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ÖZ

Amaç: Alerjik rinit tanılı çocuklarda, mantar alerjen duyarlılıkları görülme 
sıklığını ve mantar alerjen duyarlılıkları ile ilişkili faktörlerin araştırılması 
amaçlanmıştır.
Gereç ve Yöntem: Alerjik rinit tanılı ve deri prik testlerinde en az bir inha-
lan alerjene karşı duyarlılık saptanmış olan, 2-18 yaşlarında 331 çocuk olgu 
prospektif olarak çalışmaya alındı. Hastalara standart alerjen solusyonları 
ile deri prik testi yapıldı. 
Bulgular: Alerjik rinitli olguların %62,5’i erkek ve %37,5’i kız, semptomların 
başlangıç zamanı 6,77±4,06 yaş olarak saptandı. Alerjik rinitli çocuklarda 
en sık akar duyarlılığı (%68,8), ikinci sırada ise çimen polen duyarlılığı 
(%48,9) tespit edildi. En az bir mantar alerjenine karşı duyarlılık %10,6 
(n=35) oranında saptandı, bu grup içinde en sık Alternaria alternata 
(%88,5) duyarlılığı saptandı. Mantar alerjeni duyarlılığı olan grupta mantar 
alerjeni duyarlılığı saptanmayan gruba göre alerjik rinit semptomlarının 
başlama yaşı anlamlı olarak daha erken saptandı (sırasıyla 5,23±3,44 
yaş/6,95±4,09 yaş, p=0,019). Mantar alerjenleri duyarlılığı varlığı için; 
Corylus avellena duyarlılığının veya köpek alerjen duyarlılığının anlamlı risk 
faktörleri olduğu saptandı. Alerjik rinitli hastalarda ek olarak astım görül-
mesi açısından; Dermatofagoides farinae duyarlılığı veya hamam böceği 
duyarlılığı varlığının anlamlı risk faktörleri olduğu tespit edildi. 
Sonuç: Alerjik rinitli çocuklarda mantar alerjenlerine karşı duyarlılık, dikka-
te değer bir oranda görülmektedir. Mantar alerjenlerine duyarlılığın büyük 
kısmını Alternaria alternata duyarlılığı oluşturmaktadır.

Anahtar Kelimeler: Alerjik rinit, alerjen, çocuk, duyarlılık, mantar, mantar 
duyarlılığı

ABSTRACT

Objective: The aim of this study was to investigate the frequency of fungal 
allergen sensitivities and the factors associated with fungal allergen 
sensitivities in children with allergic rhinitis.
Method: 331 children aged 2-18 years who were diagnosed with allergic 
rhinitis and had sensitivity to at least one inhalant allergen in skin prick 
tests were prospectively included in the study. The skin prick test was 
performed with standard allergen solutions.
Results: 62.5% of the patients with allergic rhinitis were boys and 37.5% 
were girls, and the onset of symptoms was 6.77±4.06 years old. Mite 
sensitivity (68.8%) was the most common in children with allergic rhinitis, 
followed by grass pollen sensitivity (48.9%). Sensitivity to at least one 
fungal allergen was detected at a rate of 10.6% (n=35), the most common 
among this group being Alternaria alternata (88.5%). The age of onset of 
allergic rhinitis symptoms was found to be significantly earlier in the group 
with fungal allergen sensitivity compared to the group without fungal 
allergen sensitivity (5.23±3.44 years/6.95±4.09 years, respectively, 
p=0.019). For the presence of sensitivity to fungal allergens; Corylus 
avellena sensitivity or dog allergen sensitivity were found to be significant 
risk factors. In terms of additional asthma in patients with allergic rhinitis; 
Dermatophagoides farinae sensitivity or presence of cockroach sensitivity 
were found to be significant risk factors.
Conclusion: Sensitivity to fungal allergens is observed at a remarkable rate 
in children with allergic rhinitis. Most of the sensitivity to fungal allergens 
is Alternaria alternata sensitivity.

Keywords: Allergic rhinitis, child, fungus, fungal sensitivity, allergen, 
sensitivity
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GİRİŞ

Rinit tanımı, burun tıkanıklığı, burun akıntısı, hapşırma ve ka-
şıntı gibi semptomlardan bir veya daha fazlasının varlığı ile 
tanımlanmaktadır (1). Rinit, alerjik veya alerjik olmayan rinit 
türleri olarak patojenik mekanizmalara göre sınıflandırılır. Rinit 
terim olarak inflamasyonu ifade etse de alerjik rinit ve aler-
jik olmayan rinitin bazı türleri (alerjik olmayan rinit eozinofili 
sendromu-NARES gibi) nazal mukoza inflamasyonu ile ilişkili 
iken, vazomotor rinit gibi bazı alerjik olmayan rinit formları 
ise nazal mukoza inflamasyonu ile ilişkili değildir (2). Alerjik 
rinit; burun mukozasının alerjenlere maruziyeti ile IgE aracılı 
inflamasyonu sonucu gelişen, çocukluk çağında sık görülen bir 
alerjik hastalıktır (3).

