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Merhaba arkadaslar...
Oucelikle kitaplarimiza ve videolarimiza géstermmis oldudunuz yogun ilgi igin yiirekten
tesekkiirler,
Bu baskimizda Murray Medical Microbiology referans kitabt 2025 yilinda giimcellendigi
i¢in ozellikle Mikoloji ve Parazitoloji bolitmlerinde defisen, tlave edilen yerler oldu.
Vakit kaybini sulemek amaciyla bazi yerlerde (direkt ciktisin ekleyebilmeniz amaciyla)
madde madde yazmak yerine (eger dedisiklik fazla ise) direkt tabloyu koymay: tercih
ettim. Elimden geldigi kadariyla “degisiklikler konusunda” titiz davranmaya gayret <ttim.
Size olan sorumlulugumuz geredince hazirlamis oldugumuz bu nottam en verimli sekilde
Faydalanmaniz dilegiyle,
“Giin <ksilmesin pencerenizden”
Feyyaz AKAY, MD
www. ttpakademist.com
lustagram/ Telegram: feyyazakaymd
YouTube: Feyyaz AKAY
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Sayfa 62’ ye PAN kisa Ozeti ilave edildi:

PAN

* Orta blyUklUkteki damarlari etkileyen vaskiilit

* Klinik: Ates, Kilo kaybi, HTN, Melena, Norolojik disfonksiyon, Renal hasar
*AC’ i atlar

* Arteriogramda inci dizisi (string of pearls) gérinimu

* Transmural inflamasyon + Fibrinoid nekroz

* %30 HBsAg (+)

Sayfa 72 S.aureus MSCRAMM?’ larina Uglincl olarak Fibronektin-baglayici protein A ve B ilave edildi

Sayfa 82 Grup B Streptokoklar Profilaksi bolimiine asagidaki kisim ilave edildi:
GBS6 (6 valanli asi): Protein ile konjuge edilmis kapstiler polisakkarid asi; FDA gebe kadinlar icin gecici onay
(provisional approval) verdi (calismalar devam ediyor). Serotip la, Ib ve II’ ye etkili

Sayfa 83 Enterokoklar boliimiine asagidaki kisim ilave edildi:
Viriilans: 1. Dokulara tutunma, biyofilm Gretimi; 2. Antibiyotik direnci

Sayfa 85 B.anthracis tedavi kismina oncelik Siprofloksasin ve Doksisiklin bilgisi ilave edildi
(Ampirik tedavi ve profilakside Siprofloksasin verilir)

Sayfa 89 C.difficile tedavi kismi ikinci madde asagidaki sekilde giincellendi:
Oral Vankomisin, Fidaksomisin PME’ de kullanilabilir (Metronidazol -direng-).

Sayfa 98 M.tuberculosis tedavi kismina asagidaki bilgi ilave edildi:

Bedakulin

* Mikobakteriyel ATP sentazini inhibe ederek Mycobacterium tuberculosis’in enerji Gretimini engeller.
* MDR TBC tedavisinde kullanilir.

Sayfa 104 Gonokok Tani kismi asagidaki sekilde giincellendi:

Tani: PCR (Gold standart; Antibiyotik duyarliigi yapilamaz)

Semptomatik erkekte gram boyamanin sensitivitesi ve spesifitesi yliksek; fakat asemptomatik erkekte

sensitivite dusuk.

Semptomatik ya da asemptomatik kadinda servisiti saptamada sensitivitesi diistk.

Kadinda ve asemptomatik erkekte negatif gelen gram boyama sonuglari kiltir ya da PCR (NAAT) ile dogru-

lanmalidir.

*Gonokoklar’in i1siga hassas olmalari nedeniyle, kiiltir igin ekimleri hasta basinda yapilmali ve yapilan
ekimler karbon kagidina sararak saklanmalidir.

Sayfa 121 Campylobacter boliimiine asagidaki bilgi ilave edildi:
Campylobacterler (Rezervuar- Klinik)

* C.jejuni: Kiimes hayvani - Gastroenterit, E.intestinal enf., GBS, Reaktif artrit
* C.coli: Domuz, kiimes h, koyun, kus - Gasteroenterit, E.intestinal enf.

* C.fetus: Sigir, Koyun - Vaskdler enf, Meningoensefalit, Gastroenterit

* C.upsaliensis: Képek, kedi - Gastroenterit, E.intestinal enf., GBS

Sayfa 122 Helicobacter bolimiine asagidaki bilgiler ilave edildi:

Enterohepatik Helicobacterler (Homosekslel HIV’ li hastada gastroenterit, bakteriyemi)
* H.cinaedi

* H.fennelliae

Sayfa 189 HTLV Tedavi kismina asagidaki bilgi ilave edildi:
*  Azitromisin + IFN-alfa kombinasyonu bazi hastalarda etkilidir.

