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HEPATİT 
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AMAÇ 

 KHB enfeksiyonunda fibrozu belirlemede 
biyopsi altın standart, ancak invazif 

 Eritrosit dağılım genişliği (RDW), Platelet 
dağılım genişliği (PDW), ortalama platelet 
hacmi (MPV) ve RDW’nin platelete oranı 
(RPR) değerlerinin fibroz değerleri ile 
ilişkisinin araştırılması  
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GEREKÇE 
 MPV ve PDW, plateletin boyutu ve plateletin 

boyutlarının farkının derecesinin ifadesi 
 MPV, inflamasyonun ve yoğunluğunun işareti  

  Rutin kan sayımında var 

  Kronik karaciğerde splenik sekestrasyon 
nedeniyle platelet ömrü daha kısa 
  Kemik iliğinde yeni platelet üretimi 
  Dolaşımda genç plateletler 

  KHB’de inflamasyona bağlı IL-6 artışı 
 K.i’nde platelet üretiminde artış 

  Beklenti, KHB’de MPV ve PDW artışı 
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YÖNTEM 
 229 biyopsi kanıtlı naif KHB hastası 
 KC Bx- Ishak skorlama sistemi 
   %91,7 erkek,  
 30,9 yaş ortalaması,  
 %37,1 HBeAg (+) 
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SONUÇLAR 
 KHB’de MPV ve RDW belirgin yüksek 

 Hastalığın ciddiyetine göre artış gösteriyor 
 Hepatik fibrozu öngörmede bağımsız faktör 

 RDW için cut-off %12,6’nın tanısal 
duyarlılığı %91,5, özgüllüğü %42,5 

 RPR, belirgin fibroz ve sirozu tahmin 
etmede üstün performansa sahip 
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 2006-2013 
 949 HIV enfekte birey 
 ACTHIV-IST Çalışma Grubu 
 5 merkez 
 HIV (+) hastada HIV prevalansı ve risk 

faktörleri 
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 %84 erkek 
 Ortalama yaş 37.92±11.54  
 HIV/HCV koenfeksiyonu %0.9 (9/949) 
 IDU oranı %44.4 
 Genotip 1b (5) kişi 
 Yabancı ülkede yaşama ve hapishanede 

kalma öyküsü risk faktörü (p<0.01) 
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ANTİBİYOTİK DİRENCİ 
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 763 klinik A.baumannii suşu 
 9 üniversite, 2 devlet hastanesi 
 2008-2011 
 Oxa-51 gen moleküler amplifikasyonu 
 blaPER-1 gen tespiti real-time PZR ile 
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 PER-1 izolatların %24.6’sında 
  2008 %52.2 
  2009 %35.9 
  2010 %8.3 

 PER-1 prevalansı giderek azalıyor (p<0.001) 
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AMAÇ 

 Nozokomiyal Acinetobacter baumanni 
izolatlarında 2008 ve 2011 yılları arasında 
antibiyotik direnç profilindeki değişimin 
belirlenmesi 

20 



SONUÇLAR 
 229 YB hastasında gelişen 252 A.baumannii’nin 

neden olduğu enfeksiyon atağı 
 VİP, Bakteremi, Üriner enfeksiyon 

 Giderek artan karbapenem direnci  
 Kolistine direnç gelişmeye başlaması 
 Tigesikline artan direnç 
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HASTANE 
ENFEKSİYONLARI 
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AMAÇ 
 Ülkemizin 2003-2012 tarihleri arasındaki 

alet ilişkili nozokomiyal enfeksiyon oranları 
  International Nosocomial Infection Control 

Concortium (INICC) ulusal raporu 

 19 şehir, 29 hastane, 63 erişkin, çocuk ve 
yenidoğan YBÜ 

 94,498 hastanın, 647,316 yatak günündeki 
prospektif verileri 
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 1000 santral kateter gününe 11.1 KİKDE 
 1000 mekanik ventilatör gününe 21.4 VİP 
 1000 idrar kateteri gününe 7.5 KİİYE 
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 Kaba mortalite 
  KiKDE: %12 
 VİP: %19.4 
  KİİYE: %10.5 
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 Ekstra YBÜ’nde kalış 
 KİKDE: 13.1 
 VİP:16.2 
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 Medikal YBÜ’nde KİKDE oranları  INICC ve 
NHSN rapor oranından hayli yüksek 

