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1144: HIV-1 ile Enfekte Hastalarda Abakavir Asiri Duyarlihk Prevalansinin
Degerlendirilmesi
Melis Kalayci, Ayse Arikan, Murat Sayan
1331: Kuzey Kibris Tiirk Cumhuriyeti'nde 2022-2024 Yillari Arasinda Bir Ozel
Hastaneye Basvuranlarda Onikomikoz Vakalari ve Verilerinin Analizi
Esref Celik, Nazife Sultanoglu
1562: Mastitli Hastada Gozden Kagan Etken: Corynebacterium kroppenstedtii
Blsra Ayyildiz Umudum, Ayse Hande Turk, Hiseyin Aydin, Neslihan Arici, Riza
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1776: Periton Diyalizi iliskili Pasteurella multocida Peritoniti: Tiirkiye’den ilk Olgu
Bildirimi
Melih Tarik Ozdemir, Neslihan Arici, Elif Giirkan, Rafiye Kizilhan, Sebahat Aksaray
2196: Rekombinant Mycobacterium bovis BCG Kullanilarak SARS-CoV-2
Antijenlerinin Ekspresyonu ve Vektor Asi Gelistirme Caligmalari
Behic Koyutlrk, Rainer Kalscheuer, Lasse Van Geelen
2513: HEPG2 Karaciger Kanserinde Apoptoz Hedefleme: Yeni imidazo[2,1-
b]tiyazoller
Faika Basoglu, Eda Becer, Jedidiah Muwanguzi, Nadire Kiyak, Nuray Ulusoy
Glzeldemirci, Seda Vatansever
2902: Karbapenem Direngli Enterobacterales izolatlarinda Kolistin Direncinin
Saptanmasinda Ticari VITEK2 AST XN21 Yonteminin Performansinin
Degerlendirilmesi
Cigdem Yazar Yilmaz, Fatih Mehmet Akilli
4659: Saghk Calisaninda Sitomegaloviriis ve Epstein-Barr Viriisiin Koenfeksiyonu
Ayse Arikan, Kaya Suer
4834: Mesane Kanseri Tanili Hastada Nadir Bir Patojen: Mukoid Staphylococcus
haemolyticus
Yasemin Uzundner, Sedat Temur, Ayse Hande Tirk, Neslihan Arici, Sebahat Aksaray
4947: Kolostrum ve anne siitiiniin metabolom yapilarinin karsilagtiriimasi ve
profilaktik antibiyotiklerin etkilerinin metabolit diizeyinde incelenmesi
Giilsiim Kaya, Ceren Ozkul, Elif Damla Gok, Engin Kogak, Emirhan Nemutlu, Aysun
Kaya, Hlsni Fahri Ovali, Reyhan Ayaz, Sebahat Aksaray, Mustafa Altindis
5048: Klebsiella pneumoniae Klinik izolatlarinda Antibiyotik Direnci, Biyofilm
Olusumu ve Probiyotik+Prebiyotik Siipernatantlarinin Potansiyel Antibakteriyel
Aktivitesinin Arastirilmasi
Eda Altiner Kurt, Eda Altiner Kurt, Merve Bilgin, Mayram Hacioglu
5057: Menenjit/Ensefalit Tanisinda Sendromik Molekiler Testlerin Akilci
Kullanimi: 2 Yillik Laboratuvar Deneyimi
Buket Baddal, Aysegiil Bostanci, Tutku Aksoy, Yaren Dogramacioglu
5175: Kan Kiiltiiriinde Ureyen Candida izolatlarinda Direkt Antifungal Duyarhlik
Yonteminin Degerlendirilmesi
Damla Kokld, Deniz Turan, Sebahat Aksaray
5248: Tiirkiye'de HIV Epidemiyolojisinin Matematiksel Modelleme ile Analizi
Nazife Sultanoglu, Nezihal Gokbulut, Evren Hingal, Tamer Sanhdag
6189: idrar Orneklerinden izole Edilen Escherichia coli Suslarinda Antibiyotik
Direnci: Klinik ve Demografik Faktorlerin Etkisi
Basak Baykara, Seyit Ahmet Bayik
6312: Streptococcus agalactiae Suslarinda Penisilin Direncinin Arastiriimasi:
Penisiline Karsi Direng Gelisiyor Mu?
Riza Adaleti, Nilglin Kansak, Hlseyin Aydin, Blisra Ayyildiz Umudum, Neslihan Arici,
Dogukan Furkan Dutag, Sedat Temur, Sebahat Aksaray
6319: Viral ve Bakteriyel Solunum Yolu Enfeksiyon Etkenlerinin Multipleks PCR ile
Arastirilmasi
Melih Tarik Ozdemir, Nilgiin Kansak, Biisra Ayyildiz Umudum, Neslihan Arici, Riza
Adaleti, Sebahat Aksaray
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6568: Booster doz mRNA Asilamasinin Agir COVID-19 Enfeksiyonlarina Etkisi
Hayriye Kirkoyun Uysal, Harika Oykii Ding, Tevhide Ziver Sarp, Nese Saltoglu, Bekir
Kocazeybek
6786: Eucalyptus radiata ve Eucalyptus citriodora ugucu yag ve
nanoemiilsiyonlarinin antibakteriyel ve antibiyofilm aktivitelerinin aragtiriimasi
Mehmet ilktac, Ezgi Ak-Sakalli, Ertugrul Ozbil, Leyla Beba Pozharani, Mustafa Z.
Mahdi, Fatih Demirci, Miiberra Kosar
6823: Varicella Zoster Viriis (VZV) Ve Maymun Cicegi (Mpox) Viriisleri Igin
Multipleks Qrt-PCR Tarama Kitinin Tasarlanmasi, Degerlendirilmesi ve Klinik
Dogrulamasi
Gokce Akan, Giilten Tuncel, Ayseglil Bostanci, Hiiseyin Kaya Sier, Cenk Serhan
Ozverel, Tamer Sanlidag
7187: Ventilator iliskili Acinetobacter baumannii Enfeksiyonlarinda Antibiyotik
Direncinin Matematiksel Modelleme ile Gelecege Yénelik Analizi
Cemile Bagkur, Emine Unal Evren, Bilgen Kaymakamzade
7955: Cocukluk Caginda Influenza A/B iliskili Norolojik Tutulum
Burcin Sanhdag, Buket Baddal, Kaya Suer, Erdal Sanhdag, Kasim Bozgeyik, Nillifer
Galip Celik, Hakan Tekgli¢, Tamer Sanhdag, Eray Dirik
8196: Yogun Bakim Unitesinde Yatan Hastalardan izole Edilen Seftazidim-
avibaktam Direngli Pseudomonas aeruginosa izolatlarinda Seftolozan-tazobaktam
Tedavi Alternatifi Olabilir mi?
Sedat Temur, Neslihan Arici, Nilglin Kansak, Riza Adaleti, Biisra Ayyildiz Umudum,
Sebahat Aksaray
8363: Leishmania 6zelinde yapilan in siliko sekretom analizi ile protein efektér
adaylarinin belirlenmesi
Ahmet Caglar Ozketen, Cerensu Yiicel, Aysegiil Bostanci
9398: Karbapenem-direngli Klebsiella pneumoniae izolatlarinda hiperviriilans
belirteglerinin ve beta-laktamaz gen varliginin arastiriimasi: Kuzey Kibris’tan ilk
veriler
Montaser M. Y. Amro, Aysegiil Bostanci, Buket Baddal
9765: Yapay Zeka ile Chikungunya Viriisii’ne (CHIKV) Karsi Yeni Nesil Multi-Epitop
Asi Tasarimi: Asi Gelistirmede Yeni Dénem
Melis Kalayci, Auwalu Saleh Mubarak, Cenk Serhan Ozverel, Zubaida Said
Ameen, Dilber Uzun Ozsahin, Tamer Sanlidag

POSTER SUNUMLARI

1470: Uglincii basamak bir iiniversite hastanesinde 2021-2025 tarihleri arasinda
saptanan viral solunum yolu etkenlerinin degerlendirilmesi

Canberk Cinar

1876: Antibiotic resistance rates of Escherichia coli isolates recovered from urinary
tract infections at the Near East University Hospital between 2022 and 2024
Mohamed Ahmed Daldoum Mohamed, Umut Gazi, Bihter Eygiin, Kaya Siier, Emrah
Ruh

2492: Kuzey Kibris’ta Ozel Bir Universite Hastanesi’ne Basvuran Hastalarda Bati
Nil Viriis Pozitifliginin Molekiiler Yontemlerle Arastirilmasi

Buket Baddal, Hilya Arik, Tutku Aksoy, Yaren Dogramacioglu
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2710: Kuzey Kibnis’ta Bir Universite Hastanesi’ne Basvuran Hastalarda Mpox ve
Varicella Zoster Viriis Goriilme Sikhginin Arastiriimasi
Buket Baddal, Serap Maden, Kaya Siier, Tutku Aksoy, Yaren Dogramacioglu
2821: Baglanti Kompleksi JAM-A’'nin Hipoksi ve Inflamasyon Sonrasi Bagirsak
Epitelindeki Degisiminin Analizi
Yagmur Yolcu, Hilal Kabadayi Ensarioglu, Hafize Seda Vatansever
2989: Klinik E. coli izolatlarinda Plazmit Araci mcr Gen Bdlgelerinin Varliginin
Arastiriimasi
Mert Kandilci, Mediha Beglim Kayar, Togrul Nagiyev
4784: Isolation of a Pseudomonas aeruginosa specific phage-with an ability to lyse
a subset of clinical multidrug resistant strains
Ferdiye Taner, Taima Elayyan Hasan Al-Khawaldeh, Steve Petrovski, Aylin Uskiidar
Gucli, Ahmet Basustaoglu, Tamer Sanlidag
5010: Klebsiella pneumoniae izolatlarinda Biyofilm Olusum Oranlarinin
Degerlendirilmesi
Yeliz Tanriverdi Cayci, ilknur Biyik, Amirreza Sharghimarandi, irem Vural, Kiibra
Demir, Tania Yarahmadi, Canberk Cinar, Asuman Birinci
5644: Prevalence and antibiotic resistance rates of Klebsiella pneumoniae isolates
recovered from urinary tract infections at the Near East University Hospital,
during 2022-2024
Rifgah Abdalrhman Almakki, Umut Gazi, Bihter Eygiin, Kaya Siier, Emrah Ruh
5749: KKTC'de Geleneksel Yontemle Uretilen Kara Yag ve Sizma Yagin HCT116
Kolon Kanseri Uzerine Etkileri
Ozge Ozden, Seda Vatansever, Sebnem Giiler, Cenk Serhan Ozverel, Burak
Durmaz, Meryam Demir, Mehmet Ali Karagozlii, Tamer Sanlidag
5904: Yeni Isatin Bazh Mannich Tiirevlerinin Antibakteriyel Etkilerinin
Degerlendirilmesi
Emine Erdag, Halil Doruk Kaynarca, Nazife Sultanoglu, Tamer Sanhdag
6385: MPox, Sugicegi ve Akne gibi Benzer Lezyona Sahip Ziihrevi Hastaliklarin
Tanisinda Yapay Zeka Modelli Uygulama
Cenk Serhan Ozverel, Fadi Al Turjman, Erdal Sanlidag, Tamer Sanlidag
6404: Mikroskobik Gériintiileme ve Makine Ogrenmesi Kullanilarak Blastocystis
hominis’in Digki Orneklerinde Otomatik Tespiti
Cemile Bagkur, AL Hussein Basil Yaseen Alhllawi, Kaya Suer, Fadi Al Turjman, Cenk
Serhan Ozverel
8908: Yogun bakim initelerinde gelisen saghk hizmeti iligkili enfeksiyonlar ve
antimikrobiyal direng oranlari
Gulsiim Kaya, Ece Yilmaz Erbay, Burcu Giirer Giray, Sadet Karabulut Kalkan, Hiilya
incirkus Kiiciik, Zeynep Ergeng, Hasan Ergeng, Sebahat Aksaray
9688: Escherichia coli ve Klebsiella pneumoniae izolatlarinin iki Yilik Kiimiilatif
Antibiyogram Verileri
Zehra Kipritci, Pinar Ciragil, Aynur Eren Topkaya, Gliner Soyletir
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ONsOz

Degerli Meslektaslarimiz, Sevgili Ankemistler,

40. ANKEM Kongresinin 08-11 Mayis 2025 tarihlerinde Yakin Dogu Universitesi KKTC'de
gerceklestirilecegini duyurmanin mutlulugu icindeyiz. Bu kongremizde infeksiyon hastaliklarinda akilci
antibiyotik kullanim ilkeleri, epidemiyolojik degerlendirmeler, farmakoekonomik yaklasim, her yasta
asilamalar, cerrahi ve kritik hasta enfeksiyonlari basta olmak tizere giincel konular yetkin bilim
insanlari tarafindan multidisipliner bir yaklasimla ele alinacaktr.

Kongremizin, bilimsel acidan yiksek dizeyde, katilim ve katkilarinizla zenginlesecegine inaniyor; tim
katihmcilara ve sunumlariyla destek veren meslektaslarimiza tesekkir ediyoruz.

40. ANKEM Kongresi’nde Kibris’in zengin kiiltir atmosferinde birlikte olmak imidiyle sevgi ve
saygilarimizi sunuyoruz.

Prof. Dr. Sebahat AKSARAY
Dog. Dr. Buket BADDAL
Kongre Baskanlar
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KURULLAR
Onursal Bagkanlar
Prof. Dr. Biilent GURLER
Prof. Dr. Tamer SANLIDAG

Kongre Bagkanlari
Prof. Dr. Sebahat AKSARAY
Dog¢. Dr. Bukat BADDAL
Kongre Sekreterleri
Prof. Dr. Dolunay GULMEZ
Prof. Dr. Emrah RUH

ANKEM Dernegi Yonetim Kurulu
Baskan
Prof. Dr. Billent GURLER
Baskan Yardimcisi
Prof. Dr. Halit Ozsiit
Genel Sekreter
Prof. Dr. Mustafa HACIMUSTAFAOGLU
Sayman
Prof. Dr. Derya AYDIN
Uyeler
Prof. Dr. Ahmet DINCCAG
Prof. Dr. Volkan KORTEN
Prof. Dr. Tansu SALMAN
Prof. Dr. Ayper SOMER
Prof. Dr. Sercan ULUSOY

Diizenleme Kurulu
Murat AKOVA
Derya AYDIN

Cemile BAGKUR
Aysegiil BOSTANCI
Ayse SEYER CAGATAN
Ahmet DINCCAG
Biilent GURLER
Nezahat GURLER
Mustafa HACIMUSTAFAOGLU
Volkan KORTEN
Baris OTLU
Recep OZTURK
Cenk Serhan OZVEREL
Nuran SALMAN
Tansu SALMAN
Ayper SOMER
Esin SENOL
Anil TAPISIZ
Sercan ULUSQOY
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BiLiIMSEL PROGRAM

8 Mayis 2025 Persembe

SAAT

15:30-15:45 Acilis Konusmalari

15:45-17:00 ANKEM Meydani:

Moderator: Emrah Ruh
Salginlar ve Sanat

Konusmaci: Erdogan Erglin

17:00-17:45 Enver Tali Cetin Konferansi:

“Saglik Alaninda Yenilik¢i Yaklagimlar”
Oturum Baskani: Bilent Girler

Konusmaci: Tamer Sanlidag

17:45-18:45 Mini Panel 1:

Saglikta Yapay Zeka, Bulanik Mantik ve Matematiksel Modelleme Uygulamalari
Oturum Bagkani: Dilber Uzun Ozsahin

Yapay Zeka ve Cok Kriterli Karar Verme Yontemlerinin Tani ve Tedavideki Rolii
Konusmaci: Ayse Arikan Sarioglu

Matematiksel Modelleme ile Salgin izlemi ve Yonetimi
Konusmaci: Nazife Sultanoglu



‘]0_.AN KEM 08 - 11 Mayis 2025

AKILCI ANT|B|YOT|K KULLANIMI YAKIN DOGU UNIVERSITESI

i ATATURK KULTUR VE KONGRE MERKEZi
KONG R ES I U LEFKOSA / K.K.T.C.

9 Mayis 2025 Cuma

SAAT
08:15-09:00 Erken interaktif (Early Bird) Oturum 1:
Cocuklarda Uriner Sistem infeksiyonlarinda Degerlendirme ve Yénetim

Nursen Belet

Tansu Salman

09:00-09:45 Konferans 1:
Akilci Antibiyotik Kullanim ilkeleri

Oturum Baskani: Sercan Ulusoy
Konusmaci: Murat Akova
09:45-10:45 Mini Panel 2:
Yogun Bakimlarda Giincel infeksiyon Tehditleri

Oturum Baskani: Volkan Korten

Bakteriyel Tehditler
Konusmaci: Ozgen Eser

Fungal Tehditler
Konusmaci: Dolunay Gililmez

11:00-12:00 Mini Panel 3:
Cerrahi infeksiyon Degerlendirme ve Yonetim

Oturum Baskanlari: Sercan Ulusoy, Tutku Soyer

Cerrahi Profilaksi:
Konugmaci: Hasan Besim

Perioperatif infeksiyon Degerlendirme ve Yénetim
Konusmaci: Kaya Ster
12:00-12:45 Uydu Sempozyumu UA1
Oturum Baskani: Baris Otlu

Zamanla Yaris: Sendromik Testleri Ne Zaman Kullanmaliyiz?
Konusmaci: Banu Sancak



13:30-15.00

15:00-15:45

15:45-16:00

16:00-17:00

17:00-17:45

17:45-18:45
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Panel 1:
Pediatrik ve Erigskin Asilamada Giincel Durum
Oturum Bagkanlari:
Nuran Salman, Mustafa Hacimustafaoglu

Yeni Asilar
Konusmaci: Mustafa Hacimustafaoglu

Saglik Calisani ve Gebelerde Asilama
Konusmaci: Esin Senol

Kanser ve Transplant Hastalarinda Asilama
Konusmaci: Anil Tapisiz
Konferans 2:
Biyoteknolojik Gelismelerin infeksiyon Hastaliklari Yonetiminde Déniistiiriicii
Etkileri

Oturum Baskani: Sebahat Aksaray
Konusmaci: Recep Oztiirk
Poster Tartismasi
8908, 9688, 1470, 1876, 2492,2710,2821,2989

Mini Panel 4:
Cinsel Yolla Bulasan infeksiyonlarda Giincel Durum
Oturum Baskanlart:
Gamze Mocan, Miifit Cemal Yenen
HIV
Konusmaci: Volkan Korten
HPV
Konusmaci: Emine Unal Evren
Sifiliz
Konusmaci: Derya Aydin
Konferans 3:
Yarinin DAS’i: inovasyon, Giivenlik ve Veri Yonetimi

Oturum Baskani: Bulent Girler
Konusmaci: Recep Oztiirk
Sozel Bildiri Sunumlari:
Oturum Baskanlari:
Nezahat Giirler, Mehmet ilktag, Mustafa Tireli
1144,1562, 1776, 2902, 4834, 4947, 5048, 5175, 6189, 6312, 6319, 8196, 7187,
9765, 3984
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10 Mayis 2025 Cumartesi

SAAT
08:15-09:00

09:00-09:45

09:45-10:45

11:00-11:45

13:30-14:15

Erken interaktif (Early Bird) Oturum 2:
Ektoparazitler
Aysegiil Taylan Ozkan
Didem Mullaaziz

Konferans 4:
Biyolojik Ajan Kullaniminda infeksiyon, Korunma ve Yonetimi

Oturum Baskani: Nursen Belet
Konusmaci: Ayper Somer
Mini Panel 5:
Hastane infeksiyonu Salginlarinin Yonetimi: Molekiiler Analizler ve Direng
Mekanizmalari

Oturum Baskanlari: Halis Akalin, Baris Otlu

Direngli Bakterilerin Neden Oldugu Hastane Salginlari ve infeksiyon Kontrolii
Konusmaci: Halis Akalin

Hastane Salginlarinin Onlenmesinde Mikrobiyoloji Laboratuvari
Konusmaci: Baris Otlu

Olgularla Hastane Salginlarinin Molekiiler Epidemiyolojik Yonetimi
Konusmaci: Elif Seren Tanriverdi
Konferans 5:
Besin Kaynakli infeksiyonlar

Oturum Baskani: Esra Kazak
Konusmaci: Adem Karbuz
Konferans 6:

Cocukta Ates Yonetimi
Oturum Baskani: Nuran Salman
Konusmaci: Mustafa Hacimustafaoglu

10
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14:15-15:15 Mini Panel 6:
Yenidoganda Sepsis ve Menenijit

Oturum Bagkanlari:
Riiveyde Bundak, Ceyhun Dalkan

Yenidoganda Sepsis Yonetimi
Konusmaci: Mustafa Hacimustafaoglu

Yenidogan Menenjit Yonetimi
Konusmaci: Ceyhun Dalkan
15:15-16:15
Mini Panel 7:
Antiprotozoal ilag Direnci
Oturum Baskanlari:
Aysegiil Taylan Ozkan, Fazilet Aksu
Plasmodium spp. ilag Direnci
Konusmaci: Emrah Ruh
Leishmania spp. ilag Direnci
Konusmaci: Aysegiil Taylan Ozkan
Trichomonas ve Giardia ilag Direnci
Konusmaci: Ayse Seyer

16:15-16:30 Poster Tartismasi
4784,5644,5749,5904,6385, 6404, 5010

16:30-18:00 Panel 2:
Alternatif Antimikrobiyal Tedaviler
Oturum Baskanlari:
Ahmet Basustaoglu, Buket Baddal

Kibris Bitkilerinin Ugucu Yaglarinin Kompozisyonu ve Antimikrobiyal Etkileri
Konusmaci: Kemal Hisni Can Baser

Cyclamen Saponinleri ve Antimikrobiyal, Antifungal ve Antileishmanial Aktiviteleri
Konusmaci: ihsan Calis

Phages: Nature’s Magic Solution
Konusmaci:
Ferdiye Taner
18:00-19:00 Sozel Bildiri Sunumlari:
Oturum Baskanlari: Miimtaz Giran, Tevhide Ziver Sarp, Mustafa Tireli
1331,2196, 2513, 4659, 5057, 5248, 6568, 6786, 6823, 7955, 8363, 9398

11
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11 Mayis 2025 Pazar

SAAT

09:30-11:30 Mini Panel 8:
interaktif Toplanti: Makalem Nasil Yayinlanir?
Bilimsel Arastirma Planlamasi ve Arastirma Etigi

Konusmaci: Murat Akova

Nitelikli Bilimsel Makale Yazimi
Konusmaci: Ozgen Eser

Yayin Etigi ve Predator Dergiler

Konusmaci: Dolunay Giilmez

11:30-12:00 . .
Genel Degerlendirme ve Kapanis
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KONUSMA OZETLERI

13



ﬂo_.AN KEM 08 - 11 Mayis 2025

AKILCI ANT|B|YOT|K KULLANIMI YAKIN DOGU UNIVERSITESI

i ATATURK KULTUR VE KONGRE MERKEZi
KONG R ES I U LEFKOSA / K.K.T.C.

Yapay Zeka ve Cok Kriterli Karar Verme Yontemlerinin Tani ve Tedavideki Rolii

Dog. Dr. Ayse Arikan Sarioglu
Yakin Dogu Universitesi

Yapay Zeka (YZ) ve Cok Kriterli Kara Verme (CKKV) Yontemleri son yillarda saghk alaninda devrim
yaratmaktadir. Karmasik tibbi verilerin analizi, tani koyma siireclerini hizlandirmak ve tedavi
stratejilerinin erken belirlenmesinde kullaniimaktadir. Geleneksel yontemler bazi ¢oklu kriterleri
degerlendirmede yetersiz kalirken, zaman alici ve zorlayici olmasi nedeniyle son yillarda farkli
yontemlere gereksinim artirmistir. YZ ve CKKV ydntemlerinin tani ve tedavideki uygulamalari ile hasta
glvenliginin ve saglik hizmetlerinin verimliliginin artmasi hedeflenmektedir.

GUnUmuizde ¢esitli YZ Modelleri ve CKKV yontemleri karmasik veri setlerinin analizinde
kullanilmaktadir. YZ modelleri: ConvNeXt Tiny, EfficientNet V2 S, MobileNet V3S, EfficientNetBO,
DenseNet201, ResNetl101,Xception, CenterNet, Faster R-CNN, RetinaNet ve YOLOvVS; ve CKKV
yontemleri: AHP (Analitik Hiyerarsi Suireci), ANP (Analitik Ag Sireci), TOPSIS (Technique for Order
Preference by Similarity to Ideal Solution), VIKOR (Vise Kriterijumska Optimizacija | Kompromisno
Resenje), ELECTRE (Elimination and Choice Expressing Reality), PROMETHEE (Preference Ranking
Organization Method for Enrichment Evaluations), MOORA (Multi-Objective Optimization on the basis
of Ratio Analysis), ve MAUT (Multi-Attribute Utility Theory) siklikla tercih edilen yontemlerdendirler.
YZ ve CKKV yontemlerinin saglikta uygulamalari; Enfeksiyon Hastaliklari Tanisi, Enfeksiyon Hastaliklari
Tedavisi, Enfeksiyon Hastaliklar Yol Haritasi Belirlenmesi, Kanser Hastaliklari Tani ve Tedavisi, Kalp
Hastaliklari Tani ve Tedavisi basliklari altinda ydritilen calismalardir. Bu calismalardan yapay zaka
uygulamalari; tlOberklloz, sitma, leishmaniasis, Mpox, helmint, Cryptococcus neoformans
enfeksiyonlari tanisi yanisira Anopheles, Hyalomma ve Rhipicephalus cinsi vektortorlerin
tanimlanmasidir. Oniimiizdeki 22 yil icinde pandemiye neden olabilecek potansiyel etkenleri tahmin
edilmesi ve en yuksek enfeksiyon riskine sahip RNA virlslerinin belirlenmesi de yine YZ uygulamalari
ile belirlenmistir.

CKKV yontemleri enfeksiyon hastaliklarinin tanisinda son yillarda artan oranda kullaniimaya
baslanmistir.  Bu c¢alismalar; idrar yolu enfeksiyonlari tanisinda kullanilan  yéntemlerin
degerlendirilmesi, Genom dizi analizi yontemlerinin degerlendiriimesi, COVID-19 pandemisi erken
doéneminde tani amagl kullanilan yontemlerin degerlendirilmesi, pandeminin ilerleyen donemlerinde
kullanimi artan antijen ve antikor testlerinin degerlendirilmesi konulu galismalardir. CKKV yéntemleri
pekcok alternatifi olabilen tedavi se¢eneklerinin degerlendiriimesinde de kullaniimaktadir. Kronik
Hepatit B ve HIV tedavisinde kullanilan antivirallerin degerlendirilmesi, COVID-19 tedavisinde
kullanilan tedavi alternatiflerinin degerlendirilmesi bu grup altinda verilen ¢alismalardandir.

YZ ve CKKV yontemleri enfeksiyon hastaliklari tani ve tedavisi yanisira kanser hastaliklari ve kalp
hastaliklarinin tani ve tedavisinde de kullanilmaktadir. Kanser hastaliklari tani ve tedavi uygulamalari;
Hepatoselilar karsinoma ve lenfoma tedavisinde kullanilan ilaglarin degerlendirilmesi, Pankreas
kanseri teshisinde kullanilan gorintileme tekniklerinin degerlendirilmesi, meme ve prostat kanseri
tanisi ile serviks kanseri nedeni ile ameliyat sonrasi olusabilecek komplikasyonlarin 6n goérilmesidir.
Kalp hastaliklari tani ve tedavisinde vyiritilen calismalar ise; Kardiyovaskiler hastaliklarin
ongorilmesinde coklu dogrusal regresyon (MLR), yapay sinir agi (YSA), uyarlanabilir néro-bulanik
cikarim sistemleri (ANFIS)'nin degerlendirilmesi, myokardial perflizyon ve koroner arter hastaligl
tanisidir. Buna ilaveten, en uygun analjezik ajanin belirlenmesi, nikleer tip gériintiileme tekniklerinin
degerlendirilmesi, demans tanisinda gibi alanlarda da YZ ve CKKV yontemleri kullanilmaktadir.

Sonug olarak, YK ve CKKV yontemleri hastaliklarin erken teshisi ve tedavi stratejilerinin

belirlenmesine katki saglayarak kaynaklarin verimli kullanilabilmesine dnciiliik edebilir. YZ modelleri

14



&70. ANKEM 08-11 Mayis 2025

AKILCI ANTIBIYOTIK KULLANIMI YAKIN DOGU UNIVERSITESI

i ATATURK KULTUR VE KONGRE MERKEZi
KONG R ES I U LEFKOSA / K.K.T.C.

ile olasi salginlar tahmin edilerek yayilmasi engellenebilir, algoritmalar sayesinde insan hatasi en aza
indirilerek daha givenli saghk hizmeti sunulabilir. Elde edien verilerle saglik politikalari daha bilimsel
ve etkili sekilde olusturulabilir.
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Yogun Bakimlarda Giincel infeksiyon Tehditleri: Bakteriyel Tehditler

Prof. Dr. Ozgen Eser
Hacettepe Universitesi Tip Fakiiltesi
Tibbi Mikrobiyoloji AD.

Modern yogun bakim iinitesinin (YBU) temelleri, 1953 yilinda Danimarka’nin Kopenhag kentinde Bjgrn
Ibsen tarafindan, cocuk felci salgini sirasinda atilmistir. Giiniimiizde ise YBU’ler, ileri yasam destegi ve
karmasik tibbi bakim gereksinimi olan hastalar icin hayati 6neme sahiptir. Ancak bu ortamlar, ayni
zamanda enfeksiyonlarin gelisimi ve antimikrobiyal diren¢ agisindan yiksek risk tagimaktadir.

Kiresel 6lcekte antimikrobiyal direng (AMR) ciddi bir halk sagligi sorunu haline gelmistir. Direng ile
iliskili yillik olim sayisi yaklasik 4,95 milyon olup, bunun 1,27 milyonu dogrudan AMR’ye
atfedilmektedir. Klinik recetelerin %30-50’sini antimikrobiyal ajanlar olusturmaktadir. YBU’leri,
hastalarin klinik durumlari ve uygulanan invaziv islemler nedeniyle enfeksiyonlarin yayilimi agisindan
kritik alanlardir. Enfeksiyon riskini artiran hasta kaynakli faktorler arasinda; ileri yas, akut durumlar
(yanik, cerrahi, travma), kronik hastaliklar (KOAH, diyabet), alkol kullanimi, sigara icimi ve malnitrisyon
yer almaktadir. Ayrica santral vendz kateterizasyon, endotrakeal entlibasyon, nazogastrik tip
uygulamasi, trakeostomi ve Uriner kateterizasyon gibi invaziv islemler nozokomiyal enfeksiyon riskini
belirgin sekilde artirmaktadir.

Avrupa Hastalik Onleme ve Kontrol Merkezi [European Centre for Disease Prevention and Control
(ECDC)] tarafindan yayimlanan siirveyans verilerine gére, YBU’ye yatirilan hastalarda hastane kékenli
enfeksiyon gelisme orani %15,6’dir. Bu enfeksiyonlar arasinda pnédmoni %10 siklikla goriilmekte olup
en sik etken Pseudomonas aeruginosa’dir. Kan yolu enfeksiyonlari %8 siklikta gorilirken, en yaygin
etken koagiilaz negatif stafilokoklardir. idrar yolu enfeksiyonu orani ise %4 olup en sik etken Escherichia
coli olarak saptanmistir. Ampirik antibiyotik kullanim orani %52,9 diizeyindedir ve karbapenem direnci
dikkat cekici diizeydedir.

Pandemi donemiyle birlikte ESKAPE patojenlerinin (Enterococcus faecium, Staphylococcus aureus,
Klebsiella pneumoniae gibi enterik patojenler, Acinetobacter baumannii, Pseudomonas aeruginosa)
yayginligi artmistir. COVID-19 pandemisi sirasinda karbapenem direngli A. baumannii orani %78,
genislemis spektrumlu beta-laktamaz (GSBL) lireten Enterobacterales tirleri %32, ¢ok ilaca direngli
(CiD) P. aeruginosa %32, vankomisin direncli enterokok (VRE) %14, metisilin direngli S. aureus (MRSA)
ise %13 oraninda artis gostermistir. Tlrkiye’de 2017-2021 yillari arasinda tiim ESKAPE patojenlerinde
anlamli artig gézlenmistir. YBU’de gelisen enfeksiyonlara bagli mortalite orani, diger hastane kaynakli
enfeksiyonlara kiyasla %30 daha yiksektir.