Sayfa 197 Rotaviriisler giris kismina asagidaki bilgi ilave edildi:
Dis kapsidin GIS’ te parcalanmasi ile viriisiin ISVP adi verilen daha kararli ve enfektif formu meydana gelir.
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Sayfa 156’ ya asagidaki bilgiler ilave edildi:

Viriislerin Bulasi

Respiratuvar: Paramiksovirls, Influenzae virls, Picornavirls, Rhinovirls, VZV, Parvoviriis B19,
SARS-CoV-2, Adenovirls

Fekal-Oral: Picornviris, Rotavirls, Reovirts, Norovirtis, Adenovirls

Kontakt (Lezyon, Fomitler): HSV, Rhinovirisler, Poksvirlisler, Adenoviris

Zoonozlar (Hayvanlar, Bocek): Togavirlsler (Alfa), Flavivirisler, Bunyavirisler, Orbivirlsler, Arenavirisler,
Hantavirisler, Rabies, Influenzae A, Orf (Poks), Mpox, SARS-CoV-2

Kan: HIV, HTLV-1, HBV, HCV, HDV, CMV, EBV, Bati Nil Viris(

Cinsel yol: HSV, CMV, HPV, Molluscum contagiosum, Zika, HIV, HTLV-1, HBV, HCV, HDV, Mpox
Maternal-Neonatal: Rubella, CMV, Parvoviriis B19, Ekoviriis, HSV, VZV, HIV, Zika

Genetik (Vertikal): Prion, Retrovirts, HHV-6

Sayfa 210 Genel Mikoloji bolimiine asagidaki bilgiler ilave edildi:

Eseysiz Sporlar

1. Artrokonidyum (Artrospor): Hifalarin enine fragmantasyonuyla olusan, oval veya silindirik yapili sporlar
2.Blastokonidyum (Blastospor): Hifalarin gesitli yerlerinde genellikle birden fazla kiigiik tomurcuklar seklinde
olusur.

3. Mikrokonidyum ve Makrokonidyum: Dermatofitlerde ayni hifa tizerinde iki tiirde konidiospor olusur.

Tek htcreli olanlar kiigtik, oval, yuvarlak veya armut bigiminde olup mikrokonidyum olarak adlandirilir.

Cok hticreli, mekik, puro veya limon seklinde olan buyUk sporlar ise makrokonidyum olarak adlandirilir ve
septumlarla birden fazla hiicreye bolinmistir.

4. Klamidyokonidyum (Klamidospor): Hifalarda bulunan bazi hiicrelerin blytyulp gelismesi, hiicre

duvarlarinin kalinlasmasi ve protoplazmalarinin yogunlasmasiyla olusan, dayanikli yapilardir.

5. Sporanjiospor: Sporlar (sporangiospor) bunlari tagiyan 6zel hifalarin (sporangiofor) uglarinda olusan biiyik
ve yuvarlak keseler (sporangium) iginde bulunurlar. Sporangiumlarin alt kisimlarinda buna destek olan kolumella
vardir. Mucorales’ te

Mantarlarin Tanisinda Kullanilan Bazi Antijenler Galaktomannan kismi asagidaki sekilde glincellendi:
Aspergillus, B.dermatidis, H.capsulatum, C.immitis

Sayfa 211’ e asagidaki bilgiler ilave edildi:
Biyofilm olusturabilen mantar 6rnekleri
C.albicans, C.neoformans, H.capsulatum, P.brasiliensis, A.fumigatus

Sayfa 213’ e asagidaki bilgiler ilave edildi:

Antifungal Kombinasyonlari

AMB + Flukonazol: Candidemi, Kriptokokal menenijit;

AMB + Flusitozin: Candida peritoniti, Kriptokokal menenjit

Flukonazol + Flusitozin: Kriptokokal menenjit

Hangi Antifungal Hangi Mantar Tedavisinde Etkisizdir ya da Onerilmez?