Mantar sporlarının çapları 3-10 μm arasında olup alt solunum 
yollarına kadar ulaşabilirler. Dünyada 1 milyon’dan fazla mantar 
türü vardır, ancak bunlardan sadece 100 kadarı solunum siste-
minde alerjik semptomlara neden olur (4). Mantar alerjenleri 
başlıca iç ortam ve dış ortam mantarları olarak iki grupta ince-
lenir. En önemli dış ortam mantarları, Alternaria ve Cladospo-
rium, iç ortam mantarları ise Penicillium ve Aspergillus’dur (5). 
Mantarlar özellikle sıcak ve nemli iç ortamlarda tüm yıl boyunca 
üreme yeteneğine sahiptirler. Ev içinde yıl boyu bulunabilirlerse 
de miktarları yaz ve sonbahar aylarında daha fazladır. İç ortam 
mantar düzeyi hem iç hem de dış ortam mantar düzeyinin ka-
rışımı şeklinde ortaya çıkabilmektedir (6). 

Alerjik duyarlılanmaya neden olan solunum alerjenleri bölgele-
re göre farklılık göstermektedir (7). Ülkemizde çocukluk çağın-
da alerjik rinitli olgularda mantar alerjenlerine karşı duyarlılığı 
araştıran çalışmalar az sayıdadır. Literatürde, Bursa ve Güney 
Marmara bölgesindeki alerjik rinitli çocuklarda, mantar alerjen-
lerine duyarlılığının araştırıldığı çalışmalar bulunmamaktadır. Bu 
çalışmanın amacı Güney Marmara bölgesinde alerjik rinit tanısı 
alan çocuk hasta grubunda mantar ve diğer inhalan alerjenlere 
karşı duyarlılık oranlarının saptanması, mantar alerjenlerine 
karşı duyarlılık saptanan olguların özellikleri ve diğer inhalan 
alerjen duyarlılıkları ile ilişkileri, mantar alerjen duyarlılığına 
etki eden diğer ilişkili faktörlerin araştırılmasıdır.

GEREÇ VE YÖNTEM

Uludağ Üniversitesi Tıp Fakültesi Çocuk Alerji Polikliniğine 
01.07.2010-30.06.2011 tarihleri arasında ardısıra başvurarak 
alerjik rinit tanısı alan ve deri prik testinde en az bir inhalan 
alerjene karşı duyarlılık saptanan, yaşları 2-18 yıl arasında 331 
olgu prospektif olarak çalışmaya alındı. Olguların yakınmala-
rının başlangıç yaşı, alerjik rinit tanı yaşı, ek alerjik hastalık 
varlığı sorgulandı. Tüm olgulara uygulanan deri prik testle-
ri sonuçları, kan total eozinofil ve serum total IgE düzeyleri 
kaydedildi. 

Deri prik testleri, ALK-Abello (Horsholm, Denmark) standart 
inhalan alerjen solüsyonları ve tek kullanımlık plastik lansetler 
(Stallergenes, Antony, France) kullanılarak Uludağ Üniversitesi 
Tıp Fakültesi Çocuk Alerji Bilim Dalı Laboratuvarında uygulan-
dı. Alerjenler, her iki ön kolun volar yüzüne en az 2 cm aralık-
larla damlatıldıktan sonra her alerjen için farklı lanset kullanı-

larak alerjenlerin yaklaşık 1 mm derinliğe ulaşması sağlandı. 
Pozitif kontrol için histamin %0,1 (1 mg/ml), negatif kontrol 
için serum fizyolojik solüsyonu kullanıldı. Deri testlerinde aler-
jenler uygulandıktan 15 dk sonra negatif kontrole kıyasla 3 
mm veya daha fazla ödem saptandığında pozitif kabul edildi 
(8). Deri prik testlerinde, her olguya hastanın yaş ve klinik 
özelliklerine göre farklı inhalan alerjenler uygulanmıştır. Yaygın 
inhalan alerjenlerle deri prik testlerinde uygulanan alerjenler 
(her bir alerjen için çalışan hasta sayısı parentez içinde veril-
miştir); Alternaria alternata (331 olgu), Cladosporium herba-
rum (331 olgu), Aspergillus fumigatus (331 olgu), Penicillium 
notatum (331 olgu), Mucor mucedo (331 olgu), Candida albi-
cans (331 olgu), Dermatophagoides pteronyssinus (331 olgu), 
Dermatophagoides farinae (331 olgu), Cynodon dactylon (278 
olgu), Lolium perenne (189 olgu), Phleum pratense (292 olgu), 
Secale cereale (297 olgu), Avena sativa (277 olgu), Olea euro-
peae (324 olgu), Corylus avellena (269 olgu), Alnus glutinosa 
(297 olgu), Artemisia vulgaris (232 olgu), Plantago lanceolata 
(109 olgu), Parieteria judaica (142 olgu), kedi (Felis domesti-
cus) (296 olgu), köpek (Canis familiaris) (299 olgu), hamam 
böceği (Blatella germanica) (324 olgu). Ek olarak deri prik test 
sonuçları incelenirken her bir alerjen grubu için o gruba ait 
genel duyarlılık sonuçları da (o gruptan en az bir alerjene karşı 
duyarlılık varlığında; akar genel duyarlılığı, çimen polenleri 
genel duyarlılığı vb. gibi) belirlendi.

