A) Arenavirus
B) Calicivirus
C) Bunyavirus
D) Picornavirus
E) Parvovirus

Dogru Cevap:C

Orijinal Soru: Temel Bilimler 65

65. Asagidaki viruslardan hangisi insanlara primer olarak artropod vektorler araciligiyla bulasir?

DERS NOTLARIMIZDAN REFERANSLAR

(Bu referanslar; soru kitabi Tiim Tus Sorulari, Kamp notlarimiz ya da non spesifik slaytlardan DEGIL, sadece
glinncel ders notlarimizdan verilmistir. Bu notlari subelerimizde kolayca edinip, referanslari kontrol edebilirsiniz.)

Temel Bilimler 65. soru

Tusdata Mikrobiyoloji Ders Notu 2. |
T Fasikal Sayfa 392 L Tusoara_

KIRIM KONGO KANAMALI ATESI

Etken Bunyaviriis ailesinden Nairoviriis'tir.

Vektor kenelerdir (Hyalomma cinsi).

Endemik bélgede kene temasi disinda viremik hayvanlarin kan ve dokulari da risk
yaratir. Bu bolgelerde hayvanlarin kan ve dokular ile temas sirasinda eldiven, onlik
kullaniimalidir. I§ne batmasi ve kan sigramasi ile sadlik calisanlarina bulasabilir. Bariyer
onlemleri (eldiven, maske, g6z koruyucu) etkilidir.

Klinikte ates, deri ve dider organlarda kanamalar, lI6kopeni, trombositopeni en
oénemli bulgulardir. Suur bozuklugu mortalite ile iliskili bulunmustur.

Kene 1singi ile gelen hastalarda kene bir an 6nce pargalanmadan, patlatiimadan
gikariimalidir. Sonra deri sabunlu su, antiseptik ile silinmelidir. Cikarirken adiz kismi
deride kalmis ise bulasma yoninden risk yaratmaz. Cerrahi girisim ile gikarima
onerilmez. Kene gktiktan sonra 10-15 giin icinde gelisen bulgularda saglk kurumuna
basvurulmalidir.

Tedavide, ribavirin verilic. En 6nemli tedavi yaklasimi kan iirtinlerinin verilmesidir.
Maruziyet sonrasi sadlik galisanina ribavirin verilmesi ve 14 glin gtzlenmesi 6nerilir.

Zoonotik virusler

- Poksviris i

e - Arenaviris
- Alfa virtsler o

e - Rhabdoviriis
- Flaviviris -
B e - Influenza virils
- Bunvaviris
L " - Paramiksovirds (Nipah, Hendra)
- Nairoviriis g
e - Filoviris

- Hantaviris

BATI NiL HASTALIGI

Etken Flaviviridae ailesinden RNA
virtistdr.

Insanlara sivrisineklerle (Culex) bulasir
Hastalarin %75 inde Bati nil atesi denilen
gribe benzeyen tablo ates, eklem —

kas adrilan, yorgunluk, cilt dékiintdleri,
hepatomegali ile kendini gosterir.

Olgularin % 1'inden azinda merkezi

sinir sistemi tutulumu gérildr. ( Bati Nil atesi )
Yasllarda ensefalit riski daha fazladir.

SARI HUMMA

Flaviviriis ailesinde yer alir. Sivrisineklerle bulasir.

Titreme, ates ve bag adrisi ile seyreder. Yaygin kas agrsi mevcuttur. Bulanti-kusma gibi
gastro intestinal semptomlar da olabilir.

Bazi hastalarda asemptomatik bir enfeksiyon veya nedeni bilinmeyen atesli hastalik
seklinde seyredebilir.

3-4 gunluk periyod sonrasl, klasik sari humma gegiren hastalarda bradikardi, sarilik
ve kanamalar gelisebilir.

Hastalarda ciddi kanamalar, oliglri ve hipotansiyon ile karakterize éliimciil hastalik
tablosu olusabilir.

ILGILI NOTLAR

Bu soru hakkinda daha fazla referansimizi gérmek icin www.tusdata.com'u ziyaret ediniz.



Temel Bilimler 65. soru
Tusdata Mikrobiyoloji (Volkan Ozglven) Ders Notu 2. Fasikil Sayfa 842

BUNYAVIRUSLER

v" Kirim-Kongo hemorajik atesi viriisii (Nairoviriis)
v" Hantaan viris

KIRIM-KONGO HEMORA]JIK ATESi

Etken:

Bunyaviridae ailesi iginde yer alan, zarfli, helikal nukleokapsidli, 95 nm irilikte bir
Nairovirts'tdr.

Genomlari tg segmentlidir ve negatif polariteli RNA'dan olusur.

Virtsln vektorleri, xodidae ailesindeki Hyalomma cinsi sert kenelerdir.

Virlsiin insanlara bulasi:

> Kenelerin isirmasi (en sik)

> Enfekte yabani veya evcil hayvanlarin ya da insanlarin kan ve lenfasi ile temas
» Viremik hasta kaninin transfiizyonu ya da kontamine enjektér batmasi

Klinik Ozellikler:

e Daha gok yaz ve sonbahar aylarinda salginlar yapar.

e Temaslilarin ancak %20-50'sinde belirgin hastalik tablosu gelisebilir.

e Kulugka suresi; kenelerin isirmasi ile bulasmis ise 1-3 gln; hasta sekresyonlarina temas
sonucunda ise 5-6 gundiir.

e Hastalik yiiksek ates, bas adrisi, bulanti, kusma, ishal ve yaygin miyalji ile baslar. Hastaligin
adir formunda, bu baslangig tablosunun ardindan yalanci bir iyilik hali ve sonra da kanamali
dﬁpam baslar. Akut ikterik hepatit, koagiilopati, yaygin damar ici pthtilasmasi
(DIK), petesiyal cilt dokiintiileri, hematiiri ve ciddi visseral kanamalar gorilir.

e Olgularda lokopeni ve agir trombositopeni dikkat gekici duzeydedir.

e Oliim kanamalar ve ciddi bébrek, akciger ve karaciger yetmezligindendir.

Tami:

e Hasta kaninda ve doku orneklerinde RT-PCR ile viral RNA aranarak taniya varilabilir.
e Virlise ait antijenler EIA ile saptanabilir.

Tedavi:

o Kesin tedavi edici 6zglin bir antiviral yoktur. Bununla birlikte ribavirin kullanimi
onerilmektedir.

¢ Trombosit siispansiyonu tedavisi yagsam kurtarici olabilir,

e Bitlin antiviral ve yerine koyma tedavilerine karsin, damarsal yapiy1 da bozdugu igin olgularin
%10-50'si kaybedilir.

HANTAAN VIRUS

Etken:

Tipik bir bunyavirustur. Renal sendromlu hemorajik ates (HFRS)e yol agar. Adini Gliney
Kore'deki bir nehirden almistir.

Patogenez:

e Bir savas hastalididir.
o Kemirici sekresyonlar veya aerosollerle bulasr.

o \Viremiden sonra antikor yaniti geligir. Bunun sonucunda immiin kompleksler ortaya gikar.
Bu da kapiller permeabilite artigina ve multisistemik bir tutuluma yol agar. Hastalik, viral
enfeksiyon ile baslar, daha sonra da immun kompleks hastalidi ¢zelliklerine blrindir,

Bu soru hakkinda daha fazla referansimizi gérmek icin www.tusdata.com'u ziyaret ediniz.