 Aynı şey VİP ve KİİYE için de geçerli  
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 El hijyeni ve hastane kaynaklı enfeksiyon 
oranlarının 2004’ten sonraki durumu 
  Enfeksiyon sürveyans ve önleme programının 

uygulanmaya başlamasının ardından 

 El hijyenine uyum, HAİ oranları, dirençli 
mikroorganizmalar ve antibiyotik tüketimi 
  4 YBÜ 
  2004-2012 yılları arasında yıllık 
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 El hijyenine uyum: 2004’te %30.5, 2012’te %63.8 
(p<0.0001) 

 HAİ hızı: 2004’te 42.6/1000, 2012’de 33.6/1000 
hasta günü (p<0,001)  

 KİKDE: 2004’te 7.85/1000, 2012’de 12.4/1000 
kateter günü (p=0.024) 

 VİP: 2004’te 31.66/1000, 2012’de 24.4/1000 
ventilatör günü (p=0.574) 

 KİİYE: 2004’te 7.92/1000, 2012’de 4.97/1000 
kateter günü (p=0.101) 
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 MRSA enfeksiyon hızında azalma 
 P.aeruginosa enfeksiyon hızında azalma 
 A.baumannii enfeksiyon hızında azalma 
 Antibiyotik tüketiminde kayda değer düşüş 

yok  

36 



ENFEKSİYON 
FİZYOPATOLOJİSİ 
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 Brucella enfeksiyonunun endotelyal 
disfonksiyon yapıcı etkisinin araştırılması 

 Flow-mediated dilatation (FMD), endotelyal 
disfonksiyonun göstergesi 

 Karotis arter intima media kalınlığı (IMT) 
 >2 yıl akut bruselloz için tedavi görmüş 24 

hasta/ 30 kontrol  
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 Brusellozlu hastalarda anormal FMD ve IMT 
ölçümleri 

 Sonuçlar, brusellozlu hastalarda daha sık 
arteriyel disfonksiyon, ateroskleroz ve 
artmış kardiyovasküler risk ile uyumlu 
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TANI YÖNTEMLERİ 
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AMAÇ 

 Alt solunum yolu enfeksiyonlarında kültür 

yöntemleri ile PZR yöntemlerini 

karşılaştırmak ve multipleks PZR’nin 

güvenilirliliğini değerlendirmek 
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 Bakteremi ve sepsisin erken, hızlı ve düşük 
maliyetli tespiti 

 Nötrofil/lenfosit oranının (NLR), prokalsitonin 
(PCT) ile karşılaştırılması 

 Retrospektif 
 1468 hasta 
 PCT seviyeleri: <0.05, 0.05-0.5, 0.5-2, 2-10, >10 

ng/ml 
 NLO >5 enfeksiyon ve sepsis ile ilişkilendirilebilir 

  Eğer yeterli dışlama kriterleri sağlandıysa 
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AŞILAR 
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 HPV enfeksiyonu, aşılaması ve yaklaşımı konusunda 
bilgi seviyesinin değerlendirilmesi 
  Pediatrist ve KDH uzmanları 

 40 soruluk anket 
 228 katılımcı 

  131 pediatrist, 97 KDH uzmanı 

 %33.8’I sadece kadınlara yapılması gerektiği 
düşüncesinde 
  Kendi kız çocuklarını %79.5, erkek çocuklarını %36.7 

oranında aşılama isteği 

 Aşıyı en düşük öneren grup pediatristler (%59.4) 
 %59- aşı ulusal programa girsin 
 %91.6- aşının fiyatı düşerse daha çok kişi aşı olur 
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SAYGILARIMLA 

58 