Serum total IgE ölçümlerinde Immulite 2000 (DPC-Diagnostik 
Products Corporation, Los Angeles CA, USA) test kitleri kullanıldı 
ve sonuçlar IU/ml olarak verildi. Total eozinofil düzeyleri Sysmex 
XT-1800i cihazı ile impedans yöntemi ile ölçüldü ve sayı/mm³ 
olarak değerlendirildi. 

İstatistiksel hesaplamalar SPSS 13.01 programı kullanılarak 
yapıldı. Verileri karşılaştırmak için ki-kare testi, Fisher’in ke-
sin ki-kare testi, t-testi kullanıldı. Lojistik regresyon analizi ile 
değişkenlerin birbirleriyle etkileşimleri incelendi. İstatistiksel 
anlamlılık seviyesi için p<0,05 eşik değer olarak kabul edildi. 
Sayısal ölçüm verileri aritmetik ortalama (AO) ve ± standart 
hata (±SH) olarak belirtildi. Araştırma için Uludağ Üniversitesi 
Tıp Fakültesi Bilimsel Araştırmalar Etik Kurulundan (2009.11/72 
tarih ve sayılı kararı) onay alındı.

BULGULAR

Çalışmada yer alan tüm alerjik rinitli çocuk olguların (n=331) 
genel özellikleri Tablo 1’de verilmiştir. Olguların %62,5’i er-
kek (n=207), %37,5’i kız (n=124), ortalama tanı yaşı 9,30±3,97 
yıl (medyan:8,91, minimum:2,33, maksimum:17,75 yıl) ve 
semptomların başlangıç zamanı 6,77±4,06 yıl (medyan:6,41, 
min.:2,05, maks.:17,0 yıl) olarak saptandı. Alerjik rinitli olgu-
larda klinik semptomlar, 154 (%46,5) olguda perennial ve 177 
(%53,5) olguda mevsimsel özellik göstermekteydi. Alerjik rinite 
eşlik eden diğer alerjik hastalıklar sorgulandığında; 130 olguda 
(%39,3) astım, 115 olguda (%34,7) alerjik konjuktivit, 12 olguda 
(%3,6) atopik dermatit saptandı. 

Çalışma grubundaki tüm olgularda (n=331) çeşitli alerjen grup-
larına ve alerjenlere karşı saptanan duyarlılık oranlarının dağılı-
mı Şekil 1’de gösterilmiştir. Deri prik testlerinde en sık saptanan 
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duyarlılık, akarlara karşı saptanmıştı (%68,8). Çimen polen genel 
duyarlılığı ise %48,9 oranında ve ikinci sıklık sırasında belirlen-
mişti. En az bir mantar sporuna karşı duyarlılık (mantar genel 
duyarlılığı) ise olguların %10,6’sında (n=35) saptandı. 

Alerjik rinitli tüm olgularda (n=331) çeşitli mantar alerjenlerine 
karşı saptanan duyarlılık oranları Şekil 2’de gösterilmiştir. Alerjik 
rinitli tüm olgularda (n=331) mantar alerjenlerine karşı duyarlı-
lıklar; Alternaria alternata (n=31, %9,4), Aspergillus fumigatus 
(n=3, %0,9), Cladosporium herbarum (n=2, %0,6), Penicillium 
notatum (n=1, %0,3) oranlarında saptandı. Mucor mucedo ve 
Candida albicans duyarlılığı hiçbir olguda saptanmadı.

En az bir mantar alerjenine karşı duyarlılık (mantar genel du-
yarlılığı) saptanan 35 olgu (%10,6) içinde, Alternaria alterna-
ta duyarlılığı %88,5 oranı ile ilk sırada tespit edildi. Mantar 
alerjeni duyarlılığı bulunan toplam 35 alerjik rinitli olgunun; 
7’sinde (%20) monosensitizasyon (sadece bir mantar alerje-
nine duyarlılık varlığı) saptandı, bu monosensitize 7 olgunun 
tümünde (%100) sadece Alternaria alternata duyarlılığı mevcut-
tu. Polisensitizasyon (mantar sporu duyarlılığına diğer mantar 
sporu duyarlılıkları veya diğer inhalan alerjen duyarlılıklarının 
eşlik etmesi) ise 28 olguda (%80) saptandı. Özetle, 331 alerjik 
rinitli olgunun 7’sinde (%2,1) monosensitize Alternaria alterna-
ta duyarlılığı mevcut iken, 28’inde (%8,5) polisensitize mantar 
duyarlılığı mevcuttu.