Flusitozin: Aspergillus, Fusarium, Mukormicetler, B.dermatidis, C.immitis, H.capsulatum, T.marneffei, S.schenckii
itrakonazol: Mukormigetler; Vorikonazol: Mukormicetler; Ekinokandinler: C.neoformans /gattii, Fusarium,
Dematisiy6z kifler Flukonazol: C.krusei, Aspergillus, Fusarium, Mukormicetler

Sayfa 214’ e asagidaki bilgiler ilave edildi:

*  Hepsi termal dimorfizm gosterir (Dogada hifler olusturdugu saprofik ve insan viicudunda aseksiiel cogaldig
parazitik evre).

*  Primer sistemik patojen kabul edilir (hem immun sistemi normal hem de immunsupresif konakta enfeksi-
yon etkeni)

Histoplazmozis klinik kismina asagidaki bilgiler ilave edildi:

¢ Mukokutanéz ya da dissemine enfeksiyonlara neden olabilir. Adrenal bezi, Kalp kapaklarini, MSS’ yi
tutabilir.

tani kismina yandaki bilgiler ilave edildi: Direkt mikroskopi, Beta-glukan, PCR

Blastomikoz kismina asagidaki bilgiler ilave edildi:

Klinik: Klasik form: Kr. kutandz tutulum

*  B.parvus: Tipik adiasporlar olusturur (37°C, sferiilden farki endospor icermez ve daha iri)
*  Hayati tehdit eden durumlarda ya da meninks tutulumunda Amfoterisin B tercih edilir.
+  Hafif vakalarda itrakonazol verilir (yedekleri Flukonazol, Posakonazol, Vorikonazol)

Sayfa 216
B.dermatidis: WI-1 glikoproteini (yeni adi BAD 1-Blastomyces adhesin-1-) bilgisi ilave edildi.
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ANTIFUNGALLER
HUCRE ZARINA ETKILILER

POLIYENLER: Ergosterole baglanarak sivi-elektrolit dengesini bozarlar.

Amfoterisin B »  Ciddi, sistemik mikozlarin tedavisinde kullanilir. Bircok mantara karsi

(IV, Topikal; AMB) fungisidal etkilidir.

* Candida, C.neoformans, Aspergillus, Mukorales ve Endemik
dimorfik patojenlerin bir coguna kars! etkilidir.

*  A.terreus, Fusarium, Scedosporium, L.prolificans, Trichosporon direncli
olabilir (C.guilliermondii, C.glabrata,C.krusei, C.lusitiniae, C.auris, C.rugosa'
da azalmis duyarlilik)

* Direnc gelisimi: Ergosterol' de azalma (membran sterol degisikligi)

*  Menenjit tedavisinde intratekal olarak kullanilabilir.

Yan tesirleri

*  Nefrotoksisite (azaltmak icin hidrasyon yapilmalidir)

* Lipid formunun toksisitesi daha azdir (IV).

Nistatin *  Oral slispensiyonu (Candida) ve topikal (diaper ya da vajinal Candida)
formu bulunur.

ALIAMINLER: TERBINAFiN (Oral, Topikal), NAFTILIN (Topikal)

*  Skualen epoksidaz enzimini inhibe ederek Skulen’ den Lanosterol olusumunu inhibe eder.
*  Dermatofitoz (6zellikle de Onikomikoz) tedavisinde kullanilir.

*  Trichophyton indotineae: Terbinafin direnci (Skualen epoksidaz mutasyonu)

AZOLLER (iMiDAZOLLER/ TRIAZOLLER): Fungostatik, Fungosidal
iMiDAZOLLER (Ketokonazol-sistemik etkili-/ Bifonazol/ Klotrimazol/ Ekonazol/ Mikonazol/

Oksikonazol/ Sulkonazol/ Terkonazol/ Tiokonazol): Oral, Topikal
TRIAZOLLER (Sistemik etkililer; Flukonazol/ itrakonazol/ Vorikonazol/ Posakonazol/ isavukonazol)

*  Lanosterol’ den Ergosterol olusumunu saglayan 14-alfa demetilaz enzimini inhibe eder.

. Ketokonazol: Endemik dimorfikler, Candida, C.neoformans, Malessezia; MSS' ye gecisi koti
(proteinlere yiiksek oranda baglanir) , yag dokuya gegcisi iyidir (lipofilitesi yliksek)

. Flukonazol: Candida, C.neoformans, Dermatofitler, Trichosporon, H.capsulatum, C.immitis,
P.brasiliensis; C.neoformans idame tedavisinde ve C.immitis menenijiti tedavisinde kullanilir. Toksisitesi|

. Itrakonazol: Candida, C.neoformans, Aspergillus, Dermatofitler, S.schenckii, Endemik dimorfikler
(Mukormicetler, Fusarium, L.prolificans itrakozaol' e direncli); Oral (diger triazoller Oral,IV)

