Orijinal Soru: Temel Bilimler 62

62. PATOJEN ETKEN BAKTERI
|.Kommensal a. Brucella abortus
Il.Zorunlu b. Legionella pneumophila
lll.Zoonotikc. Shigella dysenteriae
IV.Cevresel d. Streptococcus pneumoniae

Tanimlanan patojenlere karsilik gelen en uygun etken bakteri eslestirmeleri asagidakilerden hangisinde birlikte
v erilmistir?

A) I-b, ll-d, lll-a, IV
B) I-d, ll-c, lll-a, IV-b
C) Id, ll-b, lll-c, IV-a
D) I-c, ll-a, IlI-b, IVd
E) I-c, ll-d, llI-b, IV-a

Dogru Cevap:B

DERS NOTLARIMIZDAN REFERANSLAR

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

Daha ne denilebilir ki?

Temel Bilimler 62. soru 22 = . o
Tusdata Mikrobiyoloji Ders Notu 1. Fasikiil Sayfa 099 Oncullerin timUdnl de
Pndmokok, Meningaliuk ve H.‘influenzae'nm ortak tam lsabet wrmu§uz'
Clbild Pnémokok nazofarinkste
¢ o boaieh e il kommensal olarak
. e, yasayan bir bakteridir.
*  Menenjit, siniizit, otitis media ve pndmoni yaparlar (en sik pnémokok). I I 1
x Menenmjrrler*in ampir‘ikTedavisindepseftriakz:fi kullanilir, : Shlge"a Ise pn'mer
- Splenektomi risk faktsridir. patojendlr!I yanl ﬂora
*  Asi kapsiilden faydalanilarak yapilmaktadir.

elemani olamayan
Tedavi

» Orta ve yiiksek diizeyli penisilin-G direnci gdsterebilirler. Pnémokoklarda Zorunlu blr patOJen R
beta laktam antimikrobivallere direng PBP dedisimi nedeniyledir. Bu suslarda i
sefalosporin, ko-trimoksazol ve makrolid direnci de az dedildir. Bu nedenle ciddi Bruce"a S[glr:l koyun Ve

pnomokok enfeksiyonlarinin tedavisinde seftriakson ile florokinolon veya -
vankomisin kombinasyonu &nerilir. Insanda haStaI [k
Korunma yapabilen bir zoonoz
Iki tiir kapsiil asisi vardir: . . .
Polisakkarit asi: 1ki yasin Uzerindeki cocuklara, risk altindaki eriskinlere, bir risk etken]’ Leglone”a ISE
faktord clmasa bile 65 yagin Uzerindeki yasllara yapilir. Sulu kllmalar glbl

Konjuge asi: 1ki yasin altindaki gocuklara yapilir.

cewvreden bulasan bir
bakteridir.

Pnomokok enfeksiyonlar igin risk gruplar

Yiksek riskli tablelar

+ Splenektomi

= Orak hiicreli anemi (enfeksiyon riski normal poplilasyona gére 100 kat
fazladir)

« Diger splenik disfonksiyon nedenleri

+ Koklear implant

= HIV enfeksiyonu

Olasi yiksek riskli tablolar
+  Multipl mivelom, Hodgkin hastaligi, lenfoma gibi maligniteler

« Primer immin yetmezlikler (T lenfosit defektleri, kompleman, IgA
veya IgG eksiklikleri vb.)

+ Nefrotik sendrom gibi kronik bébrek yetmezlikleri
+ Transplantasyon nedenli immiin siipresyon

« Diger: Kronik kalp, akciger ve karaciger hastaliklari, alkolizm, diabetes
mellitus, BOS kagadji

VIiRIDANS GRUBU STREPTOKOKLAR

« Bu grupta S.mutans, S.sanguis, S.salivarus, S.mitis bulunur, Streptococcus mutans
basta clmak (zere viridans streptokoklar siikraz enzimi ile besinlerdeki siikrozdan
dekstran olusturmakta ve dig plaklar yaparak giriiklere yol agmaktadir,

¢ Codunludu alfa hemolitik ya da hemolizsiz, Lancefield antijeni ile tiplendirilmeyen,
orofarinks, sindirim sisterni, Urogenital sisterde bol bulunan bakterilerdir.

