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Giris:

* Son yillarda Mycoplasma hominis ve Ureoplasma
turlerine bagl Grogenital enfeksiyonlarda antibiyotik
direnci sikhginda artis gézlendigi bildirilmektedir

* Bolgesel antibiyotik direnc verileri, emprik antibiyotik
tedavi secimine yol gostermesi acisindan 6nem
tasimaktadir

* Bu hastalarin yonetiminde ayrica eslik eden olasi diger
cinsel yolla bulasan hastaliklarin taranmasi yaygin bir
yaklasimdir



AMmac:

* Calismamizda
» Genito Uriner semptomu olan ve

> Idrarda Mycoplasma/Ureoplasma kiltiiri istemi
yapilmis hastalarin;

a-idrar drneklerinde uiretilen Mycoplasma ve Ureoplasma
turlerinin antibiyotik direnc verileri ile

b-HIV, Hepatit B, Hepatit C ve sifiliz birlikteliginin arastiriimasi
planlandi.



Gerec-Yontem-1:

* 01.02.2017-28.02.2021 tarihleri arasinda Antalya
Egitim ve Arastirma Hastanesi Enfeksiyon
Hastaliklari Klinigince

e Genito Uriner semptom nedeniyle takip edilmis ve
idrar kiltiriinde Mycoplasma/Ureoplasma kiltir
istemi yapilan hastalar retrospektif incelendi.



Gerec-Yontem-2:

* Hastalarin idrar Mycoplasma/Ureoplasma kiltir Gireme
sonuclari, antibiyotik duyarlik verileri

e Kaltur istemi dncesi son 6 aydan itibaren varsa bakilmis HIV,
Hepatit B, Hepatit C ve sifiliz serolojileri retrospektif
incelend.i.

* Idrarda Mycoplasma/Ureoplasma kiltiir Gremesi olan
hastalarin tamami alindi ve Greme saptanmayan hastalardan
randomizasyon yontemi ile kontrol grubu olusturuldu.

* Mycoplasma/Ureoplasma Gremesi saptanan ve
saptanmayan (kontrol) gruplarin HIV, Hepatit B, Hepatit C ve
sifiliz serolojileri kiyaslandi.



Gerec-Yontem-3:

* Es zamanli alinan konvansiyonel idrar kultirtinde
uretilen etkenler de incelend..

* M. hominis izolatlari makrolidlere dogal direncli
oldugundan azitromisin, klaritromisin, eritromisin
ve roksitromisin duyarliliklari degerlendirmeye
alinmadi.

e Orta duyarli sonuclar direncli kabul edildi.



Gerec-Yontem-4:

 Verilerin analizi icin SPSS 22 programi uygulandi.

» Kategorik veriler sayi ve yuzde, sayisal verilerde
ortalama standart sapma degerleri verildi.

» Kategorik verilerin kiyaslanmasinda Ki kare, sayisal
verilerin kiyaslanmasinda Mann Whitney U testi
uygulandi.

* p<0.05, istatistiksel olarak anlamli kabul edildi.



Bulgular-1:

* Toplam 1610 adet Mycoplasma/Ureoplasma idrar kiltir istemi mevcuttu.
* Bunlardan 353 hastaya ait 556 kiltlirde (%34.5) lireme saptandi.

« Ureme saptanan 353 hastanin verileri, ireme saptanmayan 353 kontrol hastasi
ile kiyaslandi.

e Her iki grupta da;
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(sirasiyla p=0.13, p=0.51, p=0.2, p=0.46, p=0.8, p=0.43, p=0.26)



Mycoplasma-Ureoplasma.sop. Mycoplasma-Ureoplasma spg. P degeri
Uremesi Olanlar Uremesi Olmayanlar
{n:353) (n:353)
Toplam n:353 (%100) Toplam n:353 (%:100)
Cinsiyet n{%) Kadin nisa) Erkek n{%) Kadin ni%) Erkek nj%) 1
286 [%B1) 67 (%19) 286 [%E1) 67 (319}
Yas ortalamazss (yil) 30.23+13 48 43.02+14 68 0.001
Hichir Serololi Bakilmamms Toplam n:68 (%13.26) Toplam n:B8 [%19.28)
Hasta Sayisi n(%) 1
Kadin ni%a) Erkek n{%) Kadin ni%:) Erkek n{%)
nE1{%17.28) 07 (%1.98) el (%17.28) 07 [%1.88)
Anti-HIV Bakilan Hastalarda Toplam n: 277 (%78.47) Toplam n: 274 [%77.62)
Test Pozitifligi n{%) Paozitif n{%) MNegatif n(%) Paozitif n{%4) Megatif n[%) 013
n:B(%2.87) n:269 (%9711 no3 (%1.09) 0271 (%081
HBsAgz Bakilan Hastalarda Toplam n: 275 (378.47) Toplam n: 278 (%) 051
Test Pozitifligi n{3)
Pazitif ni%) MNegatif m{%) Pazitif ni%) Megatif n{%)
nol2 (%4.3) 0267 (%057} o3l n;269 [%06.8)
Anti-HCV Bakilan Toplam n: 277 (%) Toplam n: 277 (%) 0.2
Hastalarda Test Pozitifligi
n{%) Bozitt ni%) Negatit n[5) Bozitt n[%) Negatit n[%)
3kl n:274 (%589} o7 (%25) n:270 [%97.5)
Amti-HB5 Bakilan Hastalarda Toplam n: 265 (%) Toplam n: 264 (%) 046
Test Pozitifligi n{3)
Pozitif n[3) MNegatif n(%) Pozitif n{%) Megatif n(%)
n:132 %49 8) n:133 [%30.2) m:123(%46.5) n;141 [%53.4)
Anmti-HBcleG Bakilan Toplamn: 170 (%) Toplam n: 175 (%) 0.8
Hastalarda Test Pozitifligi
n{3) Pozitif n[%) Megatif n(%) Pozitif n{%) Megatif n(%)
n:35 (%20.6) 0135 [%79.4) 038 (%217) 137 [%78.3)
VDRL Bakilan Hastalarda Toglamn: 171 (%) Toplam n: 133 (%) 043