*  Vorikonazol: Candida, C.noformans, Trichosporon, Aspergillus, Fusarium, Endemik dimorfik
(Mukormicetlere etkinlik gdstermez); invaziv Aspergillus' ta ilk secenek

. Posakonazol: Candida, Crytococcus, Dimorfik mantarlar, Aspergillus, Mucorales

* lIsavukonazol: Candida, Cryptococcus, Aspergillus, Mucorales (Fusarium' a etkili degil)

Yan Tesir

»  Testosteron sentezinin inhibisyonu nedeni ile jinekomasti meydana gelebilir (6zellikle Ketokonazol).
«  Karaciger Yetmezligi (Oncesi ve tedavi sirasinda KCFT takibi); P450 inhibisyonu

HUCRE DUVARI SENTEZ iNHiBiTORLERI

EKiINOKANDINLER (CASPOFUNGIN, MiKAFUNGIN, ANiDULAFUNGIN, REZAFUNGiIN): IV

*  Beta-glukan sentezini inhibe ederek hiicre duvar sentezini engellerler.
« invaziv Candida (fungisidal) ve Aspergillus (fungostatik) enfeksiyonlar tedavisinde kullanilabilirler.
*  C.neoformans, Trichosporon, Fusarium, Mukormigetlere karsi etkili degiller.

FLUSITOZIN (ANTIMETABOLIT): Oral

*  5-fluorourasil’ e doniiserek hatali niikleotid sentezine neden olur (DNA, RNA, protein sentez inh.).
+  BOS’ a en iyi gecen antifungal olmasina karsin, kolay diren¢ gelismesi nedeni ile tek basina
kullanilmaz (Amfoterisin B ya da Flukonazol ile kombine Cryptococcus ce Candida tedavisinde).

GRISEOFULVIN

+  Dermatofit enfeksiyon tedavisinde oral yoldan kullanilir (itrakonazol ve Terbinafin dncelikli secenek).
*  Mikrotiibiil fonksiyonunu engelleyerek, mitozu engeller.

Yan Tesir

*  Sitokrom P450 enzimlerini aktive eder (Warfarin’ in metabolizmasini artirir).

. Yan tesir: Bulanti, Diyare, Hepatotoksisite, Dokuntu, Norolojik

DiGERLERI

*  Nikkomisin: Kitin sentezini engeller; Sordarinler/ Azasordarinler: Protein sentezini inhibe eder

Topikal Antifungaller: Polienler (Amfoterisin B, Nistatin, Pimarisin), Aliaminler (Naftifin, Terbinafin), imidazoller
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Sayfa 217 Yiizeyel Mikozlar’a asagidaki bilgiler ilave edildi: (immun yaniti hi¢c uyarmazlar ya da ¢ok az uyarirlar) .

Malesseiza furfur’ a asagidaki bilgiler ilave edildi:

»  Diger klinikler: Follikiilit, Obstruktif dakrosistit, IV lipid infiizyonu alan hastalarda sistemik enfeksiyon,
seboreik dermatit (AIDS hastalarinda)

M. pachydermatidis: Cogalmak icin ekzojen lipide ihtiyaci olmamasina ragmen yag asitleri bliylimesini

stimule eder. Parenteral nutrisyon ve |V lipid ilavesi ile ilgili enfeksiyonlara neden olur.

Trichosporon kismina asagidaki bilgiler ilave edildi:

+  Tedavide topikal azoller kullanilir (enfekte killarin kesimi, hijyenin artirilmasi)

Sayfa 218 Kutanoz Mikozlar asagidaki sekilde dedistirildi / ilave edildi:
*  Dermatofitoz, Microsporum, Trichophyton ve Epidermophyton cinsleri tarafindan meydana getirilen
enfeksiyon turlerini tanimlar (Digerleri: Nanizzia, Lophophyton, Paraphyton, Arthroderma).