Deri prik testlerinde mantar alerjeni duyarlılığı saptanan ve sap-
tanmayan alerjik rinitli olguların çeşitli özellikleri karşılaştırıldı-
ğında (Tablo 2); semptomların başlangıç yaşı mantar alerjeni 
duyarlılığı olan grupta [ortalama başlangıç yaşı 5,23±3,44 yıl 
(medyan:5,0, min.:2,05, maks.:14 yıl)], olmayanlara göre [or-
talama başlangıç yaşı 6,95±4,09 yıl (medyan: 6,87 min.: 2,25 
maks.: 17yıl)] anlamlı olarak daha düşük saptandı (p=0,019). 
Cinsiyet ve ilk kez doktor tarafından alerjik rinit tanısı aldığı 
yaş açısından iki grup arasında anlamlı farklılıklar saptanmadı.

Mantar alerjeni duyarlılığı saptanan ve saptanmayan alerjik 
rinitli olguların diğer alerjenlere duyarlılık oranları Tablo 3’de 
verilmiştir. Mantar alerjenleri duyarlılığı olanlarda akar genel, 
Dermatophagoides pteronyssinus ve Dermatophagoides fari-
nae duyarlılıkları anlamlı olarak daha düşük (sırasıyla, p=0,028, 
p=0,017, p=0,014), Alnus glutinosa, Corylus avellena, yabani 
ot genel, Artemisia vulgaris, köpek alerjen duyarlılıkları an-
lamlı olarak yüksek bulunmuştur (sırasıyla, p=0,012, p=0,003, 
p<0,001, p=0,022, p=0,002). 

Alerjik rinitli tüm olgularda; ortalama total eozinofil sayısı: 
458,97/mm³±389,76 (medyan:351,5 min.:7 maks.:2380), or-
talama total IgE düzeyi: 334,05 IU/ml±485,19 (medyan:173 
min.:1,66 maks.:3194) olarak saptandı. Mantar alerjeni duyar-
lılığı saptanan grupta ortalama total eozinofil sayısı: 448,71/
mm³±391,24 (median: 328 min.:26 maks.:1440), ortalama to-
tal IgE düzeyi: 253,65 IU/ml ±229,8 (median:194,5 min.:13,16 
maks.:1000) ve saptanmayan grupta ise ortalama total eozinofil 
sayısı: 460,16/mm³ ±390,38 (median:356,5 min.:7 maks.:2380), 

Tablo 1: Çalışmada yer alan alerjik rinitli çocuk hastaların 
genel özellikleri (n=331)

Hasta sayısı (n=331)
n

 
(%)

Cinsiyet 

Erkek 
Kız 

207
124

62,5
37,5

Semptomların başlangıç 
zamanı(yıl)

Mean±SD
Min-max
Median

6,77±4,06
2,05-17,0

6,41

Tanı yaşı (yıl)
Mean±SD
Min-max
Median

9,30±3,97
2,33-17,75

8,91

Hastalarda alerjik rinite eşlik
eden ek alerjik hastalıklar

Astım
Alerjik konjunktivit
Atopik dermatit
Ürtiker 
Besin alerjisi
İlaç alerjisi

130
115
12
11
2
2

39,3
34,7
3,6
3,3
0,6
0,6

Alerjik rinit semptomları
Perennial alerjik rinit
Mevsimsel alerjik rinit

154
177

46,5
53,5

Şekil 1: Alerjik rinitli tüm olgularda (n=331) deri prik testleri 
ile saptanan çeşitli inhalan alerjen grupları ve alerjenlere göre 
duyarlılıkların dağılımı 

*genel: o gruptaki alerjenlerden en az birine karşı pozitif deri 
prik testi sonucu varlığı

Şekil 2: Alerjik rinitli tüm olgularda (n=331) deri prik testleri ile 
çeşitli mantar alerjenlerine karşı saptanan duyarlılık oranları
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Tablo 2: Mantar alerjenlerine duyarlılık saptanan ve saptanmayan olguların çeşitli özelliklerinin karşılaştırılması

Mantar genel* duyarlılığı saptanan 
olgular (n=35)

Mantar genel* duyarlılığı saptanmayan 
olgular (n=296) p

n % n %

Cinsiyet
Erkek 
Kız 

22
13

62,9
37,1

185
111

62,5
37,5

1,00

Semptomların başlangıç zamanı(yıl)
Mean 
Min-max
Median

5,23±3,44 
2,05-14

5

6,95±4,09
2,25-17,0

6,87

0,019

Tanı yaşı(yıl)
Mean 
Min-max
Median

8,87±3,33
3,25-15,5

8,58

9,36±4,04
2,33-17,75

9,0

0,56

Perennial alerjik rinit 13 37,1 141 47,6

Mevsimsel alerjik rinit 22 62,8 155 52,3 0,318

*genel duyarlılık: mantar alerjenlerinden en az birine karşı pozitif deri prik testi sonucu varlığı

Tablo 3: Mantar alerjenleri duyarlılığı saptanan ve saptanmayan olguların diğer alerjenlere duyarlılık oranlarının 
karşılaştırılması.