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



TUS HAZIRLIK MERKEZLERI

e Escherichia, Salmonella, Shigella, Klebsiella, Proteus, Enterobacter, Yersinia, Serratia,
Providencia, Morganella, Hafnia, Citrobacter, Edwardsiella baslica cinsleri olusturur.

o Codu hareketlidir (Klebsiella ve Shigella hareketsiz).

e Genelde adi besiyerlerinde ve gram (-) basiller igin secici besiyerlerinde iyi Grerler.
MacConkey agar, Endo agar, Eosin-Metilen Blue (EMB) agar besiyerleri bu amagla
gelistirilimistir. Bu besiyerlerinde bulunan laktozu fermente etme ozelliklerine gore
ayinci tanilan yapilabilir. Ayrimda laktozu fermente edemeyenler seffaf koloniler olusturur.

o Sadece Escherichia coli, Klebsiella ve Enterobacter laktoz pozitif, digjerleri ise negatiftir.

« Salmonella ve Shigella laktoz negatif ishal etkenleri olarak 6nemlidir. SS, BS, XLD
veya HE agarda Salmonella (H25+) siyah; Shigella (H2S-) ise seffaf koloniler olusturur.
Bu 6zellik disinda IMVIC testi (Indol, Metil kirmizisi, Voges- Proskauer, Sitrat) ile ayrim
yapilabilir.

e Enterobactericeae ailesinin tlr dlzeyinde tanimlanmasinda seker asimilasyon testleri
kullanilir. Koloni yapilar da ayirici tani amagh kullanilabilir.

Gram (-) gomaklarda tipik koloni yapilari

PRRIBNITRTIR wsssississwmmowimmumesavimeissvivg E.coli

Laletoz [+) Relonl . wimmismssisississsii E.coli, Klebsiella, Enterobacter
Lolgrad (=) MolaRlswmimanimaainipasarism Salmonella, Shigella

Mukoid koloni (kapsil)...........coceesreerennnnennen. Kle bsiella

Yayilan koloni (swarming)..........ccuneriisnnnnn Proteus

Tusdata Mikrobiyoloji Ders Notu 1.
Fasikul Sayfa 127

e

( Enterobactericea )

» Bu ailede hiicre duvarinda LPS yapida bulunan polisakkaritlerle 6zellesen somatik antijenler
(O-antijenleri) ve hareketli kokenlerde kirpik antijenleri (H-antijenleri) bulunur.

o Baz cinslerde ise kapsiile ait antijenler saptanabilir (E. coli, Klebsiella - K antijeni,
S. Typhi, Citrobacter — Vi antijeni). Bu antijenler ayrimda ve epidemiyolojik izlemde
cok énemlidir. Fakat O — antijenleri arasinda gapraz reaksiyonlar siktir,

» 0O antijeni LPS yapisinda oldugundan T-lenfositten bagimsiz antikor yaniti olusur
ve antikor yanit IgM yapisindadir. Halbuki protein yapisinda olan H antijenlerine
kargl olusan antikorlar adirlhkh olarak IgG vapisindadir ve daha uzun siire kanda
bulunurlar,

Bu soru hakkinda daha fazla referansimizi gormek icin www.tusdata.com'u ziyaret ediniz.
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Klinik tablo

» Bruselloz bir zoonozdur. Bakteriler hayvanlarda plasenta ve meme bezlerinde
yerlesebilirler. Hayvanlarda plasentada bulunan eritritol bakterinin geligmesini
uyarir, hayvanlarda dusuklere yol acmaktadir (yavru atma hastaligi). Saglki
hayvanlarin sttlerinde bol miktarda bulunabilir.