*  Trichophyton indotineae: Skualen epoksidaz mutasyonu ile Terbinafin direnci

(M.canis, M.audouinii, T.schoenleinii Wood isiginda sari-yesil floresanas verir)

T.mentagrophytes kompleksi: Tekli, sigara seklinde makrokonidi, tiziim benzeri kiimeler olusturan sferik

mikrokonidi

T.tonsurans: Degisken boyut ve sekillerde mikrokonidiler (gérece blyiik boyutlu konidiler, kiigik, paralel

duvarlilarin yaninda)

Sayfa 219 Nondermatofitik Mantarlar Tarafindan Meydana Gelen Onikomikozlar

Candida, S.brevicaulis*, N.dimidiatum*, S.hyalinum*, Aspergillus, Fusarium

* Kanitlanmis tirnak patojenleri, Antifungallere direngliler (cerrahi ile birlikte oral itrakonazol ya da terbinafin ya da
%S5 amorolfin tirnak cilasi veya Whitfield merhemi)

Sayfa 220 Subkutanoz Mikozlar

Sporotrikoz (Sporothrix schenckii, S.brasiliensis, S.globosa, S.luriei)

+  Tedavi: ik secenek itrakonazol’ diir. Oral Potasyum Iyodiir (klasik ted.), Terbinafin itrakonazol’ e yanit
vermeyen vakalarda verilir. Flukonazol, Posakonazol diger seceneklerdir.

Omikotik Micetom: Erkekler daha fazla etkilenir. Bulasici degildir.

Subkutan6z Entomofitoromikoz (Subkutan mukormikozis)

Sayfa 221 Candida

Genel Ozellikler (asagidaki bilgiler ilave edildi)

+  Insanda en yaygin gériilen firsatci mantardir.

*  Tomurcuklar ve blastokonidiler olusturan, oval maya benzeri hiicreler seklinde bulunur.

*  Codu enfeksiyon endojen kaynakli, hastanelerde ekzojen kaynakli enfeksiyon da gorilebilir (C.auris gibi).

+ Insanda en sik hastalik yapan: Candida albicans

Enfeksiyon Riskini Artiran Durumlar (asagidaki bilgiler ilave edildi/ asagidaki sekilde degistirildi)

*  Candida santral venoz katetere bagl kan dolasimi enfeksiyonlarinda 1. siradadir (2. Enterokok,
3.Koagiilaz Negatif Stafilokoklar, 4. S.aureus, 5. Klebsiella).

Sayfa 222 Viriilans Faktorleri (asagidaki bilgiler ilave edildi)

»  C.albicans ve diger bircok Candida kiltirde genellikle diiz, beyaz, krem rengi koloniler meydana getirir.
Fenotip degisimi sayesinde psodohifal ve hifal formlarin baskin oldugu tlyli gériiniime donisebilirler.
Bu da farkli ortamda hayatta kalmalarini artirir.

Candida glabrata (asagidaki sekilde glincellendi)

*  Psodohif, gergek hif, germ tiip olusturmaz.

*  Azollere intrinsik ve edinilmis direnc g0sterir.

Candida parapsilosis

+  Kateterle iliskili fungemiye neden olabilir.

*  Dev hiicreler olusturmasi tipik 6zelligidir.

Kandidemilerde en sik C.albicans izole edilir. <1 yasta 2. sik C.parapsilosis; >18 yastan itibaren 2. sik C.glabrata

izole edilir (Kandidemiye bagl kateter enfeksiyonu, hastane kaynakli 6limlerde bagimsiz risk faktoru).

Kan Dolasimi Enfeksiyonlarindan Sirasiyla En Sik izole Edilen Candida Tiirleri

Asya-Pasifik, Avrupa: 1. C.albicans, 2.C.parapsilosis, 3.C.glabrata

Latin Amerika: 1. C.albicans, 2. C.parapsilosis Kuzey Amerika: 1. C.albicans, 2. C.glabrata

Totalde (ylzde): 1. C.abicans (45.2), 2. C.glabrata (18.4), 3. C.parapsilosis (18.2)

Onikomikoz ve paroniside en sik izole edilen Candida’ lar: C.albicans, C.parapsilosis, C.guilliermondii
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CANDIDA ENFEKSIYONLARI TANISI

Mikroskopi: Mukozal veya kutanéz lezyonlarin kazintilari, kalkoflor beyazi iceren %10 - %20 KOH
ilavesinden hemen sonra incelenebilir (tomurcuklanan mayalar, psédohif yapilari).

Kiiltiir CHROM agarda C.albicans yesil, C.tropicalis mavi-gri, C.krusei pembe koloniler olusturur.

PCR, MALDI-TOF MS, in-situ hibridizasyon (PNA-FISH), ticari seker asimilasyon panelleri yardimiyla tiir diizeyinde
ayrim yapilabilir. C.auris geleneksel metodlar kullanildiginda C.haemulonii, C.famata,C.guilliermondii ile
karisabilecedinden kesin tanisinda MALDITOF-MS ya da molekiler metodlar kullanilmalidir.