Mantar genel* duyarlılığı saptanan 
olgular (n=35)

Mantar genel* duyarlılığı saptanmayan 
olgular (n=296) p

n % n %

Akar genel* duyarlılığı 18 (n=35) 51,4 210 (n=296) 70,9 0,028

Dermatophagoides farinae 15 (n=35) 42,8 199 (n=296) 67,2 0,014

Dermatophagoides pteronyssinus 17 (n=35) 48,6 207 (n=296) 69,9 0,017

Çimen polen genel* duyarlılığı 21 (n=35) 60,0 141 (n=296) 47,6 0,235

Cynodon dactylon 16 (n=30) 53,3 103 (n=248) 41,5 0,299

Lolium perenne 7 (n=16) 43,8 79 (n=173) 45,7 1,00

Phleum pratense 20 (n=33) 60,6 119 (n=259) 45,9 0,161

Tahıl polen genel* duyarlılığı 20 (n=35) 57,1 133 (n=296) 44,9 0,232

Avena sativa 15 (n=31) 48,4 108 (n=246) 43,9 0,778

Secale cereale 19 (n=33) 57,6 122 (n=264) 46,2 0,295

Ağaç polen genel* duyarlılığı 15 (n=35) 42,9 63 (n=296) 21,2 0,08

Alnus glutinosa 7 (n=33) 21,2 18 (n=264) 6,8 0,012

Corylus avellena 7 (n=32) 21,9 12 (n=237) 5,1 0,003

Olea europeae 9 (n=35) 25,7 46 (n=289) 15,9 0,223

Yabani ot polen genel* duyarlılığı 14 (n=35) 40,0 39 (n=296) 13,1 <0,001

Artemisia vulgaris 6 (n=27) 22,2 15 (n=205) 7,3 0,022

Plantago lanceolata 1 (n=11) 9,1 4 (n=98) 4,1 0,419

Pariteria judaica 3 (n=19) 15,8 11 (n=123) 8,9 0,402

Diğer 

Kedi 6 (n=34) 17,6 22 (n=262) 8,4 0,112

Köpek 6 (n=33) 18,2 8 (n=266) 3 0,002

Hamam böceği 2 (n=35) 5,7 9 (n=289) 3,1 0,337

*genel duyarlılık: o gruptaki alerjenlerden en az birine karşı pozitif deri prik testi sonucu varlığı
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ortalama total IgE düzeyi: 344,8 IU/ml 8±509,34 (median:168 
min.:1,66 maks.:3194) olarak saptandı. Mantar alerjeni duyar-
lılığı saptanan ve saptanmayan gruplar arasında total IgE dü-
zeyleri ve total eozinofil sayıları açısından istatistiksel anlamlı 
farklılıklar saptanmadı (her iki değişken için p>0,05).

Alerjik rinit (sadece alerjik rinit) ve alerjik rinitle birlikte astımı 
var olan olguların karşılaştırılması Tablo 4’de verilmiştir. Aler-
jik rinitli olgularda sadece alerjik rinitli olgular ile alerjik rinitle 
birlikte astımı var olan olgular karşılaştırıldığında; alerjik rinitle 
birlikte astımı var olan olgularda akar genel, Dermatophagoi-
des pteronyssinus, Dermatophagoides farinae, hamam böceği 
duyarlılıkları anlamlı olarak yüksek (p=0,002, p=0,003, p=0,001, 

p=0,027) bulunurken; alerjik rinitle birlikte astımı var olan 
olgularda çimen polenleri genel, Cynodon dactylon, Phleum 
pratense, tahıl polen genel, Secale cereale duyarlılıkları ise an-
lamlı olarak daha düşük (p=0.047, p=0,041, p=0,018, p=0,012, 
p=0,016) oranlarda bulundu. 

Mantar alerjenleri duyarlılığı varlığı için, diğer inhalan alerjen 
duyarlılıkları varlıklarının olası risk faktörü olup olmadığı ince-
lendi, lojistik regresyon analizi sonucu elde edilen model an-
lamlı bulunmuştur (p<0,001). Mantar alerjenleri duyarlılığını, 
Corylus avellena duyarlılığının 5,32 kat (OR: 5,32; 95% CI:.1,5-
18,3; p=0,008), köpek alerjen duyarlılığı varlığının ise 6,58 kat 
(OR: 6,58; 95%CI:.1,6-27; p=0,009) artırdığı saptandı. Alerjik 

Tablo 4: Sadece alerjik rinitli olgular ile alerjik rinite astımın eşlik ettiği olguların alerjen duyarlılık oranlarının 
karşılaştırılması (test uygulanan hasta sayısı parantez içinde verilmiştir)

Sadece alerjik rinitli olgular 
(n=201)

Alerjik rinit ve astımlı olgular 
(n=130)

p
n % n %

Mantar genel* duyarlılığı (en az bir mantara karşı duyarlılık) 19 (n=201) 9,5 16 (n=130) 12,3 0,521