A. baumannii, YBU kaynakli enfeksiyonlarin baslica etkenlerinden biri olup, bu {initelerde gelisen
bakteriyemi oranlari %37-52 arasinda degismektedir. Ozellikle ventilatér iliskili pndmoni (VAP) gelisen
ve MDR A. baumannii ile enfekte hastalarda mortalite orani %84,3'e kadar ulasmaktadir. COVID-19
nedeniyle kaybedilen hastalarda A. baumannii koenfeksiyon orani %50’'nin (izerindedir. Beyin cerrahisi
sonrasi gelisen A. baumannii enfeksiyonlarinda ise bu oran %70'tir. Klinik 6rneklerde A. baumannii
izolasyonunun 10 kat artmasi, direng oranlarinin %90’a kadar yikselmesine neden olabilmektedir.
Karbapenem direncli A. baumannii’nin yayihmini azaltmak amaciyla, yiiksek riskli hastalarda burun,
bogaz, aksilla, kasik, rektum, yara gibi bolgelerden haftalik aktif tarama kdiltirleri 6nerilmektedir. Aktif
surveyans ile kolonizasyon saptama orani %78 olarak bildirilmistir.

P. aeruginosa'da Tiirkiye’de karbapenem direnci %25-50 oranindadir. YBU’de bu bakteriye bagli
pnoémoni gelisme riski, kolonize olmayan hastalara gore 4 kat; erken solunum yolu kolonizasyonu
varliginda ise 6 kat artmaktadir. Bu durum mortaliteyi de anlamh sekilde yiikseltmektedir. YBU hasta
odalarinda lavabo bulunmasi, cok ilaca direngli P. aeruginosa ve NDM tipi karbapenemaz lireten enterik
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bakterilerin kolonizasyon ve salgin riskini artirmaktadir. Ozellikle lavabo drenaj sistemlerinde bu
patojenlerin saptanmasi, bu alanlarin enfeksiyon kaynagi olabilecegini géstermektedir. Bu nedenle,
YBU’lerde lavabo kullaniminin sinirlandiriimasi ya da krom kapli drenaj borular ile enfeksiyon
kontrollinlin saglanmasi 6nerilmektedir.

Yogun Bakim Unitelerinde nozokomiyal enfeksiyon gelismesinde termometreler, parenteral beslenme,
oksijen satlrasyonu oOlclim cihazlari, kardiyak monitor klavyeleri, musluk suyu, cep telefonu ve
stetoskop kaynak olarak rol oynamaktadir. Ozellikle cep telefonlarinin, cok ilaca direncli (MDR) ve GSBL
Ureten Enterobacter spp. ve Klebsiella spp. gibi gram-negatif bakterilerin bulasinda 6nemli rol oynadigi
gosterilmistir. Benzer sekilde stetoskoplar da basta Staphylococcus tiirleri olmak lzere nozokomiyal
patojenlerin yayilmasinda aracilik etmektedir. Ayrica YBU ortamindaki hava, antibiyotik direng
genlerinin yayihminda potansiyel bir tasiyici olarak éne ¢ikmaktadir. Yapilan calismalarda YBU hava
orneklerinde 30 farkli plazmid tipi ile birlikte 47 antibiyotik diren¢ geni (ARG) tespit edilmistir. Bu
plazmidler arasinda en sik saptanan, b/aNDM-1 ve blaNDM-53 genlerini tasiyan IncX3 plazmididir. Bu
bulgular, diren¢ genlerinin sadece hasta temasiyla degil, aerosol yoluyla da yayilabilecegini ortaya
koymakta ve hastane ortaminin hijyenik havalandirma sistemleri ile desteklenmesinin 6nemini
vurgulamaktadir.
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Yogun Bakimlarda Giincel infeksiyon Tehditleri: FUNGAL TEHDITLER

Prof. Dr. Dolunay Giilmez
Hacettepe Universitesi Tip Fakiiltesi
Tibbi Mikrobiyoloji AD.

invaziv fungal infeksiyonlarin (iFi) bagisiklik sistemi baskilanmis hastalarda énemli bir morbidite ve
mortalite nedeni oldugu uzun siiredir bilinmektedir. Ancak, iFi birden fazla altta yatan hastaliklar, genis
spektrumlu antibiyotik tedavileri ve invaziv prosediirler ile yogun bakim (initelerinde (YBU) takip edilen
ve bilinen bagisiklik sistemi yetmezligi olmayan heterojen bir grup hastada da ortaya cikabilmektedir.
Bu hasta grubunda genellikle iFi tanisinda giicliikler yasanmaktadir. Nétropeni, bagisiklik sistemi
baskilayict kemoterapi alimi, kronik akciger hastaliklari, immiin modulator ilag kullanimi gibi klasik risk
faktorleri genellikle bulunmamaktadir. Cogu hastada tipik klinik tablolar gézlenmemektedir. Tani igin
direkt mikroskopi, histopatoloji, kiiltir, serolojik ve molekiiler testler ile goérintileme yontemleri
yetersiz kalabilmektedir.

YBU hastalarinda sik goriilen iFi etkenleri Candida tiirleridir ve septik sok gézlenen hastalarda mortalite
%50'nin Uzerinde seyredebilmektedir. Kandidemi ve derin yerlesimli kandidoz, i¢ ice gecmis klinik
tablolar halinde hastalarda goriilebilmektedir. YBU hastalarinda derin yerlesimli kandidoz en sik
intraabdominal yerlesimli olarak ortaya ¢ikmaktadir. Bu hastalarda kiltir icin uygun 6rnegin alinmasi
her zaman mimkin olmayabilmektedir. Aspergilloz riskinin influenza, COVID-19 gibi akcigerleri
etkileyen agir viral infeksiyonlar geciren YBU hastalarinda yiiksek oldugu ortaya konmustur. Nétropenik
olmayan bu hastalarda gozlenen invaziv pulmoner aspergilloz olgularinda galaktomannan ve
Aspergillus PCR gibi hizli tani yontemlerinin 6zgllliigt daha disuktir ve radyolojik gorintileme
yontemleri ile halo veya hava hilali isareti gibi klasik 6zellikler saptanamamaktadir. Kesin tani igin
invaziv 6rneklerden mikroskopi ve kiiltiirli yapilmasi gerekli olabilmekte; hastalarin hemodinamik
instabilitesi, koagllopati ve mekanik ventilasyon gereksinimi gibi durumlar uygulamayi
sinirlayabilmektedir. Bunlarin disinda, diger infeksiyon etkenlerinde oldugu gibi fungal etkenlerin de
salginlar yapabilecegi gézlenmistir. Candida parapsilosis gibi klasik etkenlerin yani sira Candida auris
gibi son yillarda 6n plana gikan patojenler, Magnusiomyces gibi nadir gérilenler ve tadilatlar/insaat
calismalari ile iliskilendirilmis kiiflere bagli salginlar rapor edilmistir.

YBU hastalarinda iFi tanisinin erken tani ve tedavisi icin farkindalik esastir. Bu amagcla diinyada ve
Ulkemizdeki giincel bilgilerin takip edilmesi, yerel verilerin degerlendirilerek uygun yaklasimlarin
gelistirilmesi 6nemini korumaktadir.

Kaynaklar

Bassetti M et al. Invasive Fungal Diseases in Adult Patients in Intensive Care Unit (FUNDICU): 2024
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Med 2024, 50:502-515. https://doi.org/10.1007/s00134-024-07341-7

Cornely O et al. Global guideline for the diagnosis and management of candidiasis: an initiative of the
ECMM in cooperation with ISHAM and ASM. Lancet Infect Dis 2025, 25(5):e280-e293.
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Chen SCA et al. Global guideline for the diagnosis and management of rare yeast infections: an
initiative of the ECMM in cooperation with ISHAM and ASM. Lancet Infect Dis 2021, 21(12): e375-
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Hoenigl M et al. Global guideline for the diagnosis and management of rare mould infections: an
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Cerrahi infeksiyon Degerlendirme ve Yonetim: Cerrahi Profilaksi

Prof. Dr. Hasan Besim
Yakin Dogu Universitesi Tip Fakiiltesi
Genel Cerrahi AD.

Oz: Cerrahi antibiyotik profilaksisi (CAP), cerrahi alan enfeksiyonlarini (CAE) &nlemek amaciyla
uygulanan en 6nemli enfeksiyon kontrol yontemlerinden biridir. Bu sunumda, cerrahi antibiyotik
profilaksisinin tanimi, endikasyonlari, antibiyotik secimi, uygulama zamanlamasi ve siiresi ele
alinacaktir. Aslinda CAE larinin Kanita dayali uygulamalarla cerrahi basari oranini artirilabilirken,
uygunsuz profilaksi uygulamalari direncli mikroorganizmalarin gelisimini tetiklemektedir.
1. Giris
Cerrahi alan enfeksiyonlari (CAE), hastanede edinilen enfeksiyonlar arasinda ikinci sirada yer almakta
ve 6nemli bir morbidite ve mortalite nedenidir. Saghk bakimi iliskili enfeksiyonlar, her yil milyonlarca
insani etkileyen, 6nemli ve dnlenebilir enfeksiyonlardir. 2015 yilinda, yatan hastalarda goérilen cerrahi
alan enfeksiyonu (CAE) sayisi 110.800 olarak belirlenmistir. 2023 Saglik-bakimi iliskili enfeksiyon
verilerinde, 6nceki yila gore CAE da %2 lik bir artis saptanmistir. Bu enfeksiyonlardan en sik karsilasilan
Cerrahi alan enfeksiyonlari (CAE) dirBu enfeksiyonlarin 6nlenmesinde en etkili ve ekonomik
stratejilerden biri, uygun sekilde uygulanan cerrahi antibiyotik profilaksisidir. Ancak bu uygulamanin
zamanlamasi, sliresi ve antibiyotik secimi dikkatli yapilmadiginda hem etkisiz olmakta hem de
antibiyotik direncine neden olarak 6nemli bir sorun olusturmaktadir. Bu nedenlerden dolayi profilaktik
antibiyotik kullaniminin, uygun endikasyonlarla, dogru antibiyotigi secerek ve yeterli doz ve siirede
uygulanmasi ¢ok 6nemli olacakr.
2. Cerrahi Antibiyotik Profilaksisinin Tanimi ve Amaci
Cerrahi antibiyotik profilaksisi, ameliyat sirasinda mikroorganizmalarin ameliyat bdlgesini kolonize
ederek CAE na neden olmasini 6nlemek amaci ile cerrahi girisim éncesinde uygulanan, cerrahi kesinin
yapilmasi sirasinda, yeterli diizeyde doku ve serum antibiyotik konsantrasyonu saglayacak sekilde
olmasi gereken, ve ameliyat sonrasi verilecekse ¢ok kisa sireli uygulanarak kesilen antibiyotik
uygulanmasidir. Amag, tedavi degil; enfeksiyon gelisimini dnlemektir. CAE nin 6nlenmesinde tek 6nlem
CAP degildir. Ameliyat dncesi bdlgenin hijyeni ve ameliyata hazirlanmasinda kullanilan teknikler,
Ameliyatin yapildigi ortamin kosullari, kullanilan ara¢ ve malzemenin sterilizasyonu, cerrahi teknigin
ozellik ve niteligi, tedavinin ve girisimin gerceklestirildigi klinigin kolonizasyon durumu ve hastanin
kendi kisisel 6zellikleri gibi pek ¢ok faktor de CAE gelisimi agisindan son derece 6nemli faktorlerdir.
3. Endikasyonlar ve Cerrahi Girisim Siniflandirmasi
Cerrahiler enfeksiyon riski agisindan su sekilde siniflandirilir (CDC, 2020):

Temiz (Clean)

Temiz-kontamine (Clean-contaminated)

Kontamine (Contaminated)

Kirli (Dirty)
Temiz yara, enfekte olmayan bir operatif yaradir, respiratuar, gastrointestinal, genital, enfekte olmayan
Uriner sisteme giris yoktur. Yara primer olarak kapatiimis, gerekli ise kapali bir drenaj sistemi
kullaniimistir.
Temiz-kontamine Yara, kontrollli sekilde respiratuar, gastrointestinal, genital veya Uriner sisteme giris
olan operatif yaradir. Bilier sistem, apendiks, vagina ve orofarinsk girisimleri bu gruptandir. Bu
girisimlerde aseptik teknikte major bir bozulma veya enfeksiyon mevcut degildir.
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Kontamine Yara, acik, taze yaralanma, Steril teknikte major bozulma olan operasyonlar ( acik kardiyak
masajl), gastrointestinal icerigin kontrol disi akintisi, akut non pirilan inflamasyona yonelik yapilan
ameliyatlardir, acik yaralanma 4 sa icinde kapatilmistir.

Kirli -enfekte yara ise eski travmatik, devitalize doku iceren, perfore ya da klinik olarak enfekte bir
organla iliskili operasyonlardir, acik yara 4 saatten sonra kapatiimistir.

CAE lariilgili yara gruplarinda sirasi ile Temiz yara grubunda %1-5, Temiz-kontamine yara grubunda %3-
11, Kontamine yara grubunda %10-17 ve Kirli yara grubunda ise %27 ve lzerindedir.

4. Antibiyotik Secimi ve Dozlama

Temiz yara grubunda prostetik bir malzeme kullanimi durumunda ya da hasta iliskili bir risk faktori
olmasi durumunda, temiz kontamine ve kontamine olgularda profilaktik antibiyotikler, cerrai
oncesinde kullanilmalidir. Kirli yara grubunda ise tedavi amagl antibiyotik uygulamasi gerekmektedir.
Antibiyotik secimi cerrahi tirline gore yapilmali; hedef patojenlere yonelik olmali ve genis spektrumlu
olmayan, glivenli ajanlar tercih edilmelidir. En sik kullanilan antibiyotikler:

Sefazolin: Cilt florasina etkili, pek ¢ok cerrahide ilk tercih.

Metronidazol: Anaerob kapsayan girisimlerde (6r. kolorektal cerrahi).

Vankomisin: MRSA riski varsa.

Dozlama hastanin kilosuna ve renal fonksiyonlarina goére ayarlanmalidir. Obez hastalarda doz
artinmalidir. Uzun ameliyatlarda 3-4 saat sonra yeni bir doz verilmesi, kanamanin 1500ml nin lizerinde
oldugu ameliyatlarda tekrar dozu gerekmektedir. Profilaktik antibiyotik uygulamasi, genellikle
operasyon oncesinde tek doz olarak planlanmalidir. Kesi yapildiktan sonra verilen antibiyotigin CAE
gelismesi acisindan etkili olmadigl ifade edilmektedir. Ameliyat sonrasi verilme durumunda
uygulamanin 24 saati asmamasi 6nerilmektedir.

Kolorektal cerrahi oncesinde, mekanik barsak temizligi ve oral antibiyotikler de ameliyat Oncesi
kullanilmaktadir. Ameliyat oncesinde yukaridaki uygulamalara ek olarak parenteral antibiyotik
profilaksisi de 6nerilmektedir.

CAE dan konrunma amaci ile asepsi antisepsi uygulamalari, operasyon oncesinde dus alimi gibi
onlemler faydali olabilmektedir. Ameliyat bélgesinde kil temizligi yapilmasi 6nerilmemekle birlikte eger
yapilacaksa ameliyattan hemen 6nce ve elektrikli bir kesme aleti ile yapilmali, keskin tras kesinlikle
uygulanmamalidir.

5. Antibiyotik Direnci ve Rasyonel Kullanim

Uygunsuz antibiyotik profilaksisi, direngli mikroorganizmalarin gelisimine neden olur. Bu nedenle;
Gereksiz uygulamalardan kaginilmali,

Lokal direng paternleri gbz 6niine alinmal,

Genis spektrumlu antibiyotikler sadece gerektiginde ve hedefe yonelik olarak tercih edilmelidir.
Hastaneler, antibiyotik kullanim kilavuzlarini giincel tutmal ve saglik ¢alisanlarina sirekli egitim
verilmelidir.

6. Sonug

Cerrahi antibiyotik profilaksisi, dogru uygulandiginda CAE'leri bliyik 6l¢tide azaltir. Ancak bu etkinlik;
zamanlama, antibiyotik secimi, sliresi ve hasta Ozelliklerine gore kisisellestirilmis bir yaklasimi
gerektirir. Bilingsiz ve gereksiz kullanim ise hem hasta saghgini tehlikeye atmakta hem de kiiresel
antibiyotik direnci sorununu biylitmektedir. Buna ek oalrak artmis bir maliyete de neden olmaktadir.
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Cerrahi infeksiyon Degerlendirme ve Yonetim: Perioperatif infeksiyon Degerlendirme ve Yonetim

Prof. Dr. Kaya Slier
Yakin Dogu Universitesi
infeksiyon Hastaliklari ve Klinik Mikrobiyoloji AD.

Perioperatif donem bir cerrahi uygulamanin planlanmasi, uygulanmasi ve post-op dénem olarak (¢
farkli donem olarak tanimlanir. Perioperatif donemde ortaya ¢ikabilecek olan infeksiyonlar alinacak
tedbirler ile en aza indirgenmeye calisilir. Bu dénem cerrahi bir operasyonda hastanin giivenligi ve
basarili sonuclar acisindan kritik bir 5nem tasir.

AMELIYAT ONCESI ONLEYIiCi TEDBIRLER

1. Ameliyat 6ncesi banyo

Genel olarak ameliyat 6ncesi sabunla (antimikrobiyal veya antimikrobiyal olmayan) banyo yapmanin,
ameliyat 6ncesi banyo ile ameliyat éncesi banyo yapmama arasinda Cerrahi Alan infeksiyonu (CAE)
olusumu acisindan karsilastirma yapan bir calisma olmamasina ragmen yararli oldugu kabul edilir.
Uygulama zamani ve perioperatif banyo icin en etkili protokol ile ilgili ameliyat 6ncesi banyo 6nerileri
hala ¢o6ziilememis bir konu olmasina ragmen, ameliyat 6ncesi en az iki banyo yapilmasi 6nerilir. Coklu
ilaca direngli organizmalarin gorilme sikliginin yiiksek oldugu Ulkeler, ameliyat 6éncesi banyo olarak
sade sabun yerine antiseptik kullanmayi distnebilir. Klorheksidin alerjisinin olmasi durumunda
alternatif ajan olarak Oktenidin kullanilabilir.

2. Mekanik bagirsak temizligi

Mekanik bagirsak temizligi yetiskinlerde elektif kolorektal cerrahi i¢in oral antibiyotikler 1930'lardan
beri liminal bakteri ylkinu azaltmak igin kullanilmaktadir, ancak CAE’ yi azaltmaz. Benzer sekilde, oral
veya intravendz antibiyotikler tek basina optimum olmayan etkiler gdstermistir. 2014 Cochrane
incelemesi ayrica antibiyotiklerin CAE'larini azaltmak igin ameliyattan 1 saat énce hem oral olarak
mekanik bagirsak temizligi ile hem de intravendz olarak uygulanmasini 6nermistir.

3. Killarin alinmasi

Ameliyattan dnce cerrahi bolgedeki killari almak igin gesitli yontemler vardir. Tirasla ve ameliyattan
onceki gece kil alma, CAE riskinin artmasiyla iligkilidir. Tiras ve/veya kesme, daha sonra bakteriyel
¢ogalma igin odak noktasi gorevi goren ciltte mikroskobik kesiklere neden olabilir. Kil, ameliyat
prosediriine engel teskil etmedigi stirece kil alma isleminden kaginilmahdir. Kil alma gerekliyse, jiletten
kaginilmali ve elektrikli bir tiras makinesi kullanilmahdir.

4. Metisiline direncli Staphylococcus aureus (MRSA) taramasi ve dekolonizasyonu

Stafilokok enfeksiyonlari, hastanede yatan hastalarda diizenli olarak gorilir ve postoperatif yara
enfeksiyonlari, hastane kaynakh pnémoni ve kateterle iliskili bakteriyemi dahil olmak Gzere ciddi
sonuclara yol acabilir. Geleneksel olarak, S. aureus'un kontroll, hastalar arasinda capraz bulasmayi
onlemeye odaklanmistir. Ancak, S. aureus'a bagli HAI'nin buyuk bir kisminin (ameliyattan sonra yaklasik
%80) hastalarin kendi florasindan kaynaklandigi tekrar tekrar gosterilmistir. S. aureus'un burunda
tasinmasi artik cesitli hasta gruplarinda daha sonraki enfeksiyon icin iyi tanimlanmis bir risk faktéri
olarak kabul edilmektedir. Nazal kavitede kolonize olan S. aureus’un dekolonizasyonu i¢in Mupirosin
uygulamasi, ameliyattan 7 giin dncesine kadar giinde 2 kez lokal olarak uygulanmasi veya hastaneye
yatis gliniinden ameliyat giinliine kadar kullanilmasi 6nerilmektedir.

5.Cerrahi el/6n kol hazirhig

Hasta bakiminda rutin el hijyeninin amaci, gegici floradan kir, organik madde ve mikrobiyal
kontaminasyonu azaltmaktir. El yikama veya el ovma yoluyla hijyenik el hijyeninin aksine, cerrahi el
hazirhgi gecici florayi ortadan kaldirmali ve kalici florayi azaltmalidir. Ayrica, eldivenli elin altinda bakteri

22



‘]0_.AN KEM 08 - 11 Mayis 2025

AKILCI ANT|B|YOT|K KULLANIMI YAKIN DOGU UNIVERSITESI

i ATATURK KULTUR VE KONGRE MERKEZi
KONG R ES I U LEFKOSA / K.K.T.C.

blytmesini engellemelidir. Eller ve 6n kollar, steril 6nlik ve eldiven giymeden énce uygun bir antiseptik
sabun ve su (klorheksidin) veya uygun bir alkol bazli el antiseptigi ile cerrahi bir fircalamaya tabi
tutulmahdir. Alkol bazli el antiseptigi sollisyonlarinin %60-80 alkol iceren formlarinin kullaniimasi
onerilmektedir. Cerrahi el yikama hazirhginda kullanilan Alkol bazli el antiseptigi, EN 12791 veya ASTM
E-1115 standartlarina uygun olmaldir. Musluk havalandiricilarinin kullanimiyla su kalitesi tehlikeye
girebilir; cunklii bunlarin fermente olmayan Gram-negatif bakterilerle (6rnegin Pseudomonas
aeruginosa, Acinetobacter baumannii, vb.) kolayca kolonize oldugu bilinmektedir.

6. Cilt antiseptigi

Mevcut kanitlar, alkol bazh preparatlarin SSI'yi azaltmada sulu preparatlardan daha etkili oldugunu ve
kontrendike olmadigi sirece kullanilmasi gerektigini gostermektedir. Alkol, kalici antibakteriyel etki
eksikligine ragmen hizl bir bakterisidal etkiye sahiptir. iyot veya klorheksidin ve alkol soliisyonlarinin
faydasi, uzun stireli bakterisidal aktivitedir.

7. Cerrahi Profilaksi

Guncel kilavuzlar, cerrahi antimikrobiyal profilaksi olarak ¢ogu cerrahi prosedir icin sefazolin veya
abdominal cerrahi icin sefoksitin gibi dar spektrumlu antibiyotiklerin kullaniimasini 6nermektedir.
MRSA ile iligkili CAE insidansinin yiiksek oldugu durumlarda veya penisilin alerjisi durumunda, alternatif
olarak vankomisin veya florokinolon kullanilabilir. Glincel kanitlar, cerrahi profilaksi icin kesiden 1 saat
Once veya ortopedik prosedirlerde turnike sisirilmeden 6nce veya vankomisin veya florokinolonlar icin
2 saat icinde bir antimikrobiyalin uygulanmasini desteklemektedir, ¢linkl 6nerilen inflizyon sireleri
vardir. Cogu durumda, tek doz cerrahi antimikrobiyal profilaksinin yeterli oldugu 6nerilir. Ajanin yari
omrine bagh olarak yeterli doku seviyelerinin korunmasi icin yeniden dozajlama distnilmelidir.

8. Beslenme

Konakgl bagisikligindaki degisiklikler hastanin CAE'larina duyarliigini artirabilir ve yetersiz beslenme
gecikmis iyilesme, morbidite ve mortalite, hastanede kalis slresinin uzamasi, saghk bakim
maliyetlerinin artmasi ve tekrar yatis gibi kdtii cerrahi sonuclara katkida bulunabilir. Ozellikle onkoloji
ve kardiyovaskiler operasyonlar olmak {izere biyiik cerrahi prosediirlere giren disik kilolu hastalar,
CAE'nu onleme amaciyla oral veya enteral c¢oklu besin destekli beslenme formiillerinin
uygulanmasindan faydalanabilir.

9. Glisemik Kontrol

Diyabetli hastanin bakimini optimize etmek ve komplikasyon riskini azaltmak igin, tedaviye ekip odakli
bir yaklasim siddetle 6nerilir. Ameliyat 6ncesi HbAlc diizeyleri %8'den az olmalidir.

AMELIYAT SIRASINDA ONLEYIiCi TEDBIRLER

1. Normotermi

Ameliyathanede cildin soguk havaya maruz kalmasi hipotermiye neden olabilir ve CAE gelismesi
acisindan hazirlayici faktor olabilir. Bu nedenle ameliyat sirasinda hastanin normotermik tutulmasi
Onerilmektedir.

2. irrigasyon

irrigasyon, bircok cerrah tarafindan en yararli CAE dnleme ydntemlerinden biri olarak kabul edilir.
CAE'yi 6nlemek amaciyla kapatmadan once kesi yaralarinin tuzlu su ile yikanmasi i¢in yeterli kanit
olmamakla beraber, CAE riskini azaltmak icin kapatmadan Once kesi yaralarinin irrigasyonunda
antimikrobiyal maddeler kullanmaktan kaginilmasi 6nerilmektedir.

3. Antimikrobiyal iceren sitiirler

Temiz cerrahilerde temel koruyucu 6nlemlere ragmen yiksek CAE oranlari varsa, bireysel merkezler
antimikrobiyal emdirilmis sttiirlerin kullanimini disinebilir.

4. Ortiiler

Cesitli kilavuzlarda, CAE riskiyle iliskili oldugu igin iyot emdirilmemis yapiskan kesi ortllerinin
onerilmemesi genel olarak kabul edilmektedir. Ancak, 6zellikle temiz cerrahilerde yapilan gesitli
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gozlemsel calismalarda, iyot emdirilmis ortilerin uygun kullanimiyla 6zellikle ortopedik ve kalp
cerrahilerinde belirgin SSI azalmasi bildirilmistir.

5. Vankomisin

Hastalik Kontrol ve Onleme Merkezleri'nin (CDC) son kilavuzlari, CAE'nun énlenmesi icin cerrahi kesiye
antimikrobiyal ajanlar uygulanmamasini siddetle 6énermektedir.26,27 Vankomisinin toz formu, omurga
cerrahisi dahil olmak (izere, su anda CAE'larini 6nleme amaciyla 6nerilmemektedir.

6. Laminar hava akisi

Literatlrde heterojenlik gorilmekte ve laminar hava akisinin kullanimi ve CAE ile iliskisi konusunda
kullanilan gézetim ydntemlerinde ve kayitlarinda standardizasyon eksikligi kaydedilmektedir. DSO'niin
meta-analizinde, laminar hava akisiyla iliskili derin CAE riski, geleneksel bir hava akisi sistemine kiyasla
anlamli bir fark goéstermemistir. Diz artroplastisi icin OR: 1,08 (95% ClI 0,77-1,52, p=0,65), kalca
artroplastisii¢cin OR: 1,29 (95% CI 0,98-1,71, p=0,07) ve abdominal ve acgik vaskiler cerrahiicin OR: 0,75
(95% C1 0,43-1,33, p=0,33). Yeni veya yenilenmis ameliyathanelerde SSlI'lari 6nlemek icin laminar hava
akist kurulumu gerekli degildir.

AMELIYAT SONRASI YARA YONETIMI iCIN ONERILER

Yara pansumanlari ve yara yonetimi yapilirken aseptik teknik kullanilmalidir. Pansuman secimi hasta ve
kesi yerinin durumuna gore givenlik ve hasta konforuna bagh olarak dizenlenir. Birincil vakum
pansumanlari veya Negatif Basingh Yara Terapisi (yani temiz-kontamine ve kontamine cerrahiler icin)
ve glimis bazl pansumanlar tercih edilebilir. Bu uygulamalarin kullanimi konusunda bireysel kararlar
onerilir. CAE'nin 6nlenmesi icin rutin kullanim 6nerilmez.

Yuksek cerrahi alan enfeksiyonu oranlarina sahip hastanelerin, iyilestirme alanlarini belirlemek igin
APSIC, WHO, CDC Cerrahi Alan Enfeksiyonlarinin Onlenmesine Yénelik Kilavuzlarina uygun olarak
uygulamalarini gézden gecirmeleri siddetle tavsiye edilir.
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Cinsel Yolla Bulasan infeksiyonlarda Giincel Durum: Sifiliz

Prof. Dr. Derya Aydin
istanbul Saglik ve Teknoloji Universitesi Tip Fakiiltesi
Tibbi Mikrobiyoloji Anabilim Dal

Sifiliz, Treponema pallidum’un neden oldugu; baslica cinsel temasla, ayrica konjenital yol, kan
transflizyonu ve mukokutandz temasla bulasabilen, ¢ok gesitli klinik bulgularla seyreden sistemik bir
enfeksiyondur. Son yillarda diinya genelinde ve llkemizde bildirilen olgu sayilarindaki artis, sifilizin
yeniden 6nem kazanan bir halk sagligi sorunu haline gelmesine yol agmistir. Vaka sayilarindaki artisin
nedenleri arasinda; bulasi kolaylastiran riskli davranislarda, uyusturucu kullaniminda, immin
yetmezliklilerde artis, farkindalk ve egitim eksikligi, damgalanma korkusu veya ekonomik nedenlerle
saglik hizmetine ulasamama ve diisiik oranda da olsa antibiyotik direnci sayilabilir. Diinya Saghk Orgiit,
yilda yaklasik alti milyon yeni sifiliz olgusunun ortaya ciktigini bildirmistir. Bunun bir milyon kadarinin
hamileler oldugu bildirilmektedir. Konjenital sifiliz gelismesi riski, asemptomatik/latent enfeksiyonlar
ve HIV ile ko-enfeksiyon, sifiliz tanisinin (6zellikle de erken taninin) 6nemini artirmaktadir.

Sifiliz tanisinda direkt ve indirekt mikrobiyolojik yontemler kullanilir. Direkt yontemler; sankr, deri
dokintdleri, amniyon sivisindan yapilan karanhk saha, direkt floresan antikor gibi mikroskopik
incelemeler ve PCR olabilir. Bununla birlikte sifiliz tanisinda en yaygin olarak, serolojik yontemlerle
antikor saptayan indirekt testler kullanilir.

Sifilizin serolojik tanisinda kullanilan testler; antijenin niteligine bagh olarak treponemal (6rn. VDRL,
RPR) veya non-treponemal (6rn. TPHA, FTA-ABS, EIA, CLIA) olarak siniflandirilirlar. Nontreponemal
testler, bakteriye 6zgli olmayan lipoidal antijenlere karsi antikorlari saptarken; treponemal testler, T.
pallidum antijenlerine karsi gelismis antikorlari saptarlar. Bu iki gruptaki testler hem tarama hem de
dogrulama amaciyla birarada kullanilirlar. Klasik serolojik algoritmada dnce nontreponemal testler,
pozitiflik halinde treponemal testler kullanilirken son yillarda ters algoritma ile dnce treponemal (EIA,
CIA), pozitiflik durumunda nontreponemal test uygulamasi da yayginlagmaktadir. Her iki algoritmanin
da artilari-eksileri vardir, laboratuvarlar hangi algoritmayi uygulayacagina; toplumdaki sikhk, is ylki ve
finansal durumlarina bakarak karar vermelidirler.

Sifiliz tanisi koydurtacak tek bir serolojik testin bulunmamasi, test sonuglarinin yorumlanmasinda
glclik olusturabilir. Treponemal ve nontreponemal testlerin sifilizin farkli donemleri ve farkl
tablolarindaki pozitiflesme zamanlarinin, duyarlilik ve 6zgilliiklerinin bilinmesi de test segimi ve
yorumlarin saglkli yapilabilmesinde 6nemlidir. Bu nedenle; primer-sekonder-latent-tersiyer sifiliz
donemlerinde ve tedavi izleme, reinfeksiyon, norosifiliz, konjenital sifiliz, hamilelik, HIV/AIDS gibi 6zel
tablolarda kullanilacak serolojik testlerin performans 6zelliklerini bilmek 6nemlidir. Ayrica; prozon
fenomeni, yalanci pozitif/negatiflikler ve tedavi sonrasi antikor persistanligi gibi durumlar test
sonuglarinin dikkatli yorumlanmasini gerektirir.

Sifilizin serolojik tanisinda, muayene sirasinda tani konmasini saglayacak hasta-basi testler (POCT)
tedaviye hizlica baslayabilmek acisindan 6nemlidir. Daha gelismis testlere erisimin sinirli oldugu veya
sifiliz sikhginin ylksek oldugu bolgelerde yasayanlarda ve hamileler gibi erken tani ve tedavinin kritik
oldugu hastalarda bu testler 6nerilmektedir.