CANDIDA ENFEKSiYONLARI TEDAVISi

«  Mukoza ve deri enfeksiyonlari: Topikal azoller, Oral sistemik tedavide Flukonazol ya da itrakonazol

*  Mesane kolonizasyonu, Sistit: Amfoterisin B instilasyonu ya da oral Flukonazol, Kateter cikariimal

«  Flukonazol: Sistemik enfeksiyonlar, Peritonit, invaziv hastaliklarin idame tedavisi, Nétropenik olmayan hasta-
da kandidemi tedavisi (C.glabrata ve C.krusei' de duyarllik azaldi)

*  Amfoterisin B, Ekinokandinler: Flukonazol profilaksisinde kandidemi gelisen hastalarda ya da C.auris,
C.krusei, Flukonazol direncli C.glabrata tedavisinde

*  Her durumda, miimkiinse enfeksiyon kaynaginin ortadan kaldirilmasina 6zen gosterilmelidir. Bu nedenle
vaskiiler kateterler ¢ikariimali ya da dedistirilmeli, apseler bosaltiimali ve diger potansiyel enfekte implante
materyaller miimkiin oldugu dl¢lide cikariimalidir.

Candida Enfeksiyonlar’ nda Antifungal Direnci (Edinilmis)

*  Candida glabrata: Flukonazol ve Vorikonazol direnci gosterebilir.
*  Candida auris: Coklu ilag direnci (Flukonazol, Amfoterisin B, Ekinokandin, 5-FU) gdsterebilir.

Candida Enfeksiyonlar’ nda Antifungal Direnci (Primer, Dogal)

¢ Flukonazol: C. krusei, C.auris (cogu)
*  Amfoterisin B: C. lusitaniae

C.neoformans Viriilans Faktorleri

1. 37°C’ de Ureyebilmesi

2. Kapstil Uretimi: Fagositozdan korur, hiicresel ve hiimoral yaniti suprese eder, Antijen sunumunu,
NO dretimini |

3. Melanin uretimi: Membrana baglh fenol oksidaz ile retilir ve hiicre duvarinda depolanir. Hiicre duvar
butlnlGginl ve negatif yliikiini artirir (fagositozdan korur).

4. Alfa-mating fenotip: STE12alfa geni ile iligkilidir (kapsil ve melanin Gretiminde 6nemli).

Sayfa 225 Aspergillus’ a asagidaki bilgiler ilave edildi (degistirildi)

*  Aspergillozis diinyada en sik goriilen invaziv kiif enfeksiyonudur.

*  Aspergillus terreus: Dokuda miselyumun yan duvarindan gelisen kiiresel /oval aleuriokonidyalar

Tedavi

*  Notropenik hastalar gibi ylksek riskli gruplar havasi filtre edilmis ortamlarda tutulmalidir.

+  Genellikle tedavisinde Vorikonazol ya da Amfoterisin B kullanilir (Vorikonazol’iin alternatifleri isavuko-
nazol ve Posakonazol); fakat A.terreus’ un Amfoterisin B’ ye direncli olmasi nedeniyle Vorikonazol
kullaniimaldir.

Viriilans faktorleri

* 37°C’ de ¢odalabilmesi, Fibrinojen ve laminine baglanabilmesi, Elastaz ve proteaz lretimi, Katalaz tretimi,

Gliotoksin, Elastaz, Fosfolipaz, Proteaz tiretimi
** Gliotoksin: Makrofaj fagositozunu, T hiicre aktivasyonu ve proliferasyonunu inhibe eder

Sayfa 228 P.jirovecii’ ye asagidaki bilgiler ilave edildi:
* AIDS hastalarinda en sik firsatgi enfeksiyon etkenidir.
* Tani:
** PCR kullanilabilir.
** Beta-glukan testi: Pnémosistis pnémonisi hizli tanisinda yiksek sensitivite ve spesifiteli test

Sayfa 230: Mikotoksinler’ e asagidaki bilgi ilave edildi:
Elma ve elma sularinda bulunabilen ve karsinojenik oldugu bilinen mikotoksin hangisidir?
Patulin
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Sayfa 233 E.histolytica asagidaki sekilde glincellendi:
»  E.histolytica ve kommensal tirrler olan E.dispar, E.moshocskii, E.bangladeshi, E.nuttalli
birbirlerinden morfolojik olarak ayirt edilemezler.

