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Orijinal Soru: Temel Bilimler 48

48. Beyin manyetik rezonans goéruntilemesinde hafif atrofi gérilen 60 yasindaki erkek hastanin elektroensefalografisinde periyodik keskin
dalga kompleksleri gérultyor. Beyin biyopsisinde; kortekste inflamatuvar degisiklik olmaksizin masif néron kaybi, vakuoler
(spongiform) degisiklik saptaniyor.

Bu tabloya neden olabilecek en olasi etken g6z oniinde bulunduruldugunda, hastanin biyopsisi sirasinda kullanilan
malzemelerin sterilizasyonu i¢in asagidaki uygulamalardan hangisi en uygundur?

A) Formaldehit ve kuru isi

B) Etilen oksit ve iyonize 1sinlar

C) Glutaraldehit ve formaldehit

D) Iyonize isinlar ve NaOH

E) NaOH ve buhar basincl sterilizasyon

Dogru Cevap:E

Klinisyen Tam TUS Sorulari ILGILI NOTLAR
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Virusler ve bakterilerin karsilastinilmasi =

Yapa ki _'E

SR VTS DNA+RNA Ribozom Muramik asit | Antibiyotik =

besiyerinde | bdliinerek ; : 5 —

e G icerme icerme bulundurma duyarlihg =

ureme iireme =

!_
Obakteri Evet Evet Evet Evet Evet Evet
Riketsiya Hayr Evet Evet Evet Evet Evet
Klamidya Hayir Evet Evet Evet Hayr Evet
Mikoplazma Evet Evet Evet Evet Hayir Evet
Viriis Hayr Hayir Hayir Hayir Hayir Hayir

» Insanlarin sinir hicrelerinde, ézellikle beyin ve
serebellumda, hlicre yuzeyinde bulunurlar.

» Helikal, yumusak amiloid proteinlerdir. Cok
sayida alfa sarmal, az oranda dizlesmis kisimlar
(beta yapraklar) icerirler.

» Kas ve sinapslardaki repolarizasyon eyleminin

surdirdlmesinde, uyku diuzenlenmesinde,

hormonal etkinliklerde ve beyinde bakir baglanmasini
saglayarak, antioksidanlara benzer etki ile yasa
bagiml bunamanin énlenmesinde rol oynarlar.

Biyolojik édmrini tamamiladiktan sonra siyalik

asitlerini kaybederler, proteazlarca kolayca

pargalanirlar, otamdan uzaklastinlirlar.

¥ Bltun insanlarda ayni molekller yapidadirlar;
imminojenitesinden s6z edilemez. Dolayisiyla
antikor ya da sitokin sentezini uyarmazlar.

Patojen prionlar (Scrapie prion proteinleri, PrP=):

» PrPe ile ayni amino asit dizilimi igeren, yani ayni
primer yapiya sahip prionlardir. Amino asit farklih g
bulunmadidi icin, insanda bunlara kars antikor veya
inflamasyon gelisimi séz konusu degildir,

» Helikal yapisi duzlesmis, katlantisi bozulmus,
beta yaprak orani artmis ve sertlesmislerdir.
Dolayisiyla PrP“den farkh bir sekonder wve
tersiyer yapiya sahiptirler. Bu kivam ve Gg¢
boyut (konformasyon) farklan nedeniyle dogal

“_‘.-’

insan prion hastaliklari (bulasici sponjiyoform
ensefalopatiler): Patojen prionlar ézellikle beynin
striatum bdlgesinde ve serebellumda birikerek
amiloid plaklar olustururlar. Bunun sonucunda
bir grup hastalik ortaya cikar. Tutulum bélgesinin
vakuollli, singersi gorindmlU nedeniyle bu
hastaliklara sponjiyoform ensefalopatiler adi
verili. Insanda belirlenmis dért prion hastald
vardir. Creutzfeldt-Jakob hastaliklari, Kuru hastalgi,

Temel Bilimler 48. soru
Tam Tus Sorularn Mikrobiyoloji 1.

Fasikdl Sayfa 003

edebilir.

Direng ozellikleri: Kuru hava ile sterilizasyona,
deterjanlara, 138 °C'da 60 dakikada ve 121 °C'da
4.5 saatte otoklav sterilizasyonuna direnglidirler.
Kontamine tibbi aletlerin priondan arnndinlimasi
icin en az bir saat 1 N NaOH veya sodyum
hipokloritte bekletiimesi ve sonra bir saat otoklav
sterilizasyonundan geciriimesi gerekir.

Selliiler ve patojen prionilar
arasindaki farklar

proteazlara direngli hal alirlar ve merkez sinir Selliiler (PrP) | Patojen (PrPs)
sisteminde birikirler.
Cogunlukla Fazlaca diuz (B
Sekil helikal (a sarmal) yaprak) bolgeler
yapidadir icerir
Glim (GPI}m} Yap1 Yumusak amiloid Sert amiloid
o Baglantisi -
PrP° uel L Duyarly Direncli
Beta proteazlanna
Yaprak Sitoplazmlk Sitoplazma M TIIRAY IR LAIITIAYSRAY T
Meambran
Prionlarin yapisi ile ilgili sorulan sorularda segenekler
agsagidaki dgelerden olugturulur:
- mmm‘m ¥ Prionlarinyapisindaniikleer materyal bulunmamas:;
PrP Bagjlantis: siyaloglikoprotein yapisinda olmasi
v Patojen prionlarin direng ozellikleri: Standart
dezenfeksiyon ve sterilizasyona direng
v Digaridan bulasanlar harig, dogal ya da patojen
SINIR HOCRESI biitiin prionlarin  konak genomu tarafindan

kodlanan proteinler olmasi

Dogal (PrP®) ve patojen (PrP*) prionlar




Orijinal Soru: Temel Bilimler 49

49. Diski kiiltiirlinde Escherichia coli 0O157:H7 saptanmasi icin gereken en uyqun 6zel besiyeri asagidakilerden hangisidir?

A) Hektoen enterik agar

B) Sorbitol MacConkey agar

C) Koyun kanall agar

D) Tiyosulfat sitrat safra tuzlu stkroz (TCBS) agar
E) Skirrow agar

Dogru Cevap:B

Klinisyen Tum TUS Sorulan

MIKROBIYOLOJI p 109

Genital lilserlerin ayirt edici ozellikleri

Ulser | Ulser | Ulserde
Hastahk Ozelligi | Sayist |  Adn LAR
Sifiliz il Tek Agnsiz Agnsiz
kenarli g K
’ Krater Bir/ . -
Sankroid i birkag Cok agnl | Agnl
Kirnmai, . Genelde
Donovanyoz genisleyen Cok Agrisiz yok
Lenfagranuioma Yiizeyel Tek Agnsiz Agnh
venereum
. Vezikiler | Birden = =
Genital herpes lezyonlar | cok Agnli Ag

Gonore uretrit etkenidir, Ulsere neden olmaz.

Dogru cevap: C
9. Gonokokkal uretritten suphelenilen bir

Uretilmesi i¢in asagidaki besiyerlerinden h§ngisi
kullaniimahdir? (Sonbahar 2009)
(DUS’ta sorulmaya uygun)

A) Loeffler
C) Thayer-Martin

B) Schaedler
D) MacConkey
E) Sabouraud

Semptomatik erkeklerde Gram boyamanin dugarllik
ve 6zgullaga > %95'dir. Servisitli kadinda ise duyarllik
daha dlstktur, bunlarda klltlr arastirmasi sarttir. En
gluvenilir taniy1 etkenin dretilmesi saglar. Gonokoklar
modifiye Thayer-Martin jelozda Gretilebilirler.

YARARLI BILGILER

Bazi onemli bakterilerin liretiminde
kullanilan besiyerleri

Besiyeri Ozellik

Genel kullamim besiyeridir. Daha

Kanl Agar cok hemolitik streptokoklarin ayirt
edilmesinde kullamlir.
. Zengin besiyeridir. Haemophilus'lar
ilknlatamSI dahil pek cok bakterinin Uretilmesinde
gar kullamlir.
Bordet- Bordetella pertussis, B.parapertussis
Gengau izolasyonu icin kullamlir {(nazofarinks
besiyeri aspirati)
Lowenstein- Tuberklloz basili igin uygun yumurta
Jensen bazl besiyeri. Bu bakteri icin agar bazlh
besiyeri Middlebrook besiyerleri de vardir.

Difteri basili icin serumlu besiyeridir.

i Telllirit iceren besiyerlerinde (Tindal)
Loffter de iiretilebilir. PAl besiyerinde de
uretilebilir. Toksin yapim Elek ytntemi
ile besiyerinde arastinlabilir.

devami—s—»—»

besiyeri

Temel Bilimler 49. soru
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YARARLI BILGILER

Baz1 onemli bakterilerin iliretiminde
kullamlan besiyerleri (devami)

Besiyeri Ozellik
Legionella cinsi bakterileri dretir.
BCYE agar Sistein ve aktif komiir kullamlr.
Mycoplasma cinsi i¢in uygun
besiyeri. Mycoplasmalar agarh
PPLO besiyeri besiyerinde“sahanda yumurta”

seklinde koloniler olusturur. Kolesterol

Tuzlu - mannitollu agar. Ylksek tuz
Chapman yodunlugu ve mannitolu kullanabilme
besiyeri ozelligi ile §. aureus icin secici
besiyeridir.

Laktoza etkilerine gdre gram (-)
bakterileri ayinr. E. coli metalik
parlaklikta koloniler yapar.

Endo besiyenr /
EMB besiyeri

Enterik bakterileri laktoza etkilerine
gore ayirmaya yarar.

Mac Conkey
agar

Sorbitollii Mac

EHEC i¢in segici ve ayirt edici
besiyeridir.

B.= ' i=
(Tiosiilfat Citrat
Bile Sucrose)

L] ¥ | L] L] WL L L

cholerae tipik san koloniler olusturur.

Salmonella ve Shigella cinsi bakterileri

33 agar diskidan ayirmada

Salmonella cinsi bakterilerin diskidan

Selenit agar aynlmasinda

TSI (Tri sugar Gram negatif comaklarnn aynminda

Iron Agar) kullambir.

CIN agar : Yersinia enterocolitica ve Aeromonas
(Cefsulodin cinsi bakterilerin Gretilmesinde
Irgasan kullanmilir. Yersinia cinsi bakteriler
Novobiosin “Okliz gozl” gorinuminde koloniler
agar) olusturur.

CCFA agar

(Cycloserin Clostridium difficile sar koloniler
Cefoksitin olusturur.

Fruktoz agar)

Mueller Hinton Antibiyogramlar icin kullamlan standart
agar besiyeri

AWAIIEI'EE V1M 1'Aa™wv4al
Dogru cevap: C

ILGILI NOTLAR
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Enterohemorajik  Escherichia coli (EHEC,
Verotoksijenik Escherichia coli, VTEC; Shiga
Toksini Ureten Escherichia coli, STEC): Escherichia
coli O157:H7 kékenidir. Shigella dysenteriae tarafindan
sentezlenen Shiga toksinine yapisal ve fonksiyonel
olarak oldukca benzeyen, lizojenik faj kontrolunde
toksinler Uretir. Bakteri, intimin adezini ile bagirsak
epiteline tutunur ve Urettidi toksinle hastalik tablolarina
neden olur. iyi pisirilmemis hamburger gibi kiymadan
hazirlanan et trtnlerinin yenmesi ile hemorajik kolit
salginlarina neden olur. Kolitlerin %10'unda, trombotik
mikroanjiyopati ile 6zel bir tablo olan hemolitik Gremik

Mikrovaskiler endotelde meydana gelen hasar
sonucunda lumende tombosit ve fibrin birikir.
Kiglk damarlarda ortaya ¢ikan bu parsiyel ttkanma
sonucunda eritositlerde mekanik fragmantasyon
sonucunda mikroanjiyopatik hemolitik anemi
ortaya cikar, trombositopeni gelisir. Glomeruler
kapillerlerdeki mikrotrombusler nedeniyle gelisen
mikrosirkilasyon bozukluguna bagh olarak da
bobrek yetmezligi gelisir. Olgular ¢ogunlukia
sekelsizce birkac haftada iyilesirse de bazi olgular

,. ) Temel Bilimler 49. soru
sendrom (HUS) gelisir HUS tablosundan, kana 3 . : .
karisan verositotoksin sorumludur. Toksin, endotel Tam Tus Sorulari Mlkr{)blym{)]l .

hicrelerinde ve bagirsak epitel hlcrelerindeki Fasikal SH}:’f&] 117
verositotoksin reseptérii (globotriaosilseramid, 8. olddetll karn agrisi ve kanli ishal yakinmalariyla

Gb3)'ne tutunarak icine girer ve protein sentezini
durdurur. Mikrovaskiler endotelde meydana
gelen hasar sonucunda lumende tombosit ve fibrin
biriki. Buna bagh olarak mikroanjiyopatik hemolitik
anemi, trombotik trombositopenik purpura (TTP) ve
glomeruler kapillerlerdeki mikrotrombusler nedeniyle
olusan mikrosirkillasyon bozukluguna bagh olarak da
bobrek yetmezligi gelisir.