Sut ile bulagan mikroorganizmalar

- Brucella

- Coxiella

- Listeria

- Salmonella

- Enterohemorajik E. coli

- Campylobacter

- Yersinia enterocolitica

- Mycobacterium bovis

- Mycobacterium avium subsp. paratuberculosis

» Insana iilkemizde en sik olarak kontamine siit ve siit iiriinleri (taze peynir,
krema) ile bulasir. Nadiren inhalasyon, kontamine et ile bulasabilir. Veterinerlere,
hayvancilikla udrasanlara direkt deri yolu ile bulasabilir. Laboratuvar kaynakh
enfeksiyonlar arasinda ilk sirada yer alir. Laboratuvar calismalarinda biyogiivenlik
diizeyi 3 kabini kullaniimalidir.

Mikroorganizma ve calisilmasi gereken laboratuvar diizeyi

Biyoglivenlik diizeyi 2 Biyogiivenlik diizeyi 3 Biyoglivenlik diizeyi 4
Escherichia coli - Brucella - Variola (gicek) virlisii
Staphylococcus - Francisella - Filovirusler (Ebola ve Marburg
aureus - Mycobacterium virdsi)

Streptococcus - Yersinia pestis - Kinm Kongo kanamali atesi
pneumoniae virusi

Candida albicans
Toxoplasma gondii
HBY, HCV, HIV
serolojik galismalar

> Bakteri kana karisarak retiklloendotelyal sistemi tutar. Yaklasik 2-3 hafta sonra klinik
bulgular gérilmeye baslanir. Ates, halsizlik, terleme, eklem agnlari siklikla vardir,
Artrit, epididimoorsit, spondilit sik klinik tablolardir. *Ondiilan ates” olusturabilir.

Laboratuvar kaynakli enfeksiyon etkenleri

- Brucella spp.

- Coxiella burnetti

- Salmonella typhi

- Hepatit B ve D virisleri

- Francisella tularensis

- Mycobacterium tuberculosis kompleksi
- Trycophyton mentagyrophytes

- Venezuella at ensefaliti virusi

- Rickettsia spp.

- Chylamydia psittaci (avian)
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LEGIONELLA PNEUMOPHILA

Aerop lireyen, hareketli, gram negatif bir bakteridir.

Klinik materyalde kokobasil, kiltiir izolatlarinda ise iri, pleomorfik sekilde olabilen
bakteridir.

Dis ortamdaki rezervuarlar, Acanthamoeba castellanii amipleridir.

Havalandirma sistemlerini kolonize eder, kontamine su partikllleri ile hava
yolundan bulasma ile hastalik olusturur. Sogutma kuleleri, duslar, su depolari, klimalar
kolonizasyon acisindan uyqun ortamlardir. Insandan insana bulasma olmaz.

e Lejyoner hastalhg: yapar.

e Virlilansinda kompleman (C3b) reseptérlerine badlanarak hiicreye girmesi ve Mip
proteini adi verilen ve fagosit iginde godalarak makrofaji éldirmeye yardm eden bir
yap! sorumludur.

o Ozellikle immiinitesi bozuk kisilerde hastalik olusur. Bronsiyolit klinigji ile seyreden
bir atipik pnémoni tablosundan, oldukga agir seyirli bir tipik-lomber pnémoniye
kadar degisebilir. Ozellikle yasl, alkolik veya sigara icen hasta grubunda; bas agrisi,
hiponatremi, ishal, karaciger ve bébrek fonksiyonlarinin bozulmasi ve tedavide
betalaktam antibiyotiklere yanitsizhk qibi bulgular uyarici olmaldir.

o Pontiac atesi denilen grip benzeri bir tabloya da yol agabilir.

Tam

» Gram boyamada bakterinin iyi boyanamayip, az ya da gok sayida nétrofil
goriilmesi tanida énemlidir. Legionella, Dieterle giimiis boyasi (en iyi) va
da Gimenez Boyasi ile boyanir.