Alternaria alternata 17 (n=201) 8,5 14 (n=130) 10,8 0,609

Aspergillus fumigatus 1 (n=201) 0,5 2 (n=130) 1,5 0,563

Cladosporium herbarium 0 (n=201) 0 2 (n=130) 1,5 0,154

Penicillium notatum 1 (n=201) 0,5 0 (n=130) 0 1,00

Mucor mucedo 0 (n=201) 0 0 (n=130) 0 -

Candida albicans 0 (n=201) 0 0 (n=130) 0 -

Akar genel* duyarlılığı 126 (n=201) 62,7 102 (n=130) 78,4 0,002

Dermatophagoides farinae 116 (n=201) 57,7 98 (n=130) 75,3 0,001

Dermatophagoides pteronyssinus 124 (n=201) 61,7 100 (n=130) 76,9 0,003

Çimen polen genel* duyarlılığı 107 (n=201) 53,2 55 (n=130) 42,3 0,047

Cynodon dactylon 81 (n=170) 47,6 38 (n=108) 35,2 0,041

Lolium perenne 57 (n=112) 50,9 29 (n=77) 37,7 0,073

Phleum pratense 95 (n=179) 53,1 44 (n=113) 38,9 0,018

Tahıl polen genel* duyarlılığı 104 (n=201) 51,7 49 (n=130) 37,7 0,012

Avena sativa 82 (n=168) 48,8 41 (n=109) 37,6 0,67

Secale cereale 96 (n=181) 53,0 45 (n=116) 38,8 0,016

Ağaç polen genel* duyarlılığı 51 (n=201) 25,3 27 (n=130) 20,7 0,395

Alnus glutinosa 14 (n=182) 7,7 11 (n=115) 9,6 0,725

Corylus avellena 13 (n=166) 7,8 6 (n=103) 5,8 0,704

Olea europeae 35 (n=197) 17,8 20 (n=127) 15,7 0,748

Yabani ot polen genel* duyarlılığı 36 (n=201) 17,9 17 (n=130) 13,0 0,361

Artemisia vulgaris 12 (n=142) 8,5 9 (n=90) 10,0 0,868

Plantago lanceolata 3 (n=71) 4,2 2 (n=38) 5,3 1,00

Pariteria judaica 9 (n=81) 11,1 5 (n=61) 8,2 0,77

Diğer 

Kedi 16 (n=178) 9,0 12 (n=118) 10,2 0,891

Köpek 7 (n=183) 3,8 7 (n=116) 6,0 0,548

Hamam böceği 3 (n=197) 1,5 8 (n=127) 6,3 0,027

*genel duyarlılık: o gruptaki alerjenlerden en az birine karşı pozitif deri prik testi sonucu varlığı
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rinitli hastalarda ek olarak astım görülme riskini Dermatopha-
goides farinae duyarlılığının 2,5 kat (OR: 2,54; 95%CI: 1,4-4,4; 
p=0,001), hamam böceği duyarlılığı varlığının ise 3,9 kat (OR: 
3,9; 95%CI: 0,9-15,3; p=0,05) anlamlı risk faktörleri olarak ar-
tırdığı belirlendi.

TARTIŞMA VE SONUÇ

Çocukluk çağında alerjik rinit erkeklerde daha sık görülmekle 
birlikte erişkin yaş grubunda her iki cinsiyet eşit olarak etkilen-
mektedir (9). Alerjik rinit semptomları olguların %80’inde 20 
yaşından önce başladığı, hastaların %20’sinde iki-üç yaşlarda, 
%40’ında ilk altı yaşta, yaklaşık %30’unda da adölesan dönemde 
ortaya çıktığı bildirilmektedir (10). Çalışmamızda yer alan olgu-
ların cinsiyet dağılımı, ortalama tanı yaşları ve semptomların 
başlangıç zamanları daha önceki literatür verileri ile benzerlik 
taşımaktadır (11-20).

Alerjik rinit ve astım birlikteliği; burun ve bronş mukoza yapısı-
nın benzer olması, rinit ve astım patogenezinde alerjenlerin rolü 
ve rinitin astım patogenezindeki katkısı nedenleriyle sık olarak 
görülmektedir (9). Çalışmamızda da alerjik rinite eşlik eden en 
sık hastalık astım olarak (%39,3) saptanmıştır. 