Adenilat siklazi aktive eden i1siya duyarh toksin ve
guanilat siklazi aktive eden isiya dayanikh toksin
hem enterotoksijenik Escherichia coli'de hem de
Bacillus cereus'da bulunur. Vibrio cholerae’nin
toksini de adenilat siklazi aktive eder.

intestinal epitel hiicrelerini invaze eden bakteri
enteroinvazif Escherichia coli ve Shigella cinsidir.

Dogru cevap: E

7. Asadidaki Escherichia coli toksinlerinden hangisi

insanda diyare, hemorajik kolit ve hemolitik Uremik
sendroma neden olur? (Sonbahar 95, llkbahar 2001)

(DUS’ta sorulmaya uygun)

A) Isiya duyarl enteroksin B) Eksfoliatif toksin
C) Verotoksin D) Endotoksin
E) Isiya direncli enterotoksin

Escherichia coli O 157:H7 koékeni Enterohemorajik
Escherichia coli (EHEC) olarak da anilir. Bakteri, ortak
fimbrialari ile enterositlere yapisir. Bir bakteriyofa
tarafindan kodlanan, Shiga ekzotoksinine benzer,
Shiga-like toksini (verotoksin 1 ve 2) vardir Bu
nedenle verotoksijenik Escherichia coli (VTEC) adi
da verilir Hemorajik kolit, cocuklarda hemolitik
liremik sendrom (HUS) ve trombotik trombositopenik
pupuradan (T TP) sorumlu tutulmaktadir.

= Hamburger gibi Kiymadan haziranan et Grdnlerinin
yenmesi ile 6zellikle kiicik cocuklar etkileyen
hemorajik kolit salginlarina neden olur.

* Kolitlerin %10'unda, trombotik mikreanjiyopati
ile 6zel bir tablo olan HUS gelisir. Tablodan, kana
Kansan verotoksin sorumiudur.

hastaneye yatinlan dért yasindaki erkek hastada
akut bébrek yetmezligi ve trombositopeni ile seyreden
hemolitik Uremik sendrom gelisiyor.

Bu tablodan sorumlu en _olasi viriilans faktord
asagidakilerden hangisidir? (llkbahar 2020 Crijinal)

el ¥te Sl ¥l

A) Labil toksin
C) Endotoksin

B) Stabil toksin
D) Shiga toksin
E) Hemolizin

Enterohemorajik  Escherichia colf (EHEC,;
Verotoksijenik Escherichia coli, VTEC; Shiga
Toksini Ureten Escherichia coli, STEC)

Escherichia coli O157:H7 kdkenidir. Diger Escherichia
coli kbkenlerinden, sorbitolli fermente etmemesi ile
ayirt edilir. Shigella dysenteriae tarafindan sentezlenen
Shiga toksinine yapisal ve fonksiyonel olarak oldukca
benzeyen toksinler Uretir.

lyi pisiriilmemis hamburger gibi kiymadan hazirlanan
et Uranlerinin yenmesi ile 6zellikle kiuclk gocuklar
etkileyen hemorajik kolit salginlarina neden olur.
Atesin ¢ok yliksek olmamasiyla diger bakteriyel
kolitlerden ayirt edilebilir. Kolitlerin  %10'unda,
trombotik mikroanjiyopati ile d&zel bir tablo
olan hemolitik lremik sendrom (HUS) gelisir.
HUS tablosundan, kana karisan verositotoksin
sorumludur. Bir bakteriyel invazyon stz konusu
degildir. Dolayisiyla gelisen tablo da “Stx nedenli
HUS” olarak anilir.

Dogru cevap: D




Orijinal Soru: Temel Bilimler 50

50. Asagidaki patojenlerden hangisinin insandan insana bulagsmasi en az olasidir?

A) Treponema pallidum

B) Neisseria gonorrhoeae

C) Mycobacterium tuberculosis
D) Chlamydia trachomatis

E) Francisella tularensis

Dogru Cevap:E

Klinisyen Tum TUS Sorulan
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Bu soru, baska bir hoca tarafindan sdyle de sorulabilirdi:

Tonsillit ile birlikte agrih servikal sUpUratif lenfadeniti
bulunan ve penisilin tedavisine yamit alinamayan bir olguda
farinks sUnintistnin ekilmesi gereken en uygun besiyeri
asafndakilerden hangisidir? (Sonbahar 2014 BENZERI)

A) Bordet — Gengou Besiyeri

B) Tavsan Serumlu Sisteinli Besiyeri

C) Koyun Kanli Agar

D) Telliiritli Kanh Agar

E) Tamponlanmig Tibbi Karbonlu Maya Ekstreli Agar

Dogru cevap: B

Samimiyetle séyleyelim, en azindan bizim
ekibin senelerdir bekledigi, hatta hemen hemen

Temel Bilimler 50. soru
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FRANCISELLA TULARENSIS

Etken: Cok klgluk, gram negatif kokobasillerdir.
Lipit, karbonhidrat ve protein igerikli ince bir kapsuli
vardir. Dis ortama oldukga dayaniklidir, intraselliiler
(makrofa] ici) dreme o©zelligini benimsemis bir
bakteridir. Icinde defibrine tavsan kani ve sistein

bulunduran Francis besiyerinde Uuretilebilir. Bir
zoonoz olan ve sadece Kuzey yarimkurede gorulen
tularemi hastaliginin etkenidir.

Patogenez: Hayvanlar, 6zellikle de yaban tavsanlar
gibi kemiriciler arasinda artropodiarla yayilir. Insanlara
enfekte hayvanlann kirlettigi besinlerle, direkt kontakt
ile, vektdr kenelerle veya inhalasyon yolu ile bulasir.
Cok az sayida (10 tane dahi) bakterinin, bir artropod
Isingl veya butunligu bozulmus deriye temasi bulas
icin yeterlidir.

Klinik Ozellikler: Kulugka stresi 2-10 gundur. Baglica
klinik formlari sunlardir:

» Ulseroglandiiler hastalik: En sik karsilagilan
(>%90) klinik formdur. Yiksek ates (en sik
semptom), apse formasyonu, genelde ellerden
bulastigi i¢in aksiller LAP gelisimi ve fistillesme
goralir. Akut stpdratif bir lenfadenittir.

« Glandller form (sadece slplratif lenfadenit)

= Orofarinjeal form (eksidatif farenjit + sliptratif
lenfadenit)

« Tifo benzeri (septik) form (lenfadenitsiz)

* Okullo-glandiler form (géz lezyonu + supiratif
lenfadenit)

*  Atipik pnémoni

Tani: Uretimi disinda etkene yonelik direkt floresan

antikor testi ile taniya varnlabilir. Aglitinasyon testleri
ve EIlA ile serumda 6zgul antikor aranabilir.

Tedavi ve Korunma: Gentamisin secilecek ilk ilactir.
Tetrasiklin alternatiftir. Risk grubundaki insanlara
yonelik attenlie canl asisi mevcuttur.

DIGER BESIYERLERINi DE OZETLEYELIM:

« Bordet - Gengou Besiyeri: Bogmaca tanisinda
kullanilir.

« TellUritli Kanli Agar: Difteri tanisinda kullanilir.
« Koyun Kanl Agar: Cokamacl kullanilan nonspesifik
besiyeridir.

« Tamponlanmis Tibbil Karbonlu Maya Ekstreli
Agar: Lejyonelloz tanisinda kullanilir.

Dogru cevap: B

46. Asagidakilerden hangisi tulareminin  klinik

formlarindan biri dedildir? (I/lkbahar 2019 Orijinal)

A) Tifoidal form B) Ulseroglandiiler form
C) Pnémonik form D) Faringeal form
E) Endokardiyal form

Bu soru, baska bir hoca tarafindan séyle de sorulabilirdi:

|. Okiiloglanduler II. Ulseroglandiler
Ill. Endokardiyal V. Pnmoni

Yukandakilerden hangisi ya da hangileri Francisella
tularensis  enfeksiyonlarinin  klinik  formlanndandir?
(lIkbahar 2019 BENZERI)

AlYalnizl B)Yalinzll Cilvell D)ylllvelv E)I llvelV
Dogjru cevap: E

Francisella tularensis klicik, Gramile iyi boyanmayan
kokobasil morfolojisinde bir bakteridir,  Bakteri
kemirgenlerle direkt temas ya da inhalasyonla, bazen
kenelerin sokmasi ile bazen de kontamine suyun
icilmesi ile bulasabilmektedir. Bakterinin vicuda girdigi
yerde 3-5 glnllk kulugka sonrasi lezyonlar olusur.

Tulareminin Klinikle formlari:

. Ulsemglandﬂier hastalik: En sik karsilasilan
(% 90) klinik formdur. Yuksek ates (en sik
semptom), apse formasyonu, genelde ellerden
bulastigi i¢in aksiller LAP gelisimi ve fistlllesme
gorilir. Akut stptratif bir lenfadenittir.

« Glanduler form: Sadece slpuratif lenfadenit
goraldr,

« QOrofarinjeal form: Eksudatif farenjit + stpuratif
lenfadenit

« Tifo benzeri: Septik formdur. Lenfadenit gérilmez.
Okiilo-glandiiler form: Géz lezyonu + slpiratif
lenfadenit
Atipik pnomoni

Dogru cevap: E

47. Asagidaki etkenlerden hangisi insana artropod

isindi ile bulasir? (Ilkbahar 2013)
(DUS’ta sorulmaya uygun)

A) Listeria monocytogenes B) Nocardia brasiliensis
C) Francisella tularensis D) Chlamydophila psittaci
E) Campylobacter jejuni

Francisella tularensis: Hayvanlar, 6zellikle de yaban
tavsanlari gibi kemiriciler arasinda artropodlaria yayilir
Insanlara enfekte hayvanlarin kirlettigi besinlerle, direkt
kontakt ile, vektor kenelerle veya inhalasyon yolu
ile bulasir. Cok az sayida (10 tane dahi) bakterinin,
bir artropod 1sirg veya butunligu bozulmus deriye
temasi bulas icin yeterlidir.

Dogru cevap: C
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Sik karsilasilan zoonozlar

BAKTERIYEL PARAZITIK VIRAL Rt .
ZOONOZLAR ZOONOZLAR ZOONOZLAR ICI MIKROORGANIZMALAR
Zorunlu hiicre igi bakteriler
Bruselloz Toksoplazmoz Rabies viriis * Riketsiya o o
Tularem G b S « Klamidya Fakultatif hiicre ici
ptosporidiyoz Kus gribi mantarlar

Sarbon

Sistiserkoz

Bat) Nil virusu

YARARLI BILGILER

ONEMLI FAKULTATIF VE ZORUNLU HUCRE

Fakiiltatif hiicre ici

Ry ———— » Histoplasma capsulatum

Listeriyoz Sarkosistoz IE"IE.Stlahlflirl ¢ Bouceits ans « Talaromyces marneffei
et hiclati ola viriis i ; : :
E Campyf.cbacter Kist hidatik :fran_m;:eLla il..llarensls rakilBEt Whiicrd ki
g El'ifEk%i‘fﬂﬂU” i e = : L?:i?;aa rfasn:c togenes s
> Sigir tiiberkiilozu Toksokariyaz Kene kaynakl I ] Typii g » Toxoplasma gondii
- 7 f l.htl. 7 L] i i
E Leptospiroz Fasiolivaz e + Legionella pneumophila 4 _II_-elshmama P
b Lyme hastalig Dengue + Mycobacterium I PRt e Dot
Pasteurella Hemorajik tuberculosis/leprae
enfeksiyonu atesler
Veba Dogru cevap: E
bt 31.Fagozom membranini hasara ugratarak
gastroenteriti h g . i
sitoplazmada cogalabilen bakteri cinsi
E:‘f;mm asagdakilerden hangisidir? (llkbahar 2014 Orijinal)
Hayvan bulash (DUS’ta sorulmaya uygun)
difteri
Kayalik Daglari A) Mycobacterium B) Legionella
lekeli hummas: C) Streptococcus D) Neisseria
E) Listeria

Q hummasi

Erizipeloid
e=——
Dogru cevap: E

30. Asagidakilerden hangisi hiicre igi yasayabilen
bakterilerden biridir? (Sonbahar 2017 Orijinal)

(DUS’ta sorulmaya uygun)

A) Pseudomonas aeruginosa
B) Klebsiella pneumoniae

C) Haemophilus influenzae
D) Escherichia coli

E) Listeria monocytogenes

Bu soru, baska bir hoca tarafindan séyle de sorulabilirdi:

Listeria monocytogenes ile ilgili asagidakilerden hangisi
dogrudur? (Sonbahar 2017 BENZERI)

A) Gram negatif bir diplokoktur.