» Gram ile iyi boyanmayip, gliimis boyalar, Gimenez, Warthin — Starry boyalariyla
boyanabilir. Balgam 6rnedinde pargal l6kositler varken bakteri goriilmez.

> Uremek igin L-sistein ve aktif komiir iceren 6zel besiyerlerine ihtiyag duyar. BCYE
agar kullamlan 6zel besiyeridir.

> Akcider biyopsi 6rnedinde floresan antikor boyama ile antijen tayini 6nemlidir.

» Idrarda antijen (Legionella serogrup 1-spesifik LPS antijeni) arama teknikleri
kullanilabilir. Serogrup 1 disindaki serogruplar ve diger Legionella tiirleri igin ise

auvenilirlidi disik bir yontemdir.
> Klinik orneklerde PCR arastirmalari (tim serotipler) ile de tani
kesinlestirilebilir.

Tedavi

» Tedavide o6ncelikle makrolidler, kinolonlar veya tetrasiklinler segilmeli,
adir olgularda rifampisin de eklenmelidir. Legionella sefalosporinlere dogal
direnclidir. Tedavisiz olgularda mortalite %20dir.

Idrarda antijen bakilan etkenler

Streptococcus pneumoniae
Legionella pneumophila
Leptospira

BARTONELLA

e Bartonella tiirleri; faklltatif intraselller bakterilerdir. Kanh agar gibi yapay
besiyerlerinde lireyebilmeleri nedeniyle riketsiyalardan gikariimiglardir. Endotel uyaric
bir faktor salgilayarak kan damarlarinda proliferasyona neden olurlar.

Bu soru hakkinda daha fazla referansimizi gormek icin www.tusdata.com’u ziyaret ediniz.
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SHIGELLA

Etken:

Hareketsiz, laktoz negatif bakterilerdir.

Basilli dizanteri etkenidir. Shigella tirleri de EIEC gibi invazyon yetenedi bulunan, Sereny

testi pozitif bakterilerdir.

» A GRUBU: Bu grup igindeki biitiin bakteriler Shigella dysenteriae’nin kékenleridir.
Serogrup 1 (Shiga basili) entero-néro-ekzotoksin salgilar. Toksinin ndrotoksik 6zellidi
on plandadir. Memeli hiicrelerinin 60S ribozomal alt biriminin 28S'ini irreversibl
olarak inaktive eder. Hiicre protein sentezi yapamaz, éliir. Immiin yetmezligi olanlarda,
bebek ve yaslilarda adir nérolojik bulgularla seyreden Ikari sendromuna yol acar.

» B GRUBU: Shigella flexneri
» C GRUBU: Shigella boydii

Temel Bilimler 62. soru
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Dakterinin dDIOSU geNsir Virulansi
en yliksek enterik bakteridir (Tablo I11-9).

Tablo 11-9: Enterik patojenlerin enfektif dozlan

Mikroorganizma Enfektif Dozlar
Shigella tiirler 10-100
Campylobacter jefuni 100-1.000.000
Salmonella tireri 100.000
Escherichia coli 100.000.000
Vibrio cholerae 100.000.000
Giardia intestinalis 10-100 kist

Entamoeba histolytica 10-100 kist

Mide asidine, dider enterik bakterilere oranla daha direnclidir. Basil, mukoza ile sinirli kalan
kolon apse ve lilserlerine yol agar.

Bakteri, bagirsak hiicresi icerisinde yasayabilme yetenedine sahiptir. Fakiiltatif intraselliler
bir bakteridir. Mukozal hiicrelere tutunup enfekte edebilmesinde, hiicre igi hareketlerinde ve
hicreden hiicreye yayilmasinda; Listeria monocytogenes, benekli ates etkeni olan Rickeitsia
tlrleri ve vaccinia virtist gibi "konak aktininin kullanimi” séz konusudur.