Asagidaki kisim ilave edildi:
Kommensal amipler: E.coli, E.hartmanni, E.dispar, E.moshovskii, E.gingivalis, Endolimax nana,
lodamoeba buetschlii

Sayfa 234 E.histolytica patogenezi kismina asagidaki bilgiler ilave edildi:

intestinal amebiyazda kolon epiteli lizisi adezinler, iyonoforlar, proteazlar aracili meydana gelir.

Konak hiicre hasarinda temel mekanizma kaspaz-3-bagimli apoptotik 6limdur.

Trofozoidlerin galaktoz-inhibitable adherence protein aracili konak hiicreye tutunmasi hiicre 6limi ve doku
nekrozu icin gereklidir.

Sayfa 235 baslik METAMONADA(FLAGELLALI) PARAZITLER seklinde giincellendi. Genel ézellikleri
kisminda D.fragilis asagidaki sekilde glincellendi (bu licliden sadece trofozoidi olan T.vaginalis):
+ Dientamoeba fragilis (trofozoid; insanda nadir kist tespit edildi, roll bilinmiyor)

Sayfa 237 Neobalantidium coli’ nin bulundugu baslik CILIOPHORA (KiRPiKLI) PROTOZOONLAR oldu.

Sayfa 238 Cryptosporidium vs. anlatildidi baslik SPOROZOONLAR (COCCIDIA / APICOMPLEXA) oldu.
Asagdidaki bilgi ilave edildi:

Apicomplexa (Sporozoonlar)

* Cryptosporidium, Cyclospora, Cystoisospora, Sarcocystis, Toxoplasma, Babesia, Plasmodium

Sayfa 241 Plasmodium bdliimiine asagidaki bilgi ilave edildi:

Hiperparazitemi: P.falciparum ve P.knowlesi

Fark: Periferik yaymada P.falciparum’ da erken formlar gorilir (geng halka formlari ve gametositler).

Plasmodium tiirleri ve tanisi kismina asagidaki madde ilave edildi:

*  Nikleik Asit Tespit Yontemleri: DNA / RNA hibridizasyonu, PCR (en sik kullanilani, en sik 18 S rRNA hedefle-
nir) , NASBA, LAMP

Sayfa 242 Plasmodium tablosuna asadidaki bilgiler ilave edildi:

Plasmodium vivax ve Plasmodium ovale (Benign tersiyer sitma)

Plasmodium malaria (Kuartan sitma)

Plasmodium falciparum (Malign tersiyer sitma)

Plasmodium knowlesi (Simian malarya, Quotidian malarya)

Plasmodium ovale’ ye asagidaki bilgi ilave edildi:

Alt gruplari: P. ovale curtisi (klasik) and P. ovale wallikeri (varyant), latentlik stiresi farkl olabilir.

Plasmodium falciparum’ a asagidaki bilgiler ilave edildi:

Genc ve yash bitlin eritrosit formlarini etkiler (eritrositlerin >%10’ u enfekte olur, yiksek parazitemi).

Primer reseptor eritrositteki Duffy kan grubu antijenidir.

Kinin (Torsada neden olabilir) ve primetamin-stlfadoksin toksik oldugundan profilakside tercih edilir.

MDR P.falciparum’ da yeni ilaglar: Fenantren metanol, Halofantrin, Lumefantrin, Artemisin, Artemeter, Artesunat

Sayfa 245 Toxoplasma gondii Yenidogan Enfeksiyonlari bolimiine asagidaki madde ilave edildi:

»  Birinci trimersterde gorllrse spontan abortus, erken dogum ya da ciddi hastaliklara neden olabilir.
Birinci trimesterden sonra infantta epilepsi, mikrosefali, ensefalit, intrakranial kalsifikasyon, hidrosefali,
psikomotor ve mental retardasyon, koryoretinit, korliik, anemi, sarilik, dokinti, pnomoni, isitme kaybi,
diyare ve hipotermiye neden olabilir.

Sayfa 246 Toxoplasma Tanisi son maddeye (konjenital Toxoplazmozis) asagidaki bilgi ilave edildi:

*  Amniotik sivi ile PCR analizi Konjenital Toxo’ da tercih edilen testtir.

Sayfa 247 Acanthamoeba, Balamuthia Tedavi kismi asagidaki sekilde glincellendi:

+ llaclar genellikle etkisizdir.

* Naegleria tedavisinde Mikonazol ve Rifampin ile kombine Amfoterisin B kullanilir.

*  Bazi Acanthamoeba MSS enfeksiyonlari tedavisinde Amikasin, Vorikonazol, Silfa ilaglari, Miltefosin ile
Balamuthia enfeksiyonlarinda ise baslangicta Pentamidin izetionat, sonrasinda Silfodiazin,
Klaritromisin ve Flukonazol kombinasyonu ile kiir saglanabilir.