B) Koagillaz pozitiftir.

C) Aside direngli boyanir,

D) Kanl agarda kirmizi renkli koloniler yaparak Urer
E) Fakiiltatif intraselliler bir bakteridir,

Dogru cevap: E

Listeria monocytogenes, epitel hlcrelerinin  ve
makrofajlarin sitoplazmasinda ¢ogalabilen
fakiiltatif intraselliiler bir bakteridir.

Bu soru, bagka bir hoca tarafindan séyle de sorulabilirdi:

Listeria monocytogenes ile ilgili agagidaki ifadelerden
hangisi yanlistir? (Ilkbahar 2014 BENZERI)

A) Fagozom kesesini eriterek siloplazmaya gecerler ve gogaliriar.

B) Koyun kanl agarda beta hemoliz yaparlar.

C) Normal badirsak florasinda bulunmazlar.

D) Makrofajlan enfekte ederler.

E} Gram ve ARB pozitif boyanan, oda sicakliginda hareketsiz
basillerdir.

Dogru cevap: E

Listeria ve Shigella cinsi bakteriler, fagolizozomu
delerek konak sitoplazmasina gecer ve orada
cogaldiktan sonra konak aktin filamanlari araciligiyla
kendisini hiicreden hicreye attirir.

Listeria cinsi bakteriler gram pozitif, oda sicakliginda
takla atma hareketleri yapan kokobasillerdir.

Mukrolsj Mskrolaj

1. Bir makrofa] tarafindan bakterinin fagosite ediimesi

2. Bakterinin fagozom igine alinmas:

3. Fagolirozom geligimi

4, Bakternin listerolizin-0 hemolizini lle fagolizozom membranin eftmes|

5. Sitoplazmaya gikan bakterinin codalmas: ve aktin polimerzasyonu

6. Filamanlarin, bakteriyi bir psbdopod iginden sapan gibi dijer makrofaja filatmas:
7. Boylece antikor tehdidinden kagarak yeni makrofaj) infekie edebilmesi

Listeria monocytogenes’in makrofaj ici yasamm




Orijinal Soru: Temel Bilimler 51

91. Bas agrisi, ates, miyalji, karin agrisi ve ishal sikayetleri ile bagsvuran 28 yasindaki kadin hastasinin vicudunda glines yanigina
benzeyen eritematdz dokuntuler oldugu goérultyor. Kan basinci 75/55 mmHg ve karaciger enzimleri yiksek olarak saptaniyor.
Yaklasik 12 saat boyunca vajinal tampon kullanim éykutst oldugu égreniliyor.
Asagidakilerden hangisinin bu tabloya yol agmasi en olasidir?

A) Beta toksin
B) Hemolizin
C) Alfa toksin

D) PVL
E) TSST-1

Dogru Cevap:

E

Klinisyen Tum TUS Sorulari
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Bir bakterinin antlkor S.aureus’un n dig tabakas| olan protain-A'nin
(Fe-FeR) aracihi ile ndtrofil Ig@ antikorianm ters bajlamas: ve antikor
terafindan fagosite edilmesi aracil ndirofll fagositozunu engellemesl

Staphylococcus aureus protein-A tabakasimin

antifagositik ozellig

» GSitotoksinler (alfa, beta, gamma, delta toksin):
Eritrosit ve |6kositler basta olmak Gzere bircok
konak hilcresi membraninda delikler acarak
bunlarn parcalarlar.

v

Lékosidin  (Panton-Valentine toksini): Diger
bir sitotoksindir. Nétrofil membraninda porlar
olusturur. Dokuya dékilen nétrofil icerikleriyle
cilt nekrozlarina ve nekrotik hemorajik
pnémonilere neden olur.

Stafilokok tiirleri iginde de bir homojenite yoktur.
Tiirler arasinda da blyiik farklar vardir:

v En yeteneklisi Staphylococcus aureus; saglam cilt

harig nereye koysaniz orayl pargalayacak enzimleri
vardir. Tipki akkor halindeki metal bir bilye gibi...
Godaldig her yeri eriterek bogluklu enfeksiyonlara ve
ekzotoksinleri ile gastroerterit ve cilt belirtisi veren
hastaliklara neden olur. Endokarditlerde baga oynayan
bakteridir. Dogal kapakta ikinci siraya yiikselmigtir,
infravensz ilag bagimlilarinda ise agik ara liderdir.
Kemik-eklem enfeksiyonlarinda tek isimdir.

Bu gibi sinavlarda Staphylococcus epidermidis; sadece
koaglilaz negatifligi, novobiyosine duyarl olmasi ve en
gnemlisi, yabanci ylizeylere yapigarak, ornegin katetere
bagl kan dolagimi enfeksiyonlarima, protez cihaz
enfeksiyonlarina neden olmasi dzellikleriyle sorulur.
Benzer gekilde, Staphylococcus saprophyticus:
koagiilaz negatifligi, novobiyosine diren¢li olmasi ve
geng erigkinlerde toplumdan edinilmig non-kemplike
triner enfeksiyonlarin ikinci en sik etkeni olmasiyla
on plana gikar.

Dogru cevap: B

2.

Hucre duvarinda bol miktarda protein A bulunan
Staphylococcus aureus Cowan | susunun
tasiyici olarak kullanildigi agliitinasyon yoéntemi
asagidakilerden hangisidir? (Ilkbahar 2021 Qrijinal)

A) Lateks aglitinasyon B) Indirekt aglitinasyon
C) Pasif aglutinasyon D) Hemaglitinasyon
E) Koaglutinasyon

Bu soru, baska bir hoca tarafindan soyle de sorulahilirdi:

Cowan | susunun tasiyici olarak yer aldign koaglltinasyon
testinde Kullamlan bakteri ve bu etkinlikle ilgili vapisal
ozelligi asagidakilerden hangisinde birlikte verilmistir?
(likbahar 2021 BENZERI)

A) Streptococcus pyogenes — M proteini

B) Salmonella Typhi = Vi antijeni

C) Klebsiella pneumoniae = K antijeni

D) Proteus vulgaris OX2, OX189 antijenleri
E) Staphylococcus aureus — A proteini

Dogru cevap: E

Mikrobiyolojide serolojik yontemler, yani hasta
serumunun tam ve takipte kullanilmasi, hem
geleneksel hem de modern uygulamalarda
kullaniimaktadir. Basitce antijen-antikor kompleksi
olusturarak gerceklesen koaglUtinasyon yénteminde
bizlere yardimci olan bakteri Staphylococcus
aurus’un protein A'sidir.

Protein —A sadece Staphylococcus aureus’ta bulunur.
Immiinglobiilinlerin Fc reseptérlerine bagdlanarak bakteriyi
fagositozdan ve kompleman etkisinden korur. Aynca
spesifik 1gG'lerin Fc kismiyla stafilokoklar baglanarak
antijen-antikor kompleksi olusumunu Kkullanan
yonteme ko-aglutinasyon yontemi denmektedir.

Dogru cevap: E

3. Staphylococcus aureus'a bagh gelisen Klinik

tablolarin hangisinin patogenezinde eksfoliyatif
toksin rol oynar? (Sonbahar 2022 Orijjinal)
(DUS’ta sorulmaya uygun)

A) Sellulit B) Toksik sok sendromu
C) Bllloz impetigo D) Osteomiyelit
E) Nekrotizan pnémoni

Staphylococcus aureus toksinleri:

« Enterotoksinler: Antijlen sunumuna gereksinmeden
makrofaj ve CD4+ T lenfositleri direkt olarak uyarabilme
yeteneginde, yani suiperantijen czelligindedirler.

» Enterotoksin-A, B, C, D, E, G: Staphylococcus
aureus  kdkenlerinin  %50'si  tarafindan
sentezlenen bir ekzotoksin  grubudur.

Enterotoksin-A kisa kulucka slreli besin

Temel Bilimler 51. soru
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» Toksik sok sendromu toksini-1
(enterotoksin-F): Staphylococcus aureus
kokenlerinin %5-25'i tarafindan sentezlenebilir.

Vajinal ya da nazal hiperabsorban tampon
kullamimi- sonucunda ortamdaki magnezyum
miktari diuser. Bakteri de buna yanit olarak
TSST-1 Uretir. Onemli 6zelligi, Staphylococcus
aureus'un mukozalardan emilerek sistemik
dolasima katilabilen enterotoksini olmasidir.

. : oksin,
eksfoliatin-A ve B): Staphylococcus aureus
kokenlerinin  %5-10'u  tarafindan  sentezienir.
Epidermisin  suprabazal tabakalarindaki epitel
hicrelerini  birbirine  bagdlayan desmozomlarin
kaderin tipi hicre arasi baglanti glikoproteinlerini
(mukopolisakkarit matriks, desmoglein 1) pargalar;
akantolize neden olur. Haslanmis deri sendromu ve
bulléz impetigo tablolarindan sorumludur,

» Loékosidin (Panton-Valentin toksini): Siklikla

toplum kaynakl MRSA'larda saptanmaktadir. Nétrofil
membraninda porlar olusturur ve pargcalanmalanna
yol acar. Nétrofil icerikleriyle gevre dokularda cilt
nekrozlarina ve nekrotik hemorajik pnémonilere
neden olur.

Dogru cevap: C

ILGILI NOTLAR




Orijinal Soru: Temel Bilimler 52

52. idrar yaparken yanma ve yan agrisi sikayetleriyle tiroloji poliklinigine basvuran 65 yasindaki erkek hastadan idrar kiiltiri igin érnek
alinyor. Kanli agar besiyerinde kotlu kokulu ve petrinin tium ylzeyine dalga dalga yayilan Greme goéruliyor. Gram boyali mikroskobik
incelemede gram negatif basiller izleniyor.
Asagidaki bakteriyel etkelerden hangisinin bu hastadaki liriner sistem enfeksiyonuna neden olmasi en olasidir?

A) Enterococcus faecalis

B) Pseudomonas aeruginosa
C) Escherichia coli

D) Proteus mirabilis

E) Klebsiella oxytoca

Dogru Cevap:D

Temel Bilimler 52. soru

Tum Tus Sorulari Mikrobiyoloji 1.
Fasikul Sayfa 126

Klinisyen Tum TUS Sorulari

Bakteriyoloji

Dogru cevap: A

prostatektomi sonrasi Uriner kateter takiliyor. Vicut

40.Yirmi yasinda bir erkek hasta hematlri ve dizlri

sikayeti ile basvuruyor. Hastanin idranindan yapilan
Gram boyamada, gram (-) basiller saptaniyor. EMB
agarda yapilan idrar kaltlrinde laktoz (-) koloniler ve
bugu tarzinda yayilma gbzleniyor.

Bu hastada driner sistem enfeksiyonuna
asagidaki bakterilerden hangisinin neden oldugu
diustniilmelidir? (Sonbahar 20085, llkbahar 97)

(DUS’ta sorulmaya uygun)

A) Proteus vulgaris

B) Enterococcus faecalis

C) Yersinia enterocolitica

D) Entorobacter agglomerans
E) Pseudomonas aeruginosa

Proteus cinsindeki bakteriler ¢cok hareketli olduk-
larindan kati besiyerinin ylzeyinde mat bir tabaka
olusturarak ve 4 saatte bir olmak (zere halkalar
halinde hizla yayilarak (swarming) urerler. Besiyeri,
lagim/kokmus balik kokar. Sadece insanda enfeksiyon
yaparlar. Ureaz (+)'tir. Ureyi CO, ve NH,'e parcalar,
béylece pH yukselir, fagositoz ve kompleman etkinlik-
leri azalir, Uroepitelyum depresse olur. Bu durumda,
normalde ¢okmeyen minerallerin solubilitesi bozulur
ve Uuriner kanalda magnezyum-amonyum-fosfat
(enfeksiyon, sitruvid) taslarinin kolaylikla gelisimine
neden olur. Cogu Proteus enfeksiyonundan Proteus
mirabilis sorumiudur.