» Bakteri, 6nce fagozom kesesini eriterek sitoplazmaya serbestlesir.

» QOzel dis membran proteinleri sayesinde konak hiicrede yeni sentezlenen aktin
filamentlerinin hep ayni bakteri ucunda birikmesini (aktin polimerizasyonu) sadlar.

» Meydana gelen itici gug ile hiicre igerisinde hareket yetenedi kazanir ve hiicreden hiicreye
bu sekilde vayilr.

Sigelloz, kendini sinirlayan bir enfeksiyondur. Immiin yetmezlikliler, bebekler ve gok yasli
kisiler harig, bakteriyemi gelisimi s6z konusu dedildir.

Klinik Ozellikler:

Immiinite sorunu bulunmayan bireylerde; yilksek ates, toksik tablo, kanli, mukuslu ve
cerahatli digkilama ile tipik bir kolit tablosu sergiler (Bk. EK BILGILER-2: Sik Karsilasilan
Klinik Tablolar, Akut Enfektif Gastroenteritler).

Kuguk gocuklarda konviilsiyonlarla seyredebilen ishallere yol agabilir. Konviilsiyonlar Shiga
toksininden bagimsizdir ve kesin nedeni ortaya konamamustir.

Shiga basili, EHEC gibi ekzotoksini ile hemolitik firemik sendrom tablolarina neden
olabilir.

Shigella: Kesin (zorunlu)
patojen

Brucella: Zoonoz
Legionella: Sulardan
(cewreden) bulasan
Streptococcus
pneumoniae:
Nazofarinkste
kommensal yasayip
uygun ortam bulunca
patojen hale gecen

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



KLINIK BAKTERIYOLOJI p 263

Temel Bilimler 62. soru
Tusdata Mikrobiyoloji Ders Notu. 1. Fasikul Sayfa 263

e DBricella bakterileri; aerop, oksidaz ve katalaz pozitif, gram negat
kokobasillerdir.

o Fakiiltatif intraselliler bakterilerdir.

INSAN BRUSELLOZU ETKENLERI

TUR REZERVUAR

Brucella melitensis Kegi, koyun (kirsal bruselloz)
Brucella abortus Sigir, at (kentsel bruselloz)
Brucella suis (nadir) Domuz, sigir

Brucella canis (gok nadir) Képek

o Brucella bakterileri, metabolizmalarinda oldukga tercih edilen bir madde olan eritritoliin
ve progesteronun bol miktarda bulundudu hayvan plasentasi, meme dokusu ve epididimde
fazlaca drerler. Hayvanlarda, siklikla abortuslara, ayrica mastit ve infertiliteye vyol
acarlar.

Insan plasentasinda eritritol bulundurmadidi igin insanda primer abortus gelistirmeleri
beklenmez.

Epidemiyoloji:
o Bruselloz, primer olarak ot-yiven hayvanlarin hastalididir.
o Hastaliin insanlara bulastinimasinda tg énemli yol bilinmektedir.
» Kontamine et veya sut-siit Grinlerinin sindirim yolu ile alinmasi:
B Insanlara bulasta, hayvan st ¢ok 6nemlidir. En 6nde gelen yol, ¢i§ stitten yapilmis
taze peynirdir.
i Tereyadinda 4 ay yasayabilir
B Tulum, kasar peyniri ve yodurtla bulasmaz.

» Enfekte hayvanin dokulan, kani ve lenfasinin, hasarl deri veya konjunktivaya direkt
temasi, kazara canli hayvan asilar ile parenteral temas

» Enfeksiyoz aerosollerin inhalasyonu (laboratuvardan veya ahir tozlarindan bulag)

Patogenez:

o Bakteri, oral yoldan alindiktan sonra Ust gastrointestinal sistem lenfatikleri ile organizmaya
girer, 6ncelikle nétrofillerce fagosite edilirse de bu ilk fagositoz efektif dedildir.

o Brucella melitensis, dierlerine gore daha virlilan bir tlrdir. Adenin ve 5 guanozin
monofosfat Ureterek fagositoz sirasindaki H,O, olusumunu &nler. Ayrica lizozomlarin
fagozoma degraniile olmalarini engelleyerek daha adir bir tablo gizer. En hafif tablo
ise Brucella aborius’a aittir.

