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OZET

Vulvovaginal candidiasisi olan 32-36. gebelik haftalarindaki 64 hastada clortri-
mazole uygulandi Teghis kiiltiirler ile konuldu ve hastalara 6 giin, giinde 1 tablet
clortrimazole ve giinde 2 defa vulvalarina sirmek iizere clortrimazole krem verildi.
Hastalanin eglerine de clortrimazole krem uygulandi. 62 hastada tedaviden sonra
hichir gikayet kalmadi. 2 hastada hafif gikayetler kaldi, 4 hastanin tedaviden sonra-
ki Fkiiltiirlerinde candida iiredi. Candida'nin kadin genital organlarindaki varhg tar-
tigild: ve Clortrimazole'iin gebelikteki vulvovaginal candidiasiste etkili bir antimiko-
tik ajan oldugu sonucuna varids.

SUMMARY
Vulvovaginal Candidiasis in Pregnancy Treated with Chlortrimazole

Sixtyfour gravid women between 32-36 weeks of pregnancy who had vaginal
candidiasis were selected to evaluate the effects of chlortrimazole therapy. The
diagnosis was confirmed by culture. The patients were given one vaginal tablet daily
and cream was applied to the vuilva 2 times daily. Their husbands were treated with
eream only. The duration of therapy was 6 days. Sixtytwo of these patients were
clinically cured after therapy. 2 patients had slight complaints and 4 patients had
positive cultures after therapy. The implications of the presence of candida in the
genital tract are discussed. It is concluted that chlortrimazole is an effective anti-
myotic agent which can be used for vulvovaginal candidiasis during pregnancy.
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Candida albicans'in sebep oldugu vulvovaginitis'e gebelerde, gebe olmayanlara
oranla daha fazla rastlandig bilinmektedir' *?. Gebelerden alinan vaginal kiiltiirlerde
candida albicans, gebe olmayanlarinkinden 2 defa daha fazla iiremektedir®. Bu du-
rum gebelerde bozulan immiinolojik fonksiyonlara baglanmaktadir. Viral ve fungal
hastaliklara kars: savasta selliiler immiinitenin rolii ¢ok onemlidir. Gebelikte vulvo-
vaginal candidiasis'in artmasinda da, sebep olarak selliiler immiinitedeki degisiklik-
ler diigiiniilmektedir® “®. Aynca plasentadan salgilanan strojenin etkisi ile degigen
karbonhidrat metabolizmasinin da vagende mantarlann iiremesini kolaylagtirdif: da
eskiden beri bilinmektedir. Clortrimazole, yeni bir sentetik, genis spektrumlu anti-
fungal ajandir. Candida albicans ve difer candida gesgitlerine karsi ¢ok etkili olup,
bu etkisini ¢cok kisa zamanda gostermektedir. Elektron mikroskopik ¢aligmalaria li-
zise ugramis candida albicans hiicre artiklar, Clortrimazole uygulanmasindan 12
saat sonra tespit edilmistir® . Clortrimazol'iin gebelikte herhangibir yan etkiye neden
olmadif da bildirilmektedir'°. Bu ¢aliymamizda gayemiz gebelikteki vulvovaginal
candidiasis'in tedavisinde clortrimazol'iin etkinligini arastirmak olmustur.

GEREC ve YONTEM

64 gebe kadin aragtirmaya alindi. Biitiin gebeler 32-36. gebelik haftalan ara-
sinda idiler. Hepsinde vaginal candidiasis oldugu vaginal akinti kiiltiirleri ile kamtlan-
di. Biitin hastalara 0,1 mg.lik clortrimazol'iin vaginal tabletlerinden giinde 1 adet
kullamimak iizere ardarda 6 giin uygulandi. Aynca hastalara ve eslerine clortrimazo-
le krem verilerek dis genital organlarnin giinde 2 defa uygulamalan istendi. Hasta-
larin egleri muayene edilmedi. Tedavi sirasinda hastalara koitus yapmamalan tavsiye
edildi ve hastalara gikayetleri kaybolsada tedaviye ara vermemeleri 6giitlendi. Has-
talar tedaviden 2 hafta sonra tekrar muayene edilip vaginal kiiltiirleri tekrar edildi.

SONUCLAR

Vaginal akint1 kiiltiirlerinde candida albicans tespit edilen 64 hastadan 62'sin-
de tedaviden sonra herhangibir vulvovaginit semptomu kalmadi. 2 hastada vaginal
akintinin devam ettigini ancak kasintilann kayboldugu gozlendi. 6 giinliik clortr-
mazole tedavisinden sonra alinan kontrol kiiltiirlerinde 4 hastada candida albicans-
In iiredigi gozlendi. Hastalarda herhangibir yan etkiye rastlanmadi.

TARTISMA

Clortrimazole, genis spektrumlu bir antimikotik ajan olup, bakteriler ve tri-
komonas vaginalis iizerine de etkilidir' ! ~'%, flacin fetus iizerine toksik bir etkisi o
madif1 ve lokal veya sistemik herhangi bir yan etkisinin olmadig:'®+'" ve vaginal

yoldan uygulanan ilacin ancak % 3 iiniin absorbe oldugu bildirilmektedir' *.
~ Baz1 aragtirmacilar alinan vaginal Kiiltiirlerde candida'nin iiremesinin, tedavi
nin derhal uygulanmas: icin yeterli bir neden oldugunu diisiinmektedirler' ¢, Aras-
tmeilar vaginal kiiltiirlerinde candida iireyen hastalardan ancak % 25-50'sinin candi-
diasisden yakindifim saptamiglardir' 7+'®. Bu nedenle candida vagenin normal flo-

;’am tc:.l;?rak kabul edilebilir ve ancak eger hastanin sikayetleri varsa bir tedavi uygu-
anabilir.
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Bazi aragtirmacilar yenidogan mantar enfeksiyonundan korunmak icin ge-

belikte antimikotik ila¢ uygulanmasini &nermektedirler'°+2°. Ancak yenidoga-
nin candidiasisinin énemli bir problem olmadig1 inanci olduk¢a yaygin oldugun-
dan yalmz candidiasisden ¢ok muzdarip olanlarda antimikotik tedavinin uygulan-
masin Snerenler vardir! ©,

Bu galismanm sonucunda candida'ya bagh vulvovaginitisden gikayetci ge-

belerde 6 giinliik clortrimazole'iin lokal uygulanmasmin ¢ok etkili oldugu anlasil-
magtir.
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