- -

sicakligi aniden 39,5 °C'ye yiikselen hastadan alinan
kan kultarinde MacConkey agarda laktoz pozitif olan
ve oda sicakliginda bekletildijinde kirmizi pigment
olusturan bakterilerin uredigi gozleniyor.

Bu hastada en_olasi etken asadgidakilerden
hangisidir? (Sonbahar 2016 Orijinal)

A) Klebsiella pneumoniae B) Escherichia coli
C) Serratia marcescens D) Campylobacter fetus
E) Aeromonas hydrophila

Bu soru, baska bir hoca tarafindan sGyfe de sorulabilirdi:

Kiltarde drediginde kirmizi pigment olusturan ve firsatci
hastane enfeksiyonlanina neden olan gn olasy bakteri
asagidakilerden hangisidir? (Sonbahar 2016 BENZERD)

A) Klebsiella pneumnoniae B) Yersinia enterocolitica
C) Escherichia coli D) Pseudomonas aeruginosa
E) Serratia marcescens

Dogru cevap: E

Hastane enfeksiyonlarnina neden olan bakterilerden,
ilging lreme (besiyerini kirmiziya boyama) ozelligi
olan birisi soruluyor... Tek &grenilecek olan 6zelligi de
bu kirmizi kolonilerdir, zaten... Kirk yilda bir sorulacak
bir soru, ama ne de olsa bu bir se¢me sinavi.

Serratia marcescens hastanelerde, bebeklerde, yanik
ve kalp damar cerrahi unitelerinde kateterlere bagl
salginlara yol agabilen, amikasine duyarl bir bakteridir.
Bazi dezenfektanlara da direnclidir. Bazi kékenler
kirmizi pigmentleriyle kolayca taninabilir. Laktozu
ge¢ de olsa fermente edebilir.

Soruda, laktoz pozitifligiyle Gnli bir bakteri olan
Klebsiella'nin da veriimis olmasi bu ac¢idan soruyu
zorlastirmaktadir. E.coli ve Klebsiella da driner
katetere bagl enfeksiyon olusturabilir. E.coli, Mac
Conkey agarda yesil metalik refle yaparak, Klebsiella
mukoid koloniler olusturarak drer.

Bogru cevap: C

42 Beta talasemi majdér tanisi olan bes yasindaki erkek

hasta yiksek ates sikayetiyle getiriliyor. Oykisinden
demir selasyonu igin deferoksamin aldigi 6grenilen
hastanin 2 glndur, glnde 4-5 kez sulu ishalinin oldugu
ogreniliyor. Tam kan sayiminda beyaz klre sayis
36.000/mm’ olan hastadan kan klltura alnyor ve
sistemik antibiyotik tedavisi baslaniyor. Bir gun sonra
kan kulturinde ureme oldugu izleniyor. Gram yaymada
gram negatif basil ve kokobasil gériltyor.

Bu hastada en_olasi etken asagidakilerden
hangisidir? (Sonbahar 2018)

A) Serratia spp. B) Yersinia spp.
C) Citrobacter spp. D) Enterobacter spp.
E) Proteus spp.

Yersinia enterocolitica, duslik sicakliklarda (25 °C'da)
hareketli, 37 °C'da ise hareketsiz gram negatf basil-
kokobasildir. + 4 °C'da dahi uremeleri onemlidir
(buzdolabi ekimleri). Dodal rezervuarlan kemiriciler, ev
ve ciftlik hayvanlaridir. insanlara bunlardan bulasir. Kis
aylarinda fazla olmak lzere gatroenterit etkenidir.

Bakteride demir baglayici siderofor sentezi
bulunmadigi igin konak demir depolarindan yararlanir;
bu nedenle talasemi, orak hiicre anemisi ve
hemokromatoz olgularinda enfeksiyon riski artar.

Dogru cevap: B

Gram Negatif Enterik Bakteriler ile Ilgili

Sorulabilecek Onemli Bilgiler

Turist ishallerinin en sik etkeni ... Escherichia coli

Intestinal hiicre dejenerasyonu ile siit gocuklarinda
sulu ishallere neden olan oksidaz negatif, laktoz
pozitif, hareketli bakteri.. Enteropatojenik
Escherichia coli (EPEC)

Non-komplike sistitlerin en sik etkeni ... Escherichia
coli

Non-komplike piyelonefritlerin en sk etkeni .
Escherichia coli

Spontan bakteriyel peritonitlerin en sik nedeni ..
Kronik karaciger hastaliklari

Henle = kulbunun gikan kalin kisminda yapilan,
Escherichia coli tip I fimbrialarini boglayarak
list driner enfeksiyonlam onleyen madde ... Tamm-
Horsfall proteini

Kolanjitlere sekonder karaciger apselerinin en sik
etkeni... Escherichia coli

Normal imminiteli bireylerde bakteriyemi ile
seyretmeyen kolit etkeni ... Shigella spp.
Alkoliklerde kaviter pnémoniye neden olan laktoz
pozitif hareketsiz gram negatif basil ... Klebsiella
pneumoniae

Klinik olarak apandisit ile karigtirilabilen ishal
ve mezanter lenfadenit etkeni... Yersinia
enterocolitica

ILGILI NOTLAR




Orijinal Soru: Temel Bilimler 53

53. Asagidakilerden hangisi Listeria monocytogenes ve Streptococcus agalactiae’ nin ortak 6zelliklerinden biri degildir?

A) Gram pozitif boyanmalari

B) Yenidoganda enfeksiyon yapmalari

C) CAMP testinde pozitif sonug¢ vermeleri
D) Kanli agarda beta hemoliz yapmalari
E) Katalaz pozitif olmalari

Dogru Cevap:E
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24. Asagidakilerden hangisi Corynebacterium

diphtheriae enfeksiyonunun komplikasyonlarindan
biri dedildir? (Sonbahar 2007)

A) Miyokardit B) Yumusak damak paralizisi
C) Diyafram paralizisi D) Beyin apsesi

E) Periferal néropati
Bodaz difterisi, en sk karsilasilan difteri klinik
formudur. Bulas bolgesinde hizla yayilan 6dem
ve psbdomembran gelisir Servikal LAP oldukga
belirgindir; cerahatsiz ve agnlidir. Ik hafta belirtilerini
2. haftada toksemik tablo izler.
Miyokardit 2. haftanin en 6nemli komplikasyonudur.

Eger o zamana kadar yasayabilirse, 3.-/. haftalarda
paralitik komplikasyonlar gelisir. Kalici degildir, motor
tarzdadir. Hastaligin 3. haftasinda, him him konusma
ile 6zel palatum paralizisi, 5. haftada akomodasyon
paralizisi, 7. haftada ise kalp, farinks, larinks,
diyafragma, periferik sinirlerde paralizi gelisir.
Toksijenik Corynebacterium diphtheriae kdékenler
invazyon ve bakteriyemi yapamazlar. Sadece
uredikleri ortamda ekzotoksin sentezler. Dolayisiyla
da hastaligin highir asamasinda érnegin beyin apsesi
gibi piyojenik bir komplikasyon goriimez.

Dogru cevap: D

25. Asagidakilerden hangisi gram pozitif bir

bakteri olup insanlarda bobrek tasi gelisimine
neden olur? (Sonbahar 2015 Qrijinal)

(DUS’ta sorulmaya uygun)

A) Proteus mirabilis

B) Escherichia coli

C) Streptococcus agalactiae

D) Corynebacterium urealyticum
E) Listeria ivanovi

Bu sor, baska bir hoca tarafindan séyle de sorulabilirdi:

insanlarda bébrek tasi gelisimine neden olan bakteri ikilisi
asafidakilerden hangisidir? (Sonbahar 2015 BENZER t}l

A) Proteus mirabilis = Listeria monocytogenes

B} Escherichia coli = Staphylococcus saprophyticus

C) Streptococcus agalactiae — Ureaplasma urealyticum

D) Corynebacterium urealyticum — Proteus mirabilis

E) Mycoplasma genitalium — Staphylococeus saprophyticus

Dogru cevap: D

Size sorulan soru su: Sahip oldugu (ireaz enzimiyfe
treyi parcalayan, amonyak/amonyum olusumuna
neden olarak idran alkalilestiren ve boylece normalde
¢Okmemesi gereken minerallerin driner sisteme
¢Okerek tas gelisimine yol acan bakteri(ler) hangisidir?
Corynebacterium urealyticum, Proteus mirabilis,
Staphylococcus saprophyticus, Klebsiella
pneumoniae ve Ureaplasma urealyticum, Ureaz
enzimleriyle Ureyi parcalayarak tas olusumuna neden
olan bakterilerdir.

Escherichia coli toplumdan ve hastaneden edinilmis
uriner enfeksiyonlarin en sik etkeniyse de uriner tas
gelisimiyle iliskisi yoktur. Balay sistitlerinin en sik
etkenidir. Staphylococcus saprophyticus onu izler.

Streptococcus agalactiae uriner sistemve yenidogdan
enfeksiyonlarina neden olsa da uriner tas gelisimiyle
iliskisi yoktur.

Temel Bilimler 53. soru
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26. Meningoensefalit tanisi konmus bir hastanin BOS'unda

gram pozitif basiller gézleniyor. Alinan érnegin kanli
agara ekilmesi sonucunda beta hemoliz yapan, oda
sicakliginda hareketli, 37 °C'de hareketsiz, gram (+)
basillerin Uredigi gbzleniyor.

Bu durumda etken olarak &ncelikle asagidaki
mikroorganizmalardan hangisi distnlimelidir?
(Sonbahar 2002) (DUS'ta sorulmaya uygun)

A) Corynebacterium jeikeium
B) Erysipelothrix rhusiopathiae
C) Bacillus cereus

D) Lactobacillus acidophilus
E) Listeria monocytogenes

Insaniara hayvanlar kadar yakin bir bakteri
var ki, her dakika yiyip Iictigimiz hayvansal
besinlerle ister istemez yutuyoruz. Immiin
sistem kusuru olmayanlarda kayda deger bir
hastalik olusturmuyor. immiin sistemi, bu akilli
yaramazin kulagini biikecek yeterlilikte olmayan
yenidoganlar, gebeler (ki bu bakteriye oldukca
duyarlidirlar) ve hiicresel immdinite kusuru olan
hastalarda ise Oyle acimasiz ki... Akla zarar bir
yetenegiyle kendisini zorla fagosite ettirip insan
monosit-makrofaj sistemini sabote eden, fagozom
kesesini yirtarak onlanin sitopfazmasina gecen ve
onlari Truva Ati'na dondstiiren minik bir yaramaz:
Listeria monocytogenes...

LISTERIA MONOCYTOGENES

Hareketli, sporsuz, katalaz (+) gram pozitif bir basil-
kokobasildir. Insanda hastalik yapabilen tek Listeria
tiridir. Gram pozitif hiicre duvanna sahip oldugu
halde duvarinda lipopolisakkarit bulundurur. Bakteri,
22 °C'da takla atma benzeri hareketler yapmasi
ile Corynebacterium turlerinden ayirt edilir. Grup
B streptokok gibi CAMP testi (+)'tir. Yersinia
enterocolitica gibi sog uk ortamda lireyebilir. Sogukta
zenginlestirme yontemi kullanihr. Kanh agarda beta
hemoliz ve mavi-yesil Koloniler yapar. Kulturler
tereyadr kokar. Triptikazh buyyon ve Brain-Heart
inflzyon agarda da lyi Urer.

Bakteri ciftlik hayvanlarinin Griinleri (en gok siit ve peynir)
lle veya gubre ile bulasir Bu ozellkler gebeler icin
énemlidir. Primer bulas yolu gastrointestinal sistemdir.

Ana virulans fakidru, Streptococcus pyogenes
Streptolizin-O'suna  benzeyen bir  hemolizindir
(listeriolizin-0). Makrofajlarca fagosite edildiklerinde,

ve enzimatik parcalanmadan korunurlar. Konak hiicre
sitoplazmasinda serbestce ve antikor tehdidinden
uzak olarak cogalirlar.