*  Miltefosin ve Vorikonazol’ in toksisiteleri az ve BOS’ a gecisleri iyidir (Miltefosin, diger ilaglar ile
birlikte Naegleria, Acanthamoeba, Balamuthia MSS enfeksiyonlari tedavisinde kullanilir).

*  Amibik keratit ve kutan6z enfeksiyonlar topikal Mikonazol, Klorheksidin glukonat ya da Propamidin
izetionata yanit verebilir. Amibik keratit’ te tekrarlayan korneal transplantasyonlar ya da (nadiren)
goziin enlikleasyonu gerekebilir.
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Sayfa 248 Leishmania Amastigot form kismina asagidaki bilgi ilave edildi:
*  Amastigot formu hem tanisal hem de kum sinekleri icin enfeksiy6z formudur.

Sayfa 249 Leishmania Tedavi kismina asagidaki bilgi ilave edildi:
** Oral Miltefosin: L.donovani’ ye baglh meydana gelen kutandz, mukokutandz ve viseral lesmanyazda

kullanihr.

Sayfa 251 T.brucei rhodesiense Tedavi kismina asagidaki bilgi ilave edildi:
«  DFMO, ileri evrelerde etkili degildir.

Sayfa 257 TREMATODLAR girisine asagidaki tablo ilave edildi:

Trematodlar

Trematod

Ara Konak

Biyolojik Vektor

Rezervuar Konak

Fasciola hepatica
(Koyun KC Kelebegi)

Tath su salyangozu

Su bitkileri
(su teresi gibi)

Koyun, Sigir, insan

Clonorchis sinensis
(Cin KC Kelebegi)

Tatl su salyangozu,
Tatlu su balg

Az pismis balik

Kopek, Kedi, insan

Paragonimus

Tath su salyangozu,

Az pismis yengeg,

Domuz, Maymun, Insan

westermani Kerevit

(AC Kelebegi)

Schistosoma
(Kan Kelebegi)

Tatli su yengecleri,
Kerevit

Primat, Rodent, insan
Evcil hayvan, Ciftlik hayvanlari

Tath su salyangozu -

Sayfa 258 F.hepatica Tedavi kismi asagidaki sekilde degistirildi:
*  F.buski’ den farkli olarak Prazikuantel yerine Triklabendazol (bir benzimidazol bilesigi) kullanilir.

Sayfa 259 Paragonimus boliimine asagidaki parazit ilave edildi:
P.kellicotti

*  Kuzey Amerika’ da nadiren insanda hastaliga neden olur.

*  Pulmoner enfeksiyonun yaninda eozinofilik menenjite de yol acar.

Sayfa 261 Schistosoma mansoni asagidaki bilgiler ilave edildi /degistirildi:

+ Idrarda tanisi icin anodik ve katodik antijenler (CCA, CCA) hedeflenmistir.

+  Tedavi: Prazikuantel ilk secenektir. Alternatifi Okzamnikin’ dir. Dermatit ve Katayama Sendromu’ nda
Antihistaminikler ve Kortikosteroidler kullanilabilir.

*  Artemether + Prazikuantel: S.mansoni ve S. haematobium’ e etkili (jiivenil sistosomlara da etkili,
kemoprofilaktik olarak da kullanilabilir)

Schistosoma japonicum ve haemotobium Tani kismina NAAT ilave edildi.

S.haemotobium tedavi kismina “(direngli vakalarda Meflokin + Artesunat)” bilgisi ilave edildi.

Sayfa 264 Ascaris bolimiine asagidaki tir ilave edildi:
Ascaris suum
+  Ozellikle domuz ciftcileri arasinda goriiliir ve domuz giibresinin bahcecilikte kullanimiyla iliskilidir.

Sayfa 265 T.trichura tedavi kismina asagidaki madde ilave edildi:
+  Kombine kemoterapi: Albendazol + Okzantel pomat, Albendazol + ivermektin

Sayfa 268 T.spiralis Tedavi kismina asagidaki madde ilave edildi:
*  Mikrodalga firinda pisirme, etleri tltsiileme veya kurutma islemleri, bitiin larvalar 6ldirmez.

Sayfa 269 asagidaki bilgi ilave edildi:
W.bancrofti, B.malayi ve Loa loa mikrofilaryalarinda kilif icerirler. Giemsa ile boyandiginda bu ti¢linden
sadece B.malayi kilifi parlak pembe boyanir.