Son yillarda ciddi artis gosteren ve yeniden bir halk saghgl sorunu hale gelmeye baslayan sifilizin
kontrollinde laboratuvar tani, asi calismalarinin da basarili sonug¢ vermedigi g6z 6niline alindiginda,
tedaviye erkenden baslanmasini saglamasi agisindan son derece 6nemlidir.

Bu sunumda, sifilizin epidemiyolojisi, laboratuvar tani algoritmalari, glincel test teknolojileri ve 6zel
hasta gruplarinda test stratejileri ele alinacaktir.
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Ektoparazitler

Prof. Dr. Aysegiil Taylan Ozkan
Uluslararasi Kibris Universitesi

Uyuz, Sarcoptes scabiei akarinin neden oldugu oldukca bulasici bir cilt istilasidir ve genellikle
permetrin, lindan ve oral ivermektin gibi topikal veya sistemik ilaglarla tedavi edilir. Ancak, ilag
direncinin ortaya ¢ikmasi giderek artan bir endise haline gelmis ve 6zellikle bu tedavilere sik veya uzun
sureli maruz kalinan ortamlarda uyuzun yénetimini zorlagtirmistir.

Yaygin olarak kullanilan skabisitlere, 6zellikle permetrin ve ivermektine karsi direng, bircok bolgede
raporlanmistir. Bu durum tedavi etkinliginde 6nemli zorluklara yol agmaktadir.

Direncin altinda yatan mekanizmalar henlz tam olarak anlasiimamistir ancak akarin hedef
bolgelerinde mutasyonlar veya ilag metabolizmasinda degisikliklerden kaynaklanabilecegi
disinidlmektedir. Biyolojik yonlere ek olarak, yanlis veya eksik tedavi rejimleri ve zayif hasta uyumu
gibi faktorler de direncin devam etmesine ve yayillmasina katkida bulunmaktadir.

ilag direngli uyuzun artisi, alternatif tedavilere, gelismis tani ydntemlerine ve direng gelisimini azaltma
stratejilerine olan acil ihtiyaci ortaya gikartmaktadir. Bu oturumda uyuz hastaliginda ilag¢ direncinin
mevcut durumu, ortaya ¢ikmasina katkida bulunan faktorler ve enfestasyonun daha etkili bir sekilde
yonetilmesi icin olasi ¢cozlimler incelenecektir.
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Biyolojik Ajan Kullaniminda infeksiyon, Korunma ve Yonetimi

Prof. Dr. Ayper SOMER

istanbul Universitesi istanbul Tip Fakdltesi
Cocuk Saghg ve Hastaliklari AD.

Pediatrik infeksiyon Hastaliklari BD.

immiin sipresyon; organ nakli, kemik iligi nakli, kanser, otoimmiin hastalik, kronik romatizmal
hastaliklar, bazi gastrointestinal, dermatolojik ve ndérolojik hastaliklar sonrasinda gorulebilir. Biyolojik
ajanlar bu gibi bagisiklik sistemiyle iligkili hastaliklarin tedavisinde kullanilan ilaglar arasinda yer
almaktadir. Bu ilaglar; sitokin fonksiyonlarini bozarak, T hilicre aktivasyonu igin gerekli olan sinyalleri
bloke ederek, B hiicrelerin diizeylerini azaltarak bagisiklik sistemini hedef alir ve imm{in yaniti diizenler.
Juvenil idiyopatik artrit, romatoid artrit, psoriyazis, inflamatuvar bagirsak hastaligi, tGveit ve multipl
skleroz gibi hastaliklarda yaygin olarak kullanilan biyolojik ajanlar, inflamasyonu azaltarak semptomlari
kontrol altina alir ve hastaligin seyrini degistirebilir. Bagisikhik modile edici etkileri, tedavinin
kesilmesinden sonra haftalar veya aylarca sirebilir. Bu biyolojik ajanlar siklikla metotreksat veya
kortikosteroidler gibi diger immiin stpresif ilaclarla kombinasyon halinde kullanilir. Biyolojik ajanlarin
kullaniminin yaninda, inflamatuvar hastaligin kendisi ve birlikte kullanilan diger immin baskilayici
ajanlar da enfeksiyon riskini artirirlar. Bu ilaglarin kullaniminin viral ve mikobakteriyel patojenlerle
ylksek enfeksiyon riski ile iliskili olduguna dair glicli kanitlar ve mantar ve diger hiicre ici patojenler
icin daha zayIf kanitlar vardir. Bu nedenlerle biyolojik ajan kullanan ¢ocuk hastalarin infeksiyon riski
yuksek oldugunu bilerek diizenli olarak ¢ocuk enfeksiyon polikliniginde muayene edilmeleri, olasi
infeksiyonlar ile ilgili olarak yakindan izlenmeli ve uygun asilamalarla korunmalari saglanmaldir.
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Antiprotozoal ilag Direnci: Plasmodium spp. ilag Direnci

Prof. Dr. Emrah Ruh
Yakin Dogu Universitesi Tip Fakiiltesi
Tibbi Mikrobiyoloji AD.

Sitma hastaligi birgok Ulke igin halen 6nemli bir saglik sorunu olmaya devam etmektedir. Diinya Saglik
Orgiitii (DSO)’niin raporuna gore, 2023 yilinda diinya genelinde, yaklasik 263 milyon sitma vakasi ve
597.000 sitma kaynakli 6lim gergeklesmistir. Dlinya genelindeki sitma vakalarinin %94’G ve sitmaya
bagl 6limlerin %95’i Afrika’dan bildirilmistir.

Sitma hastaligi bes Plasmodium tiirtine (P. falciparum, P. vivax, P. ovale, P. malariae ve P. knowlesi)
bagh gelismekte, bunlar arasinda P. falciparum, enfeksiyonun siddeti ve mortalite orani, tedaviye
direng gelisimi ve vyilksek bulasicilik potansiyeli gibi faktorler nedeniyle en blylk tehdidi
olusturmaktadir.

Klorokin ve sulfadoksin—primetamine karsl meydana gelen yaygin direng¢  gelisimi
nedeniyle, artemisinin bazli kombinasyon tedavileri birinci sira tedavi secenegi olarak kullaniimaktadir.
Ancak, artemisinin tlrevlerine direncli sitma parazitlerinin de ortaya ¢ikmasi ve yayilmasi, sitma kontrol
calismalarini ciddi bicimde sekteye ugratmis, ayrica morbidite ve mortalitede artisa yol agmistir.
Antimalaryal ilag direnci, 6nerilen dozlarda ve hastanin tolere edebilecegi sinirlar dahilinde uygulanan
tedaviye ragmen, parazit tlrinidn sagkalimini slirdirebilme ve/veya cogalabilme yetenegi olarak
tanimlanmaktadir. Bugline kadar antimalaryal ila¢ direnci yalnizca P. falciparum ve P. vivax tirlerinde
bildirilmistir. Yapilan arastirmalarda, P. falciparum’da, sitma tedavisinde kullanilan baslica ilaglarin
¢oguna karsi (kinolinler, antifolatlar ve artemisinin tlrevleri dahil) diren¢ gosterilmistir. P. vivax'ta ise
klorokin, primakin ve antifolat direnci, ¢esitli endemik lilkelerde saptanmistir.

Antimalaryal ilag direnci birtakim genlerde meydana gelen mutasyonlara bagh gelismektedir. P.
falciparum izolatlarindaki ilag direnciyle iliskili baglica genler klorokin direng transporter (Pfcrt), ¢oklu
ilag direng proteini 1 (Pfmdr1), dihidrofolat rediiktaz (Pfdhfr), dihidropteroat sentaz (Pfdhps), sitokrom
B (Pfcytb) ve sodyum-hidrojen degistirici gen (Pfnhe-1)"dir.

DSO, artemisinin direng gelisimini ve yayilimini énlemek amaciyla, klinisyenler, program sorumlulari ve
hastalarin sitma tedavi protokollerine tam uyum gdstermesini onermektedir. Bu dogrultuda,
artemisinin bazli kombinasyon tedavilerinin etkinliginin siirekli izlenmesini saglayacak sirveyans
sistemlerinin gelistirilmesi amaglanmaktadir.

Tedavi etkinligi degerlendirmesi, antimalaryal ilaglarin etkinliginin izZlenmesinde referans yontem olup,
ulusal sitma kontrol programlarinin tedavi protokollerini glincelleyebilmesi icin yol gosterici niteliktedir.
Klinik calismalarla elde edilen bulgularn desteklemek amaciyla, ilag direnciyle iliskili molekiler
belirteglerdeki polimorfizmlerin sikligl da es zamanli olarak degerlendirilebilmektedir.

Sonug olarak, ozellikle endemik bolgelerde tedavi protokollerinin yonlendirilmesi ve sitma kontrol
calismalarinin etkinliginin stirdirilebilmesi amaciyla antimalaryal ila¢ direncinin izlenmeye devam
edilmesi 6Gnem tasimaktadir.

Kaynaklar

World malaria report 2024: addressing inequity in the global malaria response. Geneva: World
Health Organization; 2024.

Alruwaili M, Elderdery A, Manni E, Mills J. A narrative review on the prevalence of Plasmodium
falciparum resistance mutations to antimalarial drugs in Rwanda. Trop Med Infect Dis. 2025; 10: 89.
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Antiprotozoal ilag Direnci: Leishmania spp. ilag Direnci

Prof. Dr. Aysegiil Taylan Ozkan
Uluslararasi Kibris Universitesi

Leishmania tirlerinin neden oldugu vektor kaynakli bir paraziter hastalik olan leishmaniasis, 6zellikle
tropikal ve subtropikal bolgelerde olmak lzere diinya ¢apinda milyonlarca kisiyi etkilemektedir.
Leishmaniasis tedavisi, esas olarak pentavalan antimoniyaller, miltefosin ve amfoterisin B dahil olmak
lzere sinirh sayida antileishmanial ilaca dayanmaktadir. Ancak, Leishmania parazitlerinde ilag
direncinin ortaya ¢ikmasi giderek artan bir endise haline gelmis, tedavi stratejilerini karmasiklastirmis
ve hastaligi kontrol altina alma gabalarini baltalamistir.

Diren¢ mekanizmalari, ilag alimini, metabolizmaylr ve hedef etkilesimlerini degistiren parazit
proteinlerindeki genetik mutasyonlar icerir. Ozellikle, antimoniyallere karsi direng yaygindir ve
miltefosin gibi daha yeni ilaglara karsi direng de bildirilmistir. Bu artan direng, gelistirilmekte olan yeni
terapotik ajanlarin eksikligiyle bir araya geldiginde, leishmaniasis yonetiminde kaydedilen ilerlemeyi
tersine cevirmekle tehdit etmektedir. Direncin molekiler temelini ve ilag baskisi ve parazit genetik
cesitliligi dahil olmak Uzere ortaya c¢ikmasini saglayan faktorleri anlamak, alternatif tedaviler ve
Onleyici stratejiler gelistirmek icin kritik 6Gneme sahiptir.

Bu oturumda Leishmania'daki ila¢g direncinin mevcut durumu incelenmekte, temel zorluklar
belirlenmekte ve direncin lstesinden gelmeyi ve tedavi sonuglarini iyilestirmeyi amaclayan devam
eden arastirma cabalari tartisilacaktir.
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Antiprotozoal ilag Direnci: Trichomonas ve Giardia ilag Direnci

Yard. Dog. Dr. Ayse SEYER
Uluslararasi Kibris Universitesi Tip Fakiiltesi

Trichomonas vaginalis ve Giardia lamblia halk saghgl agisindan 6nem arz eden mikroaerofilik
protistlerdir. T. vaginalis genitolriner sistemde kolonize olan ve cinsel yolla bulasan bir parazittir.
Neden oldugu trikomoniyaz tablosu semptomatik veya asemptomatik olarak seyredebilmektedir. Viral
olmayan cinsel yolla bulasan enfeksiyonlar arasinda en yaygin olan enfeksiyondur. Diinya Saglik Orgitii
(DSO), trikomoniyazin kadin ve erkeklerdeki prevalansini sirasi ile %5,3 ve %0,6 olarak ve global tahmini
insidansini 156 milyon vaka olarak bildirmektedir. G. lamblia ise, gastrointestinal sistemde kolonize
olan ve diinya genelinde diyare ve malabsorbsiyona neden olan bir parazittir. Dlinya ¢apinda yaklasik
bir milyar insani enfekte etmekte ve diinya genelinde her yil iki yiiz milyondan fazla giardiyaz vakasina
neden olmaktadir. Enfeksiyon akut veya kronik seyredebilmektedir ve semptomlar arasinda bulant,
kusma, ishal ve dehidrasyon mevcuttur.

Trikomoniyaz ve giardiyazin tedavisinde onerilen birinci basamak ilaglar, metronidazol ve tinidazol gibi
nitroimidazol sinifina ait ilaglardir. Parazite 6zgi yollari hedef alan bu ilaglar, parazit DNA sentezinde
hasara neden olarak veya parazitin 6liimiine yol acan oksidatif stres olusturarak etki etmektedir.
Parazite 6zgl yollari hedef almalari, bu grup ilaglari etkili, fakat direng gelisimine duyarli hale
getirmektedir.

Son yillarda artan ilag direnci, tedavi basarisini diisiirmekte ve halk sagligi sorunlarina yol agmaktadir.
Trichomonas ve Giardia ilag¢ direnci genetik mutasyonlar, efluks pompalari, metabolik adaptasyonlar
gibi mekanizmalar ile ortaya cikmaktadir. Nitrorediktazlar gibi ila¢g aktivasyonunda rol oynayan
enzimlerde meydana gelen genetik mutasyonlar, birinci basamak ilaglara karsi direng gelistirilmesine
neden olabilmektedir. Efluks pompalari, ilaglarin parazit hiicrelerinden atilmasini saglayarak, ilaglar
etkisiz hale getirebilmektedir. Ote yandan bazi metabolik adaptasyonlar sayesinde, parazit
metabolizmasindaki degisiklikler sonucu ilaglarin etkinliginde azalma gozlenebilmektedir.

T. vaginalis'te metronidazol ve tinidazole karsi direng diinya ¢capinda bildirilmistir. Uygunsuz veya eksik
tedavi, direng gelisimine katkida bulunan faktérler arasinda listelenmektedir. Gelisen direng sonucunda
daha yiksek bulasma oranlari ve kalici enfeksiyonlar gozlenmektedir. G. lamblia'da metronidazole karsi
direng ise bazi bolgelerde raporlanmistir. Direng, T. vaginalis ile benzer mekanizmalari icermektedir.
Dirence karsi etkinligi kanitlanmis ilaglarin sinirh olmasi, trikomoniyaz ve giardiyazin tedavisinde
basarisizliklarinin artmasina ve uzamis enfeksiyonlarin gériilmesine neden olmaktadir. Bu durum ise,
bulasma riskini ve morbidite riskini artirmakta, trikonomiyaz vakalarinda Greme saghgi sorunlari,
giardiyaz vakalarinda ise malabsorbsiyona bagh gelisimsel bozukluklar gibi komplikasyonlarin
gbzlenmesine sebep olmaktadir.

Trichomonas ve Giardia ilag direnci halk saghgi acisindan bliylyen bir tehdittir. Bu tehdite karsi birtakim
stratejilerin gelistiriimesi 6nem arz etmektedir. Bu stratejiler arasinda, kombine tedavilerin kullanimi,
yeni yolaklari hedef alan antiparaziter ajanlarin gelistiriimesi, gézetim sistemlerinin kurulmasi ve dogru
ilag kullanimi konusunda halkin egitilmesi gibi unsurlar siralanabilir. Direncli vakalarin kontrol altina
alinabilmesi icin, molekdler temelli yenilik¢i tani yontemlerinin gelistirilmesi ve asi ¢alismalari kritik
onem tasimaktadir.
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Makalem Nasil Yayinlanir?

Bilimsel Arastirma Planlamasi ve Arastirma Etigi
Prof. Dr. Murat Akova

Hacettepe Universitesi Tip Fakiiltesi

Enfeksiyon HAstaliklari ve Klinik Mikrobiyoloji AD.

Nitelikli Bilimsel Makale Yazimi
Prof. Dr. Ozgen Eser

Hacettepe Universitesi Tip Fakiiltesi
Tibbi Mikrobiyoloji AD.

Yayin Etigi ve Predator Dergiler
Prof. Dr. Dolunay Gililmez
Hacettepe Universitesi Tip Fakiiltesi
Tibbi Mikrobiyoloji AD.

Bilimsel bir arastirmanin sonuglarinin anlamli ve tekrarlanabilir olmasi icin planlamanin 6ngérilebilen
degiskenler hesaba katilarak yapilmasi, etik gerekliliklerin yerine getirilmesi, elde edilen sonugclarin
anlasilir bir sekilde yayin haline getirilmesi ve calisma sonugclarinin yayin etigine uyularak givenilir
bilimsel dergilerde sunulmasi gerekmektedir. Bu adimlardan herhangi birinde yapilan hatalar, bilimsel
calismalara ayrilan sinirli kaynaklarin bosa harcanmasina neden olabilmektedir. Etik gerekliliklerin
yerine getiriimemesi yasal sorunlara yol acabilecegi ve predatér (yagmaci) dergilerde yapilan yayinlarin
arastirmacilarin kariyerini riske atabilecegi de unutulmamalidir.

Bu interaktif toplantida geng¢ arastirmacilarla birlikte bilimsel bir arastirmanin baslangicindan elde
edilen sonuglarin sunumuna kadar tiim basamaklarda dikkat edilmesi gereken temel kurallarin gézden
gegirilmesi planlanmistir.
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SOZLU SUNUMLAR
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HIV-1 ile Enfekte Hastalarda Abakavir Asiri Duyarlilik Prevalansinin Degerlendirilmesi

Melis Kalayci?, Ayse Arikan?, Murat Sayan?

Yakin Dogu Universitesi, DESAM Arastirma Enstitiisi

2yakin Dogu Universitesi, Tip Fakiiltesi, Tibbi Mikrobiyoloji ve Klinik Mikrobiyoloji AD
3Kocaeli Universitesi, Egitim ve Arastirma Hastanesi, Merkez Laboratuvari, PZR Unitesi

Giris ve Amag: insan bagisiklik yetmezligi viriisii (HIV) enfeksiyon tedavisinde yaygin olarak kullanilan ve
niikleozid ters transkriptaz inhibitorleri grubunda yer alan abakavir siilfat, etkili bir secenek olmasina ragmen
bazi hastalarda asiri duyarlilik reaksiyonlarina yol acabilmektedir. Bu reaksiyonlar, siklikla hastalardaki HLA-
B*57:01 alelinin varhig ile iliskilendirilmistir. Bu ¢alismanin amaci, Turkiye’de HIV-1 ile enfekte hastalarda
abakavir asiri duyarliligina neden olabilecek HLA-B*57:01 alelinin sikhgini degerlendirmektir.

Gere¢ ve Yontem: Calismada, 2019 - 2024 vyillari arasinda Kocaeli Universitesi Arastirma Uygulama
Hastanesine basvuran HIV-1 ile enfekte toplam 574 hasta retrospektif olarak degerlendirildi. Hasta numunesi
olarak EDTA’l tam kan numunesi kullanildi ve genomik DNA, EZ-1 manyetik partikll nikleik asit izolasyon
platformu (Qiagen, Hilden, Almanya) kullanilarak izole edildi. Abakavir asiri duyarhhk taramasi, Genvinset HLA-
B*57:01 allel RT-PZR (BDR, Zaragoza, ispanya) kitlerinin v3 ve v5 versiyonlari kullanilarak yapildi. v3 ve v5
versiyonlari temel olarak ayni PZR isi-dongl protokoliine sahip olsa bile tretici firma v5’de PZR calisma
mixlerini iki katina cikariimasi gerektigini protokole eklemistir. Her iki gruptaki hasta popilasyonlari CD4+ T
hicre sayisi, HIV-1 bulas yolu ve antiretroviral tedavi durumulari agisindan benzer 6zellikler gbsterdi. PZR'de
ct<35 olan reaksiyonlar, abakavir asiri duyarhlik test sonucu pozitif olarak degerlendirildi.

Bulgular: HLA-B*57:01 aleli, v3 ve v5 ile taranan hastalarin sirasiyla %7.7’sinde (n=28/365) ve %1.4 ‘linde
(n=3/209) pozitif olarak saptandi. Bulgulara gore, v3 yontemi ile galisilan hastalarin %98'i Asya kitasi kokenli
iken, v5 yontemi ile ¢alisilan hastalarin %77'si Avrupa kitasi kokenli %22'si Afrika kitasindan ve %1.4'UG Asya
kitasi kokenliydi (p=0.000). v3 ve v5 hasta gruplari arasinda abakavir asiri duyarhhgi istatistiksel olarak anlamli
olarak tespit edildi (p<0.001). Her iki grup arasinda yapilan Shapiro-Wilk normalite testi, gruplarin ortalama
etrafinda esit sekilde dagildigini ve bu bulgunun istatistiksel olarak anlamli oldugunu gosterdi (p=0.000).
Sonug: Bulgularimiz, Glkemizde HIV-1 ile enfekte hastalarda abakavir asiri duyarlilik nedeni olan HLA-B*57:01
allelinin varhgini gostermektedir. HIV-1 ile enfekte hastalarda, abakavirli tedavilerin kullanimindan énce HLA-
B*57:01 lokusunun analiz edilmesi gerekli oldugu goriilmektedir. Genvinset HLA-B*57:01 v5 kitinin beklenen
prevalansla daha uyumlu oldugu anlasilmaktadir. Calismada ayni kitin iki farkh versiyonu kullaniimis olup, PZR
master/primermix bilesen hacimlerinin optimal kosullarda kullaniminin abakavir asiri duyarlilik sonuglarini
etkiledigi anlagiimaktadir.

Anahtar Kelimeler: Abakavir, HIV, HLA-B*57:01
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Kuzey Kibris Tiirk Cumhuriyeti'nde 2022-2024 Yillari Arasinda Bir Ozel Hastaneye Basvuranlarda
Onikomikoz Vakalari ve Verilerinin Analizi

Esref Celik!, Nazife Sultanoglu?
yakin Dogu Universitesi, Tip Fakiiltesi, Tibbi Mikrobiyoloji ve Klinik Mikrobiyoloji Anabilim Dali
2Yakin Dogu Universitesi, DESAM Arastirma Enstitiisii

Giris ve Amag: Onikomikoz, tirnak mantar enfeksiyonudur ve "onycha" (tirnak) ile "mycoses" (mantar)
kelimelerinden tlretilmistir. Dermatofit disi kiifler veya Candida da onikomikoza neden olabilir. Ciddi bir tibbi
sorun yaratmamasina ragmen, rahatsiz edici gortintl bozukluklarina yol acar. Calismamizda, glinimizde artis
gosteren tirnak mantar enfeksiyonlarinda, tirnak yapisinin kalici olarak bozulmasini engellemek amaciyla
mikrobiyolojik tani ydontemlerinin ve erken, etkene yonelik tedavinin 6nemini vurgulamayi amacliyoruz.
Gereg ve Yontem: 2022-2024 yillari arasinda bir 6zel hastaneye basvuran toplam 78 hastadan alinan tirnak
ornekleri, mantar enfeksiyonu siiphesiyle dogrudan mikroskopik incelemeye tabi tutulmus ve Sabouraud
dekstroz agarina ekim yapilmistir. Ureyen kolonilerden alinan érnekler, laktofenol pamuk mavisi ile boyanarak
taniya gidilmistir. Calismada elde edilen bulgular degerlendirilirken, uygun istatistiksel analizler icin SPSS 20
(Statistical Package for Social Sciences) programi kullanilmistir. Nitel degiskenler karsilastirilirken Ki Kare Testi
kullanilmistir. TUm istatistiksel analizlerde anlamlilik diizeyi “p<0.05” olarak kabul edilmistir.

Bulgular: Calismaya katilan 78 kisinin %60,3'U kadin, %39,7'si ise erkekti. Kisilerin yas ortalamasi 48.2+16.2
olarak bulunmustur. Katihmcilarin sonuglari Tablo 1'de incelenmistir. 4 kiside Greme gérilmemistir. 35 kiside
Candida, 22 kiside Aspergillus ve 8 kiside de Trichophyton saptanmistir. Cinsiyete gbre saptanan sonuglar
arasinda istatistiksel anlamli fark bulunmamistir (p>0.05). Cinsiyete gore saghk durumlari (Tip 2 Diyabet, kalp
hastaliklari, insdlin direnci vb.) arasinda istatistiksel anlamli fark bulunmamistir (p>0.05). Cinsiyete gore saglik
durumlarinin dagilimi benzer durumdayd:.

Tablo 1. 2022-2024 Yillari Arasinda Bir Ozel Hastaneye Basvuran 78 Hastadan Alinan Tirnak Orneklerinde
Mantar Enfeksiyonu Dagilimi

Sonug n %
Ureme olmayan 4 5.1
Aspergillus 22 28.2
El tirnaginda Aspergillus, ayak tirnagi Trichophyton

(tek hasta) ! 13
Candida 35 44.9
Epidermophyton 3 3.8
Fusarium 1 13
Penicillium 2 2.6
Rhizopus 1 1.3
Sporothrix schenckii 1 1.3
Trichophyton 8 10.3

Sonug: Bu verilere gore, 2022-2024 yillari arasinda tirnak mantari enfeksiyonlarinida en sik rastlanan mantar
cinslerinin sirasiyla Candida, Aspergillus ve Trichophyton oldugu gézlemlenmistir Cinsiyet ve saglk durumu
acisindan yapilan karsilastirmalarda anlamli bir fark bulunmamistir, bu da bu ¢calismada enfeksiyonlarin
cinsiyet ya da saglik durumu ile dogrudan iliskili olmadigini géstermektedir. Sonug olarak, mikrobiyolojik tani
yontemlerinin etkinligi ve erken tedavi, tirnak yapisinin kalici bozulmalarini engellemeye yardimci olacagi icin
bliylk 6nem tasimaktadir.

Anahtar Kelimeler: Candida, Mikrobiyolojik Tani, Onikomikoz
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Mastitli Hastada Gozden Kacan Etken: Corynebacterium kroppenstedtii

Biisra Ayyildiz Umudum?, Ayse Hande Tiirk?, Hiiseyin AYDIN?, Neslihan Arici®, Riza Adaleti?, Nilgiin Kansak?,
Sebahat Aksaray*

1Saglik Bilimleri Universitesi, Haydarpasa Numune Egitim ve Arastirma Hastanesi, Tibbi Mikrobiyoloji
Laboratuvari

2Halk Saghgi Genel Miidiirligl, Mikrobiyoloji Referans Laboratuvarlari ve Biyolojik Uriinler Dairesi Baskanhgi,
Ulusal Molekiler Mikrobiyoloji Referans Laboratuvari

3Saglik Bilimleri Universitesi, Hamidiye Tip Fakiiltesi, Haydarpasa Numune SUAM, Tibbi Mikrobiyoloji
Laboratuvari

4saglik Bilimleri Universitesi, Hamidiye Tip Fakiiltesi, Tibbi Mikrobiyoloji Ana Bilim Dali

Giris ve Amag: Corynebacterium kroppenstedtii, hiicre zarinda mikolik asitten yoksun olup, diger cogu
korinebakteriden farkh olarak lipofilik bir ortama ihtiya¢ duyar. Bu nedenle lipit agisindan zengin meme
dokusuna yerlesebilir. Literatlirde, Corynebacterium kroppenstedtii'nin bazi granilomatdz mastit vakalariyla
iliskili olabilecegi bildirilmistir. Bu ¢alismada graniilamat6z mastit siiphesi ile takip edilen ve apse kiltirinde
Corynebacterium kroppenstedtii Greyen hasta ve antibiyoterapi stirecinde yasanan zorluklar sunulmustur.
Gereg ve Yontem: .

Bulgular: 34 yasinda emzirme siirecinde olmayan, daha 6nce meme apse drenaji yapilmis kadin hasta iki aydan
beri sol memede kizariklik ve sislik 6ykiistyle genel cerrahi poliklinigine basvurmustur. Meme USG’de areola
komsulugunda 55x37 mm boyutlarinda dizensiz sinirh yogun icerikli heterojen alan apse lehine
degerlendirilmistir. Apse drenaji ve eksizyonel biyopsi yapilan hastaya ampirik siprofloksasin+metronidazol
baslanmistir. Apse 6rnegi Mycobacterium tuberculosis PCR, aerop-anaerop kiiltir ve histopatolojik inceleme
amaciyla ilgili laboratuvarlara gonderilmistir. Apsenin Gram boyamasinda yogun PNL gortlmis olup
mikroorganizma gorilmemistir. Mycobacterium tuberculosis PCR testi negatif sonuglanmistir. Apse
materyalinin anaerop kiltlrinde ireme saptanmamis, aerop kiiltlirde Gg glinliik inkiibasyonda koyun kanli
agarda Ureyen Gram pozitif bakteriler VITEK MS (bioMérieux, Fransa) ile Corynebacterium kroppenstedtii
olarak tanimlanmistir. Sonug 16S rRNA dizi analizi ile de dogrulanmistir. EUCAST v.15.0 6nerileri dogrultusunda
disk diffizyon yontemi ile yapilan antibiyotik duyarhlk testinde izolat, vankomisin, linezolid, tetrasiklin ve
rifampisine duyarli, penisiline yliksek dozda duyarli, siprofloksasin, klindamisin ve moksifloksasine direngli
olarak saptanmistir. Patoloji sonucu graniilamatdz mastit? olarak raporlanmistir. C. kroppenstedtii’'nin cilt
florasi olarak degerlendirildiginin epikrizde goriilmesi Uzerine, Enfeksiyon Hastaliklari uzmani, Mikrobiyoloji
uzmani tarafindan bakterinin etken olabilecegi konusunda uyarilmis ancak kontrol igin gelen hastaya yeniden
siprofloksasin+metronidazol verildigi 6grenilmistir. Hasta iki hafta sonra artan sikayetlerle Genel Cerrahi
Klinigine basvurmustur. Lokosit-CRP-sedimentasyon degerlerinin giderek ylikselmesi Uzerine Enfeksiyon
Hastaliklari uzmaninin 6nerileri dogrultusunda hastaya doksisiklin baslanmistir. Bir hafta sonra kontrole
cagrilan hastanin CRP degerinin distligi gézlenmistir. Tekrarli drenaj yapilan hasta genel cerrahi tarafindan
takip edilmektedir.
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Tablo: Hastanin tedavisi ile laboratuvar parametreleri arasindaki iliski
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e N Otrofil % 79,8 80,1 88 67,3
CRP mg/L 15,82 30,21 59,94 20,16
Sedimantasyon mm/sa 63

in500 mg
Doksisikiin 100 mg
olso0mg | 7% g

Uygulanan Tedavi

—=——=WBC 107/ul e Nitrofil % CRPmg/L

Sonug: Olgumuz, Granlimatéz mastitli hastalarda Corynebacterium kroppenstedtii gibi flora elemani da
olabilen bakterilerin etken olabilecegi ihtimalinin akilda tutulmasi gerektigini godstermesi acisindan
vurgulayicidir. Flora elemani olabilecek bakterilerin izole edildigi hastalarda hastanin klinik ve yardimci
laboratuvar parametreleri ile dikkatle takip edilmesi ve gerektiginde antibiyotik duyarlilik sonucuna gore
tedavinin diizenlenmesinin tedavi basarisi agisindan 6nemli oldugunu diislinmekteyiz.

Anahtar Kelimeler: antibiyoterapi, Corynebacterium kroppenstedtii, granilomatdz mastit
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Periton Diyalizi iliskili Pasteurella multocida Peritoniti: Tiirkiye’den ilk Olgu Bildirimi

Melih Tarik Ozdemir?, Neslihan Arici, Elif Giirkan3, Rafiye Kizilhan?, Sebahat Aksaray?

Saglk Bilimleri Universitesi, Haydarpasa Numune Egitim ve Arastirma Hastanesi, Tibbi Mikrobiyoloji
Laboratuvari

2Saglik Bilimleri Universitesi, Hamidiye Tip Fakiiltesi, Tibbi Mikrobiyoloji Ana Bilim Dali

35aglik Bilimleri Universitesi, Haydarpasa Numune Egitim ve Arastirma Hastanesi, Nefroloji Klinigi

Giris ve Amag: Pasteurella multocida, baslica kedi ve kopeklerin agiz floralarinda bulunan Gram negatif,
fakiltatif anaerob bir bakteridir. Yara enfeksiyonu disinda, nadiren peritonit ve bakteriyemi gibi sistemik
enfeksiyonlara neden olabilen P. multocida’nin periton diyaliz iliskili peritonit etkeni oldugu olgu sayisi ise
literatiirde oldukg¢a azdir. Bu galismamizda Ulkemizde ilk kez saptanan periton diyalizi iliskili Pasteurella
multocida peritoniti olgusunun sunulmasi amaglanmistir.