ILGILI NOTLAR

Listeria: Katalaz (+)
S. agalactia: Katalaz (-)

LUtfen her IKi
referansimizi da bir btln
olarak inceleyiniz




Listeria: Katalaz (+)
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61.Klinik bakteriyoloji laboratuvarinda, asagidaki

bakterilerden hangisinin tanimlamasinda CAMP
deneyi kullanilir? (llkbahar 2019 Orijinal)

(DUS’ta sorulmaya uygun)

A) Streptococcus mitis

B) Streptococcus pneumoniae
C) Streptococcus agalactiae
D) Enterococcus faecium

E) Enterococcus galinarum

Bu soru, baska bir hoca tarafindan séyle de sorulabilirdi:

I. Gram pozitif kok Il. Katalaz pozitif
. CAMP pozitif V. Basitrasine duyarl

Streptococcus agalactiae’ya ait mikrobiyolojik
dzellikler yukandakilerden hangisi ya da hangileridir?
(lIkbahar 2019 BENZERI)

AlYalinz| B)lvell C)lvelll Djlivel v E)lllvelV
Dogru cevap: C

CAMP

(CHRISTIE, ATKINS, MUNCH-PETERSEN) TESTI

Grup B streptokok (Streptococcus agalactiae) ve
Listeria monocytogenes bakterilerinin  tanimlanmasi
amaciyla siklikla kullanilan bir testtir. Bu iki bakten, icerdikleri
CAMP faktor( aracilidiyla Staphylococcus aureus'un beta
toksini ile beta hemoliz yapma yetenegini artinrlar.

Kanli Agar besiyerine diz bir hat boyunca
Staphylococcus aureus ve sonra bu hatta dik olarak
test edilen bakteri ekilir. Normal atmosferde inklbasyon
sonrasinda her iki ¢izginin birbirine yanastg: bélgede
test edilen bakteriye dogru beta hemoliz artisi gérilur.

Streptococcus agalactiae

Clostridium perfringens

Draritif T AMD +acti

B grubu beta hemolitik streptokoklar(Streptococcus
agalactiae): Gram pozitif diplokoktur. Kolonileri iri,
hemoliz zonlar dardir. Diger streptokoklardan ayriminda
hippurat hidrolizi ve LIM broth besiyeri kullanilir. Katalaz
ve PYR (-)'tir. Icerdigi CAMP faktéri ile Staphylococcus
aureus’'un hemoliz yetenegini artinr, yani CAMP
(+)'tir Dogumdan sonraki ilk 7, 6zellikle 0-3 giin
iginde yenidogan sepsislerine neden olur. Ana neden;
annedeki koriyoamniyonit, uzamis membran rupturd ve
premature dogum gibi bir obstetrik komplikasyondur.
Kolonize olmus bakteri anne vajinasindan amniyotik
siviya yayllir. Yutma sonucunda da yenidogana bulasir,
Cogu olguda yenidogan, dofjum sirasinda enfektedir
ve cogunlukla ilk 24 saat icerisinde hastalk gelisir
Bazi olgular ise septik abortus ile sonuclanabilir.
Bakteriyvemi ve sepsis gelisir. En sik goriilen tablo,
sepsistir {(>%80). Sepsisi pnémoni (%30) ve menenjit
(%15) izler. Hipo ya da hipertermi, letarji, irritabilite,
bradikardi; pnémoni olmaksizin siyanoz, apne ya da
tasipne, hinlti, burun kanadi solunumu ve interkostal
cekilmeler gorullr. Normal sicakliktaki (termondotral)
ortamda hiperterminin devamli olmasi enfeksiyonun
gok duyarll bir gostergesidir. Olgu fatalite hiz1 ylksektir
(%4,7).

Staphylococcus aureus beta hemolitiktir, katalaz
pozitif oldugu icin kolayca elenebilir.

Enterococcus faecalis PYR pozitif olmasi, beta
hemoliz yapmamasi ve CAMP testinin negatif
olmasiyla elenebilir.

Streptococcus pneumoniae alfa hemolitik olmasi ile
elenebilir.

Dogru cevap: B

63.1ki haftalik bir yenidodan, konviilsiyon ve ates

nedeniyle hastaneye getiriliyor. Alinan beyin omurilik
sivisinin - mikroskopik incelemesinde gram pozitif
koklar gérialiyor. Bakterinin katalaz negatif, CAMP
pozitif ve basitrasine direncli oldugu saptaniyor.

Bu yenidogandaki klinik tabloya neden olan (-
hemolitik bakteri asagidakilerden hangisidir?

(Sonbahar 2009) (DUS'ta sorulmaya uygun)
A) Streptococcus pneumoniae

B) Streptococcus agalactiae
C) Streptococcus pyogenes

Latfen her iki
referansimizi da bir butun
olarak inceleyiniz
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D) Streptococcus mutans
E) Streptococcus anginosus

Verilen bakteri katalaz negatif, CAMP pozitif ve
basitrasine direncli: Grup B

yenidoGanin kan kdltiriinde beta-hemolitik koloniler
yapan gram-pozitif kok Urlyor. Koloniden yapilan CAMP
testi pozitif, katalaz ve PYR testleri negatif bulunuyor.

Bu bebekte en olasi etken asagidakilerden hangisidir?
(Sonbahar 2023) (DUS'ta sorulmaya uygun)

A) Listeria monocytogenes

B) Steptococcus agalactiae
C) Staphyiococcus aureus

D) Enterococcus faecalis

E) Streptococcus pneumoniae

Uyar: Listeria monocytogenes de CAMP (+)'tir, ama
kokobasil-basildir.

Streptococcus agalactiae, normal genital, nazofarinks
ve gastrointestinal sistem florasinda bulunur. Dogum
sirasindaki bulag sonucunda, &6zellikle de 37 haftadan
once dogan, kompleman dizeyi dustk bebeklerde
ciddi enfeksiyonlara yol acar. Ik 24 saat-6 giin iginde
en sik bakteriyvemiye, sepsis, pnomoni ve nadiren
menenijitlere yol acar.
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» Peliosis hepatis: Primer veya anabolik steroid 5. Gri renkli, balik kokulu vajinal akintisi olan geng¢ bir

uygulamasi gibi hormon replasman tedavileri
sonrasinda, basiller anjiyomatéz ve bakteriyemi
tablolarinin seyrinde, sekonder olarak gelisir.
Karacigerde kan dolu kesecikler ortaya ¢ikar.
Dért ay doksisiklin verilir.

Kedi tirmigi hastahgr: Subakut bélgesel
lenfadenittir Kedi ile temas bolgesinde
vezikiler lezyonlar ve sonra bolgesel lenf
bezlerinde kronik seyirli adenopati baslar. Tani,
lenf bezi biyopsisinde etkenin goérulmesi ile
konur. Doksisiklin secilecek ilk ilactir.

%

» Bakteriyemi ve endokardit: Uzun sureli
bakteriyemi ve endokardit etkenidir. Kapak
replasmani gereklidir.

Dogru cevap: A

3. Asagidaki bhakterilerden hangisi kiltlir negatif

endokardit etkenidir? (ilkbahar 2023)

A) Enterococcus faecalis

B) Staphylococcus aureus
C) Streptococcus gallolyticus
D) Pseudomonas aeruginosa
E) Bartonella quintana

HACEK grubu bakteriler kultirde ge¢ olarak Uredikleri

igin, kaltar negatif endokardit etkenleri olarak sayilirlar.

HACEK, bakterilerin bas harflerini olusturmaktadir.

* Haemophilus parainfluenzae

« Aggregatibacter actinomycetemcomitans,
Agaregatibacter aphrophilus

« Cardiobacterium hominis

« Eikenella corrodens (insan 1singi ve yumruk yarasi
etkeni)

+ [Kingella kingae (< 4 yasta septik artrit etkeni)

Kaltur negatif endokarditlere neden olan diger
bakteriler: Bartonella quintana, Coxiella, Legionella,
Tropheryma, Brucella spp.

kadin hastada akintinin mikroskopik incelemesinde
genis epitel hicreleri ve gram (-) veya gram degisken
basiller gérilmektedir.

Bu hastada etken olarak asagidakilerden
hangisi dusdnulmelidir? (lIkbahar 2009)
(DUS'ta sorulmaya uygun)

A) Trichomonas vaginalis B) Gardnerella vaginalis
C) Treponema pallidum D) Candida albicans
E) Lactobacillus

Vajinal enfeksiyonlar konusu, seg¢me sinaviarini
hazirfayanlar icin ¢ok istah Kkabarticidir. Birkac
G6zel bilgiyi iyi bilirseniz dogruya cok kolay
ulasabileceginizi sdyleyebiliriz. Litfen bu sorunun
aciklamasini dikkatlice okuyunuz.

Bakteriyel vajinoz, en fazla gérilen vajinal enfeksiyon
hastaligidir. Dogurganlik cad kadinlarindaki vajinal
enfeksiyonlarin ~ %40-45'inden  sorumludur.  Bu
tanimlama, normalde vajinal florada yer alan Gardnerella
vaginalis'in; Mobiluncus, peptostreptokoklar,
Bacteroides tlrleri gibi anaerop bhakteriler ve genital
mikoplazmalar ile igbirligi yaparak vajinal epitel kaybina
yol agmas! durumu icin kullanilr.

Gardnerella vaginalis, ortamdaki protein yapilari
amino asite donlistiirlir, anaeroplar ise bunlardan
amin olusturur. Aminler bdlgedeki pH'I yikseltir
ve Gardnerella vaginalis igin rahat bir ortam olusur,
Bu arada ortam pH degisikligi nedeni ile laktobasiller
azalir ve asidite daha da bozulur; ortam daha da alkali
hal alir. Sonugta, otamda Gardnerella vaginalis artmis
ise, laktobasiller azalmistir,

Olgulann yarnsi asemptomatiktir. Kokulu vajinal
akintidan yapilan sirintinin boyamasinda, az sayida
I6kosit ve kivrnk, virgllsi Mobiluncus gérilmesi,
bakteriyel vajinozlar i¢in tipiktir. Tanisinda kullanilan
Amsel Kriterlerini biliniz.

AMSEL KRITERLERI

e LA l’.'ﬁ-.-;-:_]‘-u IUJ n
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Dogru cevap: E

4. Donovan cisimcigi, asagidaki venereal hastalik

etkenlerinden hangisi igin tipik bir bulgudur?
(Sonbahar 2004, llkbahar 2005, llkbahar 2013)

A) Haemophilus ducreyi

B) Chlamydia trachomatis

C) Gardnerella vaginalis

D) Neisseria gonorrhoeae

E) Calymmatobacterium granulomatis

Calymmatobacterium (yeni Ismi Klebsiella)
granulomatis, cinsel temas ile bulasan granuloma
Inguinale  (donovanyoz) hastaliginin  etkenidir.
Gelisen granulomatéz lezyonlardan alinan materyalin
Wright ya da Giemsa boyalar ile, gimusleme teknigi
kullanilarak yapilan boyanmasi halinde, bu hicrelerin
icinde bipolar boyanan 1-25 adet kokobasil gérulir.
Bakterilerin iki ucundaki sislie benzer bu gérinimlere
“Donovan cisimcikleri” adi verilir.

Dogru cevap: E

Bakteriyel vajinoz taruisinda agagida sayilanlardan en az
tgliniin bulunmasi gereklidir. Akintida az sayida lgkosit
bulunmasi da taniy1 destekler. Kiiltiir arastirmalarinin
tanisal degeri yoktur; giinki Gardnerella vaginalis
zaten normal vajinal florada bulunan bir bakteridir.

Yapigkan, kotii kokulu, kirli beyaz-siit gibi vajinal akirt
Pozitif Whiff (KOH) testi

Vajinal pHin yiksek (>4.5; genellikle 4.5-57
arasinda) bulunmasi ve

Vajinal siirlintiiniin Gram yontemiyle boyanmasinda
ipucu hiicrelerinin goriilmesi durumunda bakteriyel
vajinoz diglindlmelidir.

Normal vajinal floray: biliyer musunuz?

Florada oldugu halde firsatini buldugunda isyanlar
oynayan vajina bakterisi hangisidir?

Amsel kriterlerini biliniz.

Cinsel egin tedavi edilmesini gerektirmeyen vajinal
enfeksiyon hangisidir?

Dogru cevap: B
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55. Asagidakilerden hangisi zarfli bir DNA virusudur?

A) Parvovirus

B) Herpesvirus
C) Papillomavirus
D) Adenovirus

E) Polyomavirus

Dogru Cevap:B

Klinisyen Tum TUS Sorulari
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7. Asaﬁldakilerden‘ hangisi latent bir viral
enfeksiyondur? (llikbahar 2002)

(DUS’ta sorulmaya uygun)

A) influenza B) Herpes labialis
C) Poliomiyelit D) Creutzfeldt-Jakob
E) Rubella

Herpesvirlsler igin ortak dzellik, timundn ayni kalipta
enfeksiyon olusturmasidir:

* Once hedef hiicrelerde litik enfeksiyona neden
olurlar.