Türkiye’de çocuklarda farklı bölgelerde mantar alerjenleri du-
yarlılığı sonuçlarını içeren çeşitli çalışmalarda farklı oranlar bil-
dirilmektedir. Elmas ve ark.’nın (21) Sakarya ilinde alerjik rinitli 
çocuklarda inhalan alerjenlere duyarlılık oranlarının araştırdığı 
çalışmada, mantar alerjenleri duyarlılığı %7,6, Alternaria duyar-
lılığı %5,2, Cladosporium duyarlılığı %2,4 olarak saptanmıştır. 
Ülkemizde Trakya bölgesinde yapılan bir çalışmada 4-17 yaş 
arası alerjik rinit ve astım tanısı alan çocuklarda deri prik testi ile 
mantar alerjenleri duyarlılığı %32,3 oranında saptanmıştır (22). 
Ankara’da okul öncesi solunumsal sorunları olan çocuklarda ya-
pılan çalışmada, 177 atopik çocukta %7,9 oranında Alternaria’ya 
karşı deri prick testi ile duyarlılık saptanmıştır, 152 alerjik rinit-
li olgunun %0,65’inde Alternaria duyarlılığı saptanmıştır (23). 
Ülkemizde Bavbek S ve ark.’nın yaptığı diğer bir çalışmada ço-
cuk ve erişkin astım ve rinitli olgularda Alternaria duyarlılığı 
%11,9, Cladosporium duyarlılığı %8,1 oranında saptanmıştır. 
(24). Türkiye dışında yapılan çalışmalarda, Moral L ve ark.’nın 
(25) İspanya’da 15 yaş altı 2181 astım ve alerjik rinitli olguda 
yaptığı çalışmada ise Alternaria duyarlılığı oldukça yüksek bir 
oran olarak %33 olguda, monosensitize Alternaria duyarlılığı ise 
%17 olguda saptanmıştır. Tayland’da 2-15 yaş arasında değişen 
98 alerjik rinitli çocuk ile yapılan çalışmada 63 sadece rinitli 
olguda deri prik testi ile Alternaria duyarlılığı %10, Penicilium 
%13, Aspergillus %5, Cladosporium %2 oranında saptanırken; 
alerjik rinit ve astımlı 35 olguda Alternaria duyarlılığı %11,4, 
Penicilium %2,8, Aspergillus %17,1, Cladosporium %20 oranında 
saptanmıştır (26). Singapur’da 2001-2002 yıllarında yapılan bir 
çalışmada yaşları 2-14 arasında değişen 202 alerjik rinitli olgu-
da deri prik testi ile mantar duyarlılığı %19 olarak saptanmıştır 
(27). Singapur’da 2003-2004 yıllarında yapılan diğer bir çalışma-
da ise 2-16 yaşları arasındaki 175 alerjik rinitli olguda mantar 
alerjenleri duyarlılığı %9 olarak saptanmıştır (28). 

Güney Marmara bölgesi ve Bursa ilinden alerjik rinitli olguların 
değerlendirmeye alındığı sunulan bu çalışmamızda ise, deri prik 

testleri ile en az bir mantar alerjenine duyarlılık %10,6 oranında, 
Alternaria alternata duyarlılığı %9,4 olguda, monosensitize Al-
ternaria alternata duyarlılığı %2,1 olguda saptandı. Mantar aler-
jenlerine duyarlılık saptanan olgular içinde, mantar alerjen du-
yarlılıklarının büyük çoğunluğunu Alternaria alternata (%88,5) 
duyarlılığı oluşturmaktaydı. Çeşitli mantar alerjen duyarlılıkları 
görülme oranlarında, iklim ve coğrafi şartlara göre ev içi veya ev 
dışı ortamlarda bulunan mantar alerjenlerinin yoğunluklarının 
değişkenlikler göstermesine bağlı olarak, ülkelere ve bölgelere 
göre değişik sonuçlar saptanabileceği bilinmektedir. Türkiye’de 
en sık görülen alerjenler bölgelere göre değişmektedir, ılıman 
iklimin hâkim olduğu bölgelerde akar alerjenleri ilk sırada gö-
rülürken, karasal iklimin görüldüğü bölgelerde en sık görülen 
alerjenler olarak polenler tespit edilmiştir (12,16,25,29,30). Bu 
çalışmada alerjik rinitli olgularda saptanan mantar dışı diğer 
alerjenlere karşı duyarlılık oranları ülkemizden bildirilen diğer 
çalışma sonuçları ile genel olarak benzer oran ve sıralamada 
olduğu görülmektedir. 

Mantar alerjenleri duyarlılığı alerjik rinit semptomlarının ortaya 
çıkışını ve semptom süresini etkilemektedir. Codispoti ve ark. 
tarafından yapılan bir çalışmada erken dönemde oluşan man-
tar alerjen duyarlılığının alerjik rinit için önemli bir predispo-
zan faktör olduğu saptanmıştır (31). Çalışmamızda da mantar 
alerjen duyarlılığı olan grupta rinit semptomlarının ortalama 
başlangıç yaşı, duyarlılığı olmayanlara göre anlamlı olarak daha 
düşük saptanmıştır. Bavbek S ve ark.’nın astım ve alerjik rinitli 
çocuk ve erişkin hastalarda yaptığı çalışmada ise mantar alerjen 
duyarlılığı olan grupta, mantar alerjen duyarlılığı olmayan gru-
ba göre semptomların süresinin (gün) istatistiksel olarak daha 
uzun olduğu görülmüştür (24). Mantar duyarlılığı saptanan ve 
saptanmayan gruplar arasında total IgE düzeyleri ve total eozi-
nofil sayıları açısından anlamlı farklılıklar saptanmadı. Bu veriler 
mevcut literatür bilgileri ile uyumlu değerlendirilmiştir, mantar 
duyarlılığı saptanan alerjik rinitli olgular ile mantar alerjenlerine 
duyarlılık saptanmayan alerjik rinitli olgular arasında total IgE 
düzeyleri ve total eozinofil sayıları açısından farklılıklar bildiril-
memektedir (2,3).