FAGOZOM-LIZOZOM FUZYONUNU

ENGELLEYEN ONEMLI ETKENLER

v Mycobacterium tuberculosis
v Nocardia tirleri

v' Legionella preumophila

v Brucella melitensis

v Chlamydia tirleri

v Toxoplasma gondii

Bu soru hakkinda daha fazla referansimizi gormek icin www.tusdata.com'u ziyaret ediniz.
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Klinik Ozellikler:

Iki hastalik tablosunda da sistemik ve lokal belirtiler isirik yarasi iyilestikten sonra, yani isiriimayi
izleyen 10. giinden sonra baslar. Ylksek ates, kas adrilari, 1sirik yerinde kirmizi-kahverenqi sislik,
sonra sislikte irinlesme ve (lserasyon ile birlikte bolgesel LAP, lenfadentt ve lenfanjit gelisir.

Ozellikle Sodoku bircok kereler tekrarlayabilir. Streptobacillus moniliformis nedenli hastalikta
dierlerine ek olarak poliartralji ve ekstremite artritleri de gérilir.

Tedavi:

Temel Bilimler 62. soru
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LEGIONELLA TURLERI

Etken:

« Zorunlu aerop, materyalde kokobasil seklinde, kiiltlir izolatlarinda ise iri, pleomorfik
sekil alabilen, katalaz ve oksidaz pozitif, hareketli, gram negatif hiicre duvar yapisinda
bakterilerdir.

Dodada ve sulu ortamlarda saprofit olarak bolca bulunurlar. Insan organizmasi disindaki
ana rezervuarlar Acanthamoeba castellanii amipleridir, Bunlar sayesinde olumsuz ortam
kosullarindan korunurlar.

o Zorbegenen bakterilerdir. Karbonhidratlar okside ve fermente etmezler. Enerjilerini arjinin,
treonin, metiyonin, serin, izolésin ve valin gibi amino asitlerden edinirler.

¢ Tipki beslenme ve ireme aligkanliklari gibi yapisal olarak da diger gram negatif bakterilerden
hayli farklidirlar. Hicre duvarlarinda yogun olarak dalli zincirli yag asitleri bulunur. Bu
sayede klor ve yiiksek sicaklik gibi olumsuz dig ortam kosullannda uzun siire yasayabilirler.
Yodun lipit iceridi nedeniyle standart Gram yontemi ile de boyanmazlar. Bu agidan daha
cok mikobakterilere benzerler.

e Ureme ortamlarinda fazla miktarda demir tuzlari (ferrik pirofosfat) ve L-sisteini
gereksinirler.

o« Tamponlanmis Tibbi Karbonlu Maya Ekstreli Agar (Buffered Charcoal Yeast Extract
Agar, B-CYEA) besiyerinde Uretilebilirler. Ureme sicakliklarn oldukga genistir (20-50 ©C).
Ideal iireme sicakliklari 35-46 °C'dir. Ureyemeseler de; 60 °C'da 30 dakika, 55 °C'da 5-6
saat, 20 °C altindaki sicakliklarda ise uzun siire yasarlar.

e Elli Legionella tlru icerisinde yaklasik yansi insan etkenidir. Bunlardan, insan hastaliklarinin
%90'Inda etken olan tir Legionella pneumophila’dir, Toplumdan edinilmis lejyonellozlardan
%80-90 siklikla serogrup 1 izole edilirken, hastaneden elde edilen klinik izolatlardaki sikhd
%50nin altina diser.

v Legionella pneumophila (ARB negatif Legionella):