Test Pozitifligi n{3)

Pozitif ni%a)

MNegatif ni%a)

Pozitif ni%a)

Negatif (%)

N8 [%4.7)

0-163 (395.3)

ne [%6.8)

0:124{%93.2)

Tablo1l.

idrar kiiltiiriinde
Mycoplasma-Ureoplasma
spp. Uiremesi olan ve
olmayan kontrol grubu
hastalarin cinsiyet, yas, anti-
HIV, HBsAg, anti-HCV, anti-
HBs, anti-HBclgG ve VDRL
pozitiflik oranlari ile es
zamanh alinan
konvansiyonel idrar
kiltiiriinde saptanan
etkenler



Mycoplosma-Ureoplasma spp. Mycopigsma-Ureoplasma spp. P degeri
Uremesi Olanlar Uremesi Olmayanlar
. (n:353) {n:,li53]
Es zamanh aliman
konvansiyonel idrar Toplam Ureyen Etken Sayis n:84 (%:100)
kilitiiriinde Gretilen Ureyen Etken Sayist Ureyen Etken Sayisi 0.26
etkenler n{2) n; 52 (%55.3) 0: 42 (%44.7)
Echerichia coli (n) 128) ETT)
Klebsieilg spg. (n) (5] {7
Enterpooccus spo (n) (5] (2)
Pseudomonas  gerugingsa 4
(n}
Proteus sgln) (1)
Grup B streptokok (n) (2) {2}
Entergbacter sp. (n) (1)
Acinetobacier fejuni (n)> B
Candidg sp. (n) (]

Tablo1. (devam)

idrar kiiltiiriinde
Mycoplasma-Ureoplasma
spp. Uiremesi olan ve
olmayan kontrol grubu
hastalarin cinsiyet, yas, anti-
HIV, HBsAg, anti-HCV, anti-
HBs, anti-HBclgG ve VDRL
pozitiflik oranlari ile es
zamanh alinan
konvansiyonel idrar
kiltiiriinde saptanan
etkenler

Mycoplasma-Ureoplasma spp liremesi (n:353) olan hastalarin %14.7’sinde (n:52)
es zamanl konvansiyonel idrar kiltlir Gremesi gerceklesti



Bulgular-2:

* 556 adet kulturunun
» 445’inde Ureoplasma urealyticum/Ureoplasma spp (%80),
e 15'inde M.hominis (%2.6),

* 96’sinda (%17.2) ise her iki bakterinin koenfeksiyonu
mevcuttu.



Tablo2. idrar kiiltiriinde Uretilen Ureoplasma spp ve Mycoplasma hominis suslarinin antibyotik direng oranlari

Azitromisin Eritromisin Klaritromisin Roksitromisin Klindamisin Tetrasiklin Doksisiklin Minosiklin Ofloksasin Levofloksasin Siprofloksasi Josamisin
(n:276) (n:280) (n:281) (n:555) (n:280) (n:280) (n:275) (n:556) (n:556) (n:285) n (n:556) (n:556)
Ureoplasma spp: 41/271 62/270 79/271 203/540 253/270 60/270 13/270 27/541 223/541 89/275 325/541 54/541
Direngli (%15.12) (%22.96) (%29.15) (%37.59) (%93.7) (%22.22) (% 4.81) (%4.99) (%41.21) (%32.36) (%60.07) (%9.98)
Ureoplasma sug
sayist /ilgili

antibiyotik igin
caligilmig toplam
Ureoplasma sug
sayisi (%)

Mycoplasma DOéaI DOéG' Doéal DOéG' 52/61 24/61 7/50 15/111 42/111 18/60 62/111 35/111
hominis: ] . ) : ] . (%85.24) (%39.34) (%14) (%13.51) (%37.83) (%30) (%55.85) (%31.53)
Direncli Direncli Direngli Direngli Direngli
Mycoplasma sus
sayisi /ilgili
antibiyotik igin
¢alisilmis toplam
Mpycoplasma sus
sayisi (%)