Mantar alerjen duyarlılığı olan grupta, olmayanlara göre akar 
duyarlılığı anlamlı olarak düşük, Alnus glutinosa, Corylus avel-
lena, yabani ot polen genel, Artemisia vulgaris ve köpek alerjen 
duyarlılıkları ise anlamlı olarak yüksek saptanmıştır. Konuyla 
ilgili olarak alerjik astım ve rinit tanılı olgularla yapılan bir ça-
lışmada mantar alerjenleri duyarlılığı ile akar duyarlılığı arasın-
da herhangi bir ilişki saptanmamıştır (24). Literatür verilerinde 
alerjik rinitli hastalarda mantar alerjen duyarlılığı ile ev tozu 
akarları duyarlılığı arasında negatif bir ilişki varlığı ile ilgili başka 
bir veriye rastlanmamıştır, bu çalışmada elde edilen bu verinin 
çalışma popülasyonunun görece çok fazla sayıda hastadan oluş-
maması veya bu çalışmada incelenmemiş olan başka etkenlerle 
ilgili olabileceği de düşünülmüştür. Çalışmamızda alerjik rinitli 
olgularda mantar alerjenlerine duyarlılık varlığı için, Corylus 
avellena veya köpek alerjen duyarlılığı varlığının anlamlı risk 
faktörleri olduğu saptandı, yine bu konuyla ilgili de literatürde 
herhangi bir veriye rastlanılmamıştır. Bu çalışmada elde edilen 
bu konudaki verinin çalışma popülasyonunun içerdiği hasta sa-
yısı ile veya bu çalışmada çalışılmayan başka farklı değişkenlerle 
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de ilgili olabileceği düşünülmüştür. Bu konularla ilgili kesin bir 
kanıya varabilmek için daha geniş populasyonlarda ileri araş-
tırmalara ihtiyaç vardır. 

Mantar alerjenlerinin astımda önemli bir yere sahip olduğu 
bilinmektedir ve mantar alerjenlerine duyarlılık çalışmaları 
daha çok astımlı hasta grupları üzerinde gerçekleştirilmiştir. 
Türkiye’de ve farklı diğer ülkelerde yapılan çeşitli çalışmalar-
da astım ve alerjik rinit birlikteliği ile mantar alerjen duyarlılığı 
arasında istatistiksel bir ilişki bildirilmemiştir (26,29,30). Ça-
lışmamızda; alerjik rinitli olgularda tabloya astımın eşlik edip 
etmemesine göre değerlendirildiğinde alerjik rinit ile astım 
tablosu birlikte olan grupta akar genel, Dermatophagoides 
pteronyssinus, Dermatophagoides farinae ve hamam böceği 
duyarlılıkları istatistiksel anlamlı olarak yüksek oranlarda sap-
tanırken, mantar sporu genel, Alternaria alternata, Aspergil-
lus fumigatus ve diğer mantar alerjenleri duyarlılıkları için iki 
grup arasında istatistiksel anlamlı bir farklılık saptanmadı. Akar 
alerjenlerinin astımlı bireylerde en sık rastlanan alerjen olduğu 
bilinmektedir (29,30). Akarlar astım gelişimi ve astımlı olgular-
da semptomların ortaya çıkışını tetikleyen en önemli ve en sık 
rastlanan alerjenlerdir. Ancak astımlı olgularda akar duyarlılığı 
oranları çevresel özelliklere, iklime, coğrafik özelliklere, toplum-
lara göre değişik oranlarda saptanmaktadır. Çeşitli çalışmalarda; 
sadece alerjik rinitli olgularda, astım ile birlikte olan alerjik rinitli 
olgulara göre polen duyarlılıklarının daha yüksek olduğu göste-
rilmiştir (12,29,30). Çalışmamızda da benzer şekilde tek başına 
alerjik rinitli olgularda; çimen polen genel, Cynodon dactylon, 
Phleum pratense, tahıl polen genel, Secale cereale duyarlılık-
ları istatistiksel olarak anlamlı olarak daha yüksek saptanmıştır.

Sonuç olarak bölgemizde alerjik rinitli çocuk olgularda man-
tar alerjen duyarlılıkları önemli bir oranda görülmektedir. En 
sık duyarlılık görülen mantar alerjeni Alternaria alternata’dır. 
Mantar alerjenlerine duyarlılığı olan olgularda yakınmalar daha 
erken yaşlarda ortaya çıkmaktadır. Mantar duyarlılığı saptanan 
ve saptanmayan gruplar arasında total IgE düzeyleri ve total 
eozinofil sayıları açısından anlamlı farklılıklar saptanmamıştır. 
Alerjik rinitli olgularda, birlikte astım görülme için Dermatop-
hagoides farinae ve hamam böceği duyarlılığı varlığının anlamlı 
risk faktörleri olduğu belirlenmiştir. Mantar alerjenlerine duyar-
lılığı olan olgularda akar alerjen duyarlılığı sıklığı daha az oran-
da görülmekte ve mantar alerjenlerine duyarlılık için, Corylus 
avellena duyarlılığının veya köpek alerjen duyarlılığı varlığının 
anlamlı risk faktörleri olduğu gözlenmekle birlikte, bu verilerin 
çalışma popülasyonunun boyutuna veya diğer başka etkenlere 
de bağlı olabileceği de düşünülmüştür. Bu veriler ile ilgili daha 
geniş populasyonlarda ileri araştırmalara ihtiyaç vardır.
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