% Pnémoni: Lejyoner hastalii
% Pnémonisiz, yaygin miyalji ve grip benzeri tablo: Pontiac hastaligi

Temel Bilimler 62. soru
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Epidemiyoloji:

e Sularin duragan oldudu; otel, hastane, konferans salonu gibi biiylik mekanlarin hava 1sitma
ve nemlendirme sistemlerinde, suyun bekletildigi su kulelerinde ve su depolarinda, sicak
su tanklarinda, su borularinda, burada yasayamayan diger mikroorganizma debrislerinin
olusturdudu biyofilmlerde Urerler. Bu biyofilmlerin gelismesi ancak hiperklorinasyonla
onlenebilir.

» Bulas, bakteri yikli, pulvarize aerosoller yoluyladir.

o Insandan insana bulas s6z konusu degildir.

Bu soru hakkinda daha fazla referansimizi gormek icin www.tusdata.com’u ziyaret ediniz.
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NORMAL VUCUT FLORASI (MIiKROBIYOTA)

NEREDE NE VAR?

Tablo II-1: insan organizmasinin normal floras: (mikrobiyota)

Staphylococcus epidermidis (en cok)
Difteroid basiller (6r. Corynebacterium jelkeium)
Propiontbacterium acnes

Cilt Staphylococcus aureus

Temel Bilimler 62. soru
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Viridans streptokoklar (en ¢cok) (Streptococcus mutans, diste)
Streptococcus pneumoniae

Moraxella catarrhalis

Haemophilus parainfluenzae ve Haemophilus influenzae

Non-fragilis Bacieroides tiirleri (jinjival cepte)

Afnz ve farinks Prevotella melaninogenica (jinjival cepte)

Porphyromonas gingivalis (jinjival cepte)
Fusobacterium nucleatum (jinjival cepte)
Peptostreptokaoklar (jinjival cepte)

Actinomyces israelii ve diger tirler (jinjival cepte)

Cilt florasi
s kulak yolu Pseudomonas aeruginosa
Streptococcus pneusmoniae vb.

Staphylococcus epidermidis

Burun
Staphylococcus aureus vb.

Ozofagus ve mide Aerop ve yiyeceklerdeki bakteriler vardir. Anaerop bakteri bulunmaz.

Lactobacillus spp.

Enterococcus spp.

Bacteroides fragilis grubu (terminal ileumda)

Protozoonlar (Chilomastix mesnili, Entamoeba colt, Blaslocystis hominis)

Ince bagirsaklar

Bacteroides fragilis grubu (en ¢ok)

Escherichia coli

Diger enterik gram negatif basiller

Kahn bagrsak Enterococaus spp.

Clostridium tirleri (en cok Clostridum perfringens)

Anaerobik koklar (peptostreptokok, peptokok)

Protozoonlar (Chilemasiix mesnili, Entamoeba coli, Blastocystis hominis vb.)

Laktobasiller (dogurganlik ¢cadinda en baskin)

Anaerop Corynebacterium tlirleri (dodurganlik caginda baskin)
Bacteroides fragilis grubu

Vajina Streptokoklar (A grubu disi, ozellikle grup B streptokok])
Enterococaus spp.

Candida albicans

Gardnerella vaginalis

Not: Orta kulak, paranazal sinusler, larinks, trakea, bronslar, akciger dokusu, plevra, kan, endokart, BOS,
meninksler, karaciger, safra kesesi, periton, kemik ve eklemler, bdbrek, lireter, mesane, Fallop tiipleri,
prostat, epididim sterildir.

Bu soru hakkinda daha fazla referansimizi gormek icin www.tusdata.com'u ziyaret ediniz.
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o Akut otitis media ve akut siniizit:

» Bu olgularin en sik etkenidir. Her iki klinik antite igin dider sik etkenler, siklik sirasi
ile; Haemophilus influenzae (tiplendirilmemis, kapsllsiiz kékenler) ve Moraxella
catarrhalis'dir.