Toplam 41/276 62/280 79/281 203/555 258/280 62/280 13/275 27/556 229/556 91/285 330/556 58/556
direngli sus (%14.85) (%22.14) (%28.11) (%36.57) (%92.14) (%22.14) (%4.72) (%4.85) (%41.18) (%31.92) (%59.35) (%10.43)
sayisi/ilgili
antibiyotik igin
galigilan 6rnek
saylsl

* Ureplasma spp ve M.hominis igin direng orani en distk ilk tG¢ antibiyotik
doksisiklin (sirasiyla diren¢ %4.81, %14)
minosiklin (sirasiyla direng %4.99, %13.51)
josamisin (sirasiyla direng %9.98, %31,53)
e Ureoplasma spp de azitromisin direnci %15.12 iken her iki etkenin genel kinolon
direncinin %30’un ustiinde olmasi dikkat cekiciydi. Siprofloksasin

. . . . 12
direnci>ofloksasin>levofloksasin



Tartisma-1

. Bel,s/i ve ark, 3410 gentiolriner sisteme ait klinik 6rnekte 862 tGreme (%25.3) (glincel
calismada:%34.5)

« Ureme gdzlenen drneklerin
* % 87.7’sinde U.urealyticum, (giincel ¢calismada:%80)

* % 11.5’inde U.urealyticum ile M.hominis koenfeksiyonu (gtincel
¢alismada:%17.2)

* % 0.8'inde M. hominis (glincel calismada:%2.6)

e U.urealyticum ve M.hominis icin en etkili 3 antibiyotik
* Minosiklin (98.5 % ve 94.3 %), (glincel ¢calismada direng¢ %4.99, %13.51)

* Doksisiklin (98.1 % ve 96.2 %), (glincel ¢calismada diren¢ %4.81, %14)

* Josamisin (98.1 % ve 88.7 %) (glincel calismada diren¢ %9.98, %31,53)

Besli Y, Karatuna O, Akyar |. Genitodlriner sistem 6rneklerinde lireyen Ureaplasma urealyticum ve Mycoplasma hominis
kokenlerinin in vitro antibiyotiklere duyarliliklarinin degerlendirilmesi. Ankem Derg. 2017; 31(3): 97-105.
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Tartisma-2

* Tiizemen ve ark, 2926 hastaya ait 5852 idrar Ureoplasma ve
Mycoplasma kultiri

* Yaklasik %50 sinde es zamanli konvansiyonel idrar kiltir Gremesi (+)
ancak;

 Yazarlar M. hominis ve/veya U. urealyticum Gremesi olan hastalarin
yaklasik yarisinin rutin idrar kilttirtinde tGremesi olmamasi nedeniyle

ozellikle gebelik gibi riskli durum varhginda rutin idrar kiltura disinda bu
atipik etkenlerin tanisina yonelik laboratuvar testlerinin kullaniimasini
onermistir

Tizemen NU, Efe K, Ozakin C. [Mycoplasma hominis and Ureaplasma urealyticum: their role in urogenital system infections and retrospective evaluation
of antibiotic resistance rates]. Klimik Derg. 2019; 32(1): 40-5. Turkish.



Sonuc-1:

Exfekte Kishfe 2 e
kotwnasi kigiyhe wpe

e Tiim diinyada oldugu gibi Glkemizde de chal y -

cinsel yolla bulasan hastalik sayisi
artmaktadir.

ope !\-1‘ ! \

e Calismamiz Antalya ilinde CUREDL [eoetuntons et
. L. LA M yol)
gerceklesmistir. NSt o

* Antalya ilinin hem eglence hem de
turistik bir merkez olmasi nedeniyle
korunmasiz cinsel iliski ve ortak enjektor
kullanimi gibi riskli davranislarin
sikhginin daha yaygin olabilecegi 6n
gorllmekle beraber bu konu ile ilgili
kesin veri bulunmamaktadir.

15



Sonuc¢-2:

* Antalya ilinde yapilan bu ¢calismada hastanemize basvuran ve klinigimizce
takip edilen hastalarin idrar Mycoplasma/Ureoplasma kiltir sonuglari
degerlendirildiginde;

e Idrarda Mycoplasma/Ureoplasma iireyen ve iiremeyen her iki grupta da
HIV, HBV, HCV, sifiliz sikligl benzer sonuclanmistir.

* Hastalarda ayrica es zamanli konvansiyonel idrar kilttr pozitifliginin de
olabilecegi gozlenmistir.

e Bu veriler 1si8inda Griner semptomla basvuran tim hastalarin stipheli
cinsel birliktelik oykisinin sorgulanmasinin faydali olacagi
kanaatindeyiz.



Sonuc¢-3:

* Bu hastalarda doksisiklin hala etkili bir antibiyotik
olmakla beraber

e Artan direncg ve koenfeksiyon nedeniyle

* Emprik tedaviye yol gostermesi acisindan azitromisin,
kinolon ve diger antibiyotiklere ait lokal direng
verilerinin duzenli takibi 6nemlidir.



Dinlediginiz icin tesekktr ederim...
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