Gereg ve Yontem: Diyabetik nefropatiye bagli son evre bébrek yetmezligi nedeniyle 2017 yilindan beri periton
diyalizi almakta olan 44 yasinda erkek hasta, diyaliz sivisinda bulaniklasma, karin agrisi ve mide bulantisi
sikayetleri ile 25.06.2024 tarihinde Haydarpasa Numune E.A.H Nefroloji Poliklinigine basvurmustur. Basvuru
glnlnde hastanin atesi 36.7°C, tansiyonu 130/80mmHg, nabzi 75, solunum sayisi 18/dk. Karin muayenesinde
palpasyonla hafif hassasiyet fark edilmis, diyaliz kateteri yerinde olup, cevresinde kizariklik ya da sislik
gbrulmemistir. Laboratuvar testlerinde WBC 19.47x109/L, CRP 110.7 mg/L, periton diyaliz sivisinda WBC 6.617
x109/L saptanmistir. Peritonit 6n tanisiyla periton diyaliz sivisi kiltiirl alinan hastaya, on giin sure ile 1x2g
intraperitoneal sefazolin tedavisi baslanmistir. Periton diyaliz sivisi klinisyen tarafindan kan kiltlr sisesine
inokile edilmis olarak laboratuvarimiza génderilmistir.

Bulgular: Pozitif sinyal veren siseden yapilan Gram boyamada orta yogunlukta Gram negatif basil ve polimorf
naveli I6kositler gorilmastir (Resim-1). Koyun kanl agar ve ¢ikolatamsi agarda 24 saatlik inkiibasyon sonunda
seffaf koloniler goriliirken, MacConkey agarda Gireme olmamistir (Resim-2). Katalaz ve oksidaz pozitif koloniler,
MALDI-TOF MS ( Biomerieux, Fransa) yontemiyle Pasteurella multocida olarak tanimlanmistir. Antibiyotik
duyarhlik testi glincel EUCAST 6nerileri dogrultusunda disk diflizyon yontemiyle ¢alisiimis olup izolat penisilin,
sefotaksim, tetrasiklin, trimetoprim-sulfometoksazole duyarli, siprofloksasin ve levofloksasine direngli
bulunmustur. S6zel olarak iletisime gegilen hasta, evcil hayvani olmadigini ancak zaman zaman sokak kedilerini
besledigini ve basvurudan bir giin 6nce de bu sekilde bir hayvan temasi oldugunu bildirmistir. Tedavinin ikinci
giniinden itibaren sikayetlerinin geriledigini belirtmis ancak kontrol kiltliri icin tekrar hastaneye
basvurmamistir.

Resim 1: Ornekten hazirlanan Gram boyama preparati
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AKILCI ANTIBIYOTIK KULLANIMI

KONGRESI '

P. multocida kolonilerinin KKA, (;KA ve MAC teki goruntusu
SRR el e et BB S|

Sonug Perltonlt perlton diyalizi alan k|§|Ierde gorulebllen ciddi bir komplikasyondur. Literatlrdeki olgularin
¢ogunda evcil hayvan temasi bulunmasina ragmen, olgumuzda muhtemelen sokak kedileri enfeksiyon
kaynagini olusturmustur. Evde periton diyalizi alan hastalarin, hijyen kurallari konusunda bilgilendirilmesi,
olasi enfeksiyonlarin 6niine gegilmesi icin dnemlidir. Olgumuz, Tlrkiye’den bildirilen ilk olgu olmasi ve
peritonit olgularinda hem evcil hem de sokak hayvan temasinin sorgulanmasina dikkat gekmesi agisindan
Onem arz etmektedir.

Anahtar Kelimeler: diyaliz, Pasteurella multocida, peritonit
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Rekombinant Mycobacterium bovis BCG Kullanilarak SARS-CoV-2 Antijenlerinin Ekspresyonu ve Vektor Asi
Gelistirme Calismalari

Behig Koyutiirk?, Rainer Kalscheuer?, Lasse Van Geelen!
lInstitute of Pharmaceutical Biology and Biotechnology, Heinrich Heine University of Diisseldorf

Giris: Bu calisma, uzun yillardir tlberkiiloz (TB) igin kullanilan Bacillus Calmette-Guérin (BCG) asisinin, yeni
nesil asi platformlarina donistirilme potansiyelini arastirmaktadir. COVID-19 pandemisi siiresince yapilan
epidemiyolojik ¢alismalar, bazi tlkelerde BCG asisinin SARS-CoV-2 enfeksiyonunun siddetini azaltabilecegine
dair bulgular ortaya koymustur. Bu durum, BCG'nin yalnizca TB'ye karsi degil, ayni zamanda baska patojenlere
karsi da bagisiklik yaniti olusturabilecek bir vektor olarak kullanilabilecegi fikrini glindeme getirmistir.

Gereg ve Yontem: Bu kapsamda, rekombinant Mycobacterium bovis BCG Danish 1331 susu Uzerinde yapilan
calismada, SARS-CoV-2 antijenlerinin bakteriyel sistemde heterolog olarak ifade edilme potansiyeli
degerlendirilmistir. Ozellikle viriisiin enfeksiyonundaki en kritik yapi olan spike (S) proteini (izerine
odaklanilmis, gesitli spike varyantlarinin elektroporasyon yontemi aracihgiyla aktarimi gergeklestirilerek M.
bovis BCG'de ifadesi tasarlanip RT-gPCR, WestenBlot gibi yontemlerle dogrulanmistir. Genetik yapinin
bakteriye aktarildigi tanilayict PCR ile gosterilirken, gen ifadesi RT-gPCR ve proteom analizleriyle
desteklenmistir. Buna ek olarak, bagisiklik potansiyelini artirmak ve daha etkili bir platform saglamak icin fag
transdiksiyonu yoluyla bir dizi genetik modifikasyon yapiimistir.

Bulgular: Yapilan molekiiler ve proteomik analizler sonucunda, rekombinant M. bovis BCG'nin SARS-CoV-2'ye
ait antijenleri stabil bir sekilde ifade edebildigi belirlenmistir. Spike proteinine ait se¢ilmis antijenlerin M. bovis
BCG hiicrelerinde basariyla tiretildigi, ileri diizey kitle spektrometrisi (mass spectrometry) ile dogrulanmis ve
ilgili protein yapilarin dogal konformasyonlarini biyik 6lciide korudugu gosterilmistir. Bu veriler, platformun
hedef antijenleri dogru bir sekilde sunabildigini ve potansiyel olarak fonksiyonel bagisiklik yanitlari
olusturabilecegini gostermektedir.

Ayrica, vektor sisteminin konak adaptasyonunu ve immdiinojenitesini iyilestirmeye yonelik olarak yapilan
genetik optimizasyonlar, M. bovis BCG'nin insan vicudu ile biyolojik uyumunu artiracak sekilde yeniden
yapilandirilabildigini ortaya koymustur. Bu kapsamda gergeklestirilen genetik diizenlemelerin, asinin tasiyic
organizma Uzerindeki stabilitesini ve ekspresyon kapasitesini koruyarak, vektor sisteminin uygulanabilirligini
destekledigi gozlemlenmistir.

Sonug: Tim bu yodntemler, BCG'nin birden fazla hastaliga karsi etkili, glvenli ve surdirilebilir bir asi
platformuna dénustirilmesine yonelik &nemli bir adimi temsil etmektedir. Ozellikle antijen sunumu, protein
stabilitesi ve konak adaptasyonu konularindaki gelismeler, bu sistemin pandemilere karsi hizla uyarlanabilir
bir biyoteknolojik ara¢ olma potansiyelini gliclendirmektedir.

Anahtar Kelimeler: BCG asisi, heterolog antijen ekspresyonu, rekombinant asi
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HEPG2 Karaciger Kanserinde Apoptoz Hedefleme: Yeni imidazo[2,1-b]tiyazoller

Faika Basoglu®, Eda Becer?, Jedidiah Muwanguzil, Nadire Kiyak?, Nuray Ulusoy Giizeldemirci®, Seda
Vatansever?

Lefke Avrupa Universitesi, Eczacilik Fakiiltesi, Farmasétik Kimya Anabilim Dali, Lefke, TR-10 Mersin, Tiirkiye.
2DESAM Enstitiisii, Yakin Dogu Universitesi, Lefkosa, Kuzey Kibris, TR-10 Mersin, Tiirkiye.

3Dogu Akdeniz Universitesi, Eczacilik Fakiiltesi, Gazimagusa, Kuzey Kibris

*Manisa Celal Bayar Universitesi, Tip Fakdiltesi, Histoloji ve Embriyoloji Anabilim Dali, Manisa, Tirkiye
Sistanbul Universitesi, Eczacilik Fakiiltesi, Farmasétik Kimya Anabilim Dali, istanbul, Tiirkiye.

Giris ve Amag: Hepatoseliler karsinom (HCC), en yaygin primer karaciger kanseri olup, ylksek mortalite
oranina sahiptir. Mevcut tedaviler sinirli etkinlik gésterdiginden, yeni antikanser ajanlara ihtiya¢ duyulmaktadir.
imidazo[2,1-b]tiyazol tiirevleri, dnemli biyolojik aktiviteler sergileyen kimyasal iskeletlerdir. Bu calismada, yeni
imidazo[2,1-b]tiyazol tirevleri sentezlenerek HepG2 hiicre hattinda antiproliferatif etkileri ve apoptoz
mekanizmalari incelenmistir.

Gere¢ ve Yontem: 2-[6-(4-metoksifenil)imidazo[2,1-b]tiazol-3-il]asetohidrazid bilesigi, cesitli alkil/aril
izotiyosiyanatlar ile reaksiyona sokularak imidazo[2,1-b]tiyazol tirevleri (TSC 1-11) sentezlendi. Hiicre bazh
deneylerde HepG2 hiicre hatti kullanildi ve MTT testi ile hiicre canlihgl 24 ve 48 saat boyunca 5-100 uM
konsantrasyonlarinda degerlendirildi. Apoptotik belirtegler (FasL, sitokrom-c, kaspaz-3) imminhistokimya
yontemiyle analiz edildi ve protein boyanma yogunluklari H-SCORE analiziyle olctldi. Elde edilen verilerin
istatistiksel analizi icin Mann-Whitney U testi uygulandi. Ayrica, bilesiklerin hedef proteinlerle olasi etkilesimlerini
belirlemek amaciyla molekiler kenetlenme ¢alismalari gergeklestirildi.

Bulgular: MTT testinde, TSC-3 48 saatlik inklibasyon sonrasi 25 uM ICso degeri ile en gli¢ll antiproliferatif aktiviteyi
gosterdi. Apoptoz belirteclerinin ekspresyonu, TSC-3 ile tedavi edilen hiicrelerde anlamli derecede artti. Molekiler

docking analizleri, TSC-3’in hedef proteinlerin aktif bolgesine gli¢li baglandigini gosterdi.

Sonug: imidazo[2,1-b]tiyazol tiirevleri, 6zellikle TSC-3, HCC tedavisi igin umut verici adaylardir. TSC-3, apoptozu
aktive etme potansiyeli ile ileri preklinik ve klinik ¢alismalarda degerlendirilmelidir. Bu ¢alisma, HCC tedavisinde
hedefe yonelik yeni ilag adaylarinin gelistirilmesine katki saglamaktadir.

Anahtar Kelimeler: Antikanser, Apoptoz, imidazotiyazol
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2902 Karbapenem Direngli Enterobacterales izolatlarinda Kolistin Direncinin Saptanmasinda Ticari VITEK2 AST
XN21 Yonteminin Performansinin Degerlendirilmesi

Cigdem Yazar Yilmaz?, Fatih Mehmet Akilli
ISincan Egitim ve Arastirma Hastanesi

Giris ve Amag: Karbapenem direngli Enterobacterales (KDE) Diinya Saghk Orgiiti'niin (DSO) 2024 éncelikli
patojenler listesinde kritik oncelikli bakterilerdendir. Bu mikroorganizmalarin tedavisinde son segenek
tedavilerden biri kolistindir. Calismamizda, kolistin duyarliliginin belirlenmesinde VITEK®2 AST-XN21 ticari
kitinin performansi referans yontem sivi mikrodilisyon (SMD) ile kiyaslanmistir.

Gereg ve Yontem: Calisma, Haziran 2024-Aralik 2024 tarihleri arasinda Sincan Egitim ve Arastirma Hastanesi
mikrobiyoloji laboratuvarina gonderilen 17 idrar, 6 DTA, 3 yara ve 3 kan kiltiriinden izole edilen toplam 29 (26
Klebsiella pneumoniae, 3 E. coli) izolat ile gerceklestirilmistir. Tiplendirme ve antibiyotik duyarhliklari
konvansiyonel (Kirby-bauer disk diflizyon) yontemlere ek olarak VITEK®2 otomatize sistemi ile test edilmistir.
Karbapenem tarama esik deger olan 0,12mg/L ve/veya meropenem zon ¢api 28mm Uzerinde olan suslara CIM
(carbapenem inactivation method) testi uygulanmistir. CIM testi pozitif bulunan izolatlarin kolistin duyarlilig
SMD ve VITEK® 2 AST-XN21(cs02n) (bioMérieux, Marcy I’Etoile, France) ile calisiimistir. VITEK® 2 XN21 ile
kolistin duyarliligi Uretici firma talimatlari dogrultusunda calisiimistir. Kolistin MiK (minimum inhibitor
konsantrasyon) degeri <2mg/L olanlar duyarh, 24mg/L olanlar direncli olarak kabul edilirken, kategorik uyum
(KU), temel uyum (TU), blytk hata (BH) ve ¢ok bliylk hata (CBH) oranlari hesaplanmistir. Escherichia coli ATCC
25922 (MiK:1 mg/L), E. coli NCTC 13846 (MiK:4 mg/L) kalite kontrol olarak kullaniimistir. Uyumsuz sonuglar
SMD ve VITEK®2 otomatize sistemi ile ikinci kez ayni McFarland tipinden cahisiimistir.

Bulgular: Kolistin direng orani SMD ile %34.4 (10/29), XN21 ile %37.9(11/29) saptanirken, E. coli izolatlarinda
her iki ydontem ile direng saptanmamistir. SMD referans yontemine gére XN21 duyarlilik testinin KU %89.6
(26/29), TU %89.6(26/29) olarak hesaplanmistir. Ticari XN21 kitinin BH orani %6.8 (2/29), CBH orani %3.4(1/29)
olarak bulunmustur. BH ve CBH saptanan izolatlar incelendiginde MiK 2mg/L ve 4 mg/L olan suslar oldugu
gorilmistir. Otomatize sistem ile incelenen izolatlarin MiK50 ve MiK90 sirasiyla 2 mg/L ve >4 mg/L olup, SMD
yontemi ile elde edilen sonuglarin MiK50 ve MiK90 degerleri sirasiyla 1 mg/L ve 4 mg/L olarak bulunmustur.
Tablo 1 'de tiim izolatlarin her iki yéntem ile MiK dagilimi verilmistir.

Tablo 1: Tiim izolatlarin SMD ve VITEK2 AST XN21 karti ile MiK dagilimi

;(SN,\jé 0,25 mg/L|0,5 mg/L| 1 mg/L |2 mg/L mg/L
0,5 mg/L3 4
1 mg/L
2 mg/L
4 mg/L
>4 mg/L 2 2
Sonug: Kabul edilebilir 1 dilGsyonluk fark goz 6niine alindiginda ticari kitin performansi kabul edilebilir
sinirlarda oldugu goriilmustir. Cok sayida 6rnek isleyen laboratuvarlar KDE izolatlarinda kolistin duyarlihgini
test etmek icin XN21 antibiyotik duyarhhk testi kitini kullanmayi dislinebilirler. Ancak, ¢ok sayida 6rnek ve
molekiler mekanizmalarin da arastinldigi ¢ok merkezli c¢alismalar ile ticari yontemin performansi
degerlendirilmelidir.

8 mg/L|=16 mg/L

R ININ|O
e

Anahtar Kelimeler: KDE, Klebsiella pneumoniae, Sivi mikrodillisyon, Escherichia coli
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Saglik Calisaninda Sitomegaloviriis ve Epstein-Barr Viriisiin Koenfeksiyonu

Ayse Arikan?, Kaya Suier?

INear East University, Faculty of Medicine, Department of Medical Microbiology and Clinical Microbiology
2Near East University, Faculty of Medicine, Department of Infectious Diseases and Clinical Microbiology

Giris ve Amag: Sitomegalovirlis (CMV) ve Epstein-Barr virlisi (EBV) enfeksiyonlari bagisiklik sistemi glicli
hastalarda genellikle hafif seyirli ve tedavi gerektirmeksizin kendiliginden iyilesir. Bu etkenler genellikle
cocukluk caginda goriilebilen ancak viiciitta latent kalabilen virislerdendir. Ozellikle immiinsupresif hastalarda
ciddi semptomlara neden olarak mortalite artisina neden olabilirler. Bu olguda, bagisiklik sistemi gigli bir
saglik calisaninda CMV ve EBV enfeksiyonlarinin es zamanl varlig sunulmaktadir.

Gereg ve Yontem: Yirmi dort yasinda, yogum bakim erkek hemsiresi yliksek ates, bogaz agrisi, kas-eklem agrisi
sikayetleri ile acil servise basvurdu. Klinik muayenede viicitta dokiintiler, hipertrofik tonsiller, lenfadenopati
ve hepatosplenomegali tespit edildi. Olgunun altta yatan bir hastaliginin ve semptomlu bir kisiyle temasinin
olmadigi da rapor edildi. ilk laboratuvar bulgularinda; karaciger enzimlerinin (AST:110 U/L/ALT:484 U/L), LDH
(369 U/L), CRP (0.99 mg/dl), prokalsitonin (0.06 ng/ml) ve kan sayiminda beyaz kan hticreleri (13.6 x103/Ul)
sonuglarinin yiiksek oldugu saptandi. Strep A testi negatif raporlanan olgunun ayni giin yapilan COVID-19 hizli
antijen testi, Influenza A, Influenza B, RSV ve Adeneviris antijen testleri de negatif olarak sonuglandi. Olgunun
bogaz kiltiriinde 24-48 saat sonrasinda normal bogaz florasi liredi ve bakteriyel tonsilit siphesi ekarte edildi.
Bulgular: Olgunun kardiyolojik hastalik patolojisi de saptanmazken, klinik muayene dogrultusunda istenilen
CMV Ig G/ IgM, EBV VCA 1gG/IgM antikor testlerinde es pozitiflik saptandi. Olguya Valtrex ve Gansiklovir
tedavisi baslatilarak, ayaktan takip edildi. Tedavinin ikinci gininde karaciger enzimlerinde (AST:78U/L,
ALT:312U/L) ve LDH (283U/) degerlerinde dusus izlendi. Tedavinin dérduncl giiniinde beyaz kan hicreleri
normal diizeyde saptanirken, karaciger enzimleri ve LDH degerlerindeki dlislis devam etmistir. Olgu
komplikasyon gériilmeden 7-10 giin igerisinde tedavi edildi.

Sonug: Vakanin yogun bakimda gérev yapan immunokompetan bir yetiskin olmasi, saglik calisanlarinda dikkate
alinmasi gereken mesleki riskleri diistindirmektedir. Hastane saglik galisanlarinin kisisel el hijyeni ve koruyucu
ekipman kullanimi konusundaki eksikliklerinin saptanmasi ve gerekli egitimlerin artirilmasi, yogun c¢alisma
saatleri nedeniyle beslenme ve uyku diizenine dikkat edilerek bagisikligin giiclendirilmesi hastane ici benzer
enfeksiyonlarin yayiimini engelleyebilir.Bununla birlikte, dogru anamnez ve 6n tani ile baslatilan tedavini
laboratuvar bulgulari ile konfirme edilmesi uygunsuz antibiyotik kullanimini ve sonrasinda antibiyotik direng
gelisimini engelleyebilir.

Anahtar Kelimeler: CMV-EBV, koenfeksiyon, saglik calisanlari
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' LEFKOSA / K.K.T.C.
Mesane Kanseri Tanili Hastada Nadir Bir Patojen: Mukoid Staphylococcus haemolyticus

Yasemin Uzundner?, Sedat Temur?, Ayse Hande Tiirk?, Neslihan Arici, Sebahat Aksaray?

'Haydarpasa Numune Egitim ve Arastirma Hastanesi, Tibbi Mikrobiyoloji
2Halk Saghgi Genel Midiirliigi, Ulusal Molekiler Mikrobiyoloji Referans Laboratuvari
3saglik Bilimleri Universitesi, Hamidiye Tip Fakiiltesi, Tibbi Mikrobiyoloji Anabilim Dali

Giris ve Amag: Koagiilaz negatif stafilokoklar (KNS), tibbi cihaz implantasyonu ve imminsipresyon gibi
durumlarda firsat¢l enfeksiyonlara neden olabilir. Staphylococcus haemolyticus, bu enfeksiyonlara neden
olabilen KNS liyeleri arasinda en yaygin olanlarindan biridir. Stafilokok tiirlerinin morfolojisi klasik gériinimden
farklihk gosterdiginde tanisi zorlasir veya yanlis taniya neden olabilir. Bu olguda Tirkiyeden ilk defa bildirilen
mukoid S. haemolyticus izolatinin tanimlanma siirecindeki zorluklara dikkat ¢ekilmistir.

Bulgular: Mesane timori tanisi ile transiretral rezeksiyon planlanan 56 yasinda erkek hastadan operasyon
oncesi idrar kiltiri ahinmistir. idrar 6rnegi %5 koyun kanli agar ve ChromID agar (bioMérieux, Fransa)
besiyerlerine ekilmis, 37 °C’de aerob kosullarda 18-20 saat inkiibe edilmistir. inkiibasyon sonunda %5 koyun
kanli agarda beyaz, beta hemolizli ve gram negatif bakterilere benzer sekilde mukoid koloniler gérilmustir
(Resim-1). Mukoid kolonilerin MALDI-TOF MS (VITEK MS, bioMérieux) ile S. haemolyticus olarak tanimlanmasi
Gzerine, kolonilerden saf pasaj alinip, standart kosullarda yeniden inkibe edilmistir. Katalaz pozitif, KOH negatif
olan bu kolonilerden yapilan Gram boyamada, mukoid olmayan baska bir S. haemolyticus’a gére daha buyik
boyutta gram pozitif koklar gérilmustir (Resim-2). Taze koloniler hem VITEK MS, hem de VITEK-2 Gram pozitif
tanimlama karti ile yeniden test edilmistir. Her iki tanimlama sonucu ayni gelen hastanin idrar kiltirt “30.000
CFU/mL S. haemolyticus uredi” seklinde raporlandiriimistir. Mukoid koloni gorinimli bu bakterinin rutin
mikrobiyoloji laboratuvarinda hatali taniya sebep olabilecegi duslinillerek, VITEK-2 Gram negatif tanimlama
karti ile de galisiimis ve yanlighkla izolatin Pseudomonas spp. olarak tanimlanabilecegi gériilmistur. Bakterinin
S. haemolyticus oldugu 16S rRNA sekans analizi ile dogrulanmistir. ilk kiiltiir sonucuna gére herhangi bir tedavi
verilmeyen hastanin ikinci idrar kiltiriinde yine ayni morfolojide saf halde 20.000 CFU/mL S. haemolyticus
iremesi tespit edilmis ve antibiyotik duyarllik testi VITEK-2 otomatize sistemi ile caligilmistir. izolat, EUCAST
kriterlerine goére levofloksasin, siprofloksasin, eritromisin, klindamisin, oksasilin ve sefoksitine direngli,
vankomisin, teikoplanin, linezolid ve TMP/SXT’e duyarl bulunmustur. Hastaya TUR-M 6ncesi tek doz 2 mg i.v

vankomisin tedavisi verilmistir. Tedavi sonrasi ilk takip kiiltiiriinde (ireme olmayan hasta opere edilmistir.
e . B—

Resim-1. Beta hemoliz yapan. mukoid gdriiniimde ve farkl buyiikliklerde S hgemolyticus kolonileri
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Resim-2/A. Mukoid gorinamde olmayan S jgemolticus. kolonilerine ait Gram boyama
Resim-2/B. Mukoid goria de olan § hgemoliticys kolonilenne art Gram boyama, daha bityik gram

pozitif koklar gorilmekte

Sonug: Kapsiiler polisakkarit formasyonu ve biofilm Gretiminin stafilokok tirlerinde mukoid gériinimden
sorumlu olabilecegi belirtilmistir. Mukoid morfoloji beklenmeyen bir fenotip oldugu icin mikrobiyoloji
uzmanini yanhs yonlendirebilir. Literatiirde mukoid S.haemolyticus vakalari olmakla birlikte ilkemizden
bildirilen bir olguya rastlanmamistir. Mikrobiyoloji uzmanlarinin KNS’lerde de mukoid fenotiplerin
olabilecegini akilda tutmalari, dogru tani ve tedavi icin 6nemlidir.

Anahtar Kelimeler: 16S rRNA, MALDI-TOF MS, mukoid Staphylococcus haemolyticus
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Kolostrum ve anne siitiiniin metabolom yapilarinin karsilagtirnimasi ve profilaktik antibiyotiklerin
etkilerinin metabolit diizeyinde incelenmesi

Giilsiim Kaya®, Ceren Ozkul?, Elif Damla Gok3, Engin Kogak®, Emirhan Nemutlu®, Aysun Kaya®, Hiisnii Fahri
Ovali®, Reyhan Ayaz’, Sebahat Aksaray®, Mustafa Altindis®

Yalova Universitesi, Tip Fakiiltesi, Tibbi Mikrobiyoloji Anabilim Dali, Yalova

2Hacettepe Universitesi, Eczacilik Fakiiltesi, Temel Eczacilik Bilimleri B6liimii, Farmasotik Mikrobiyoloji
Anabilim Dali

3Hacettepe Universitesi, Eczacilik Fakiiltesi, Temel Eczacilik Bilimleri B6liimii, Analitik Kimya Anabilim Dali
4 Saglik Bilimleri Universitesi, Giilhane Eczacilik Fakiiltesi, Temel Eczacilik Bilimleri B6limii, Analitik Kimya
Anabilim Dali

>Saglik Bilimleri Universitesi, Hamidiye Tip Fakiiltesi, Tibbi Mikrobiyoloji Anabilim Dali

bistanbul Medeniyet Universitesi, Tip Fakiiltesi, Cocuk Sagligi ve Hastaliklari Anabilim Dali

’istanbul Medeniyet Universitesi, Tip Fakiiltesi, Kadin Hastaliklari ve Dogum Anabilim Dali

8Sakarya Universitesi, Tip Fakiiltesi, Tibbi Mikrobiyoloji Anabilim Dali

Giris ve Amag: Erken bebek bagirsak mikrobiyomunun sekillenmesi, prenatal dénemde baslayan ve dogumdan
sonra 3 yasina kadar istikrarli bir sekilde ilerleyen senkronize bir stirectir. Dogum sekli, antibiyotik maruziyeti,
beslenme sekli ve anne diyeti gibi bircok faktor bebek bagirsak mikrobiyotasinin olusumuna etki etmektedir.
Bu kritik ddnemdeki herhangi bir bozulmanin gelisimsel yoriingeyi carpittigi ve bebekte kalici saglik risklerine
yol actigi bildirilmistir. Sezaryen dogum (SD) 6ncesi annelere profilaksi amaciyla verilen antibiyotikler, anne
stline gecerek anne sitiniin mikrobiyal bilesimini etkileyebilmektedir. Dogum Oncesi cerrahi profilaksi
proseddrleri lGlke ve kurumlara 6zgii farklilk gosterebilmektedir. Bu anlamda farkli profilaksi uygulamalarinin
spesifik olarak anne sitlindeki etkisinin belirlenmesi dnem tasimaktadir. Bu ¢alismanin amaci, dogum yapan
annelere verilen profikaktik antibiyotigin kolostrum ve anne siitii metabolomu lizerine etkisini incelemektir.
Gereg ve Yontem: Calisma protokoliine gore, 21 anneden dogum sonrasi kolostrum érnegi ve 7. glin anne siitu
ornekleri toplandi (SD=12; Normal dogum (ND)=9). SD grubu, cerrahi insizyondan énce ampisilin-sulbaktam
profilaksisi aldi. Hem SD hem de ND gruplari, hastanenin profilaksi protokoliine gére 7 glin sefuroksim tedauvisi
aldi. Kolostrum 6rnekleri tizerine metanol/su (%90:%10h/h) karisimi eklendi. Proteinler ¢okecek metabolitler
ise metanol/su karisimi igerisinde kaldi. Elde edilen metabolit karisimi vakum santrifijine konularak metanol
ve suyun uzaklagsmasi saglandi. Elde edilen metabolitlere 20uL metoksiamin (20mg/20uL) eklendi. Sonrasindan
80uL MSTFA+%1 TMCS. Tirevlendirme sonrasinda elde edilen &rnekler gaz kromatografisi/kitle
spektroskopisinde analiz edildi. Analizde DB-5MS sabit faz kolonu (30m+10m DuraGuardx0.25mm i.d. ve 0.25-
pum) kullanildi. Firin sicakligi bir dakika boyunca 700C sabitlendi, sonra dakikada 10 derecelik artislarla 3200C
ye cikarildi ve 10 dakika kaldi, sonrasinda sistem orjinal sicakligina dondii. Analiz siiresi toplam 37 dakika strdu.
GC/MS sisteminde tarama araligi 50-600m/z idi. Elde edilen MS verisi MS-DIAL icerisinde analiz edildi.
Bulgular: Yapilan analizlerde 126 metabolitin yapisi aydinlatilmistir. Yapilan t-testlerinde elde edilen sonuglarda
genel metabolom yapisinin degistigi gorilmustir (Sekil 1A ve 1B). Yapilan testlerde gruplar arasi anlamh
degisen metabolitler ve bu metabolitlerin ontolojileri belirlenmistir (Sekil 2 ve 3). Sonuglar kolostrum ve 7. giin
anne st metabolit profillerinin 6nemli 6lclide degisimi gbstermektedir.
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2: HEAT MAP analizi
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Sekil 3: Metabolit siniflandirmasi
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Sonug: Sonug olarak anne siiti metabolom yapisi 0. ve 7. glinler araliginda komposizyon olarak degismistir.
Amino asitler basta olmak Uzere birgok farkli grubun degistigi gdzlemlenmistir. Yapilan galisma ile birlikte
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Group

W Amino acids

B Butenolides

B Dicarboxylic acids

Wl Disaccharides

B Hippuric acids

W Hydroxy Fatty Acids
Monosaccharides

B Phosphoethanolamines
Pyrimidine ribonucleoside monophosphates

W Saturated Fatty Acids

I Short-chain acids and derivatives

I sugar acids

W Sugar alcahols

W TCA acids

B Unsaturated Fatty Acids

metabolit diizeyinde incelene degisim bebek saghgi agisindan olduk¢a 6nem arz etmektedir.

Anahtar Kelimeler: Kolostrum ve anne siitli, Metabolom ve metabolit, Profilaktik antibiyotik
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Klebsiella pneumoniae Klinik izolatlarinda Antibiyotik Direnci, Biyofilm Olusumu ve Probiyotik+Prebiyotik
Slpernatantlarinin Potansiyel Antibakteriyel Aktivitesinin Arastiriimasi

Eda Altiner Kurt?, Eda Altiner Kurt?, Merve Bilgin?, Mayram Hacioglu®

listanbul Universitesi, Saglik Bilimleri Enstitiisi
Zjstanbul Saglik ve Teknoloji Universitesi, Eczacilik Fakiiltesi, Farmasotik Mikrobiyoloji Anabilim Dali
3istanbul Universitesi, Eczacilik Fakiiltesi, Farmasétik Mikrobiyoloji Anabilim Dali

Giris ve Amag: Klebsiella pneumoniae, idrar yolu enfeksiyonlari ve pndmoni basta olmak (izere nozokomiyal
enfeksiyonlara neden olan, Gram-negatif firsatci bir patojendir. Bu bakteri, biyofilm olusturma yetenegi
sayesinde antibiyotiklere ve konak savunma mekanizmalarina karsi daha direngli hale gelerek ciddi halk saghgi
sorunlarina yol agmaktadir. Son yillarda, probiyotik ve prebiyotiklerin antimikrobiyal potansiyeli (izerine artan
bir ilgi vardir. Probiyotik bakteri kiltirleri ile prebiyotikler kombine edilerek elde edilen slipernatantlarin,
patojen mikroorganizmalarin bliyiimesini baskilayan, biyofilm olusumunu engelleyen ve konak bagisiklik
yanitini modile edebilen cesitli biyoaktif bilesenler icerdigi gosterilmistir. Bu amacgla ¢alismamizda, klinik K.
pneumoniae izolatlarinda antibiyotik direnci ve biyofilm olusumu profillerini belirleyerek,
probiyotik+prebiyotik slipernatantlarinin potansiyel antibakteriyel aktivitesi arastirilmistir.