» Viral st solunum yolu enfeksiyonlari, timérler gibi mekanik veya allerjik nedenlerle
st solunum yolu anatomisi ve siliver aktivitesinde meydana gelebilen dedisiklikler
kolaylastirici faktérlerdir. Otitis media, anatomik yatkinlik nedeni ile daha gok 2-5 yas
grubunda gérlir,
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bulunan veya eklenen pnomokoklarin aspire ediimesi, pnomoninin
en 6nemli nedenidir. Alveoler aralidi ilgilendiren bir enfeksiyondur (Bk. EK BILGILER-
2: Sik Karsilasilan Klinik Tablolar, Pnomoniler).

» Alveoler aralia gelen bakteriler burada urerler ve buradaki inflamasyonun etkisi ile
alveollere 6demli bélge kapillerlerinden sivi ve eritrosit kacadi gelisir. Ortama nétrofillerin

migrasyonu sonucunda da kanh ve purilan bir ekslida birikir. Bu olaylar balgamin
karakteristigini (kanl, piiriilan, pas renkli) belirler.

» Ani bir baglangic ve godu zaman tek bir titreme atadi ile ylkselen ates tipiktir. Gogis
yan adnsi ¢odu olguda mevcuttur.

» Yaslh ve cocuklar basta olmak (zere, risk gruplarinda nadir olmayarak bronkopnémoni
ve ampiyem de gbrilebilir. Apse gelisimi ise oldukca nadirdir.

> Bazi pnomoni olgular, *menenjit, endokardit ve septik artrit” komplikasyon triad
le seyredebilir.

» Herpes labialis'in yandas enfeksiyon olarak goruldigu en sik dort hastalik; pnomokok
pnémonisi, meningokoksik menenjit, sitma ve gram negatif sepsistir (basta Escherichia
coli).

o Akut bakteriyel menenjit:

» Otore ve rinore ile kendini gosteren kafa tabani kirklari, mastoidit kaynakl (otojen)
veya kafa igine igtiraklara yol agan anatomik patolojiler nedeniyle gelisen tekrarlayan
menenjitlerde, gocuklarda ve eriskinlerde karsilasilan bireysel akut plrlilan menenjitlerde
Ik siray1 alan (%30-50) bir bakteridir.

» Pnomokoksik menenjitlerde, diger bakteriyel etkenlerle olanlara gére 20 kat daha fazla
norolojik defisit ve sekeller gelisir. Bunun ana nedeni, siklikla karsilagilan subdural
effiizyondur (Bk. EK BILGILER-2: Sik Karsilasilan Klinik Tablolar, Menenjit ve
Ensefalitler).

» QOzellikle yasl hastalarda gelisen pnémokoksik menenjitlerde ve lober pnémonilerde sik
olarak (%20) bakteriyemi de gorlir. Sinlzit ve otitlerde ise rastlanmaz.

Tedavi:

e Ulkemizin de icinde bulunduu Akdeniz tilkelerinde pnémokoklarin %20'nin tzerinde siklikla
orta ve yiiksek dizeyli penisilin-G direnci gdsterdidi bilinmekedir. Bu suslarda sefalosporin,
ko-trimoksazol ve makrolid direnci de az dedildir.

o Pnomokoklarda beta laktam antimikrobiyallere direng PBP degisimi nedeniyledir.

o Onceleri bakteriyel pnémoni ve akut piirtilan menenjit olgularinin ampirik tedavisinde ilk
segenek penisilin-G iken, glincel yaklasim dedismistir. Pnémoni tanisi koyulan hastalar énce

CURB-65 kriterlerine gore dederlendirilir. Tedavinin yapllapa@_kosullar (ev mi hastane mi
yodun bakim mi?) ve kullanilacak ilaclar belirlenir (Bk. EK BILGILER-2: Sik Karsilasilan

Klinik Tablolar, Menenjit ve Ensefalitler, Pnémoniler).

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



