281 =0.59
10-11 ile 12-13 5.665 =0.017
10-11 ile ≥14 1.246 =0.264
12-13 ile ≥14 0.272 =0.602
Toplam 36.621 <0.001
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Merkez’deki 20439 ilkokul ö¤rencisini tarad›k-
lar› çal›flmalar›nda ortalama %0.06 oran›nda TK
saptam›fllar ve yine en s›k erkeklerde olmak
üzere birinci s›kl›kta T.violaceum, ikinci s›kl›kta
M.canis izole etmifllerdir.

Edirne’deki TK etkenlerini saptamak ama-
c›yla yapt›¤›m›z çal›flmada ö¤rencilerden al›-
nan flüpheli 76 örne¤in direkt incelemesi sonu-
cunda hiçbirinde mantar eleman› görülmedi ve
üreme olmad›. Olgular› atlamamak için kepek-

lenme ve saçta dökülme flikayetleri olan tüm
ö¤rencilerden örnek al›nm›flt›. Bu olgular›n ço-
¤unlu¤unda pis kokulu ak›nt›n›n bulunmama-
s› ve üremenin görülmemesi Edirne’deki ilkö¤-
retim ça¤›ndaki ö¤rencilerde TK sorununun ol-
mad›¤›n› düflündürmektedir. ‹lkit ve ark.n›n[11]

belirtti¤i gibi TK 10 ve daha küçük yafllarda ve
erkeklerde s›k olup inceledi¤imiz 76 örne¤in
sadece 13’ü bu yafl ve cinsiyetteki ö¤rencilere
aitti. Do¤u bölgelerinden çok fazla göç alan

Tablo 3. Okullara, k›z ve erkek ö¤rencilere göre pedikülozis kapitis s›kl›¤›

‹ncelenen Muayene edilen Pedikülozis kapitis saptanan

‹lkö¤retim okullar› K›z Erkek Toplam K›z %* Erkek %* Toplam %

50. Y›l 360 366 726 35 9.7 1 0.3 36 5.0
75. Y›l 255 285 540 33 12.9 1 0.4 34 6.3
Atatürk 212 219 431 12 5.7 – – 12 2.8
Cumhuriyet 125 132 257 44 35.2 15 11.4 59 22.9
Efkan Y›ld›r›m 184 167 351 17 9.2 1 0.6 18 5.1
Ferah 234 254 488 35 15.0 1 0.4 36 7.4
Fevzipafla 81 102 183 31 38.3 12 11.8 43 23.5
Gazi 129 116 245 20 15.5 – – 20 8.2
Hac› ‹lbey 190 212 402 34 17.9 1 0.5 35 8.7
‹nönü 205 196 401 35 17.1 – – 35 8.7
‹smail Güner 112 140 252 17 15.2 – – 17 6.8
‹stiklal 368 379 747 9 2.5 1 0.3 10 1.3
‹flitme Engelliler 40 51 91 5 12.5 – – 5 5.5
Kadripafla 111 114 225 12 10.8 – – 12 5.3
Karaa¤aç 87 202 289 12 13.8 12 5.9 24 8.3
K›rkp›nar A¤as› 170 152 322 29 17.1 2 1.3 31 9.6
Özel Okullar** 259 327 586 5 1.9 – – 5 0.9
Kurtulufl 221 274 495 1 0.5 – – 1 0.2
Merkez 182 214 396 5 2.8 1 0.5 6 1.5
Meriç 63 51 114 10 15.9 – – 10 8.8
Mesleki E¤itim 11 11 22 4 36.4 1 9.1 5 22.7
Mimar Sinan 92 77 169 15 16.3 1 1.3 16 9.5
Mithatpafla 175 195 370 41 23.4 1 0.5 42 11.4
Mustafa Necati 54 65 119 18 33.3 3 4.6 21 17.7
fiehit As›m 322 346 668 26 8.1 2 0.6 28 4.2
fiükrüpafla 610 633 1243 47 7.7 1 0.2 48 3.9
Ticaret Borsas› 119 123 242 17 14.3 1 0.8 18 7.4
Tic. ve San. Odas› 108 123 231 20 18.5 – – 20 8.7
Trakya Birlik 441 477 918 17 3.9 – – 17 1.8
Yusuf Hoca 285 295 580 25 8.8 2 0.7 27 4.7
Yüksel Yeflil 356 409 765 5 1.4 2 0.5 7 0.9
Toplam 6161 6707 12868 636 10.3 62 0.9 698 5.4

*: Ayn› cinsiyetteki ö¤rencilere göre yüzde; **: Beykent, Edirne ve Serhat Kolejleri ile Devlet Konservatuvar›.
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Adana ilinde dahi %0.06 TK görülme s›kl›¤›
saptanmas› Edirne’de incelenmifl olan 6707 er-
kek ö¤renci içinde hiç TK olgusuna rastlanma-
mas›n› aç›klayabilir.

Sonuç olarak, pedikülozis kapitisin Edir-
ne’de de bir halk sa¤l›¤› sorunu olmaya devam
etti¤i görüldü. Eradikasyon için aileler, ö¤ret-
menler ve sa¤l›k çal›flanlar› taraf›ndan ö¤renci-
lerin periyodik kontrollerinin yap›lmas›, hasta
kiflilerin tedavi edilmesi, alt yap› hizmetlerinin
iyilefltirilmesinin yan› s›ra, etkenin bulaflmama-
s› için nas›l korunulmas› gerekti¤i ve tedavisi
için sürekli e¤itim verilmesinin yerinde olaca¤›-
n› düflünmekteyiz.
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