Gereg ve Yontem: Calismada cesitli klinik 6rneklerden izole edilmis 21 adet klinik K. pneumoniae izolati ve
standart K. pneumoniae ATCC 4352 susu kullanilmistir. izolatlarin antibiyotik duyarliliklari; azitromisin,
ampisilin-silbaktam, tobramisin, sefotaksim ve siprofloksasin antibiyotiklerini iceren diskler (10 pg)
kullanilarak CLSI tarafindan bildirilen disk diflizyon metodu ile biyofilm olusumlari ise kristal viyole ile boyama
yontemi ile arastirilmistir. Probiyotik Lactobacillus acidophilus ATCC 4356, Lactobacillus brevis ATCC 14869 ve
Lactobacillus paracasei ATCC 334 suslarinin; inilin, frukto-oligosakkarit (FOS) veya laktuloz prebiyotikleri
iceren kiiltir ortaminda Gremesi ile elde edilen steril slipernatantlarinin minimum inhibitér konsantrasyonu
(MiK) degerleri de, standart K. pneumoniae susuna ve siprofloksasine duyarli ve direngli iger susa karsi CLSI
tarafindan bildirilen mikrodiliisyon yontemi ile arastiriimistir.

Bulgular: Klinik izolatlarin direng profilleri izole edildikleri bélgeye ve antibiyotige gore degiskenlik gdstermistir.
Kandan izole edilen izolatlar azitromisine duyarli bulunurken, idrardan izole edilen 6rnekler ampisilin-
sllbaktam direngli bulunmustur Tum izolatlar arasinda azitromisin direnci %33, ampisilin-siilbaktam direnci
%100, tobramisin direnci %52, sefotaksim ve siprofloksasin direnci %62 olarak bulunmustur. Biyofilm olusumu
deneyleri sonucunda tim izolatlarin biyofilm olusturabildikleri ve o6zellikle tim antibiyotiklere direngli
olanlarin kuvvetli biyofilm olusturdugu saptanmistir. L. acidophilus’un FOS ve L. paracasei’nin laktuloz
prebiyotiklerini iceren kiiltiir siipernatantlarinin ¢aligilan tiim bakterilere karsi MiK degerleri 2,5 ug/ml olarak
tespit edilmistir.

Sonug: Bu bulgular, probiyotik-prebiyotik siipernatantlarinin, 6zellikle ¢oklu ilag direngli ve kuvvetli biyofilm
olusturan K. pneumoniae enfeksiyonlarinin tedavisinde alternatif veya tamamlayici yaklasimlar olarak
degerlendirilebilecegini gostermektedir. Gelecek calismalarda, bu stipernatantlarin biyoaktif bilesenlerinin
izolasyonu ve karakterizasyonu ile in vivo etkinliklerinin degerlendirilmesi, yeni antimikrobiyal ajanlarin
gelistiriimesine katki saglayacaktr.

Anahtar Kelimeler: Klebsiella pneumoniae, Disk Diflizyon, Probiyotik

50



5057

ﬂo_.AN KEM 08 - 11 Mayis 2025

AKILCI ANTIBIYOTIK KULLANIMI YAKIN DOGU UNIVERSITESI
KONG RESI ATATURK KULTUR VE KONGRE MERKEZi
LEFKOSA / K.K.T.C.

Menenjit/Ensefalit Tanisinda Sendromik Molekiiler Testlerin Akilci Kullanimi: 2 Yillik Laboratuvar Deneyimi

Buket Baddal?, Aysegiil Bostanci?, Tutku Aksoy3, Yaren Dogramacioglu3

YYakin Dogu Universitesi Yakin Dogu Universitesi, Tip Fakiiltesi, Tibbi Mikrobiyoloji ve Klinik Mikrobiyoloji
Anabilim Dali, Lefkosa

2Yakin Dogu Universitesi, DESAM Arastirma Enstitiisii, Lefkosa

3Molekiiler Mikrobiyoloji Laboratuvari, Yakin Dogu Universitesi Hastanesi, Lefkosa

Giris ve Amag: Farkli patojenlerin neden oldugu enfeksiyonlar benzer klinik tablolar ile seyrederek klinisyenler
icin test istem sirecini zorlastirmaktadir. Bu durum, genis patojen spektrumuna yonelik ampirik tedavi
kullanimina yol acabilmektedir. Sendromik tani testleri, kan dolasimi, solunum, gastrointestinal ve merkezi sinir
sistemi (MSS) enfeksiyonlarinin hizli tespitini saglayan yeni bir yaklasimdir. Bu testler tani, epidemiyolojik analiz
ve hasta yonetimi sireglerine katkida bulunarak rutin klinik uygulamalara entegre edilmektedir. Maliyetli
olmalarina ragmen, multipleks paneller, farkh hastalik etkenlerini ayni anda 1 saat icinde saptayarak hizl tani
icin firsat yaratmaktadir. Bu ¢alismanin amaci, semptomu bulunan hastalarda MSS enfeksiyonlarinin tespiti igin
az miktarda beyin omurilik sivisi (BOS) ile FDA onayli menenjit/ensefalit panelinin rasyonel kullaniminin
degerlendirilmesidir.

Gereg ve Yontem: Calismaya, Aralik 2022-Aralik 2024 tarihleri arasinda BOS kullanilarak menenjit/ensefalit
paneli calisiimis toplam 57 hasta 6rnegi dahil edildi. Tim 6rnekler, QlAstat-Dx Meningitis/Encephalitis Panel
kiti (Qiagen, Hilden, Almanya) ile QlAstat-Dx Analyzer cihazinda (Qiagen, Hilden, Almanya) analiz edildi. Hasta
yasl, cinsiyet, BOS glukoz ve protein seviyeleri, BOS ve kan |6kosit sayilari, C-reaktif protein (CRP) dizeyleri ile
ates, bas agrisi, kusma, ense sertligi ve biling bulanikhgi gibi klinik semptomlarin varligl hasta kayitlarindan elde
edildi.

Bulgular: Calismaya dahil edilen 57 hastanin 23’0 kadin, 34’0 erkek, yas ortalamalari ise 48.9 + 22.5 idi. BOS
orneklerinde pozitiflik dagilimi varicella zoster virus (n=3, %5.26), herpes simplex virus 1 (n=2, %3.5),
Streptococcus pneumoniae (n=2, %3.5), Haemophilus influenzae (n=1, %1.75), enterovirus (n=1, %1.75),
herpes simplex virus 2 (n=1, %1.75) ve insan herpes virus 6 (n=1, %1.75) idi. Genel panel pozitiflik oran1 %19.3
olarak belirlendi. Panel sonucu pozitif olan hastalarda en sik goriilen belirti ve semptomlar, %54.5 (n=6)
oraninda bas agrisi ve ates, %45.5 (n=5) biling kaybi, %36.4 (n=4) kusma, %27.3 (n=3) uykuya egilim ve
konusmada degisiklik olarak rapor edildi. Ayrica, hastalarin %18.2 (n=2)’sinde biling bulanikligi ve ense sertligi,
%9.1 (n=1)’inde ise ses ve i1siga duyarhlk (fono/fotofobi) gézlendi.

Sonug: Genis patojen igerigi olan sendromik molekiler tani testleri, klinik stphe varhginda MSS
enfeksiyonlarinin tespiti icin 6nemli bir platform olarak hizmet etmektedir. Menenjit/ensefalit panellerinde
maliyet-etkin bir uygulama saglanabilmesi i¢in, laboratuvar istemlerinin olasi semptomlarin varliginda ve BOS
mikrobiyolojik/biyokimyasal degerlendirme rehberliginde enfeksiyon hastaliklari konsultasyonu alinarak
yapilmasi gerekmektedir.

Anahtar Kelimeler: akilci kullanim, menenjit/ensefalit, sendromik molekiler test
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Kan Kiiltiiriinde Ureyen Candida izolatlarinda Direkt Antifungal Duyarlilik Yonteminin Degerlendirilmesi

Damla Kékliit, Deniz Turan?, Sebahat Aksaray?

1Saglik Bilimleri Universitesi istanbul Haydarpasa Numune Egitim ve Arastirma Hastanesi, Tibbi Mikrobiyoloji
Laboratuvari

2Saglik Bilimleri Universitesi Hamidiye Tip Fakiiltesi, Haydarpasa Numune Egitim ve Arastirma Hastanesi, Tibbi
Mikrobiyoloji ABD, SUAM

Giris ve Amag: Kan kultlrl, uzun sonug siresi ve diisik hassasiyet oranina ragmen, Candida enfeksiyonlarinin
tanisinda altin  standart olarak kabul edilmektedir. Tedavide gecikmeler, artmis mortaliteyle
iliskilendirildiginden, erken tani ve tedavi hayati 6neme sahiptir. Bu ¢alismada, pozitif kan kiltlrlerinden
yapilan direkt antifungal duyarlilik test yonteminin degerlendirilmesi amaglanmistir.

Gereg ve Yontem: Calismamizda hastanemiz servislerinde yatan hastalarin 01.06.2022 ile 30.12.2023 tarihleri
arasinda laboratuvarimiza génderilen kan kilttrleri kullaniimistir. Laboratuvarimizda BacT/Alert™ kan kalturd
sistemiyle (bioMérieux) pozitif sinyal alinjp Gram boyamada saf maya gozlemlenen kan kultlr siseleri
calismaya dahil edilmistir. Flukonazol, vorikonazol ve kaspofungin icin standart disk difiizyon (DD), direkt DD
ve broth mikrodilisyon (BMD) yontemleriyle antifungal duyarlilik testleri gerceklestirilmistir. Direkt DD
yontemi icin kan kiiltir sisesinden alinan 6rnek, steril swab ile metilen mavili Mueller-Hinton Agar (MHA)’a
ekilerek antifungal iceren diskler yerlestirilmistir. Standart DD yontemi, CLSI M44 kurallarina gére uygulanmis;
ek olarak Sabouraud Dekstroz Agar (SDA)’a da ekim yapilarak SDA DD yéntemi uygulanmistir. BMD, CLSI M27-
A3 rehberine gore yapilmis ve tim sonuglar CLSI M27M44S ED3 rehberine gére yorumlanmistir. Ayni duyarhhk
sonuglari kategorik olarak uyumlu kabul edilmis, farkli profiller ise uyumsuz olarak degerlendirilmistir.

Sekil 1a-b. Ayni Candida albicans susunun SDA DD ve metilen mavili MHA besiyerinde kaspofungin,
vorikonazol ve flukonazol diskleri ile ¢calisiimis disk diflizyon testleri (calismadan)
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Sekll 2. Cand/da SU§Iar|n|n FIukonazoI |§|n MIK Degerlerl (Calismadan)

Bulgular: Calismamizda, 64 Candida susu icinde en sik izole edilen tir C. albicans (31 sus) olmus, bunu sirasiyla
C. parapsilosis (11), C. glabrata (10), C. tropicalis (6), C. auris (3), C. kefyr (2) ve C. krusei (1) takip etmistir.
Flukonazol i¢in direkt DD yontemi bir kli¢lik hata ile BMD yontemiyle uyumlu bulunmus, biyik veya ¢ok biiytk
hata gézlemlenmemistir. Vorikonazol icin herhangi bir hata tespit edilmezken, kaspofunginde iki kiiclik ve bir
blylik hata saptanmistir. Hata analizleri Tablo 1'deki gibidir.

Tablo 1. Antifungal duyarlilik testi yontemleri kombinasyonlarinda hata kategorileri ve sayilari

Antifungal Yontem Kicuk Hata Blyilik Hata E'leaBUYUk Uyumlu
Direkt DD 1 0 0 57
Flukonazol Standart DD 0 0 0 58
SDA DD 1 0 0 57
Direkt DD 0 0 0 49
Vorikonazol Standart DD 0 0 0 49
SDA DD 0 1 0 48
Direkt DD 2 1 0 46
Kaspofungin Standart DD 1 1 0 47

Sonug: Tim antifungaller icin standart DD yonteminde kullanilan metilen mavili MHA, net inhibisyon zonlar
saglayarak SDA DD yontemine gore BMD ile daha iyi uyum oranlari géstermistir. Direkt DD yontemi, pozitif kan
kiltirlerinden hizh sekilde (standart yonteme gére en az 24 saat erken) duyarliik sonuglarinin alinmasini
saglamis, boylece enfeksiyon yonetiminde 6nemli bir zaman avantaji yaratmistir. Flukonazol ve vorikonazol igin
ylksek korelasyon ve dislik hata oranlariyla givenilir sonuclar elde edilmis, BMD’ye uygun bir alternatif olarak
gorilmustar. Direkt DD yonteminin, pozitif sinyal alinmasindan duyarlilik sonuglarinin 6n raporlanmasina kadar
gecen sirecte zaman kazandirici bir secenek olarak degerlendirilebilecegi ancak kaspofungin duyarliliginin
standart yontemlerle desteklenmesi gerektigi sonucuna varilmistir.
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Tablo 2. Duyarlilik testlerinin antifungal ilaglara gore ortalamalari, Pearson korelasyon katsayisi ve p degeri

Antifungal  Test Ortalama (SS)(mm) Ortalama (SS)(pg/mL) r p
Direkt DD 32,76(9,82) 0,67 <0.001
Flukonazol  Standart DD 34,80(10,68) BMD 2,58(6,29) -0,72 <0.001
SDA DD 30,42(10,68) -0,72 <0.001
Direkt DD 35,31(8,88) -0,49 <0.001
Vorikonazol Standart DD 34,87(5,03) BMD 0,13(0,3) -0,53 <0.001
SDA DD 33,61(9,9) -0,5 <0.001
Direkt DD 27,82(7,17) 0,6 <0.001
Kaspofungin Standart DD 29,35(8,22) BMD 0,20(0,43) -0,68 <0.001
SDA DD 19,45(3,27) -0,7 <0.001

r: Pearson korelasyon katsayisi, DD: Disk Diflizyon, BMD: Broth Mikrodillisyon

Anahtar Kelimeler: Direkt antifungal duyarlilik, Hizl disk difizyon, Kandidemi
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5248 Tirkiye'de HIV Epidemiyolojisinin Matematiksel Modelleme ile Analizi

Nazife Sultanoglu?, Nezihal Gékbulut?, Evren Hingal?, Tamer Sanlidag?

Yakin Dogu Universitesi, DESAM Arastirma Enstitiisii
2Yakin Dogu Universitesi, Fen-Edebiyat Fakiiltesi, Matematik BSlimii
3Yakin Dogu Universitesi, Matematik Arastirmalari Merkezi

Giris ve Amag: HIV enfeksiyonu, Tiirkiye’de hala dnemli bir halk saghgi sorunu olarak kabul edilmektedir. Bu
nedenle ¢alismamizda, Tirkiye’de HIV'in giincel seyrini degerlendirmek amaciyla bir matematiksel model
gelistirmek ve enfeksiyonun salgin niteligi tasiyip tasimadigini belirlemek hedeflenmistir.

Gereg ve Yontem: Calismada Turkiye’deki HIV dinamiklerini belirlemek icin Susceptible — Infected — Removed
(SIR) tipi bir matematiksel model gelistirilmistir. Modelde Turkiye’deki 6liim orani, dogum orani, HIV tedavi
orani, toplam niifus ve HIV ile enfekte birey sayisi gibi epidemiyolojik parametreler dikkate alinmistir. Veriler,
Diinya Saglik Orgiitii (DSO), Tiirkiye Cumhuriyeti Saglik Bakanligi ve Tiirkiye istatistik Kurumu veri tabanlarinda
elde edilmis ve Tirkiye’de HIV enfeksiyonunun salgin niteliginde olup olmadigi temel Greme sayisi (Ro)
hesaplanarak belirlenmistir. Ro degeri 1'den diisiik oldugunda salgin kontrol altindadir; degerinin 1'e esit veya
1'den biyulk olmasi ise incelenen hastaligin salgin niteligi tasidigini gosterir.

Bulgular: Model kullanilarak elde edilen Ro formiiliine ilgili parametreler eklendiginde, Ro degeri 2.5 olarak
hesaplandi (Figlr 1). Ro degerinin 2.5 olmasi, her enfekte bireyin en az 2 kisiye hastaligi bulastirabilecegini
ifade etmektedir. Bu sonug, Turkiye’de HIV enfeksiyonunun vyayilma potansiyelinin devam ettigini
gostermektedir.

Sekil: Calismada kullanilan Susceptible — Infected — Removed (SIR) Matematiksel Model demonstrasyonu

L a-psi
qc = A BSI—uS,

dl
a=ﬁ$l-yi—dl—yl,
dR
T yl +dI — uR
0
ﬁSI]
0
{—A+[s’51+,u5’
v=

f=

yl+dl + ul
—yl —dI + uR
_ upst
r+d+wul -p)

Ro

S: Duyarli bireyler (85,664,944), |: Enfekte bireyler (29353520), R: Ayrilan bireyler (24950492), A: Nifusa
katihm orani (1000), B: Bulasma hizi (0.343), u: Dogal 6liim orani (0.0002), y: Tedavi Orani (0.8), d: Hastaliga
bagh 6lim orani (0.01).

Sonug: Bulgularimiz Turkiye'de bir HIV salgini olduguna isaret etmektedir. Bu durum HIV tanisinin, tedaviye
erisimin ve tedavi basarisinin yeterli diizeyde olmadigini diisiindlirmektedir. Salginin kontrol altina
alinabilmesi icin DSO’niin de vurguladigi gibi, HIV ile yasayan bireylerin %95’inin tani almasi, tani alan
bireylerin %95’inin tedaviye erismesi ve tedavi alan bireylerin %95’inin viral baskilanma saglamasi diizeyine
¢ikarilmasi gerekmektedir.

Anahtar Kelimeler: HIV, Matematiksel Model, Turkiye

55



6189

‘]0_.AN KEM 08 - 11 Mayis 2025

AK‘LC| ANT|B|YOT|K KULLAN”V" YAKIN DOGU UNiVERSiTESi
KONG RESI ATATURK KULTUR VE KONGRE MERKEZi
LEFKOSA / K.K.T.C.
idrar Orneklerinden izole Edilen Escherichia coli Suslarinda Antibiyotik Direnci: Klinik ve Demografik
Faktorlerin Etkisi

Basak BAYKARAL, Seyit Ahmet BAYIK2

'Hakkari Universitesi
2Adana Sehir Egitim ve Arastirma Hastanesi

Escherichia coli, idrar yolu enfeksiyonlarinin (IYE) en sik etkenlerinden biri olup, antibiyotik direncinin giderek
artmasiyla kiiresel bir saglik sorunu haline gelmistir. Bu direng, tedavi seceneklerini kisitlayarak enfeksiyonlarin
daha uzun slirmesine, komplikasyon riskinin artmasina ve mortalite ile morbidite oranlarinin artmasina sebep
olmaktadir. Ayni zamanda, tedavide genis spektrumlu antibiyotiklerin daha sik kullanilmasi saglik maliyetlerini
artirmakta ve direng gelisimini hizlandirmaktadir. Calismamiz, idrar 6rneklerinden izole edilen E. coli suslarinin
antibiyotik direnc profillerini incelemek ve bu direnc lizerinde etkili olabilecek klinik ve demografik faktorleri
degerlendirmek amaciyla gerceklestirilmistir.

Adana Sehir Egitim ve Arastirma Hastanesi Merkez Laboratuvarina Kasim 2024' te gelen 16 E. coli izolat
calismaya dahil edilmistir. Bakteri tanimlamalari MALDI-TOF MS yontemiyle gerceklestirilmis, antibiyotik
duyarhlik testleri VITEK2 otomatize sistemi kullanilarak vyapilmis ve EUCAST kriterlerine gore
degerlendirilmistir. Calismamizda klinik agidan 6nemli olan 16 farkli antibiyotik grubu degerlendirilmistir. Elde
edilen veriler, hastalarin yas grubu, klinik basvuru bolimu ve diger demografik faktorler ile iliskilendirilerek
analiz edilmistir.

Calismada, antibiyotik direng oranlarinin yas gruplarina gore belirgin degisiklikler gosterdigi tespit edilmistir.
Ornegin, cocuk hastalardan elde edilen izolatlarda amoksisilin/klavulanik aside daha yiiksek duyarllik (%50,0)
saptanirken, eriskinlerde (%33,3) ve yashlarda (%16,7) diistigu gozlenmistir. Cocuk hastalarda nitrofurantoin,
karbapenemler ve aminoglikozidler glvenle kullanilabilirken, vyetiskin ve vyasllarda yiiksek etkinlik
gbstermektedir. Trimetoprim/siilfametoksazol, amoksisilin/klavulanat ve 3. nesil sefalosporinler icin, yash
hastalardan elde edilen izolatlarda daha ylksek direng oranlari saptanmistir ve dikkatli kullaniimalidir.
Piperasilin/tazobaktam ve sefepim igin orta derecede duyarlilik goézlenirken, hastane enfeksiyonlarinda
duyarlilik testleri dikkate alinmasi geregi dikkati ¢ekmistir. Karbapenemler (meropenem, ertapenem) ve
aminoglikozidler (gentamisin, amikasin) genis spektrumlu tedavilerde etkili secenek olarak ortaya ¢ikmistir.
Antibiyotik direncinin yalnizca yas faktoriiyle sinirli olmadigi, hastalarin daha énceki antibiyotik maruziyetleri,
altta yatan kronik hastaliklari ve klinik yatis sureleri gibi faktorlerin de direng oranlarini etkileyebilecegi
dustinilmelidir. Calismanin sonuglari, 6zellikle genis spektrumlu antibiyotiklere karsi gelisen yuksek direng
oranlarinin tedavi segeneklerini dnemli 6lglide sinirlayabilecegini ve bu durumun ampirik tedavi segimlerinde
dikkate alinmasi gerektigini gostermektedir. Ampirik tedavi planlanirken bélgesel direng verileri de dikkate
alinmalidir.

Anahtar Kelimeler: Antibiyotik Direnci, Escherichia coli, idrar Yolu Enfeksiyonu
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Streptococcus agalactiae Suslarinda Penisilin Direncinin Arastirilmasi: Penisiline Karsi Direng Gelisiyor Mu?

Riza Adaleti?, Nilgiin Kansak?, Hiiseyin Aydin?, Biisra Ayyildiz Umudum?, Neslihan Arici?, Dogukan Furkan
Dutac?, Sedat Temur?, Sebahat Aksaray®

1Saglik Bilimleri Universitesi, Hamidiye Tip Fakiiltesi, Haydarpasa Numune SUAM, Tibbi Mikrobiyoloji
Laboratuvari

2Saglik Bilimleri Universitesi, Haydarpasa Numune Egitim ve Arastirma Hastanesi, Tibbi Mikrobiyoloji
Laboratuvari

3saglik Bilimleri Universitesi, Hamidiye Tip Fakiiltesi, Tibbi Mikrobiyoloji Ana Bilim Dali

Giris ve Amag: Streptococcus agalactiae, yeni doganlarda ciddi enfeksiyonlara yol agabilen dnemli bir
patojendir. Ozellikle gebelik déneminde maternal kolonizasyon, yeni doganda sepsis, menenjit ve pnémoni
gibi hayati tehdit eden komplikasyonlara neden olabilmektedir. Gliniimiizde antenatal tarama ve intrapartum
profilaksi uygulamalari sayesinde S. agalactiae kaynakl yenidogan enfeksiyonlarinin insidansi azalmis olsa da,
bu bakterinin halk sagligi acisindan 6nemi devam etmektedir. S. agalactiae kaynakli enfeksiyonlarin
tedavisinde penisilin en 6nemli seceneklerden biridir. 1994’ten itibaren dlinya capinda sporadik vakalar
halinde, S. agalactiae suslarinda penisiline karsi direng saptandigi bildirilmistir. Bu nedenle ¢alismamizda,
hastanemizdeki S. agalactiae suslarinin penisiline direng profilinin incelenmesi amaglanmistir.

Gereg ve Yontem: Calismaya Kasim 2024 - Mart 2025 tarihleri arasinda laboratuvarimiza gonderilen cesitli
klinik 6rneklerden izole edilen ve VITEK-MS (bioMérieux, Fransa) ile S. agalactiae olarak tanimlanan izolatlar
dahil edilmistir. izolatlar pasajlanarak stok besiyerinde -20 °C’de saklanmistir. Calisma dénemlerinde izolatlar
iki defa koyun kanli agara pasajlanarak taze koloniler elde edilmistir. Standart sivi mikrodiltisyon testi, EUCAST
Onerileri dogrultusunda beta NAD’li %5 lize at kani iceren katyon ayarli Mueller Hinton broth besiyeri
kullanilarak yapilmistir. Penisilin icin MiK degeri 8-0.015 mg/L araliginda calisiimis, mikroplaklar 35 +1°C’de
1842 saat inkiibe edilmistir. Degerlendirme igin EUCAST 2025 kriterleri kullanilmistir. Kalite kontrol igin
Staphylococcus aureus ATCC 29213 ve Streptococcus pneumoniae ATCC 49619 suslari kullanilmustir.

Bulgular: Yirmi altisi gebe ve 33’U kronik hastalik ve/veya savunma sistemi zayif olan toplam 233 hastadan
izole edilen S. agalactiae suslari ¢calismaya alinmistir, bunlardan 223’0 idrar, dokuzu vaginal salgi, biri yara
érneginden izole edilmistir. Calismamizda, penisiline direncli S. agalactiae susu saptanmamis ayrica MiK
degeri 0.12 mg/L olan sus da bulunmamistir. Standart sivi mikrodiliisyon ile elde edilen penisilin MiK degerleri
Tablo 1’de sunulmustur.

Tablo 1. Streptococcus agalactiae suslarinda penisilin MiK degerlerinin dagilimi

Penisilin MIK (mg/L) Izolat sayis1 n (%)
=0.015 10 (4.3)
0.03 167 (71.7)
0.06 56 (24)
0.12 0
=0.25 0
Toplam 233
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Sonug: Calismamizda penisilin direnci saptamamis olmamiz sevindiricidir. Ancak literatiirde penisiline direngli
S. agalactiage suslarinda 0.25-1 mg/L araliklarinda MiK degerleri bildirilmistir. Bildirilen bu vakalarin ortak
ozelligi kronik enfeksiyonu olan hastalardan izole edilmis olmasidir. Her ne kadar rutinde izole edilen S.
agalactiae suslarinda penisilin icin duyarllik testi yapilmasi zorunlu olmasa da, 6zel durumlarda izole edilen

suslarin penisilin direncinin takip edilmesi gerekmektedir. Ozellikle idrar disi invaziv érneklerden izole edilen
GBS’lerde oldugu gibi penisilin MiK degerlerinin izlenmesinin uygun olacagini diisiinmekteyiz.

Anahtar Kelimeler: Streptococcus agalactiae, gebe, penisilin direnci
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Viral ve Bakteriyel Solunum Yolu Enfeksiyon Etkenlerinin Multipleks PCR ile Arastiriimasi

Melih Tarik Ozdemir?, Nilgiin Kansak?, Biisra Ayyildiz Umudum?, Neslihan Arici1, Riza Adaleti?, Sebahat
Aksaray?

1Saglik Bilimleri Universitesi, Haydarpasa Numune Egitim ve Arastirma Hastanesi, Tibbi Mikrobiyoloji
Laboratuvari

2Saglik Bilimleri Universitesi, Hamidiye Tip Fakiiltesi, Haydarpasa Numune SUAM, Tibbi Mikrobiyoloji
Laboratuvari

3saglik Bilimleri Universitesi, Hamidiye Tip Fakiiltesi, Tibbi Mikrobiyoloji Ana Bilim Dali

Giris ve Amag: Akut solunum sistemi enfeksiyonlari 6zellikle ¢ocuk ve yash popiilasyonda klinik basvurularinin
ve hastaneye yatisin 6nemli sebeplerinden biridir. Spesifik olmayan semptomlar nedeniyle klinik tani zordur.
Gereksiz antibiyotik kullaniminin dnlenmesi, antiviral tedavinin zamaninda baslanmasi ve enfeksiyon
yayiliminin engellenmesi icin duyarli metodlarla hizli bir sekilde tani konulmalidir. Calismamizda
laboratuvarimiza 2023-2024 ve 2024-2025 sonbahar-kis doneminde solunum yolu enfeksiyonu 6n tanisi ile
gonderilen 6rneklerden multipleks PCR testi ile elde ettigimiz verilerin degerlendirilmesi amaclanmistir.
Gereg ve Yontem: Hasta 6rnekleri 24 solunum yolu enfeksiyon etkeni icin Bio-Speedy® Solunum Yolu RT-gPCR
(Bioksen, Tiirkiye) kiti kullanilarak Bio-Rad CFX96 RT-PCR cihazinda multipleks PCR yontemi ile calisiimistir. 01
Eyliil 2023-30 Nisan 2024 déneminde 426 hasta, 01 Eylal 2024-30 Nisan 2025 déneminde ise 308 hasta
calismaya dahil edilmistir.

Bulgular: 2023-2024 doneminde ¢alisilan hastalarin %51.4’G erkek ve yas ortalamasi 52.4 olup, 6rneklerin
%85’i 18 yas Ustl hastalara aittir. 173 6rnekte (%40.6) en az bir olmak Uzere toplam 206 pozitif sonug
saptanmistir. Pozitif bulunan 6rneklerin 146’sinda (%84.4) tek etken, 21’inde (%12.1) iki etken ve altisinda
(%3.5) l¢ etken saptanmistir. H. influenzae ve S. pneumoniae pozitiflikleri harig¢ tutuldugunda (kolonizasyon-
etken ayirnmi igin kiltir konfirmasyonu gerektiginden) sirasi ile ilk 4 etken SARS-CoV-2, influenza A, RSV A/B,
rhinovirus olmustur. 2024-2025 doneminde ¢alisilan hastalarin %50.6’s1 erkek ve yas ortalamasi 56.5 olup
orneklerin %91’i 18 yas Ustl hastalara aittir. Bu donemde 176 6rnekte (%57.1) en az bir olmak (lizere toplam
236 pozitif sonug saptanmistir. Pozitif bulunan 6rneklerin 125’inde (%70.2) tek etken, 43’inde (%24.2) iki
etken, 7’sinde (%3.9) (i etken ve birinde (%0.6) dért etken saptanmustir. ilk 4 etken influenza A, Rhino Virus,
SARS-CoV-2, RSV A/B olarak saptanmistir. Sonuglar Sekil 1’de verilmistir.

Sekil 1: Etkenlerin Yillara Gore Dagilimi

Etkenlerin Yillara Gore Dagihnu
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Sonug: Hastadan alinan tek bir 6rnek ile konvansiyonel yontemlerle tani koyamayacagimiz etkenler de dabhil
birden ¢ok etkenin ayni anda galisilarak belirlenmesi, erken tani ve gereksiz antibiyotik kullaniminin 6nlenmesi
acisindan 6énemlidir. SARS-CoV-2 salgini sonrasinda solunum yolu korunma 6énlemlerinin birakilmasina bagli

olarak pozitif vaka sayisindaki artis ve iilkemiz verilerine paralel olarak influenza A oranindaki artis dikkat
cekicidir.

Anahtar Kelimeler: influenza, multipleks pcr, solunum virUsleri
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Booster doz mRNA Asilamasinin Agir COVID-19 Enfeksiyonlarina Etkisi

Hayriye Kirkoyun Uysal®, Harika Oykii Ding® Tevhide Ziver Sarp?, Nese Saltoglu?, Bekir Kocazeybek®

listanbul Universitesi, istanbul Tip Fakiiltesi Tibbi Mikrobiyoloji Ana Bilim Dali

2Uskidar Universitesi, Tip Fakiiltesi Tibbi Mikrobiyoloji Ana Bilim Dali

3Dogu Akdeniz Universitesi, Saglk Bilimleri Fakiltesi

4stanbul Universitesi-Cerrahpasa, Cerrahpasa Tip Fakiiltesi, Enfeksiyon Hastaliklari ve Klinik Mikrobiyoloji
Ana Bilim Dali

Sistanbul Universitesi-Cerrahpasa, Cerrahpasa Tip Fakiiltesi, Tibbi Mikrobiyoloji Ana Bilim Dali

Giris ve Amag: Giinimuizde mevcut asilar ile saglanan ve booster dozlar ile korunan yiiksek diizeyde humoral
immun yanita ragmen, COVID-19 olgulari gérilmeye devam etmektedir. Mutasyonlar sonucu ortaya ¢ikan yeni
SARS-CoV-2 varyantlarinin belirli monoklonal ve poliklonal antikorlara karsi duyarliliginin azalabilecegi buna
karsin booster doz uygulamasi ile nétralizan antikor aktivitesinin etkin olabilecegi gosterilmektedir. Bu
calismada, booster doz olarak BNT162b2 mRNA COVID-19 asisi uygulanan kisilerde asilama sonrasi SARS-CoV-
2 enfeksiyonunun gelismesinde humoral immin yanitin etkisini degerlendirmeyi amacladik.