« Sonra 6zgll hicrelerde persistant ve latent enfek-
siyon yaparlar.

» Herpesviruslerin latensi timuyle aydinlatiimamis
olmakla birlikte, viruslerin genomlarini latent en-
feksiyon yapacaklarn hedef hucre nukleusu iginde
plazmit benzeri epizomiar haline gecirdikleri, an-
cak retrovirsler gibi konak kromozomuna integre
olmadiklar bilinmektedir.

» Immin sistemin baskilanmasi durumunda ise
reaktivasyon enfeksiyonlarina yol acarlar.

» fjrnegimiz, soruda verilmis olan HSV1. HSV1
kuclk yaslarda deri ve mukoza ¢atlaklarindan
girerek primer enfeksiyonlara yol acar. Buna
bagli olarak antikorlar gelisse de tamamen elim-
ine edilemez ve latent halde daha cok trigeminal
gangliyonlarda varliklarini strdurtrler. HSV2 nin
latensi ise sakral gangliyonlardadir. Stres, men-
struasyon, yluksek ates, immin sipresyon gibi
bir hazirlayici neden ortaya cikinca da sinirler
uyarilir ve reaktive olan virus, geldigi yoldan
geri gider ve sinirin innerve ettigi bolgede
(dermatomda) reklrrent vezikller lezyonlar (&r.
herpes labialis) gelisir.

Dogru cevap: B

8. Insan herpes viriis tip 1 asadidaki hiicrelerin
hangisinde latent kalir? (Sonbahar 2010)
(DUS’ta sorulmaya uygun)

A) Noron B) E hiicresi
C) T hucresi D) Salgi bezi
E) Mukoepitelyal hucreler

Insan herpes virus tip 1 mukoepitelyal hicrelerdeki
primer litik enfeksiyondan sonra duysal sinir
gangliyonlarinda latens yapar.

Dogru cevap: A
9. Asagdakilerin hangisinde verilen virlis, karsisinda

belirtilen hicrede latent enfeksiyona neden olur?
(Ilkbahar 2006) (DUS'ta sorulmaya uygun)

Viri H
A) Kuduz virlsu Gangliyon hucresi
B) Herpes simpleks virisi  Sinir hlicresi

C) Epstein-Barr virtsu Glia hlcresi

D) Kizamik virtsu Endotel hlcresi

E) Enteroviris tip 72 Bagirsak epitel hicresi

Herpes simpleks virus, duysal sinir gangliyon
hicrelerinde latens yapar.

Dogru cevap: B

10.Asagidaki  sitolojik  bulgulardan  hangisinin

goriilmesi durumunda herpesvirls
enfeksiyonu dlsunilmelidir? (Sonbahar 2006)
(DUS’ta sorulmaya uygun)

A) intranukleer inklizyon cisimleri
B) intrasitoplazmik inkluzyonlar
C) Cam gérunumilu sitoplazma

D) Donovan cisimcikleri

E) Multipl yuvarlak nukleoluslar

= al=T= i i - .
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11. Sad goézunde tekrarlayan keratit saptanan hastadan
alinan sarintl 6rneginin hicre kilttrlerinde 2 gln
icinde hlcrelerde blylme ve bazilarnda gok ¢cekirdekli
dev hucre olusumu seklinde sitopatik etki izlenmistir.

Cift sarmalli DNA yapisinda genoma sahip olan
bu viris en yiiksek olasilikla asagidakilerden
hangisidir? (Sonbahar 2015 Orijinal)
(DUS’ta sorulmaya uygun)

A) Adenovirls B) Poxvirlis
C) Herpes simpleks virls D) Sitomegalovirls
E) Varicella-zoster virls

Bu soru, baska bir hoca tarafindan séyle de sorulabilirdi:

Cilt ve mukozalarda vezikiler enfeksiyona wyol acan,
konak hiicrelerde sinsityalar olusturan ve genomu gift
sarmalli DNA iceren virlis asadidakilerden hangisidir?
(Sonbahar 2015 BENZERI)

A) Parvoviriis B19 B) Vaccinia virlisi
C) Herpes simpleks virlis D) Epstein-Barr virlisl
E) BK virlis

Dogru cevap: C

Asagidakilerden hangisi multiniikleer dev hiicre
olusturur bilgisiyle rahatlikla cevaplanabilecek
kolay bir Temel Viroloji sorusudur.

ZARF VE SINSITYA OLUSUMU

v Bazi zarflivirisler, fizyon peplomer|eri araciig)
ile. kanak hiicreler arasinda sitoplazmik képriiler
meydana gelmesine neden olurlar. Hiicreler
arasindaki bu kopriilere sinsitya adi verilir.
Bu hiicreler tamamen kaynagirlar, fizyon ve
sonugta da gok nilkleuslu dev hiicreler olugur.

Ornekler: HSV ve VZV gibi herpesvirisler,
kizamik viriisli ve respiratuvar sinsityal viris
(RSV) gibi paramiksovirdsler ve insan immin
yetmezlik viriist.

OKULER HERPES SIMPLEKS VIRUS
ENFEKSIYONLARI

Primer enfeksiyon: Cocuklarda siktir, HSV-1
enfeksiyonudur. Unilateral follikiiler konjunktivit ve
blefarit gelisse de c¢ogunlukla asemptomatiktir Géz
kapaginda vezikullerin goérilmesi ile taniya gidilir.

ILGILI NOTLAR




Orijinal Soru: Temel Bilimler 56

56. Hepatit C virusunun hepatositlere girmek icin kullandigi ve tetraspanin ailesinde yer alan reseptor asagidakilerden

hangisidir?

A) CD8
B) CD4
C) CD16
D) CD2
E) CD81

Dogru Cevap:E

Klinisyen Tum TUS Sorulari
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10. Asagidakilerden hangisi yenidoganda epidemik
plérodini ve miyokardit etkenidir? (Sonbahar 97)

A) B grubu Coxsackie viris B) Respiratuvar sinsityal
virus

C) Polyomavirls

D) Parainfluenza virls

E) Sitomegalovirus

Unutmayiniz. Virls-kardit ikilisi kokzaki B virtslinu
cagnistinir. Plérodini de hediyesi. ..

Kokzaki A ... Agiz, B ... Body (beden, gévde)...
Dogru cevap: A

11. Asagidaki viruslerden hangisi ozellikle
1-7 yas arasindaki c¢ocuklarda gorulen
herpanjinanin en_sik etkenidir? (Sonbahar 2008)
(DUS’ta sorulmaya uygun)

A) Echovirls
C) Polioviris

B) Parvovirls
D) Coxsackie A virus
E) Coxsackie B viriis

Echovirls: Soduk alginhd@, ust solunum yolu
enfeksiyonlari, konjunktivit, ¢ocuk ishalleri gibi
hastaliklara neden olabilir. Ozellikle yaz aylannda
fazla gorulmek Uzere, aseptik menenjitlerin basta
gelen etkenidir.

Parvoviriis: Besinci hastalik, kronik artrit, non-immin
hidrops fetalis ve aplastik kriz etkenidir.

Poliovirlis: Poliomiyelit ve menenijit etkenidir.
Coxsackie A virus: Adiz (herpanjina), yiz, gbzde
vezikiler enfeksiyonlara yol acar.

Coxsackie B virus: Plorodini, miyokardit, perikardit,
tip | diyabet gibi tablolardan sorumludur.

Dogru cevap: D

12. Coxsackie A viriisli tarafindan olusturulan bogaz
agnsi, kirginlik, ates, tonsiller ve damakta vezikiiler
lezyonlarla Karakterize enfeksiyon asagidakilerden
hangisidir? (Sonbahar 91, Sonbahar 99, Sonbahar
200g) (PUS'ta sorulmaya uygun)

A} Vincent anjini B) Herpanjina
C) El-adiz-ayak sendromu D) Bornholm hastahdi

13.Enterovirlis 70 karakteristik olarak asagidaki

hastaliklardan hangisinin etkenidir? (llkbahar 2001,
Sonbahar 2004)

A) Herpanjina B) Aseptik menenijit
C) Kardiyomiyopati D) Ensefalit
E) Akut hemorajik konjunktivit

Enteroviris tip 70  bulber  subkonjunktival
petesiyal hemorajilerle seyreden akut hemorajik
Konjunktivitlerin ana etkenidir.

Dogru cevap: E

14. Asagidaki virlis-konak hiicre reseptori

eslestirmelerinden hangisi dogrudur?
(Sonbahar 2017 Orijinal) | (DUS'ta sorulmaya uygun)

A) Epstein Barr virus — Asetilkolin reseptorl
B) Parvoviris B19 — CD8 molekili

C) Polioviriis — G protein siiper ailesi

D) Rhinoviris — ICAM-1

E) Influenza A viriisii — CD4 molekili

Bu soru, baska bir hoca tarafindan séyle de sorulabilirdi:

Rhinovirisiin  konak hiicre reseptéri asagidakilerden
hangisidir? (Sonbahar 2017 BENZERI)

L
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Viriislerin konak hiicredeki reseptorleri

ViRUS KONAK HUCRE RESEPTORU

Epstein-Barr virusu Kompleman reseptéor 2 (CR2, CD21)

Sitomegaloviriis

Heparan sulfat

Hepatit B virlisl

Polimerize albumin,
IL-6 reseptori

Parvowviriis B19

P kan grubu antijenleri

Rhinoviriis ICAM-1 {CD54)

E) Jinjivostomatit

Herpanjina tablosu soruluyor. Herpangina kiiguk
cocuklarda gorilen; ylksek ates, bogaz agrisi, anoreksi,
bulanti, kusma ve yumusak damak-uvula-tonsilia
ve dilde vezikullerle karakterize, kendini sinirlayan
bir Coxsackie A virlisi hastaligidir. Itiraf. Sorunun
Qrijinalndeki E segenedi ¢ok sagmaydi, degistirdik. ..

Coxsackie viriis enfeksiyonlan

Ortomiksoviris

Siyalik asit

Paramiksoviriis

Siyalik asit; Kizarmk PVRL4, CD46,
SLAM (CD150)

Ekovirls

integrin (VLA-2)

Kuduz virusl

Asetilkolin reseptari

insan immiin
yetmezlik virlist

CD4 molekilu, kemokin reseptorleri
(CXCR4, CCR5)

Hepatit C virlisu

CD81, SR-B1, kaudin-1

Coxsackie A Coxsackie B Coxsackie A VE B

Aseptik menenjit,

Herpanjina Plérodini P e i
El-ayak-agiz : ! Ust solunum yolu
hastalig SREKAGLE enfeksiyonu
Rl LamArali Perikardit Hepatit

konjunktivit
—7m7maee————==————————|
Dogru cevap: B

Viroloii

15. Asagidakilerden hangisi mide asidinden etkilenir?

(Ilkbahar 99) | (DUS'ta sorulmaya uygun)

A) Coxsackie virls
C) Rhinovirls

B) Rotaviris
D) Salmonella
E) Hepatit A virlsu

ILGILI NOTLAR




Orijinal Soru: Temel Bilimler 59

99. Tirnaklarinda kalinlasma ve renk degisikligi yakinmalariyla basvuran hastanin tirnak érneginin mikroskobik incelemesinde bélmeli
hiyalen hifler gérulGyor, kiltirde bir dermatofit Gredigi tespit ediliyor. Koloniden hazirlanan preparatin mikroskobik incelemesinde ise
bol makrokonidyum goérilmesine karsin mikrokonidyum goértlmuyor.

Asagidaki etken mikroorganizmalardan hangisinin bu tabloya neden olmasi en olasidir?

A) Microsporum audouinii

B) Epidermophyton floccosum

C) Microsporum canis

D) Trichophyton mentagrophytes species complex
E) Trichophyton rubrum

Dogru Cevap:B
Klinisyen Tiim TUS Sorulari ILGILI NOTLAR

218 4TUM TUS SORULARI

2. Makrokonidyumlan olan, mikrokonidyumlar “Dermatofitlerin 6nemli ézellikleri” baslkl tabloya
elmavan, deri ve tirnakta yerlesen mantar turu bakiniz.
asagidakilerden hangisidir? (llkbahar 90, Sonbahar "
2003, ilkbahar 2007) ' (DUS'ta sorulmaya uygun) Dogru cevap: B

A) Trichophyton schoenleinii 4. Asagidaki mantarlardan hangisi makrokonidyum

B) Epidermophyton floccosum
C) Microsporum canis

D) Trichopyton rubrum

E) Candida albicans

Trichophyton: Trichophyton rubrum, Trichophyton
schoenleinii, Trichophyton mentagrophytes var
interdigitale ve Trichophytontonsurans dermatofitozdan
soyutlanan en sik Trichophyton turleridir. Genelde
mikrokonidyum yaparlar. Hem sa¢ hem cilt hem de
tirnag! enfekte ederler.