Gereg ve Yontem: Temmuz 2021-Subat 2022 tarihleri arasinda COVID-19 booster doz uygulamasi icin basvuran
313 gondllinin asidan 28 gilin sonra alinan kan ornekleri calismaya dahil edilmistir. Kemiliminesan
mikropartikll immunassay (CMIA) yontemi ile SARS-CoV 2’nin spike proteini S1 alt biriminin reseptor baglayici
bolgesini (RBD) hedefleyen IgG antikorlarini kantitatif olarak saptayabilen SARS-CoV-2 IgG testi kullaniimistir.
Viral SARS-CoV-2 S1'in RBD ile hedef insan hiicrelerinin ACE2 reseptorlerine baglanmasini inhibe eden
notralizan antikor diizeyi yarismal ELISA yontemiyle semikantitatif olarak saptanmistir. Son dozdan alti ay
sonraki slirec icerisinde katilimcilarin COVID-19 enfeksiyon ge¢misleri sorgulanmistir.

Bulgular: Katilimcilarin 97’si (%31) erkek, 216’s1 (%69) kadin olmakla birlikte, yas ortalamasi 39.43 olarak
belirlenmistir. Booster dozdan 28 giin sonra SARS-CoV-2 1gG medyan antikor titresi 7713.3 AU/mL olarak
belirlenirken, notralizan antikor inhibisyon ylizdesi 99.2% saptanmistir. SARS-CoV-2 IgG ve nétralizan antikor
yanit dlzeyleri ile yas, cinsiyet ve komorbidite degiskenleri arasinda anlamh bir iliski saptanmamistir. Booster
dozu takip eden 6 ay icerisinde katilimcilarin %35.1’i COVID-19'u hafif siddetli gegirmistir. Hafif siddetli COVID-
19 gegirenler, siddetli COVID-19 gegirenler ve COVID-19 gecgirmeyenler arasinda antikor diizeyleri agisindan
anlamli bir farkhhk saptanmamistir.

Sonug: Sonug olarak tim katilimcilarda booster doz sonrasinda etkili bir humoral immiinite saglandigi
gorilmustir. Yiksek antikor titrelerine karsin booster asilama sonrasi enfeksiyonlarin gelisimi, yeni
varyantlarin immiin sistemden kagis mekanizmalariyla iliskili olabilecegini diistindiirmektedir. Bununla
birlikte, COVID-19 asilari tam koruma saglamasa da siddetli enfeksiyon riskini ve mortaliteyi Gnemli 6l¢lide
azaltmaktadir.

Anahtar Kelimeler: BNT162b2 mRNA asisi, Booster doz, COVID-19
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Eucalyptus radiata ve Eucalyptus citriodora ugucu yag ve nanoemiilsiyonlarinin antibakteriyel ve
antibiyofilm aktivitelerinin arastirilmasi

Mehmet ilktac?, Ezgi Ak-Sakalli, Ertugrul Ozbil*, Leyla Beba Pozharani', Mustafa Z. Mahdi?, Fatih
Demirci?, Miiberra Kosar?

Dogu Akdeniz Universitesi, Eczacilik Fakiiltesi
2Anadolu Universitesi, Eczacilik Fakiiltesi, Farmakognozi Anabilim Dali

Giris ve Amag: Antibiyotik direncinin giderek artmasi ve yeni antibiyotik kesfinin azalmasi ile birlikte,
antibakteriyel etkili ucucu yaglara ve bu yaglarin uygulanmasinda biyoyararlanimi artiran nanosistemlere olan
ilgi giderek artmistir. Onemli bir mortalite nedeni ve uzun hastanede yatis siiresine bagh olarak saglik hizmeti
masraflarinda artisa neden olabilen biyofilm olusumu ayrica ilag ve gida endistrisinde 6énemli bir sorundur. Bu
calismada, Eucalyptus radiata ve Eucalyptus citriodora ugucu yag ve nanoemdlsiyonlarinin antibakteriyel ve
antibiyofilm aktivitesi arastiriimistir.

Gereg¢ ve Yontem: Nanoemidilsiyonlar, Box-Behnken deney tasarimiyla olusturulmus; optimizasyon Design-
Expert® yazihmi ile yapiimistir. Ugucu yaglar ve nanoemdiilsiyonlarin Staphylococcus aureus ATCC 25923,
Enterococcus faecalis ATCC 29212 ve Klebsiella pneumoniae ATCC 700603’e karsi minimum inhibitor
konsantrasyonlari (MiK) mikrodiliisyon yontemi; MiK'ten diisiik konsantrasyonlardaki antibiyofilm etkileri ise
mikrotitre plak yontemi ile belirlenmistir.

Bulgular: S. aureus, E. faecalis ve K. pneumoniae igin E. citriodora ugucu yaginin MiK’i sirasiyla 37.5, 75 ve 37.5
mg/mL; nanoemdiilsiyonun MiK’i ise sirasiyla 1.71, 2.34 ve 4.68 mg/mL saptanmistir. E. radiata ugucu yagi her
lic bakteriye karsi antibakteriyel etki gdstermezken; nanoemiilsiyonun MiK’i S. aureus, E. faecalis ve K.
pneumoniae igin sirasiyla 18.72, 2.34 ve 9.37 mg/mL bulunmustur. E. faecalis’te biyofilm olusumu E. citriodora
ucucu yagl tarafindan %13-62; nanoemilsiyon tarafindan ise %64-88 engellenmistir. S. aureus’a karsi
antibiyofilm aktivite gostermeyen ugucu yagin nanoformiilasyonu biyofilm olusumunu %44-85 inhibe etmistir.
Nanoemidilsiyonun K. pneumoniae’de antibiyofilm etkisi S. aureus ve E. faecalis’e gére daha zayif ancak ugucu
yaginkine gore daha etkili bulunmustur. E. radiata ugucu yagi, E. faecalis’in biyofilm olusumunu %38-58
oraninda inhibe etmistir. Bu yagin nanoemiilsiyonu daha diisiik konsantrasyonlarda yiksek antibiyofilm etki
gostermistir. E. radiata ugucu yaginin S. aureus’ta biyofilm inhibisyon orani %55-77 arasinda degisen oranlarda
saptanmistir. Nanoformiilasyonda ise biyofilm inhibisyonu %89’a kadar yiikselmistir. E. radiata ugucu yagi ve
nanoemdiilsiyonu K. pneumoniae’ya karsi belirgin bir antibiyofilm aktivite gostermemistir.

Sonug: Nanoemdiilsiyon formiilasyonu ile ugucu yaglarin antibakteriyel ve antibiyofilm aktivitesindeki artis, ileri
toksiste ve in-vivo galismalarla dersteklenmesi ile dogal bilesikler kullanilarak yenilik¢i yaklasim ile gelistirilen
formilasyonlarin terapotik uygulamalara entegrasyonu agisindan imit vadetmektedir.

Anahtar Kelimeler: antibakteriyel, antibiyofilm, Eucalyptus
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Varicella Zoster Viriis (VZV) Ve Maymun Cicegi (Mpox) Viriisleri Igin Multipleks Qrt-PCR Tarama Kitinin
Tasarlanmasi, Degerlendirilmesi ve Klinik Dogrulamasi

Gokee Akan?, Giilten Tuncel®, Aysegiil Bostanci®, Hiiseyin Kaya Siier?, Cenk Serhan Ozverel?, Tamer Sanlidag?

YYakin Dogu Universitesi, DESAM Arastirma Enstitisii

2yakin Dogu Universitesi, Tip Fakiiltesi, Enfeksiyon Hastaliklari ve Klinik Mikrobiyoloji Anabilim Dali

3Yakin Dogu Universitesi, Dis Hekimligi Fakiiltesi, Temel Tip Bilimleri Béliim{; Yakin Dogu Universitesi, DESAM
Arastirma Enstitlsu

Giris ve Amag: Maymun cicegi hastaligi, sucicegi (Varicella) ve zona (Herpes Zoster) gibi benzer klinik
semptomlara sahip enfeksiyonlarin ayirt edilmesi, 6zellikle salgin donemlerinde tanisal agidan giglik
yaratmaktadir. Monkeypox virtsi (MPXV), son yillarda ¢ok sayida tlkede gorilen salginlar ile nemli bir kiresel
saglik tehdidi haline gelmistir. Varicella Zoster Virlsi (VZV) ise ¢ocukluk ¢aginda su gicegi, eriskinlikte ise zona
gibi hastaliklara yol agmakta olup, 6zellikle immin baskilanmis bireyler icin risk olusturmaktadir. Bu iki virtsiin
hizli ve dogru bicimde ayirt edilmesi, etkili hasta yonetimi ve salgin kontrolil agisindan kritik Gneme sahiptir.
Bu calismada, tek bir klinik 6rnekten hem VZV hem de MPXV’nin es zamanli tespitini saglayan, duyarli, 6zgul
ve ekonomik bir multipkleks gRT-PCR tani kitinin gelistiriimesi ve klinik kullanima uygunlugunun
degerlendirilmesi amaclanmistir.

Gereg ve Yontem: Tani kiti icin MPXV’nin F3L ve VZV’'nin ORF4 gen bolgeleri hedef alinarak 6zgiil primer ve
problar tasarlanmistir. Ornek kalitesi ve amplifikasyon inhibitorlerini kontrol etmek amaciyla insan Rnase-P
geni i¢ kontrol olarak kullaniimistir. Miks-1, VZV icin ROX floresan boya ile ve Miks-2, MPXV ve i¢ kontrol igin
siraslyla FAM ve HEX floresan boyalariyla hazirlanmistir. Kit, sentetik pozitif kontroller ile optimize edilmis;
klinik ve laboratuvar olarak dogrulanmis pozitif 6rneklerle valide edilmistir. RT-qPCR amplifikasyon testleri
Rotor-Gene Q(Qiagen) ve Insta Q96 Plus Real-Time PCR(HiMedia) cihazlariile yiiriitiilmis; her ¢alismada pozitif
ve negatif kontroller ile dogrulama yapilmistir.

Bulgular: Gelistirilen qRT-PCR kiti, MPXV ve VZV’ye 6zgli hedef bolgeleri yiksek 6zgilliikle gogaltmistir. Daha
once pozitifligi dogrulanmis drneklerde her iki virlis de basarili sekilde tespit edilmistir. Ct<35 olan ornekler
pozitif olarak degerlendirilmistir. Kit, farkh cihaz platformlarinda ve Onerilen kosullarda stabilitesini
korumustur.

Sonug: Bu calisma, Ulkemizde gelistirilen ilk yerli MPXV-VZV multipleks gRT-PCR tani kiti olma o6zelligini
tasimaktadir. Kit, klinik olarak benzer semptomlara sahip MPXV ve VZV enfeksiyonlarinin hizli ve dogru bigimde
ayirt edilmesine olanak saglamis; tek bir klinik 6érnekten her iki etkenin es zamanl tespitiyle tani siresini
kisaltarak potansiyel ko-enfeksiyonlarin belirlenmesini kolaylastirmistir. Gelistirilen multipleks-gRT-PCR tani
kitinin, bu enfeksiyonlarin hizli ayirici tanisina olanak saglamasi sayesinde erken tani, uygun hasta yénetimi ve
tanisal slireclerin hizlanmasi saglanmistir. Bu dogrultuda, saglik sistemi tzerindeki yliktin hafifletilmesine katki
saglanmis; ayrica olasi gelecekteki salginlara karsi tanisal hazirhgin artirilmasi ve disa bagimliligin azaltilmasi
acisindan vyerli laboratuvar kapasitesinin ve altyapisinin glclendirilmesinin 6nemi bir kez daha ortaya
konmustur.

Anahtar Kelimeler: Maymun Cicegi Viriisl, Tani Kiti, Varicella Zoster Virlist

63



7187

ﬂo_.AN KEM 08 - 11 Mayis 2025

AKILCI ANT|B|YOT|K KULLANIMI YAKIN DOGU UNIVERSITESI
KONG R ESI ATATURK KULTUR VE KONGRE MERKEZi
LEFKOSA / K.K.T.C.
Ventilator iliskili Acinetobacter baumannii Enfeksiyonlarinda Antibiyotik Direncinin Matematiksel
Modelleme ile Gelecege Yonelik Analizi

Cemile Bagkur?, Emine Unal Evren?, Bilgen Kaymakamzade?

Yakin Dogu Universitesi, DESAM Arastirma Enstitiisii
2Yakin Dogu Universitesi, Fen Edebiyat Fakiiltesi, Matematik B6Iimii
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Giris ve Amag: Ventilatér iliskili pndmoni (ViP), ézellikle yogun bakim {nitelerinde (YBU) Acinetobacter
baumannii kaynakh enfeksiyonlar nedeniyle dnemli bir saglik sorunu olusturmaktadir. Bu patojenin birgok
antibiyotige karsi yiksek direng gostermesi, morbidite ve mortaliteyi artirirken tedavi basarisizliklarina yol
acmaktadir. Coklu ilaca direngli (MDR) ve genisletilmis ilag direncine sahip (XDR) suslarin ortaya ¢ikmasi yaygin
kullanilan antibiyotiklerin etkinligini azaltarak tedavi segeneklerini daha da kisitlamaktadir. Bu sorunun
tistesinden gelmek amaciyla, bu calisma A. baumannii kaynakh ViP vakalarinda antibiyotiklerin gelecekteki
etkinligini dngérmek icin matematiksel modelleme yontemini kullanmaktadir. Antibiyotik etkinligini analiz
ederek, model direnc¢ egilimlerini tahmin etmeyi ve tedavi stratejilerini optimize ederek hasta sonuglarini
iyilestirmeyi amaclamaktadir.

Gereg ve Yontem: Toplam 287 klinik 6rnek, A. baumannii kaynakl ventilator iliskili pndmoni tanisi konulan
hastalardan endotrakeal aspirat ve bronkoalveoler lavaj (BAL) sivisi seklinde toplanmistir. Bakteriyel izolatlarin
tanimlanmasi VITEK2 Compact otomatik tanimlama sistemi kullanilarak gerceklestirilmistir. Antibiyotik
duyarhlik testleri gerceklestirilmis olup, karbapenemler, polimiksinler, aminoglikozitler ve glisilsiklinler gibi
cesitli antibiyotik gruplarina ait duyarlihk sonuclari A. baumannii'ye karsi etkinliklerini degerlendirmek
amaciyla analiz edilmistir. Direng egilimlerini analiz etmek ve bu antibiyotik gruplarinin gelecekteki etkinligini
ongoérmek i¢cin matematiksel modelleme uygulanmistir. Model, adi diferensiyel denklemlerle olusturulmus,
denge noktalari belirlenmis ve kararlilik analizi Jakobian ve Lyapunov yontemleriyle yapiimistir.

Bulgular: Modelin analizi, ventilator iliskili A. baumannii enfeksiyonlarinda antibiyotik tedavilerinin enfeksiyon
seviyelerini etkili bir sekilde azalttigini ancak farkh etkinlik gosterdigini ortaya koymustur. Enfeksiyonun
tedavisinde siklikla kullanilan antibiyotiklerle, enfeksiyon orani azalmis ancak orta seviyede sabitlenmistir; en
etkili antibiyotik kolistin, en diisiik etkinlige sahip olan ise karbapenemler olmustur. iyilesen popiilasyon erken
bir plato noktasina ulasmis, bu durum yeniden enfeksiyon veya antibiyotik direng gelisimi ihtimalini
distindirmektedir. Antibiyotik kombinasyonlarinin birlikte uygulandigi model incelendiginde ise enfeksiyon
seviyeleri daha belirgin sekilde diismis ve Tigesiklin+Kolistin ile Aminoglikozitler+Kolistin kombinasyonlari en
etkili tedaviler olarak 6ne ¢ikmistir.

Sonug: Analiz, ventilatorle iliskili A. baumannii enfeksiyonlarinin tedavisinde kombinasyon terapilerinin
onemini vurgulamaktadir. Kolistin en etkili monoterapi olarak belirlenirken, tigesiklin+kolistin ve
aminoglikozit+kolistin kombinasyonlari, Gstiin iyilesme oranlari gostermistir. Bulgular, monoterapilerin direng
riskleri nedeniyle yetersiz olabilecegini ve optimize edilmis kombinasyon rejimlerinin ventilatorle tedavi edilen
hastalarda etkili enfeksiyon kontrol( icin 6nemli oldugunu ortaya koymaktadir.

Anahtar Kelimeler: Acinetobacter baumannii, Antibiyotik direnci, Ventilatér iliskili pndmoni (ViP)
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Cocukluk Caginda Influenza A/B iliskili Norolojik Tutulum
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Tekgiic®, Tamer Sanhdag®, Eray Dirik?
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YDU Tip Fakiiltesi, Bulasici Hastaliklar ve Klinik Mikrobiyoloji, Yakin Dogu Universitesi
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Giris ve Amag: influenza, influenza tip A, B ve C virisleri tarafindan olusturulan, insanlarda en sik tip A ve B
virtslerinin gorildigu viral bir enfeksiyondur. Yillik 9-45 milyon insani etkiledigi 6ngoriilmektedir. Genellikle
ates ve solunum yolu bulgularina neden olmakla birlikte nérolojik tutuluma yol agabildigi bilinmektedir.
Cocukluk ¢aginda yapilan c¢alismalarda norolojik tutulum orani 10-15% olarak bildirilmistir. Norolojik
tutulumlar igerisinde biling degisiklikleri, nobet, atesli havale, fokal norolojik defisitler, menenjit ensefalit,
Gullian Barre Sendromu, miyozit, gibi durumlar bulunmaktadir. Bu konu ile ilgili tlkemizden yapilmis bir
calismaya rastlanmamistir. Bu calismanin amaci influenza A/B tanisi alan pediatrik olgularda nérolojik tutulum
ylzdesini belirlemek ve nérolojik tutulumun dagilimini ortaya koymakdr.

Gereg ve Yontem: Yakin Dogu Universitesi ve Dr Suat Giinsel Universitesi Cocuk Saghgi ve Hastaliklari ve Cocuk
Norolojisi kliniklerinde Eylul 2024- Mart 2025 tarihleri arasinda hizh antijen ve/veya PCR ile Influenza A/B
pozitfligi saptanan 18 yas alti olgular calismaya dahil edilmistir. Influenza A/B pozitifligi saptanan olgular ve bu
olgular icerisinde norolojik tutulumu olan bireyler retrospektif olarak degerlendirilmistir.

Bulgular: Klinik bulgulari ile influenza A/B dntanisi olan 863 hastaya antijen ve 47 hastaya PCR bakilmistir.
Antijen pozitifligi 231 (%26,7) olguda saptanirken, PCR pozitifligi 23 (%48,9) olguda saptanmistir. Influenza A
antijen/ PCR 186 (%20,4), influenza B antijen/PCR 68 (%7,47) olguda pozitif saptanmistir. Nérolojik tutulum 27
olguda tanimlanmistir. N6rolojik tutulum orani %10,6 olarak saptanmistir. Saptanan noérolojik tutulumlar basit
atesli havale (2, %7,4), komplike atesli havale (2, %7,4), nébet (3, %11,1), yeni tani epilepsi (5, %18,5), miyozit
(12, %44,4), geri donlsumll slpenial lezyon (1, %3,7), ensofalopati (1, %3,7),) ve ensefalitti (1, %3,70).
Ensefaliti olan olgu beyin sapi ensefaliti tanisi ile takipedilip, mortalite ile sonuglanmistir.

Sonug: Influenza A/B iliskili nérolojik tutulum yaklasik on ¢ocuktan birinde saptanmistir. Tutulum olan
olgularda 6nemli bir morbidite ve mortalite nedeni olabilecegi gorilmustir.

Anahtar Kelimeler: Cocuk, Influeanza A/B, Norolojik Tutulum
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Yogun Bakim Unitesinde Yatan Hastalardan izole Edilen Seftazidim-avibaktam Direngli Pseudomonas
aeruginosa izolatlarinda Seftolozan-tazobaktam Tedavi Alternatifi Olabilir mi?

Sedat Temur?, Neslihan Arici™ Nilgiin Kansak?, Riza Adaleti?, Busra Ayyildiz Umudum1, Sebahat Aksaray!

'Haydarpasa Numune Egitim ve Arastirma Hastanesi, Tibbi Mikrobiyoloji
2Saglik Bilimleri Universitesi, Haydarpasa Numune SUAM, Tibbi Mikrobiyoloji
3saglik Bilimleri Universitesi, Hamidiye Tip Fakiiltesi, Tibbi Mikrobiyoloji Anabilim Dali

Giris ve Amag: Ulkemizdeki yogun bakim unitelerinde (YBU), karbapenem direncli Pseudomonas aeruginosa
tedavisinde kullanilmakta olan seftazidim-avibaktama (CZA) karsi direncin artmasiyla birlikte, seftolozan-
tazobaktam (CT) tedavi alternatifi olarak giindeme gelmistir. Ancak literatiirde, seftolozan-tazobaktamin heniz
tedavide kullanilmadigi diger Ulkelerde yapilan siirveyans calismalarinda saptanan seftazidim-avibaktam ile
capraz direng dikkat cekicidir. Bu c¢alismanin amaci, Ulkemizde heniz kullanimda olmayan seftolozan-
tazobaktamin seftazidim-avibaktam direncli P. aeruginosa suslarinda in vitro etkinliginin belirlenmesi ve
muhtemel bir tedavi alternatifi olup olamayacaginin arastirilmasidir.

Gere¢ ve Yontem: Calismaya Aralik 2021-Mart 2023 tarihleri arasinda, Haydarpasa Numune E.A.H
Mikrobiyoloji laboratuvarina, YBU’nden génderilen gesitli klinik 6rneklerden izole edilmis 36 adet karbapenem
ve seftazidim-avibaktam direncli P. aeruginosa susu dahil edildi. Suslarin identifikasyonu MALDI-TOF MS
(VITEK-MS, BioMeérieux, Fransa) ile yapildi. Seftazidim-avibaktam duyarlihgi disk difizyon (CZA 14 mg,
Bioanaliz, Tiirkiye) ve gradiyent diflizyon yéntemi (MIC strip, Liofilchem, italya) ile, seftolozan-tazobaktam
duyarhligr ise VITEK-2 otomatize sistemi ile AST-XN21 kartlari (BioMérieux, Fransa) kullanilarak belirlendi.
EUCAST kriterlerine gore seftolozan-tazobaktam MiK degeri <4 mg/L olan izolatlar duyarli, >4 mg/L olan
izolatlar direncli olarak kabul edildi.

Bulgular: Seftazidim-avibaktam direncli 36 P. aeruginosa susunun 22’si endotrakeal aspirat, 6’si kan, 4’(i yara
ve 4’{ idrar kiiltirinden olusmustur. izolatlarin 34’i (%94.4) seftolozan-tazobaktama direngli, ikisi (%5.6)
duyarl saptanmistir. Seftolozon-tazobaktam direncli suslarin %21’nin MiK degeri 8 mg/L, %79’nun MiK degeri
>32 mg/L olarak bulunmustur.

Sonug: Seftazidim-avibaktam direngli P. aeruginosa suslarinin %94.6 gibi biyuk bir oranla heniz kullanimda
olmayan seftalozan-tazobaktama da direngli olmasi endise vericidir. Elde ettigimiz sonuglar, hastanemiz yogun
bakim Unitesi icin bu antibiyotigin direncli P. aeruginosa enfeksiyonlarinin tedavisinde etkili bir alternatif
olamayacagini gostermektedir. P. aeruginosa izolatlarinda, seftolozan-tazobaktama karsi varolan veya
gelisebilecek olasi direncin ve seftazidim-avibaktamla ¢apraz direngten sorumlu mekanizmalarin aktif olarak
izlenmesinin 6zellikle YBU’lerdeki antimikrobiyal yonetim agisindan dnemli oldugu kanaatindeyiz.

Anahtar Kelimeler: Pseudomonas aeruginosa, seftazidim-avibaktam, seftolozan-tazobaktam
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Leishmania 6zelinde yapilan in siliko sekretom analizi ile protein efektor adaylarinin belirlenmesi

Ahmet Caglar Ozketen?, Cerensu Yiicel?, Aysegiil Bostanci®

YYakin Dogu Universitesi, DESAM Arastirma Enstitiisii
2Yakin Dogu Universitesi, Fen-Edebiyat Fakiiltesi, Molekiiler Biyoloji B6limii

Giris ve Amag: Leishmaniasis, flebotom (phlybotomus) kum sinekleri tarafindan bulasan ihmal edilmis, vektor
kaynakli bir hastaliktir. Hastalik her yil milyarlarca insani etkileyerek insan sagligini tehdit eder. Leishmaniasisin
etken ajani, zorunlu hiicre i¢i bir protozoa olan Leishmania parazitidir. Parazitler, konak etkilesimi kurmak icin
cok cesitli virtilans faktorleri kullanir. Konagi manipiile ederek, patojen konak hiicresinde hayatta kalabilir ve
cogalabilir. Bunu basarmak icin kullanilan taktiklerden biri de, savunma mekanizmalarini kontrol etmek icin
konak hiicrelerinin igine protein salgilamaktir. Bu ¢alismada, konak hiicresindeki olasi islevleri agiklamak igin
Leishmania cinsinin sekretom repertuarinin belirlenmesi amaclanmistir.

Gereg ve Yontem: 16 Leishmania tiirtintin proteom dizileri VEuPathDB ve Ensembl veritabanlarindan indirildi.
Sekretom tahmini asagidaki kriterler kullanilarak yapildi; i) N-terminal sinyal peptit bolgesinin varligi, ii)
transmembran heliks bolgesinin bulunmamasi. Elde edilen protein veri seti Blast2go ve BlastKOALA araglari
kullanilarak anote edildi. Hicre alti lokalizasyon analizi asagidaki programlar kullanilarak gerceklestirildi
(Deeploc, TargetP, WolfPSort vb.). Virilans faktorleri PHI tabanli veritabani kullanilarak agiklandi.

Bulgular: Analiz edilen 16 tiire ait 135202 protein verisinden 1796’s1 sekretom olarak belirlenmistir. Elde edilen
sekretom proteinlerinden 568 tanesi patojenite ile alakali faktorlere benzerlik géstermektedir.

Sonug: Bu ¢alisma, lilkemizde de gorilmekte olan leishmaniasis rahatsizligina dair konak patojen etkilesiminin
anlasilmasi amaci ile yapiimistir. Elde edilen bulgular, cesitli fonksiyonlarda tirler arasi korunmus ya da farkh
proteinlerin varligini ortaya koymustur. Elde edilen aday sekretom proteinlerinin farklh GO ontoloji
kategorilerinde aktif ve korunmus fonksiyonlar Ustlendigi gorulmistir. Hicre igi lokalizasyon Ustlenilen
fonksiyon agisindan 6énemli bir kriterdir, bulgular niikleustan mitokondriye kadar pekgok konak organelinin
salgilanan proteinler tarafindan hedeflendigini ortaya koymaktadir. Bu karsilastirmali ve kapsayici analiz,
Leishmania cinsi igerisinde korunmus ya da tir spesifik protein efektérlerinin belirlenmesini ve
virulans/avirulans fonksiyonu gdstermesi beklenen aday sekretom proteinlerinin ortaya cikariimasini
saglamistir.

Anahtar Kelimeler: Leishmaniasis, sekretom, virulans/avirulans
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Karbapenem-direngli Klebsiella pneumoniae izolatlarinda hiperviriilans belirteglerinin ve beta-laktamaz gen
varhiginin arastiriimasi: Kuzey Kibris’tan ilk veriler

Montaser M. Y. Amro¥ Aysegiil Bostanci?, Buket Baddal®

yakin Dogu Universitesi, Tip Fakiltesi, Tibbi Mikrobiyoloji ve Klinik Mikrobiyoloji Anabilim Dali
2Yakin Dogu Universitesi, DESAM Arastirma Enstitiisii

Giris ve Amag: Hipervirllan Klebsiella pneumoniae (hvKp) 6nemli global bir patojen olarak kabul edilmektedir.
HvKp, klasik K. pneumoniae’ya (Kpn) gére daha oldirici bir patotip olmakla birlikte kapsiler polisakkaritin
ekspresyonunu artiran rmpA, siderofor kodlayan iuc (aerobaktin), iro (salmokelin) ve metabolik taslyici peg-
344 genlerini barindiran Kpn izolatlari artmis viriilans ile iliskilendirilmistir. Ozellikle iuc geni tarafindan
kodlanan aerobaktin en 6nemli hiperviriilans biyobelirteci olarak kabul edilmektedir. Son yillarda karbapenem
direngli K. pneumoniae (KDKp) prevalansi artmistir. HvKp ve KDKp, karbapenem direng genlerini veya viriilans
kodlayan genleri tasiyan plazmidleri edinerek karbapenem direngli hipervirilan/hipermukoviskoz K.
pneumoniae'ya (KD-hvKP) dénilsebilmektedir. Bu calismanin amaci, hastanemizde klinik 6rneklerden izole
edilen KDKp izolatlarinda beta-laktamaz gen varliginin ve hipervirilans belirteglerinin arastiriimasidir.

Gereg ve Yontem: Calismaya, Aralik 2022-Ocak 2024 tarihleri arasinda Yakin Dogu Universitesi Hastanesi
Mikrobiyoloji Laboratuvari’'na gonderilen gesitli klinik 6rneklerden izole edilen 96 K. pneumoniae izolat dahil
edildi. izolatlarin tiir diizeyinde tanimlanmasi ve antibiyotik duyarlilik testleri VITEK-2 otomatize sistem
(BioMérieux, Fransa) ile gerceklestirildi. izolatlarda karbapenem direnci Modifiye Hodge testi (MHT) ile
arastirildi. Hipermukoviskoz fenotip string test ile belirlendi. DNA ekstraksiyonu kaynatma metodu ile yapildi.
izolatlarda karbapenemaz kodlayan genler blaOXA-48, blaNDM, blalMP, blaVIM ve hiperviriilans ile iliskili
oldugu bildirilen iuc ve peg-344 genleri konvansiyonel polimeraz zincir reaksiyonu (PZR) kullanilarak SimpliAmp
Thermal Cycler (Thermo Fisher Scientific, ABD) cihazinda arastirildi.

Bulgular: Calismaya alinan 96 K. pneumoniae izolatindan 75’i (%78) MHT testi ile KDKp olarak belirlendi. KDKp
izolatlarin %84’l (63/75) blaOXA-48, %8'i (6/75) blaIMP, %4’ (i (3/75) blaVIM ve %2.7’si (2/75) blaNDM pozitif
olarak saptandi. Bir 6érnekte blaOXA-48 ve blaNDM, 4 6rnekte blaOXA-48 ve blalIMP, ve diger 2 6rnekte de
blaOXA-48 ve blaVIM birlikteligi gosterildi. String test ile calisilan KDKp izolatlarindan 32’si (%42.7)
hipermukoviskoz fenotip pozitif olarak tespit edildi. Arastirilan hipervirilans ile iliskili genlerden aerobaktin
sentezini kodlayan iuc 44 (%58.7) 6rnekte bulunurken, taranan izolatlarda metabolik tasiyici peg-344 geni
saptanmadi.

Sonug: Aktarilabilir hiperviriilans belirteglerinin ve antibiyotik direng genlerinin arastiriimasi, ve KD-hvKP
izolatlarinin molekiiler epidemiyolojik mekanizmalarinin aydinlatiilmasi bu enfeksiyonlarin tani ve tedavisi
acisindan 6nemlidir. Bu calisma ile hastanemizde hipervirilan 6zellik gésteren karbapenem direngli Kpn
izolatlarin varligi ve prevalansi gosterilmistir. Calismamiz KKTC'de KD-hvKP epidemiyolojisini arastiran ilk
calisma olmasi nedeniyle 6nem tasimaktadir.

Anahtar Kelimeler: hiperviriilans, karbapenem direnci, Klebsiella pneumoniae

68



9765

ﬂo_.AN KEM 08 - 11 Mayis 2025

AKILCI ANTIBIYOTIK KULLANIMI YAKIN DOGU UNIVERSITESI
KONG R ESI U ATATURK KULTUR VE KONGRE MERKEZi
LEFKOSA / K.K.T.C.
Yapay Zeka ile Chikungunya Viriisii’'ne (CHIKV) Karsi Yeni Nesil Multi-Epitop Asi Tasarimi: Asi Gelistirmede
Yeni Dénem

Melis Kalayci', Auwalu Saleh Mubarak?, Cenk Serhan Ozverel?, Zubaida Said Ameen?, Dilber Uzun Ozsahin?,
Tamer Sanlidag!

yakin Dogu Universitesi, DESAM Arastirma Enstitiisii, Lefkosa, KKTC

2Yakin Dogu Universitesi, Saghkta Yoneylem Merkezi, Lefkosa, KKTC

3Yakin Dogu Universitesi, DESAM Arastirma Enstitiisii, Lefkosa, KKTC; Yakin Dogu Universitesi, Dis Hekimligi
Fakdiltesi, Temel Tip Bilimleri Bolimi, Lefkosa, KKTC

Giris ve Amag: Yapay zeka kullanilarak gelecekteki salginlarin kestirimi ile ilgili yurGttigliimiz 6nceki
calismamizda Chikungunya virlisi’niin (CHIKV) yakin gelecekte bir tehdit olusturabilecegi 6ngérilmistir
(Ozverel C.S ve ark. 2024). CHIKV’ne karsi zayiflatilmis bir asi bulunmasina ragmen, bu tiir konvansiyonel
asllarin uygulanabilirliklerinde yasanan sinirlamalar neticesinde alternatif bir asinin olusabilecek potansiyel
salgina karsi gelistirilmesine ihtiya¢ duyulmaktadir. Bu ¢alisma ile CHIKV'ne 0zgil, yapay zeka (YZ)
teknolojilerinin sagladigi avantajlar kullanilarak hizl bir sekilde, ytiksek etkinlik gbsterebilecek bir coklu-epitop
asl tasariminin gerceklestirilmesi amaclandi.

Gereg ve Yontem: Calismada kullanilmak amaciile The Immune Epitope Databas (IEDB) websitesinden B-hiicre
ve T-hiicre spesifik olacak sekilde toplamda 1643 epitop sekansi toplandi. Toplanan sekanslar, ardindan makine
o6grenimi (RandomForest) ve derin 6grenme (ABCACOV-LSTM) modelleri ile test edildi. Ayrica, Self-Channel
ABCACOV-LSTM (Attention-based Chaotic Atrous Convolutional Long Short-Term Memory) modeli kullanilarak
epitoplar dort farkh kategoride incelendi: B-Hiicreleri pozitif, T-Hlcreleri pozitif, T-Hlicreleri negatif, B-Hicreleri
negatif. Modellerin basarisi sliding windows ve overlapping sliding windows teknikleri ile arastirildi. Elde edilen
epitoplar, SVMTRIP yazilimi kullanilarak dogrulandi ve immiin hicreleri icin uygunluklari degerlendirildi.
Ayrica, tahmin edilen epitoplar, toksisite, alerjenlik ve antijenite analizlerine tabi tutuldu. Molekdiler dinamik
similasyonlari ve molekiiler kenetlenme analizleri ile de, epitoplarin TLR3 ve TLR4 reseptorlerine baglanma
ozellikleri incelendi.

Bulgular: ABCACOV-LSTM modeli, kullanilan bir diger model olan RandomForest modeline gore daha yiiksek
dogruluk %81.71, duyarhhk %81.71, 6zglillik %76.63, hassasiyet %87.57 ve AUC %95.88 oranlarina sahip
oldu. Bu basari oranlari, modelin epitop tahminlerinde oldukga etkili oldugunu gosterdi. Molekiler
kenetlenme sonuglari, CHIKV asi adayinin TLR3 ve TLR4 reseptorleri ile glicli baglanma gosterdigini, bu da
glcli bir immiin yanit baslatma potansiyelini isaret etti. Yurutilen ¢alismada kullanilan epitoplarin in siliko
toksisite ve alerjenite analizleri yapilarak, bu epitoplarin glivenli bir asi tasarimina uygun oldugu ortaya
kondu.

Sonug: Bu calisma, CHIKV icin multi-epitop asi gelistiriimesinde makine 6grenimi ve derin 6grenme
tekniklerinin etkili bir sekilde kullanilabilecegini gostermektedir. Tahmin edilen epitoplarin molekiler dinamik
simiilasyon ve kenetlenme analizleriyle dogrulanmasi, bu epitoplarin glicli bagisiklik yanitlari olusturma
potansiyeline sahip oldugunu ortaya koymustur.

Anahtar Kelimeler: Asi, Chikungunya Virlisi, Yapay Zeka
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1470 Uglincii basamak bir iiniversite hastanesinde 2021-2025 tarihleri arasinda saptanan viral solunum yolu
etkenlerinin degerlendirilmesi

Canberk Cinar!
'0ndokuz Mayis Universitesi Tip Fakiiltesi

Girig ve Amag:

Tum diinyada 6nemli bir halk sagligi sorunu olarak goriilen solunum yolu enfeksiyonlari (SYE), cocuklarda
daha sik gorilmekle birlikte yetiskinlerde de morbidite ve mortalite nedeni olup yilda yaklasik 3-5 milyon
kisinin 6limine sebep olmaktadir. Solunum yolu enfeksiyonlarina yol agan patojenlerin dogru ve hizli
tanimlanmasi, antiviral tedaviye zamaninda baslanmasi ve gereksiz antibiyotik kullaniminin énlenmesini
saglamaktadir. Ayni zamanda hastanede kalma siiresi, nozokomiyal bulas riski ve tedavi maliyetinin
azaltlmasi acisindan biylk 6neme sahiptir. Bu calismada hastanemize basvuran ve akut solunum yolu
enfeksiyonu 6n tanisi alan hastalarda viral solunum yolu patojenlerinin degerlendirilmesi amaglanmistir.
Gereg ve Yontem:

Ondokuz Mayis Universitesi Tibbi Mikrobiyoloji Molekiiler laboratuvarina 2021-2025 tarihleri arasinda gelen
3131 nazal siirlintii 6rnegi incelenmistir. Ornekler solunum yolu sendromik viral panel (Qiagen, Almanya) kiti
ile firma onerileri dogrultusunda c¢ahsiimistir. Kullanilan solunum paneli kiti ile tespit edilebilen etkenler;
Adenovirus, Bocavirus, Bordotella pertussis, Chlamydophila pneumoniae, Coronavirus 229E, HKU1, NL63,
0C43, insan metapnémovirus A/B, influenza A, influenza A (subtype H1), influenza A (subtype H1IN1/2009),
influenza A (subtype H3) influenza B, Mycoplasma pneumoniae, Parainfluenza 1-2-3-4,
Rinovirlis/Enterovirus, Respiratuvar sinsityal virtis A/B, SARS-

CoV-2, Legionella pneumophila olup 70 dakikada sonu¢ vermektedir.

Bulgular:

Laboratuvarimiza gelen toplam 3131 6rnegin 1792 (%57,23) 'sinde en az bir viral etken saptanmistir.
Saptanan etkenler siklik sirasiyla %39,8’i Rinovirtis/Enteroviris, %14,5’i RSV, %13,6’si SARS-CoV-2, %11,3’0
Influenza A olarak belirlenmistir (Tablo 1). Hastalarin 412'sinde (%23) ikili, 63'Unde (%3,5) Ugla, 10
(%0,56)'unda ise dortlii etken saptanmistir. ikili etkenler arasinda en sik influenza A+ influenza A (subtype
H1N1/2009) birlikteligi %22 (n=91), ikinci en sik influenza A+ influenza A (subtype H3) birlikteligi %16,5
(n=68) gérilmustiir. Virlislerin mevsimsel dagilimlarina bakildiginda; influenza A ‘nin en sik kis aylarinda, RSV
A/B’nin en sik sonbahar-kis aylarinda, Rinovirtis/Enteroviriis’iin ise en sik sonbahar déneminde saptandigi
gozlenmistir.

Tablo 1: Solunum yolu etkenlerinin yillara gére dagihimi

2021 2022 2023 2024 Toplam
Rinoviriis/Enterovirlis 117 403 176 372 213 43 209 39 715 398
RSV A/B 90 31 75 158 51 10,3 44 82 260 145
SARS-CoV-2 34 17 70 148 72 145 69 128 245 136
Influenza A 15 51 58 122 46 92 85 158 204 113
Adenovirlis DNA 5 1,7 58 122 43 86 33 61 138 7.7
Parainfluenza 3 47 16,2 20 42 32 64 22 41 121 67
Influenza A (subtype H1N1/2009) 0 0 3 06 28 56 75 14 106 598
insan Metapnémoviriis A/B 5 1.7 34 72 35 7 24 44 98 54
Influenza A (subtype H3) 15 51 54 114 16 32 4 0,7 89 4.9
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Sonug: Farkli solunum yolu etkenleri ile enfekte hastalar benzer klinik ve radyolojik bulgulara sahip
oldugundan etyolojik etkenin spesifik olarak tanimlanmasi ancak mikrobiyolojik tani ydntemlerinin
uygulanmasi ile mumkindir. Son yillarda yaygin olarak kullaniimaya baslanan ve solunum vyolu
enfeksiyonlarina yol acan etkenleri ayni anda yuksek duyarlilikla saptayabilen molekiiler yéntemler, viral ve
bakteriyel enfeksiyon ayirimini saglayarak dogru ve etkin tedaviye karar verilmesinde byiik rol oynamistir.
Bu calismalar, uygun antimikrobiyal tedaviye gecis icin 6nemli veriler saglamakta, gereksiz antibiyotik
kullanim oranlarinin azaltarak antibiyotik direnci ile savasmaya da yardimci olmaktadir.

Anahtar Kelimeler: Panel, Solunum, Virls
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Antibiotic resistance rates of Escherichia coli isolates recovered from urinary tract infections at the Near
East University Hospital between 2022 and 2024

Mohamed Ahmed Daldoum Mohamed?, Umut Gazi', Bihter Eygiin?, Kaya Siier, Emrah Ruh!?

INear East University Faculty of Medicine, Department of Medical Microbiology and Clinical Microbiology
2Near East University Hospital
3Near East University Faculty of Medicine, Department of Clinical Microbiology and Infectious Diseases

Giris ve Amag: Escherichia coli is the most common causative agent of urinary tract infections (UTlIs)
worldwide. The increasing prevalence of antibiotic-resistant E. coli strains presents a growing challenge in
clinical management, particularly in healthcare settings. This study aimed to evaluate the antibiotic
resistance patterns of E. coli isolates obtained from UTI cases at the Near East University Hospital between
2022 and 2024.

Gereg ve Yontem: A retrospective analysis was conducted using microbiology laboratory records and patient
data from Near East University Hospital. E. coli isolates recovered from urine samples between January 2022
and December 2024 were included. Bacterial identification and antibiotic susceptibility were performed by
the VITEK-2 system. Antibiotic susceptibility and resistance were determined by using The European
Committee on Antimicrobial Susceptibility Testing (EUCAST) guidelines. Resistance rates to the tested
antibiotics were calculated and analyzed to determine trends over the study period.

Bulgular: A total of 203, 167, and 157 E. coli UTI cases were recorded in 2022, 2023, and 2024, respectively
(Table 1). In 2022, outpatient and inpatient isolates showed 50.4% and 63.2% resistance to ampicillin,
respectively. Inpatient isolates also exhibited 80% resistance to cefepime in the same year. In 2023,
ampicillin resistance rates displayed a slight increase (54.5%) in outpatient isolates, while more dramatic
elevation was detected for outpatient samples (71.7%). While amoxicillin-clavulanate and ciprofloxacin
resistance rates were both 60.0%, no resistance was recorded for imipenem (0.0%) among inpatient samples
in 2023. In 2024, outpatient isolates showed 69.0% resistance to ampicillin. Inpatient isolates demonstrated
high resistance to ciprofloxacin (81.3%) followed by cefixime (77.4%), cefuroxime (71.0%) and ampicillin
(67.9%). Moreover, consistently higher prevalence of ESBL-producing E. coli strains was detected in inpatient
settings (37.0%, 41.8%, and 35.0% for 2022, 2023, and 2024, respectively), compared to those of outpatients
(24.6%, 26.8%, and 20.5% for 2022, 2023, and 2024, respectively) throughout the study period.
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Table 1. Characteristics of the study population.
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YAKIN DOGU UNIVERSITESI
ATATURK KULTUR VE KONGRE MERKEZi
LEFKOSA / K.K.T.C.

Year Males Females Mean age + _— Me‘d?an a6e . Total
standard deviation (minimum - maximum) cases
iznopzaztient 23(31.5%) 50(68.5%) 68.97 +£18.48 (702_'05(;)_95.00) 73
igfsatient 30(23.1%) 100 (76.9%) 43.85+ 25.61 (305"(?(3_95.00) 130
i2n0p2a3tient 20(36.4%) 35(63.6%) 71.02+17.07 (7223'(.)(;)0_95'00) 55
igisatient 25(22.3%) 87(77.7%) 47.09 +23.58 ?08..(?(;)—86.00) 112
iznopzaz'tient (155.0%) (2525.0%) 68.92 +23.36 Z§§£96.00) 40
ingatient 27 (23.1%) 90(76.9%) 45.60 + 23.96 ?13..(%)-92.00) 117

Sonug: In the study, highest resistance rates were observed against ampicillin and ciprofloxacin while
fosfomycin and carbapenems remained largely effective. The higher rate of ESBL-producing isolates among
inpatients underscores the need for strengthened infection control practices and judicious use of antibiotics
to mitigate the spread of resistant strains particularly in the hospital settings.

Anahtar Kelimeler: Antibiotic resistance, Escherichia coli, Urinary tract infections
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Kuzey Kibris’ta Ozel Bir Universite Hastanesi’ne Basvuran Hastalarda Bati Nil Viriis Pozitifliginin Molekiiler
Yontemlerle Arastirilmasi

Buket Baddal®, Hiilya Arik?, Tutku Aksoy?, Yaren Dogramacioglu®

yakin Dogu Universitesi, Tip Fakdltesi, Tibbi Mikrobiyoloji ve Klinik Mikrobiyoloji Anabilim Dali
2yakin Dogu Universitesi Hastanesi, Enfeksiyon Hastaliklari ve Klinik Mikrobiyoloji
3Yakin Dogu Universitesi Hastanesi, Molekiiler Mikrobiyoloji Laboratuvari

Giris ve Amag: Flaviviridae ailesi igcinde yer alan Bati Nil virlisii (BNV), zarfli, tek iplikli pozitif polariteli bir RNA
virtisiidir. insana Culex tiirii sivrisineklerin isirmasiyla bulasan BNV, asemptomatik enfeksiyonlardan,
kendiliginden iyilesen Bati Nil atesine ve santral sinir sistemi tutulumlarina kadar degisen genis bir
spektrumda klinik tablolar olusturabilmektedir. BNV, son yillarda Kibris'ta yeni ortaya ¢ikan (emerging)
patojen olarak nitelendirilmektedir. Ulkemizde BNV RNA varligi Culex pipiens cinsi vektdrlerde 2022’de rapor
edilirken, Gliney Kibris’ta ilk vaka 2016’da, Kuzey Kibris'ta ise 2023’te rapor edilmistir. Bu ¢calismanin amaci,
hastanemize basvuran semptomlu bireylerde, BNV pozitifliginin molekiler yontemlerle arastiriimasidir.
Gereg ve Yontem: Kasim 2023-Subat 2025 tarihleri arasinda Yakin Dogu Universitesi Hastanesi enfeksiyon
hastaliklari, yogun bakim, néroloji, kardiyoloji, dahiliye ve pediatri servislerine ylksek ates, bas agrisi, kas ve
eklem agrilari, yorgunluk hissi, bulanti, kusma gibi semptomlar ile basvuran ve/veya seyahat 6ykisi olan
toplam 35 hasta retrospektif olarak calismaya dahil edildi. Hastalardan alinan idrar, serum ve beyin-omurilik
sivisi (BOS) ornekleri Molekiler Mikrobiyoloji Laboratuvari’na ulastirilarak BNV RNA varligi acisindan
arastirildi. Klinik 6rneklerde niikleik asit izolasyonu EZ1&2 Virus Mini Kit v2.0 (Qiagen, Almanya) ile
gerceklestirildi. BNV RNA, DESAM Arastirma Enstitiisii Kit Uretim Laboratuvari’nda gelistirilen, VecBornDis
West Nile Virus qRT-PCR Detection Kit (IKAS Medical) kullanilarak gercek-zamanli polimeraz zincir reaksiyonu
(RT-PCR) yontemi ile Rotor-Gene Q cihazinda (Qiagen) ¢alisildi.

Bulgular: Calismaya alinan 35 hastanin %54.3’(i (n=19) erkek, %45.7’si (n=16) kadin, yas ortalamalari ise 50.2
+25.1 idi. Hastalarin servislere gore dagilimi %51.4 (n=18) enfeksiyon, %22.9 (n=8) yogun bakim, %8.6 (n=3)
noroloji, %8.6 (n=3) dahiliye, %5.7 (n=2) kardiyoloji ve %2.9 pediatri (n=1) idi. En sik ¢alisilan 6rnek tiirii %60
(n=21) idrar, %22.9 (n=8) serum ve %22.9 (n=8) oraninda BOS olarak degerlendirildi. RT-PCR yontemi ile
arastirilan hastalarin sadece 1'i (%2.9) BNV-RNA pozitif olarak saptandi. idrar érnegi BNV-pozitif saptanan
kadin hastanin 3 giin dnce Rusya’dan KKTC'ye seyahat ettigi, kronik hastaligi olmadigi, 37.8C ates, halsizlik,
bas donmesi, ense ve eklemlerde agri sikayetleriile acil servise basvurdugu belirlendi. Ayaktan semptomatik
tedavi uygulanan hastanin 1 hafta sonraki kontroliinde sikayetlerinin geriledigi gorildi.

Sonug: Ulkemizde BNV vektérii olan Culex cinsi sivrisineklerin varligi BNV enfeksiyonunun yayilmasi
acisindan risk teskil etmektedir. Bu baglamda, hizli taniya olanak saglayan disiik maliyetli molekiiler testlerin
kullanimi 6nem tasimaktadir. Calismamiz, KKTC'de BNV epidemiyolojisi agisindan da 6nemli bilgiler
vermektedir.

Anahtar Kelimeler: Bati Nil atesi, Bati Nil virlisii, molekdler tani
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Kuzey Kibris’ta Bir Universite Hastanesi’ne Basvuran Hastalarda Mpox ve Varicella Zoster Viriis Goriilme
Sikliginin Arastirilmasi

Buket Baddal®, Serap Maden?, Kaya Siier?, Tutku Aksoy*, Yaren Dogramacioglu®

yakin Dogu Universitesi, Tip Fakdltesi, Tibbi Mikrobiyoloji ve Klinik Mikrobiyoloji Anabilim Dali
2Yakin Dogu Universitesi Hastanesi, Dermatoloji B&limi

3Yakin Dogu Universitesi Hastanesi, Enfeksiyon Hastaliklari ve Klinik Mikrobiyoloji

“%Yakin Dogu Universitesi Hastanesi, Molekiiler Mikrobiyoloji Laboratuvari

Giris ve Amag: Agustos 2024’te Diinya Saghk Orgiitii tarafindan “kiiresel acil durum” olarak ilan edilen Mpox
(Maymun Cigegi), Poxviridae ailesine ve Orthopoxvirus cinsine ait Monkeypox viriisiiniin neden oldugu bir
hastaliktir. Mpox, enfekte hasta ile yakin ve uzun siireli temas, cinsel iliski ve solunum yolu ile bulasmaktadir.
Klinik semptomlar arasinda bas agrisi, ates, lenf bezlerinde sisme, kas agrisi, halsizlik, deride dokiintl ve
lezyonlar gorilmektedir. Mpox hastaliginda gortlen doékiintl ve lezyonlar, herpesviridae ailesine ait varicella
zoster virts’'tn (VZV) yol actigi su cicegi hastaligi ile benzerlik gostermektedir. Tedavi slirecine baslamadan
once klinisyenler ayirici taniya ihtiyac duymaktadir. Bu calismanin amaci, hastanemize basvuran ve
gelistirilen ‘in house’ VZV/Mpox Dual gPCR kiti ile test edilen semptomlu bireylerde, VZV ve Mpox
enfeksiyonu gorilme sikliginin arastiriimasidir.

Gereg ve Yontem: Eyliil 2024-Subat 2025 tarihleri arasinda Yakin Dogu Universitesi Hastanesi dermatoloji ve
enfeksiyon hastaliklari polikliniklerine dokintd, lezyon ve birlikte seyreden ates, bas agrisi, halsizlik gibi
sikayetler ile basvuran toplam 9 hasta retrospektif olarak calismaya dahil edildi. Lezyonlarin igerisinden kuru
polyester floklu swab ile alinan strinti 6rnekleri veya lezyon igerisinden ince uglu enjektor ile alinan lezyon
sivisi, +2-8 C'de Molekiler Mikrobiyoloji Laboratuvari’nda ulastirilarak VZV/Mpox DNA varligi agisindan
arastirildi. Klinik 6rneklerde DNA izolasyonu EZ1&2 Virus Mini Kit v2.0 (Qiagen, Almanya) ile gergeklestirildi.
VZV/Mpox DNA, Yakin Dogu Universitesi DESAM Arastirma Enstitiisii Kit Uretim Laboratuvari’nda gelistirilen,
Mpox ve VZV ayrimi yapabilen VZV/Mpox Dual gPCR kiti (IKAS Medical) kullanilarak gergek-zamanli
polimeraz zincir reaksiyonu (RT-PCR) yontemi ile Rotor-Gene Q (Qiagen) cihazinda ¢aligildi.

Bulgular: Calismaya alinan 9 hastanin %66.7’si (n=6) erkek, %33.3’G (n=3) kadin, yas ortalamalari ise 40.7
+25.5 idi. Hastalarin polikliniklere gore dagilimi %44.4 (n=4) enfeksiyon hastaliklari ve %55.6 (n=5)
dermatoloji idi. Arastirilan tim hastalarda papliler, vezikiler, pustiiler ve nekrotik lezyonlar izlendi. RT-PCR
yontemi ile arastirilan hastalarin %66.7’si (n=6) VZV-DNA pozitif olarak saptanirken, Mpox-pozitif hastaya
rastlanmadi. VZV-pozitif saptanan hastalarin %50’si (n=3) erkek, %50 (n=3) ise kadin idi. VZV-pozitif saptanan
tim olgular asiklovir 4 gr/gtin + topikal tedavi, veya asiklovir IV veya valasiklovir uygulanarak tedavi edildi.
Sonug: Laboratuvarimizda uygulanan ‘in house’ ikili VZV/Mpox PCR testi maliyeti distrmekle birlikte, benzer
semptomlariile seyreden su gicegi ve Mpox etkenlerinin hizli ve dogru tanisina yardimci olarak klinisyenlerin
teshis siresini kisaltmakta ve erken tedaviye olanak saglamaktadir.

Anahtar Kelimeler: hizli molekiler tani, monkeypox viris, varicella zoster viris
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Baglanti Kompleksi JAM-A"nin Hipoksi ve Inflamasyon Sonrasi Bagirsak Epitelindeki Degisiminin Analizi

Yagmur Yolcu?, Hilal Kabadayi Ensarioglu?, Hafize Seda Vatansever??

!Manisa Celal Bayar Universitesi, Tip Fakiiltesi
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Giris ve Amag: irritabl bagirsak sendromu (iBS), bagirsak epitel bariyer hasariyla iliskili, karmasik ve yaygin
bir hastaliktir. Patogenezi tam olarak aydinlatilamamis olsa da, epiteldeki bozulma, hiicreler arasi
baglantilarin zarar gérmesi ve gesitli hiicresel degisiklikler bu siirece katki saglar. Epitel gecirgenliginde rol
oynayan JAM-A proteininin iBS’deki islevi net degildir. Ayrica, gastrointestinal mukozanin dogal hipoksik
yapisi ve hipoksinin inflamasyona karsi koruyucu etkisi bilinmekle birlikte, bu etkinin iBS’deki roli
belirsizligini korumaktadir. Bu calismada, hipoksi uygulanan ve inflamasyon modeli olusturulan
enterositlerde e-kaderin, HIF-1a, IFy, IL-1B, IL-18, JAM-A ve okludin immiunreaktivitelerindeki degisikliklerin
arastirilmasi amaclanmustir.

Gereg¢ ve Yontem: Enterosit hlicre hatti (IEC-6), uygun kiltiir kosullarinda ¢ogaltildiktan sonra (i¢ deney
grubuna ayrildi ve IEC-6 enterosit hticreleri kontrol, hipoksi ve inflamasyon kosullari altinda incelendi.
Kontrol grubu igin hiicreler standart kiltiir ortaminda inkiibe edilirken, hipoksi grubu igin hiicreler %5 CO,,
%5 0, ve %90 N, iceren gaz karisimi ile 5 dakika sireyle inkiibe edilerek hipoksik kosullar saglandi.
inflamasyon grubu icin ise hiicrelere tiimor nekroz faktdr-a (TNF-a; 50 ng/mL) ve interferon-y (IFN-y; 100
ng/mL) 48 saat boyunca uygulanarak inflamatuar model olusturuldu. Tim gruplarda uygulamalarin ardindan
hicreler %4 paraformaldehit ile fikse edildi. E-kaderin, HIF-1a, IFN-y, IL-1B, IL-18, JAM-A ve okludin
proteinlerinin hiicre i¢i lokalizasyonlari imminohistokimyasal yontem ile degerlendirildi.

Bulgular: E-kaderin immiinoreaktivitesi kontrol ve hipoksi gruplarinda kuvvetli (+++), inflamasyon grubunda
ise orta (++) siddeteydi. HIF-1a immunoreaktivitesi kontrol ve inflamasyon gruplarinda benzer olup negatif
(-) bulunurken, hipoksi grubunda zayif (-/+) bir immunoreaktivite gosterdi. IFN-y immunoreaktivitesi hipoksi
grubunda kuvvetli (+++), kontrol ve inflamasyon gruplarinda ise orta (++) siddetteydi. IL-1B
immunoreaktivitesi kontrol ve inflamasyon grubunda zayif (+) hipoksi grubunda ise orta (++) siddette idi. IL-
18 immunoreaktivitesi ise kontrol grubunda orta (++) inflamasyon ve hipoksi grubunda ise kuvvetli (+++)
siddette idi. Okludin imunoreaktivitesi tim gruplarda benzer olup, negatif (-) siddette idi. JAM-A
immunoreaktivitesi hipoksi ve inflamasyon gruplarinda kuvvetli (+++), kontrol grubunda ise zayif (+) idi.
Sonug: Bu bulgulara gére immiinolojik yanitlarin diizenlenmesinde édnemli rol oynayan sitokinlerin, 6zellikle
IFN-y, IL-1pB, IL-18'in, hipoksik kosullarda artan immunoreaktivite gosterdigi gorilmustir. Ayrica, JAM-A'nin
hem inflamasyon hem de hipoksi grubunda artis gostermesi bagirsak saglhginin korunmasinda ve
inflamasyonun azaltilmasinda kritik bir rol oynadigi distindlirmektedir.

Anahtar Kelimeler: Hipoksi, inflamasyon, JAM-A
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Klinik E. coli izolatlarinda Plazmit Aracili mcr Gen Bélgelerinin Varhginin Arastiriimasi
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Giris ve Amag: E. coli, hastane kaynakli enfeksiyonlarda en sik izole edilen gram negatif bakterilerden biridir.
Normal flora Gyesi olmasinin yaninda sebep oldugu sistemik enfeksiyonlar ile de bilinir. Bu enfeksiyonlari
onemli kilan ana etken ise bakterilerin rutin tedavide kullanilan antibiyotiklere karsi gelistirdigi direngtir.
Kolistin, gram negatif bakterilere karsi kullanilan son secenek antibiyotiklerden birisidir. Kullanimi
nefrotoksisite ve nérotoksisitesi nedeniyle kisitlanmasina karsin, son zamanlarda 6zellikle ¢oklu ilag direnci
gelistiren suslarin ortaya c¢ikmasiyla yeniden 6nem kazanmistir. Ancak kolistinin bilingsiz kullanimi bu
antibiyotige karsi da direng gelismesine neden olmustur. On yil dncesine kadar kolistin direncinin sadece
intrinsik genlerdeki mutasyonlar nedeniyle oldugu disinidlmekteydi. Ancak mobil kolistin direng (mcr)
genlerinin kesfiyle, kolistin direncinin plazmid araciligiyla suslar arasinda aktarilabildigi gérilmustir. Bu
genlerin tanimlanan 10 farkli alleli vardir. Calismamizda, bugiine kadar plazmid lzerinde tanimlanan tim
mcr allellerinin varligini arastirarak bolgemizdeki plazmid aracili direncin prevalansini ve tespit edilen
genlerin birbirleriyle olan iliskisini belirlemeyi amacladik.

Gereg ve Yontem: Calismamiza, Cukurova Universitesi Tip Fakiiltesi Tibbi Mikrobiyoloji Anabilim Dal’'nda
izole edilen ve ardisik sirayla segilen 26 klinik E. coli susu dahil edildi. Bu izolatlardan 2’si (%7,69) kolistine
direncli idi. 26 E. coli susu konvansiyonel yontemlerle dogrulandiktan sonra kolistin direng profilleri sivi
mikrodiliisyon testi ile dogrulandi. izolatlardan kit kullanilarak plazmid izole edilip, real-time PCR y&ntemi ile
mcr gen bolgelerinin (mcr-1-mcr-10) varligi incelendi.

Bulgular: Bir direngli izolatta mcr-1 geni tespit edilirken, diger mcr allellerine higbir izolatta rastlanmadi.
Calismanin sonucunda mcr-1 pozitif izolat orani %3,8 (1/26), direncli suslar icerisindeki orani ise % 50 (1/2)
olarak bulundu. izolatlarda mcr-1 geni haricinde hicbir mcr alleli bulunamamasi nedeniyle genler arasi
iliskiler tespit edilememistir.

Sonug: Kolistin diren¢ prevelansinin disiik olmasi ve kolistin direngli bir izolattaki mcr-1 disinda mcr
genlerine rastlanmamasi bolgemizdeki antibiyotik direnci igin riskin henliz dislik oldugunu goéstermektedir.
Calismamiz ayni zamanda bolgemizde E. coliizolatlarinda tiim plazmid aracili mcr allellerinin birlikte bakildigi
ilk calhismadir.

Anahtar Kelimeler: E. coli, kolistindirenci, mcr genleri
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Isolation of a Pseudomonas aeruginosa specific phage-with an ability to lyse a subset of clinical multidrug
resistant strains
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Giris ve Amag: The rise of antibiotic-resistant bacteria has become one of the most significant global health
threats, undermining the efficacy of conventional antibiotics and leading to increased mortality, morbidity,
and healthcare costs. Among the most concerning pathogens are multidrug-resistant strains of
Pseudomonas aeruginosa, a bacterium that causes a wide range of infections, particularly in
immunocompromised individuals, such as those with cystic fibrosis, burn wounds, or undergoing cancer
treatments. P. geruginosa is notorious for its ability to acquire resistance to multiple classes of antibiotics,
making infections challenging to treat with standard therapies. In light of this, alternative therapeutic
strategies, such as bacteriophage therapy, are gaining renewed attention as a potential solution to combat
these resistant bacterial infections. Traditional treatments can fail to eradicate P. aeruginosa infections,
particularly in chronic settings, making the continued search for novel bacteriophages specific to infection
causing P. aeruginosa strains viable. This study reports the isolation of a novel Pseudomonas phage from
hospital wastewater which has the ability to infect a subset of multiple-drug resistant clinical P. aeruginosa
strains.

Gereg¢ ve Yontem: The bacteriophage was isolated from hospital wastewater from Near East University
Hospital. Samples were centrifuged at 3000 g for 10 min and supernatant filtered through a 0.22 um
membrane filter to remove host cells. Filtrate was used in phage overlay plates and were visually inspected
for plagues following an overnight incubation. Single plaques were purified to ensure the presence of a
single phage. The lytic activity of each phage was tested against 15 clinical P. aeruginosa strains. Briefly, lawn
plates of each P. aeruginosa strain were prepared and treated with 10 pL aliquots of enriched phage filtrates.
Plates were incubated at 37°C overnight and evaluated for viral plaques. Phage lysis was scored as either
complete, turbid or no lysis.

Bulgular: The isolated phage showed lytic activity against multiple clinical multidrug-resistant P. aeruginosa
strains suggesting its potential as a therapeutic agent against multidrug-resistant P. aeruginosa.

Sonug: This study underscores the importance of hospital wastewater as a valuable reservoir for novel
phages with potential clinical applications against multidrug-resistant pathogens.