Microsporum: Microsporum canis, Microsporum
audouinii, Microsporum gypseum &nemli tdrlerdir.
Cogunlukla mekik seklinde makrokonidyumilar yaparlar.
Sacl ve deriyi tutarken, asla tirnagi etkilemezler.

Epidermophyton: Tek tar Epidermophyton
floccosum'dur. Mikrokonidyumu bulunmaz. Cildi ve
tirnaklan tutarken, asla sag enfeksiyonuna yol agmaz.

Dogru cevap: B

3. Deri lezyonlan nedeniyle basvuran bir hastadan

alinan deri kazintisindan yapilan mantar kaltirinde
ureyen mantarin Epidermophyton cinsinden oldugu
dusundliyor.

Bu taniy1 desteklemesi en_olasi mikroskobik
ozellikler asagidakilerden hangisinde
verilmistir? (Sonbahar 2022 Qrijinal

(DUS’ta sorulmaya uygun)

A) Makrokonidyumlar bulunmaz, kime yapmis
gbzyas: seklinde mikrokonidyumlar bulunur.

B) Lobutseklinde,dizveinceduvarlimakrokonidyumlar
bulunur, mikrokonidyumilar bulunmaz.

C) Kalem seklinde gok uzun makrokonidyumilar ve az
sayida yuvarlak mikrokonidyumlar bulunur.

D) Kayik seklinde, purtukic ve kaln duvarh
makrokonidyumlar ve lobut seklinde
mikrokonidyumlar bulunur,

E) Sosis seklinde makrokonidyumlar ve kisa saplarla
hiflere bagh olan mikrokonidyumiar bulunur.

olusturan ancak mikrokonidyum olusturmavan
kutanéz mikoz etkenidir? (llkbahar 2019 Cirijinal)

(DUS'ta sorulmaya uygun)

A) Trichophyton tonsurans

B) Epidermophyton floccosum
C) Microsporum canis

D) Microsporum gypseum

E) Trichophyton rubrum

Bu soru, baska bir hoca tarafindan séyle de sorulabilirdi:

Epidermophyton floccosum ig¢in asadidakilerden hangisi
vanlistir? (likbahar 2019 BENZERI)

A) Bir dermatofit kilf mantaridir.

B) Septali hiflere tutunmus mikrokonidyumlar halinde gériillir,
C) Antropofiliktir.

D) Artrosporlarin cilde temasi ile bulasir.

E) Tinea cruns’in en sik etkenidir.

Dogru cevap: B

Epidermophyton: Tek  tdr Epidermophyton
floccosum'dur. Mikrokonidyumu bulunmaz. Cildi ve
tirnaklar tutarken, asla sa¢ enfeksiyonuna vyol
agcmaz. Tinea cruris'in en sik etkenidir.

“Dermatofitlerin 6nemli ozellikleri” baslikl tabloya
bakiniz.

Dogru cevap: B

5. Sag, deri ve tirnakta enfeksiyon yapan dermatofit

asagidakilerden hangisidir? (Sonbahar 88)
(DUS’ta sorulmaya uygun)

A) Trichophyton rubrum

B) Blastomyces dermatitidis
C) Epidermophyton floccosum
D) Microsporum canis

E) Microsporum tonsurans

Trichophyton: Trichophyton rubrum, Trichophyton
schoenleinii, Trichophyton mentagrophytes var inter-
digitale ve Trichophyton tonsurans dermatofitozdan
soyutlanan en sik Trichophyton turleridir. Genelde

| - e Erl - — L] wr=0is =N =

Temel Bilimler 59. soru
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ATl e U

temel yapisal 6zellikler tabloda gosterilmistir.

Dermatofitlerin onemli ozellikleri

Etken Makrokonidi Mikrokonidi Yerlestigi doku Floresans

Microsporum Mekik seklinde Var Sac, deri var

Trichophyton Kalem seklinde Var Sag, deri ve timak Yok

Epidermophyton Lobut (raket) seklinde Yok Deri ve tirnak




MIKROBIYOLOJi p 217

11. Yodun bakim Unitesinde tedavi géren ve Uriner kateteri

olan bir hastanin idrar kiUltlirinde mantar Gremesi
saptaniyor. Bu mantar ig¢in yapilan incelemeler
sonucunda, artrokonidyum olusturdugu ve (reaz
aktivitesinin pozitif oldugu belirleniyor. Kesintanimlama
icin diger testlerine devam ediliyor.

Bu bulgulara gore, bu hastadan izole edilen
en olasi mantar asagidakilerden hangisidir?
(lIkbahar 2020 Qrijinal)

A)Saprochaete capitata (Blastoschizomyces capitatus)
B) Geofrichum candidum

C) Trichosporon asahii

D) Candida krusei

E) Rhodotorula mucilaginosa

Trichosporon tirleri, ireaz pozitif mayamst
mantarlardir. Notropenik hastalarda “kateter
enfeksiyonlarina da neden olabilir. Hematolojik
malignitesi olanlarda geligen non-Candida maya
enfeksiyonlarinin en sik etkenidir. Amfoterisin-
B bu mayalara etkili olsa da bunlar igin fungusidal
degildir. Tedavide vorikonazol Gimit vericidir.

Dogru cevap: C

Temel Mikoloji ile Ilgili Sorulabilecek

Onemli Bilgiler

Cilt kazinti materyalinin %10-20 KOH ile muamele
edilmesi sonucunda yuvarlak-oval mayalar ve ug
uca hifler (spagetti ve kofteler) gorilen mantar
hastalig: ve etkeni eslesmesi... Ptyriasis versicolor
- Malassezia furfur

Yonga bulgusunun tanisin
mikoz... Ptyriasis versicolor

sagladigi  yiizeyel

Tinea nigra etkeni... Hortaea werneckii
Siyah piedra etkeni... Piedraia hortae

KUTANOZ MIKOZLAR

1.

(DERMATOFITOZLAR)
Kasintili, yuvarlak bir deri lezyonundan alinan
kazintt &érneginin mikroskopik incelemesinde
septali, dallanan, hiyalin hiflerin goérldimesi

asagidakienfeksiyonlardan hangisini diistind{iriir?
(Ilkbahar 2009) (DUS’ta sorulmaya uygun)

B) Sporotrikozis
D) Fahifomikozis
E) Dermatofitozis

A) Kromoblastomikozis
C) Kandidiazis

Dermatofit mantarfar insanoglu ile cok icli disli
olmus kdf mantarfanidir. Topraktan, insandan veya
hayvandan bulasmasinda dermatofit hiflerindeki
artrosporiar, hifler ve bunlan iceren Kkeratindéz
materyaller rol oynar. Neden oldugu hastaliklarda
meydana gelen lezyonlara tinea denir ve
bulundugu yer ile adlandirilir: Bas ... Tinea capitis,
ayak ... Tinea pedis vb.

Dermatofit mantarlar, keratinize dokulara tropizmi
olan, ancak onun varliinda enfeksiyon olusturabilen,
keratinaz enzimi treten kif mantarlaridir. Cogunlugu
saprofitik toprak mantarlarindan kéken almistir.

« Trichophyton: Trichophyton rubrum, Trichophyton
schoenleinii, Trichophyton mentagrophytes
var interdigitale ve Trichophyton tonsurans
dermatofitozdan soyutlanan en sik Trichophyton
turleridir Genelde mikrokonidyum yaparlar Hem
sag hem cilt hem de tirnadi enfekte ederler.

Temel Bilimler 59. soru

Tdm Tus Sorulari Mikrobiyoloji 1.
Fasikll Sayfa 217

etkilemezler,

Epidermophyton: Tek tir Epidermophyton
floccosum'dur. Mikrokonidyumu bulunmaz. Cildi
ve tirnaklan tutarken, asla sa¢ enfeksiyonuna
yol agmaz.

Bulasta dermatofit hiflerindeki artrosporiar rol oynar.
ipik dermatofitoz lezyonlarina tinea adl verilir. Anuler,
pullanmis, kasintili, ciltten kabark ve hizla yayilan
lezyonlardir. Lezyonun ortasinda ¢ok az inflamasyon
vardir, dis siniri ise kirmizi renktedir,

Mikoloji

Cite tiinemig kug grinamid mikrokonidyumiar

AR K

%&U—%l% Hif Trichophyton rubrum

Helezon gibi hifier, (ziim salkimi gibi mikrokonidyumiar

Hif  Trichophyton mentagrophytes

Meklk garindmid makrokonldyum

Microsporum canis

Lobut gérinimil makrokonidyumiar

0l —

065500

Sik rastlanan baz1 dermatofitoz etkenlerinin

mikroskobik goriinlim i

v Hangi dermatofit nereyi tutar? Daha da @nemlisi,
nereyi tutmaz?

v Litfen unutmayiniz; bu grup, ona azicik sayg
duyarsaniz sizi asla yari yolda birakmaz.

v Hepsinin cildi tuttugunu unutmay iniz.

v Cildi keratinize doku ile tanirlar, keratinaz sayesinde
dermise ulagirlar; ortasi soluk, aniler lezyonlar
yaparlar,

v VYiizeyel mikozlardan farkli olarak kaginti ve/veya
agriya neden olurlar.

Dogru cevap: E



Orijinal Soru: Temel Bilimler 60

60. Asagidaki helmintlerden hangisi trematod sinifindandir?

A) Fasciola hepatica

B) Echinococcus granulosus
C) Taenia saginata

D) Enterobius vermicularis
E) Ascaris lumbricoides

Dogru Cevap:A

Temel Bilimler 60. soru
Tam Tus Sorulan Mikrobiyoloji 1.

Klinisyen Tum TUS Sorulan

Fasikil Sayfa 293

SAFRA YOLU TREMATODLARI
(FASCIOLA, DICROCOELIUM, CLONORCHIS)

1. Asagidaki helmitlerden hangisi yagam dongiisiini

ara konadi olmadan tamamlavamaz? (llkbahar 2023)
(DUS’ta sorulmaya uygun)

A) Ascaris lumbricoides B) Enterobius vermicularis
C) Trichuris trichiura D) Necator americanus
E) Fasciola hepatica

Helmintler g gruba aynlirlar, nematodlar, sestodlar ve
trematodlar.

Nematodlarin bir kismi (Ascaris lumbricoides,
Enterobius vermicularis, Ancylostoma duodenale,
Necator americanus, Strongyloides stercoralis,
Trichuris trichiura, Trichostrongylus) tek konakta
¢ogalir. Boyle parazitlere monoksen parazit denir. Baz|
nematodlarin (Trchinella spiralis, Filaryal nematodlar,
Dracunculus medinesis) ise ara konagi vardir.

Trematod ve sestodlarin ise istisnasiz olarak
tumanan ara konaga ihtiyaci vardir. Béyle parazitlere
heteroksen parazitler denir. Hatta, sistozomlar
disindaki trematodlarin larvalan geligimlerini iki ayri
ara konakta tamamlayabilirler.

Bir safra yolu trematodu olan Fasciola hepatica’nin
birinci ara konag! salyangozlar, ikinci ara konag! ise su
tereleridir. Kesin konaklar koyun, sigir gibi hayvanlardir.
Insanlar da kesin konak olarak enfekte olabilirler,

. Fasciola hepatica insanlara asagidakilerden hangi
yolla bulasir? (llkbahar 2017 Orijinal)

(DUS’ta sorulmaya uygun)

A) Ookistleri tasiyan su bitkilerinin 1yi yikanmadan
yenmesiyle

B) Metaserkaryalarin kontamine eller araciligiyla
alinmasiyla

C) Trofozoitlerin kan transflizyonu yoluyla gegcmesiyle

D) Metaserkaryali su  bitkilerinin ~ ¢i§  olarak
yenmesiyle

E) Metaserkaryal etlerin cig olarak yenmesiyle

Bu soru, bagka bir hoca tarafindan séyle de sorulabilirdi:

Gig olarak yenen su bitkilerindeki metaserkaryalarin
yutulmasi ile bulasan helmint asadidakilerden hangisidir?
(Ilkbahar 2017 BENZERI, Sonbahar 98, ilkbahar 2009)

A) Dicrocoelium dendriticum B) Schistosoma haematobium
C) Opistorchis viverrini D) Fasciola hepatica
E) Clonorehis sinensis

Dogru cevap: D

Safra yolu trematodian son yillarda sinaviann
agir agabeyi... Helmintlerle ilgili en ¢ok sorulan
soru: Kim ne ile bulasir, insan bu déngdniin
neresindedir, tani hangi materyalin incelenmesi
ile koyulur ve tedavide ne kullanilir. Onemlileri igin
bu bilgilerin birer satir olarak bilinmesi bile fark
yaratacaktir.