Anahtar Kelimeler: antibiotic resistance, bacteriophage, Pseudomonas
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5010 Klebsiella pneumoniae izolatlarinda Biyofilm Olusum Oranlarinin Degerlendirilmesi
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YARAHMADI, Canberk CINAR, Asuman BiRINCi
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Giris ve Amag: Hastane enfeksiyonlarina neden olan patojenlerin bir¢cok antimikrobiyale karsi gelistirdikleri
olaganistl direng yeteneginden dolayi tedavi se¢ceneklerinin kisith olmasi, hastane enfeksiyonlarinin ana
patojenlerinden olan Klebsiella pneumoniae’nin neden oldugu enfeksiyonlarin dGnemini son yillarda daha da
arttirmistir. K. pneumoniae genellikle bagisikhigi baskilanmis ve hastanede yatan hastalari etkileyen ve
Uriner sistem, yumusak doku, pnémoni ve bakteriyemiye neden olabilen firsatci bir patojendir.
Galismamizda K. pneumoniae izolatlarinin biyofilm olusum oranlarin degerlendirilmesi amaglanmistir.
Gereg ve Yontem: Bu calismada, Eyl(i12024-Aralik2024 tarihleri arasinda 94 K. pneumoniae testedildi. Suslari
tanimlamak igin konvansiyonel yontemler (Gram boyama, oksidaz testi) ve VITEK-MS (BioMériux, Fransa)
otomatik sistemi kullanildi. Antibiyotik duyarliigi VITEK2 Compact (BioMériux, Fransa) otomasyon sistemi
kullanilarak test edildi. Suslarinin mikroplak yéntemi ile biyofilm varhgi t¢ tekrarh olarak arastirildi.
Bulgular: Calismaya dahil edilen K. pneumoniae izolatlarinin en sik izole edildigi 3 6rnek tiirl sirasi ile %38,30
(n=36) idrar, 18,09 (n=17) trakeal aspirat ve %11, 70 abse 6rnekleri oldugu belirlenmistir (Sekil 1). Biyofilm
olusturma dereceleri degerlendirildiginde %68,09’unun (n=64) biyofilm olusturmadigi belirlenirken, biyofilm

derecelendirilmesi Sekil 2’de verilmistir.
Sekil 1: Orneklerin tiir dagilimi
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Sekil 2: Calisma izolatlarinin biyofilm mikroplak derecelerinin (0,1,2,3) dagilimi
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Sonug: Biyofilm, bakterilerin bir ylizeye tutunarak olusturduklari, antibiyotiklere ve bagisiklik sistemine
karsi koruyucu bir yapidadir. K. pneumoniae, biyofilm olusturarak antibiyotiklere ve bagisiklk sistemine
karsi direng olusturur, béylece enfeksiyonlarin kroniklesmesine yol agabilir. Biyofilm icindeki bakteriler,
genellikle antibiyotik tedavilerinden kacabilir ve bagisiklik hiicrelerinden korunabilir. Bizim ¢alisma
sonuglarimiza gore K. pneumoniae izolatlarinin biyofilm olusturmama oraninin dereceli biyofilm olusturan
izolatlara gore dahafazla oldugu belirlenmistir. Fakat K. pneumoniae izolatlarinin biyofilm olusum oranlari

ile ilgili daha net bilgi olusturabilmek icin daha genis ¢aph ¢oklu merkezli ¢calismalarin yapilmasinin faydali
olacagi diistiniilmektedir.

Anahtar Kelimeler: Biyofilm, Klebsiella pneumoniae, Mikroplak yontemi
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Prevalence and antibiotic resistance rates of Klebsiella pneumoniae isolates recovered from urinary tract
infections at the Near East University Hospital, during 2022-2024

Rifgah Abdalrhman Almakki, Umut Gazi?, Bihter Eygiin?, Kaya Siier?, Emrah Ruh?

!Near East University Faculty of Medicine, Department of Medical Microbiology and Clinical Microbiology
“Near East University Hospital

3Near East University Faculty of Medicine, Department of Clinical Microbiology and Infectious Diseases

Giris ve Amag: Klebsiella pneumoniae is an important pathogen implicated in urinary tract infections (UTlIs),
particularly in healthcare settings. The emergence of antibiotic-resistant strains poses a major clinical
challenge. This retrospective study aims to assess the prevalence and antibiotic resistance patterns of K.
pneumoniae isolates recovered from UTI cases.

Gere¢ ve Yontem: This retrospective study was conducted using microbiology laboratory records and
patient data from the Near East University Hospital database, in Northern Cyprus. VITEK-2 automated
system was utilized for bacterial identification and antimicrobial susceptibility testing for K. pneumoniae
isolates obtained from urine samples between January 2022 and December 2024. Susceptibility and
resistance were determined according to the guidelines of the European Committee on Antimicrobial
Susceptibility Testing (EUCAST). Resistance rates were calculated and analyzed to assess trends over the
study period.

Bulgular: A total of 42, 54 and 70 UTI cases caused by Klebsiella pneumoniae were detected in 2022, 2023
and 2024, respectively (Table 1). In 2022, both outpatient and inpatient isolates showed complete (100.0%)
resistance to ampicillin. Additionally, amoxicillin-clavulonate (42.9% and 37.5%), cefuroxime (41.2% and
50.5%) and piperacillin-tazobactam (33.3% and 47.8%) resistance rates were notable among outpatients and
inpatients, respectively. The rates of ESBL-positive strains were 22.2% for outpatients and 33.3% for
inpatients. In 2023, 81.8% of outpatient isolates were resistant to ampicillin. The percentage of ESBL-positive
cases among outpatients was 36.4%, while this rate was 69.7% for the inpatients. In 2024, the highest
resistance rates were recorded against ampicillin (%83.3) and cephalosporins (varying between 62.5% and
81.8%) among inpatient isolates. The percentages of ESBL-positive cases were 9.8% and 42.4% among
outpatient and inpatient isolates, respectively.

Table 1. Characteristics of the study population.
vear Males Females 'S\gaer?gaariedi;eviation z\r/lnei(r::iif]nnu?f(f maximum) Total Cases
iznopzaztient 4 (16.7%) |20 (83.3%)|68.83 + 18.27 (7;10(?0 —88.00) 24
zgfsatient 6 (33.3%) |12 (66.7%)[59.33 £ 21.36 (6450500_ 86.00) 18
iznopza%cient 12 (37.5%)[20 (62.5%)(73.72 £ 17.72 (705:00— 92.00) 32
(znngatient 6 (27.3%) |16 (72.7%)[57.95 + 23.04 ?1600(5)0 —86.00) 22
iznopzaz'lcient 12 (36.4%)[21 (63.6%)|17.59 + 17.59 (7179050 ~92.00) 33
zngatient 15 (40.5%)[22 (59.5%)|57.43 £ 22.95 (5::(?_ 91.00) 37
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Sonug: In the present study, high resistance rates were detected against beta-lactam and cephalosporin
antibiotics, while these percentages remained relatively low for carbapenems and fosfomycin among K.
pneumoniae isolates. The number of cases with ESBL-positive strains increased over time, and higher ESBL
levels were detected in the isolates recovered from inpatients. Our study findings suggest that continuous

monitoring of antibiotic resistance rates should be maintained to control antibiotic resistance in the
healthcare facilities.

Anahtar Kelimeler: Antibiotic resistance, Klebsiella pneumoniae, Urinary tract infections
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KKTC’de Geleneksel Yontemle Uretilen Kara Yag ve Sizma Yagin HCT116 Kolon Kanseri Uzerine Etkileri

Ozge Ozden?, Seda Vatansever?, Sebnem Giiler!, Cenk Serhan Ozverel?, Burak Durmaz*, Meryem Demir3,
Mehmet Ali Karag6zl(it, Tamer Sanhdag®

yakin Dogu Universitesi, Ziraat Fakiiltesi

2Manisa Celal Bayar Universitesi, Tip Fakiiltesi, Histoloji ve Embriyoloji Anabilim Dali
3Yakin Dogu Universitesi, DESAM Arastirma Enstitiisi

%Yakin Dogu Universitesi, Dis Hekimligi Fakiiltesi, Temel Tip Bilimleri

Yakin Dogu Universitesi, Tip Fakiiltesi, Tibbi Biyokimya Anabilim Dali

Giris ve Amag: Zeytinyagi, fenolik bilesikler agisindan zengin yapisi ve saghga olan faydalari nedeniyle
Akdeniz diyetinin temel bilesenlerindendir. Uretim ydntemi, ham madde kalitesi ve isleme kosullari gibi
faktorler zeytinyaginin kimyasal ve biyolojik 6zelliklerinde énemli farkliliklara yol agmaktadir. Calismada
geleneksel yontemler ile Gretilen kara yag ile sizma yagin farkl konsantrasyonlardaki etkilerinin kolon kanseri
hicrelerinde canlilik, proliferasyon ve hiicre 6limu Gzerine olan etkilerinin incelenmesi amaclanmustir.
Gereg ve Yontem: Kara yag Tarim ve Dogal Kaynaklar Bakanligi’'ndan ve sizma yag ise Girne Bolgesi’'nden bir
zeytin yagi Ureticisinden temin edilmistir. Serbest yag asitligi ve peroksit degeri tayinleri, Tirk Gida Kodeksi
Zeytinyagi ve Prina Yagi Analiz Metotlarina gore yapilmis, nem analizinde Shimadzu Moc-63u, su aktivitesi
analizinde Novasina LabStart-aw kullanilmistir. HCT116, kolon kanseri hiicre hattindaki hicre 6lim/canhlik
tespiti MTT ve immunositokimyasal analizler ile degerlendirilmistir. MTT analizi icin 24, 48 ve 72 saatlik siire
ve saf, 1:1, 1:2, 1:4 oranlarindaki dilisyonlar kullanilmistir. HCT116 hiicrelerinde proliferasyonu gésteren Ki-
67, hiicre 6lim yolaklarindan apoptozu gosteren kaspaz-3 ve hiicrenin blylimesini ve béliinmesini tetikleyen
proto-onkogen protein olan c-myc dagilimi degerlendirilmistir.

Bulgular: Kara yagda serbest asitlik oraninin %2,0, peroksit degerinin 121,3 meq O,/kg, nem oraninin %0,3,
su aktivitesi orani %0,5 ve toplam fenol miktarinin 28,5 mg CAE/kg oldugu belirlenmistir. Toksin analizlerinde
Okratoksin A (2,6 ug/kg) ve Aflatoksin B1 (0,8 pg/kg) diizeylerinde kontaminasyon tespit edilmistir. HCT116
hicrelerinin 48 saatlik inklibasyonu sonrasi kara yag ve sizma yagin 1:1 oraninin toksik etki sagladigi tespit
edilir iken, 1:4 oraninin sitotoksisitenin kara yagda azaldigl, sizma yagda ise hi¢ olmadigi saptandi. Ki-67 ve
kaspaz-3 boyanmalarinin kara yagin her iki dilisyonda az oldugu, sizma yagin her iki dillisyonda Ki-67
boyanmasinin kara yaga oranla daha az oldugu, kaspaz-3 immunoreaktivitesinin tiim hiicrelerde kuvvetli
pozitif oldugu gozlendi. c-myc boyanmalari her iki yag uygulamasin icin benzer idi.

Sonug: Analiz edilen kara yagin Tirk Gida Kodeksi'ne gore “ham zeytinyagl” sinifinda yer aldigini ve yalnizca
kimyasal ve duyusal nitelikleri bakimindan degil, ayni zamanda mikotoksin igerigi yonulyle de gida giivenligi
acisindanilave degerlendirmeler gerekmektedir. Sizma yagin kara yaga oranla barsak kanseri hiicresinin hem
cogalmasini azalttigi hem de kanser hicresinin 6limiini arttigl icin kara yaga oranla barsak epitel
hicrelerinde daha koruyucu etki saglayabilecegi sonucuna varildi.

Anahtar Kelimeler: karayag, kolon kanseri, zeytinyagi
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Yeni Isatin Bazli Mannich Tiirevlerinin Antibakteriyel Etkilerinin Degerlendirilmesi

Emine Erdag?, Halil Doruk Kaynarca?, Nazife Sultanoglu®, Tamer Sanlidag®
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Giris ve Amag: Gliniimuzde artan antibiyotik direnci, yeni antimikrobiyal ajanlara yonelik sentez ¢alismalarini
on plana cikarmistir. Redoks duyarliligi ve elektrofilik karakteriyle isatin tlrevleri, ¢cok yonli farmakofor
yapilar olarak dikkat ¢ekerken; piperazin halkasi, lipofilik denge ve biyoyararlanim avantajlariyla farmakolojik
etkinligi artirmaktadir. Bu ¢alismada, isatine bagli piperazin tiirevleri Mannich reaksiyonu ile sentezlenmis
ve elde edilen bilesiklerin farkli bakteri suslarina karsi antibakteriyel etkileri karsilastirmali olarak
incelenmistir.

Gere¢ ve  Yontem: Calismada N-(4-florofenilpiperazin-1-ilmetil)-1H-indol-2,3-dion, N-(2,6-
diklorobenzilpiperazin-1-ilmetil)-1H-indol-2,3-dion, N-[4-(2,5-dimetilfenil)piperazin-1-iljmetil-1H-indol-2,3-
dion bilesikleri klasik Mannich reaksiyonu ile sentezlenmistir. Reaksiyon, esmol oranlarinda kullanilan isatin,
formaldehit ve uygun sibstitlie piperazinin etanol icinde 3—4 saat geri sogutma altinda karistiriimasiyla
gerceklestirilmistir. Olusan ¢okelti sogutularak filtrelenmis ve kristalizasyonla saflastirilmistir. Yapilar, "H-
NMR ve C-NMR spektral verileriyle dogrulanmistir. Antibakteriyel aktiviteler, Escherichia coli ATCC 70728,
Staphylococcus aureus ATCC 25923 ve Enterococcus faecalis ATCC 29212 suslari Gzerinde, disk difizyon
yontemiyle degerlendirilmistir. Her bilesik, 10, 50 ve 100 ug/mL konsantrasyonlarinda hazirlanmis; steril
filtre diskleri tizerine 10 pL emdirilerek Mueller-Hinton agara uygulanmis ve 24 saat siireyle 37 °C’'de inkiibe
edilmistir. Her uygulama g tekrar halinde yapilmis, inhibisyon zon caplari mm cinsinden o6lgllerek
kaydedilmistir.

Bulgular: Yapilan degerlendirmeler sonucunda, tim bakteriyel suslar genelinde en yiiksek antibakteriyel etki
N-(2,6-diklorobenzilpiperazin-1-ilmetil)-1H-indol-2,3-dion bilesigi ile gdzlemlenmistir. Bu bilesik, S. aureus
susuna karsi 10 pg/mL konsantrasyonunda dahi 30 mm’ye ulasan inhibisyon zonu olusturmus, E. coli susunda
ise 100 pg/mL’de 32 ve 29 mm degerlerine ulasmistir. Ortalama inhibisyon ¢api bakimindan bu bilesik 27
mm ile en etkili yapi olurken; diger iki tiirev olan N-[4-(2,5-dimetilfenil)piperazin-1-iljmetil ve N-(4-
florofenilpiperazin-1-ilmetil) tirevleri sirasiyla 26 mm ve 25 mm ortalama inhibisyon degerleri gdstermistir.
Elde edilen veriler, yapida bulunan klor atomlarinin lipofilikligi artirarak bakteri hiicre duvarindan gegisi
kolaylastirabilecegini distindlirmektedir.

Sonug: Sentezlenen li¢ Mannich bazi icerisinde, N-(2,6-diklorobenzil)piperazin tiirevi hem Gram pozitif hem
de Gram negatif suslara karsi en yiksek antibakteriyel etkiyi gostermistir. Bu calisma, isatin-piperazin
turevlerinin antimikrobiyal ila¢ arastirmalarinda 6nemli bir yapi iskeleti olabilecegini gostermekte; 6zellikle
halojen iceren aromatik sibstitlientlerin aktivite lizerinde belirleyici rol oynayabilecegini vurgulamaktadir.
Bu nedenle, isatin-piperazin tilirevleri etkili antibakteriyel ajanlar olarak antimikrobiyal dirence karsi bir
alternatif sunabilir.

Anahtar Kelimeler: Antibakteriyel aktivite, Isatin, Piperazin
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Uygulama
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Giris ve Amag: Mpox (Maymun cicegi), 2022 yilinin ocak ayindan bu yana 120’den fazla tlkede 100.000’i
askin dogrulanmis vaka ve 220 6limle birlikte kiiresel bir saglk tehdidi olmaya devam etmektedir. Hastalik
belirtileri, akne ve sugicegi gibi c¢esitli zlhrevi hastaliklarin olusturdugu lezyonlara benzerlikler
gostermektedir. Bu da Ozellikle salgin durumlarinda yasanan yogunluklarda hastalik teshisini
zorlastirabilmektedir. Bu ¢alisma ile yapay zekayi (YZ) kullanarak, basta Mpox olmak (izere, sugicegi ve akne
lezyonlarindan yiksek dogruluk orani ile ayirici tani koyabilen bir uygulamanin tasarlanmasi amaclandi. Bu
uygulama ile, ciltteki farkh lezyon tirlerinin hizlica analiz edilebilmesi ve bir 6n tani sunmasi hedeflendi.
Gereg ve Yontem: Bu calismada, NCBI veri tabani ve ilgili yayinlardan toplanan toplam 2150 Mpox, 1470
sucicegi ve 5930 akne lezyon gorlntisi ile kizamik, zona, ucuk (herpes) gibi farkli enfeksiyonlara ait 1150
negatif kontrol gérintisa kullanildi. Toplanan 9550 goriintl egitim, 1870 gorinti test ve 1000 gorinti ise
dogrulama (validation) stireclerinde kullanildi. Yiksek dogruluk oranlari elde etmek amaciyla VGG16, SVC,
ResNet50 ve verilere 6zel tasarlanan bir CNN modeli olmak tzere dort farkli derin 6grenme modeli kullanild.
Etkili modelin belirlenmesinin ardindan, kullanici dostu bir web uygulamasi tasarlandi (Sekil 1).

Sekil 1: Web Uygulamasi Araylizii Sonug

monkeypox

2025-04-04

Bulgular: Elde edilen karmasiklik (confusion) matrisi sonuglarina gére, ResNet50 modeli %97,67 dogruluk
orantile en etkili model olurken, VGG16 modeli %95,3 ve SVC modeli ise %93,6 dogruluk oranina sahip oldu.
Ozel olarak tasarlanan CNN modeli ise %93,4 dogruluk orani ile incelenen modeller arasinda en diisiik
dogruluk oranina sahip oldu.

Sonug: Saglik profesyonellerinin hasta basi (point-of-care) karar verme sireglerinde yapay zekd destekli
araclardan faydalanmasi, yanlis tani veya ge¢ tani riskini azaltabilecektir. Ozellikle Mpox'un farkli
cografyalarda artis gosteren vakalari goz 6niine alindiginda, dogru ve hizli tani koymaya yardimci olan bu
uygulama, salgin yonetimi ve halk saghg stratejilerinde kritik bir rol oynamasi dngoérilmektedir.

Anahtar Kelimeler: Mpox, Su Cicegi, Yapay zeka
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Mikroskobik Goriintiileme ve Makine Ogrenmesi Kullanilarak Blastocystis hominis’in Diski Orneklerinde
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Giris ve Amag: Blastocystis hominis, kiresel capta yaygin gorilen bir bagirsak protozoon paraziti olup
mikroskopi ve polimeraz zincir reaksiyonu (PCR) gibi geleneksel tani ydontemleri ile tespit edilmektedir. Bazi
Ulkelerde PCR kullaniminin ¢ok yaygin olmamasi ve mikroskopik tanida insan hatalarinin olabilmesi nedeni
ile alternatif hizli ve dogru yanit verebilecek bir yontem ihtiyaci bulunmaktadir. Saglik alaninda kullanilmaya
baslayan yapay zeka (YZ) tabanl tespit yontemleri, dogruluk, verimlilik ve standardizasyonu artirma
acisindan umut vadetmektedir. Bu calisma ile, mikroskobik goriintileme ve makine 6grenme tekniklerini
kullanarak B. hominis i¢in insan hatasindan uzak, hizli ve dogru teshisi koyabilecek YZ tabanl bir tani
sisteminin gelistirilmesi amacglanmaktadir.

Gereg ve Yontem: 10 farkli hastadan toplanan gaita 6rnekleri, iyot ¢ozeltisi ile mikroskop altinda incelenerek
B. hominis varhgi belirlenip toplam 400 adet gorinti kaydedildi. Elde edilen gorintiler pozitif ve negatif
ornekler olarak iki sinifa ayrilp 224x224 piksel olarak yeniden boyutlandirildi. Gériintii isleme asamasinda,
Blastocystis yapilarinin belirginlestirilmesi amaciyla kenar tespiti yapilip "mdraim" filtreler uygulandi.
Olusturulan veri kiimesinin, %80'i egitim ve %20’si ise test ¢alismalari icin rastgele kullanildi. Calismada
InceptionV3, ResNet50 ve VGG16 olmak Uzere (g farkli konvoliisyonel sinir agi (CNN) modeli tercih edildi.
Bu modeller genisletilmis veri kimesi (izerinde egitildikten sonra test veri kiimesi lizerinde degerlendirilip
siniflandirma performanslari analiz edildi.

Bulgular: Modellerin karsilastirmali performans analizi sonucunda, InceptionV3 modeli %88.89 test
dogrulugu ve 0.3110 test kaybi ile en basarili model olarak belirlenmistir. Calismada kullanilan bir diger
model olan ResNet50 modeli ise %84.72 test dogrulugu ve 0.2313 test kaybina ulasmistir. Buna karsilk,
VGG16 modeli ise %80.56 test dogrulugu ve 1.4928 test kaybi ile en diisik performansi gostermistir.
Calismada kullanilan ve model dogrulugunu test etmek amaci ile yapilan karisikik matrisleri (confusion
matrices) de bu bulgulari desteklemektedir. InceptionV3, pozitif sinifa ait 6rnek tespitinde en yuksek
duyarhliga sahip olurken, VGG16 modeli iseen diistik duyarlilik seviyesine sahip olmustur.

Sonug: Yapay zeka destekli sistemlerin, B. hominis tanisinda mikroskopi gibi uzmanlik gerektiren siireclerde
karsilasilan zorluklari asmada etkili olabilecegi dustiniilmektedir. Calismada elde edilen bulgular, InceptionV3
modelinin, en ylksek dogrulugu saglayarak en etkili model oldugu gézlemlenmistir. Gelecekte, YZ destekli
yaklasimlarin, laboratuvar is akislarinin optimizasyonu ile klinik uygulamalarda 6nemli avantajlar
sunabilecegi 6ngorilmektedir.

Anahtar Kelimeler: Blastocystis hominis, Tani, Yapay Zeka
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Zeynep Ergencg*, Hasan Ergenc?, Sebahat Aksaray®

yalova Universitesi, Tip Fakiiltesi, Tibbi Mikrobiyoloji Anabilim Dali

%Yalova Egitim ve Arastirma Hastanesi, Enfeksiyon Kontrol Komitesi

3Yalova Universitesi, Tip Fakiiltesi, Tibbi Farmakoloji Anabilim Dali

“Yalova Universitesi, Tip Fakiiltesi, i¢ Hastaliklari Anabilim Dali

>Saglik Bilimleri Universitesi, Hamidiye Tip Fakiiltesi, Tibbi Mikrobiyoloji Anabilim Dali

Giris ve Amag: Saglik hizmetiyle iliskili enfeksiyonlar (SHIE) diinya geneli hasta giivenligine yonelik en biiyiik
tehditlerden biri olmakla birlikte ciddi derecede morbidite ve mortalite nedenidir. Yogun bakim (niteleri
(YBU) riskli invaziv prosediirlerin yapildigi, tibbi cihazlarin yaygin olarak kullanildigi, immiinosiiprese,
komorbidit faktorleri ve kronik hastaliklari olan ileri yas hastalarin takip edildigi initeler oldugu icin SHIE
acicindan riskli birimlerdir. Bu calismada amag, YBU’de gelisen SHIE’nin epidemiyolojik &zelliklerini ve
antimikrobiyal direng oranlarini degerlendirmektir.

Gereg ve Yontem: Calisma Yalova Egitim ve Arastirma Hastanesi (YEAH)'da yurutildd. Calismanin etik kurul
onay! Yalova Universitesi Etik Kurullar Koordinatérligiinden alindi. YEAH'in 50 eriskin YBU yatagi olup, YBU
aktif siirveyans yontemiyle giinliikk enfeksiyon kontrol ekibi tarafindan takip edildi. SBIE tanisi Center for
Disease Control and Prevention (CDC) kriterleri ve Ulusal Saghk Hizmeti iliskili Enfeksiyonlar Siirveyans Agi
(USHIESA) kriterlerine gére konuldu. 01/01/2023-01/01/2025 arasi YBU’de yatan hasta sayisi, hasta giind,
gelisen SHIE, invaziv alet kullanim orani ve izole edilen patojenler ile antimikrobiyal direng oranlari
degerlendirildi. Veriler, SPSS 21 programinda analiz edildi.

Bulgular: YBU’de 6152 hasta 28129 hasta giinii takip edildi ve hastalarin 3993 ventilatér giinii, 25123 {riner
kateter giinii ve 9825 santral vendz kateter giinii oldugu goriildii. YBU’de gelisen SHIE orani %0,40 (25/6152)
ve SHIE insidans dansitesi ise %00,88 (257/28129) idi. invaziv alet kullanim orani, gelisen enfeksiyonlar ve
USHIESA 2023 verileri Tablo 1’de gosterildi. SHIE’nin 24 (%0,39)’(i Griner sistem enfeksiyonu ve 1 (%1.90)’i
kan dolasimi enfeksiyonu olup, ¢alisma dénemi boyunca pnémoni saptanmadi. SHIE olgularinda izole edilen
patojenler degerlendirildiginde; bakterilerin %76,00'i Gram negatif bakteri (GNB), %24,00’si Gram pozitif
bakteri (GPB) idi. En sik izole edilen GNB’ler sirasiyla; Myroides ssp. (%47,36), Acinetobacter baumannii
(%26,31), Klebsiella spp. (%21,05) ve Pseudomonas aeruginosa (%5,26) iken; GPB’lerin tamaminda etken
Enterococcus spp. (%100) idi. SHIE’ye neden olan patojenlerin dagilimi Sekil 1’de antibiyotik direng oranlari
ise Tablo 2’de gosterildi.
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Sekil 1: Yogun bakim Unitesinde gelisen saglik hizmeti iliskili enfeksiyon etkenlerinin dagilimi %
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Tablo 1: Yogun bakim {initesinde invaziv alet kullanim oranlari ve invaziv alet iliskili enfeksiyonlar

e |USHESA
Ozellikler YBU -
., . [Ozet
Verileri
Raporu
i iv alet Ventilator kullanim orani 0,14 0,53
nvaziv ale Uriner kateter kullanim orani 0,89 0,98
kullanim orani
Santral kateter kullanim orani 0,34 0,61
i iv alet iliskili Ventilator iligkili pnémoni 0 4,8
nvazw.a et skl Kateter iliskili idrar yolu enfeksiyonu 0,95 1,1
enfeksiyonlar — -
Santral kateter iligkili kan dolasimi enfeksiyonu 0,10 4,4

YEAH: Yalova Egitim ve Arastirma Hastanesi, YBU: Yogun Bakim Uniteleri, USHIESA: Ulusal Saghk
Hizmeti iliskili Enfeksiyonlar Siirveyans Agi

Tablo 2: Saglk hizmeti iliskili enfeksiyona neden olan patojenlerin antibiyotik direng oranlari

° _
£ £ c € 8
c c o c £ £ L
g s | £ £ c | £ c s |S£8| § £ g c |5¢e| §
5 2 5 £ |2_| = o @ E |3 % c 2 2 2|28 5
o = N ‘5 o= B = o s &3 g @ ) > s £ o
E S S @ 39 2 2 = € 7] ;] 2 5 o E S s
g b 0] e |@L| E =3 3 o SNl £ £ 2 w (5| N
= »n »n »n w o < a < o a8 o] £ = = = 2 <
Myroides spp. 3 (100)[9 (100) 9 (100) [9 (100) 9 (100) 9 (100) 9 (100) |9 (100)
lAcinetobacter
baumanii 2 (100) 5 (100) [3(100) [2(100) |5 (100) 5(100) [3(75) [3(100)[5 (100)
Kiebsiella spp. |4 (100) |4 (100)[2 (100) |4 (100)]3 (100)[2 (100) |2 (50) 4 (100)4 (100) B(75) PB(75) 2 (50) |2(100)
Pseudomonas 1(100)|1 (100) 1(100) |1 (100) 1(100) 1(100) |1 (100)
aeruginosa
£
[} (=
|l 2| 8| & 5| o
= £ o € = =
0 © = o []
a | €| 8 | €| 2 g
< ] 3 S 2 £
f:;‘”“"“”’ 5 (83)|3 (100)| 5(100) 1(20)] 1(33) o©
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Sonug: Calismamizda, SHIE hizlarinin USHIESA 2023 raporu ve literatiire gére disiik oldugu goriilmekle
beraber YBU’de gelisen en sik SHIE’nin kateter iliskili idrar yolu enfeksiyonu oldugu, en fazla SHiE’ye neden
olan bakterilerin GNB ve etkenin Myroides spp. oldugu ve patojenlerin antimikrobiyal direng oranlarinin
yiiksek diizeyde oldugu belirlendi. YBU’de SHIE ve direngli mikroorganizma kolonizasyonunun énlenmesi ve
antimikrobiyal direng oranlarinin azaltilmasi igin enfeksiyon kontrol programlari titizlikle uygulanmal ve
antibiyotik kontrol programlari gelistirilmelidir.

Anahtar Kelimeler: Antimikrobiyal direng, Saglk hizmeti iliskili enfeksiyonlar, Yogun bakim Unitesi
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Escherichia coli ve Klebsiella pneumoniae izolatlarinin iki Yillik Kiimiilatif Antibiyogram Verileri

Zehra Kipritci®, Pinar Ciragil®, Aynur Eren Topkaya?, Gliner Soyletir?
yeditepe Universitesi Tip Fakiiltesi Tibbi Mikrobiyoloji AD

Giris ve Amag: Ampirik tedavi yaklasimlarina yon vermek, bilingli antibiyotik kullanimini saglamak ve
antibiyotik direncini dnlemek adina, belirli zaman araliklarinda enfeksiyon etkeni bakterilerin duyarhlik
sonuglarinin degerlendirilmesi kimdulatif antibiyotik duyarhlik test verileri ile saglanmaktadir. Etken
mikroorganizma dagilimi ve direng profilleri, hasta gruplari ve antibiyotik kullanim politikalari gibi
faktorlerden etkilenebilmektedir. Calismamizda, iki hastanemizin kimiilatif antibiyogram verilerinin
degerlendirilmesi amaglanmistir.

Gereg ve Yontem: Yeditepe Universitesi Kosuyolu Hastanesi ve Kozyatagl Hastanesi Tibbi Mikrobiyoloji
laboratuvarlarina 1 Ocak 2023 - 31 Aralik 2024 tarihleri arasinda gonderilen 6rneklerden enfeksiyon etkeni
oldugu belirlenen, Escherichia coli (E.coli) ve Klebsiella pneumoniae (K. pneumoniae) izolatlarinin kiimulatif
antibiyogram verileri KLIMUD Antibiyotik ve Duyarliliklarinin Saptanmasi ve izlenmesi Calisma Grubu’nun
“Antibiyotik Duyarlilik Verilerinin Analizi ve Sunumu Rehberi” 6nerileri dogrultusunda degerlendirilmistir.
Mikroorganizmalarin tanimlanmasi ve antibiyotik duyarhliklarinin saptanmasinda VITEK2 (bioMérieux,
France) sistemi kullanilmis ve antibiyotik duyarlilik verileri EUCAST O6nerileri dogrultusunda
degerlendirilmistir.

Bulgular: 2023 yilinda toplam 92 E. coli ve 69 K. pneumoniae izolatinin; 2024 yilinda ise 90 E. coli ve 79 K.
pneumoniae izolatinin kiumdlatif antibiyogram verileri degerlendirildi. Her iki yil icin veriler
karsilastirildiginda idrar ve idrar disi 6rneklerden izole edilen toplam E. coli kdkenlerinde ertapenem,
meropenem ve amikasinin ampirik tedavide kullanilabilecegi saptanmakla birlikte, 2024 yili izolatlarinda
nitrofurantoin duyarliligi artmis olmasi nedeniyle ampirik tedaviye eklenebilecegi diisiiniimektedir (Sekil 1).
K. pneumoniae izolatlarinda karbapenemler dahil ampirik kullanilabilecek herhangi bir antibiyotik olmadigi
saptandi (Sekil 2). Ozellikle 2024 yili iginde coklu direncli ve panrezistan K. pneumoniae kékenlerinin yogun
bakim hastalarinda arttig1 gozlendi.

Sekil 1. Escherichia coli kimilatif antibiyogram sonuglari (Duyarlilik %)
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Sekil 2. Klebsiella pneumoniae kiimiilatif antibiyogram sonuglari (Duyarlilik %)
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AMC: Amoksisilin klavulanat, CXM-AX: Sefuroksim aksetil, FEP: Sefepim, TZP: Piperasilin Tazobaktam, ETP:
Ertapenem, CRO: Seftriakson, AK: Amikasin, CIP: Siprofloksasin, SXT: Sulfametoksazol Trimetoprim, CAZ:
Seftazidim, MEM: Meropenem, CFM: Sefiksim, F: Nitrofurantoin, CN: Gentamisin TGC: Tigesiklin, FD: Fusidik
asit, LZD: Linezolid, VA: Vankomisin, E: Eritromisin, TE: Tetrasiklin, DA: Klindamisin, DAP: Daptomisin, TEC:
Teikoplanin

Sonug: Gram negatif bakteriler igin ampirik tedavi segenekleri oldukga sinirlidir. Calismamizda gozlenen
Ozellikle K. pneumoniae kokenlerinde saptanan artan direng oranlari nedeniyle; kiimilatif antibiyogram
raporlarinin yakindan izlenmesi, 6zellikle direncin sik gézlendigi yogun bakim (nitelerinde diizenli olarak
hazirlanmasi hasta tedavilerini yonlendirmede enfeksiyon kontrol politikalarinin bir pargasi olmasi uygun
olacaktir.

Anahtar Kelimeler: Escherichia coli, Klebsiella pneumoniae, Kimdlatif antibiyogram
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