MIKROBIYOLOJi p 293

Fasciola hepatica: Koyunlarin parazitidir. Insanlar
rastlantisal konaklardir. Yumurtalari; Diphyllobothrium
latum ve Paragonimus westermani gibi kapaklidir,
Su teresi gibi besinlerdeki metaserkaryalar
yutulduktan sonra gastrointestinal sistemden
transperitoneal gecis ile karacigere gelir. Ana safra
kanallarina yerlesir ve bulagtan 8-10 hafta sonra
yumurtiamaya baslar.

Blyik safra
| yollarina 1.|=a=rfem§«|{ré
. 1-.' :-,'4- L—p -@—b\é/ Geligen
"f”ir:.*;y il =~ mirasidyum
MW Yumurtlama :'_‘: el yuﬂ"ml‘lﬂdan
Koyun GIS'ini delerek ayrilir
tranperitoneal gegisle
karacigere ulagir —_— B —
INSANA BULAS Kuyruklu serkarya e
(ovrim koyundeki gibl) Suteresigbi "°27  reore s enseh
bitkilerde serkarya geligir
mataserkarya

Fasciola hepatica evrimi

Dicrocoelium dendriticum: Karada
yasayan yumusakcalardaki evrim sonucunda
gelisen serkaryalar, karincalara bulasir,

Karincalardaki metaserkaryalarin yutulmasi ile son
kona@a, nadiren de insanlara bulasir. Ince bagirsaklardan
kan yolu ile karacigere gelip safra yollarina yerlesir.

Schistosoma haematobium: Sulak yerlerin etkenidir.
Su evrimini yumusakcada tamamlar. Daha sonra, insan
cildini, su icerisindeyken ayak parmag: aralarindan
delip gecerek enfekte eder.

Opistorchis viverrini ve Clonorchis sinensis:
Metaserkarya bulunduran c¢i§ baliklarin yenmesi ile
insanlara bulasirlar. Safra yollarina yerlesirler.

Fasciola hepatica: Bir koyun parazitidir Zaman
zaman tesadifi olarak insani da enfekte edebilir ve
biliyer siroza yol acar. Su teresi gibi yesilliklere gelip
kuyrugunu kaybederek yapisan ve uygun bir canl
tarafindan yutulmayi bekleyen metaserkarya ile
sindirim kanalindan bulasir. Yesilliklere limon sikiniz...

Strongyloides stercoralis: Ciplak ayakla yere basma
sonucunda, filariform larvanin cildi delerek gegcmesiyle
insanlara bulasir.

Ascaris lumbricoides: Toprakta erginlesmis
embriyonlu  yumurtanin - yutulmasi ile  sindirim
kanalindan bulagir.

Toxoplasma gondii: Kedi digkisinin kirlettigi besinlerin
yutulmasi ile sporokist icindeki sporozoitlerle veya
enfekte hayvandaki doku kistinin (¢i§ kéfte seklinde!!!)
pisirimeden yenmesi ile, bradizoitlerle oral yoldan
bulasir.

v Fasciola hepatica .. Yesillikteki metaserkarya,
biliyer siroz

v Dicroelium dendriticum .. Karincayla bulagir,
safra yolu irritasyonu

v Clonorchis sinensis
kola jiyokarsinom nedeni

v Opisthorcis felineus ... Kedi, bazen de insan safra

¢ig balkla bulagir,

trematodu, siroz ya da kanser riskini artirir

Dogru cevap: D
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Orijinal Soru: Temel Bilimler 61

61. Annesi tarafindan, anal bélgesinde kasinti sikayetiyle doktora getirilen 5 yasindaki cocugun el hijyenine dikkat etmedigi, sikayetinin
6zellikle geceleri arttigi, uykusuzluk cektigi ve ailedeki diger bireylerde benzer sikayetlerin olmadigi égreniliyor ve ¢cocukta

otoenfeksiyondan stpheleniliyor.

Asagidaki etkenlerden hangisinin bu tabloya yol agmasi en olasidir?

A) Trichinella spiralis

B) Taenia saginata

C) Fasciola hepatica

D) Enterobius vermicularis
E) Echinococcus granulosus

Dogru Cevap:D

Klinisyen Tum TUS Sorulari

MIKROBIYOLOJI p 301

Burada bir nefes alalm ve evriminde akcigeri
etkileyen helmintleri listeleyelim.

Paragonimus westermani: Eriskini akciger tutan tek
parazittir.

Ascaris |umbricoides: Larvanin  erginlesmesi
asamasinda dolasimla gelen larvanin alveoller
yoluyla solunum sistemine, oradan da agiz igerisine
ve yutularak tekrar sindirim kanalina ulasir (Loeffler
pnoémaonisi).

Necator americanus: Ascaris lumbricoides’'e benzer
evrim gdsterir.

Ancylostoma duodenale: Ascaris lumbricoides'e
benzer evrim gésterir.

Temel Bilimler 61. soru

TUm Tus Sorulari Mikrobiyoloji 1.
Fasikul Sayfa 301

Al d D QCLRILIK Al dd 4 Qruien,
intestinal sisteme yerlesip nokturnal perianal
kasintiya neden olan parazit ve tedavisinde
kullanilan  ajan  asagidakilerin  hangisinde

birlikte verilmistir? (Sonbahar 2017 Orijinal)
(DUS’ta sorulmaya uygun)

A) Ascaris lumbricoides - Albendazol

B) Enterobius vermicularis - Metronidazol
C) Enterobius vermicularis - Mebendazol
D) Fasciola hepatica - Mebendazol

E) Ascaris lumbricoides - Levamizol

Bu soru, haska bir hoca tarafindan séiyle de sorulabilirdi:

Anal kasinti nedeniyle poliklinige getirilen alti yasindaki bir
gocugun anal bélgesinden selofan bant ile alinan &mekte, iginde
hareketli larva bulunan oval yumurtalar grillliyor.

Bu c¢ocufun tedavisinde asagdakilerden hangisinin
kullanilmasi yanlistir? (Sonbahar 2017 BENZERI)

A) Albendazol B) Pirantel pamoat
C) Niklozamid D) Levamizol

E) Mebendazal
Dogru cevap: C

Pratisyen hekimiikte ¢ok ©&nemli bir Kkonuya
deginiyoruz: Biitiin aileyi saran oksiy(r sorunu...
Bu tarz sorularin ne kadar egitici oldugunu fark
etmisgsinizdir. Soru iki basamaktan olusuyor: Once
taniy! koyacagiz, sonra da tedaviyi verecegiz... Bu
arada kacinci tedavi sorusu olduguna dikkat ettiniz
mi?

ENTEROBIUS VERMICULARIS
(KIL KURDU, OKSIYUR)

Dinya'da en sik goriilen helmint enfeksiyonu etkenidir.
Evrimi insanla sinithdir. Disi ve erkek, kolonda ciftlesir.
Kisa surede erkek dlur. Disi, gece saatlerinde anal
bélge cildine kadar gelir. Buraya 5-15 bin yumurta
birakir ve élar. Yumurtalarin icinde alti saatte larva
gelisir. Bu formu bulastinicidir. Otoenfeksiyonlara yol
acar. Yutulan yumurta ince bagirsakta agilir. Larva
buraya tutunarak 2-6 hafta iginde erigkin hale gelir.
Eriskinler kolona (¢ekuma) gboc ederek mukozayi

Nadiren kadin genital bolgesi aracihgl ile peritona
ulasabilirler. Uretra yolunu kullanarak enterik bakterileri
mesaneye ulastirabilirler.

En 6nemli belirti, geceleri anal bolgedeki kasintidir;
sekonder enfeksiyon gelisebilir. Bazi geng kizlarda
ektopik enfeksiyonlarla; vulvovajinit, tuba uterina
granilomlan, infertilite ve pelvik inflamatuvar
hastalik geligimine neden olabilir.

Diskida yumurta saptanamaz. Anils cgevresindeki
yumurtalar goérebilmek icin selofan-bant yoéntemi
kullanilir. Yumurtalan asimetrik olup, bir kenan dizdur.
Eriskinler ise diskida gorulebilir.

Segilecek ilk ilaglar, pirantel pamoat veya
mebendazoldir. ilaglar yumurtayl degil, eriskin
formunu o6ldirir. Bu nedenle tedavi iki hafta sonra
tekrar edilmelidir. Aile tedavisi énerilmelidir,

Dogru cevap: C

7. Oto-enfeksiyonla bulasan parazit

asadidakilerden  hangisidir?  (Sonbahar  99)
(DUS’ta sorulmaya uygun)

A) Ascaris lumbricoides B) Taenia saginata
C) Trichinella spiralis D) Ancylostoma duodenale
E) Enterobius vermicularis

Sukredin ki secenekler arasinda oto-enfeksiyonlari ile
unli olan Strongyloides stercoralis yok. Oto-enfeksiyon
ile kisinin ayni parazit tarafindan tekrar enfekte
edilmesi, Enterobius vermicularis icin gegerlidir.

Dogru cevap: E

8. Asagidaki ilag-parazit eslesmelerinden hangisi

yanlistir? (Sonbahar 2003)

A) Mebendazol — Ascaris B} Klorakin — Plasmodium
C) Spiramisin — Enterobius D) Prazikuantel — Taenia
E) Metronidazol — Entamoeba

Mikroaerofili metabolizmaya  sahip  etkenlerce
olusturulan amebiyaz, giardiyaz gibi badirsak
protozoon enfeksiyonlarinin tedavisinde metronidazol
ilk secenektir.

Sitmada duyarl Plasmodium turleri icin klorokin,
eritrositer parazit formlarina karsi kullanilir.

Tenyazda pirazikuantel, askariyazda ise mebendazol
kullanilabilir.

Enterobius vermicularis tedavisinde pirantel pamoat
veya mebendazol gibi ilaclar kullanilir  Ancak
spiramisin pek de minasebetsiz olmus, yani.

Dogru cevap: C

9. Asagidaki nematodlardan hangisinin neden oldugu

enfeksiyonda, hastada akciger bulgulan olugsmaz?
(llkbahar 2012, Sonbahar 91, Sonbahar 92)

A) Ancylostoma duodenale
B) Strongyloides stercoralis
C) Necator americanus

D) Ascaris lumbricoides

E) Enterobius vermicularis
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ILGILI NOTLAR




Orijinal Soru: Temel Bilimler 62

62. Asagidakilerden hangisi mikrobiyal karbonhidratlari baglayan lektin tipi reseptorierden biri degildir?

A) Dectin-1
B) Mincle
C) DC-SIGN
D) Langerin
E) NOD1

Dogru Cevap:E

Temel Bilimler 62. soru

Patern tanima reseptorleri (PRR)

Klinisyen Tum TUS Sorulan

Tam Tus Sorulari Mikrobiyoloji 1. Fasikiil Safa 421

Hiicre yiizeyi

Toll-like reseptorler
(TLR'ler)

TLR-1: Bakteriyel triacil lipopeptitler

TLR-2: Gram pozitif (Peptidoglikan, Upoteikoik asit)
Mantar (Kitin, mannan, glukan)

TLR-4: Gram negatif endotoksin (LPS)

TLR-5: Flagella

TLR-6: Mikoplazma diacil Lipapeptitler

TLR-10: Bilinmiyor

C tipi (ektin reseptdrleri
(CLR’Ler)

DC-SIGN: HCV, HIV Langerin: Mannoz Dektin-1: Maya Dektin-2: Hif

Scavenger (copcl)
reseptdrleri

CD36: Mikrobiyal diacilgliseritler
Makrofajlarda bulunur, fagositoz icin mikroorganizmalarin yakalanmasim saglar.

N-formyl met-leu- phe
reseptorleri

FPR ve FPRL1: Formil metionin iceren peptit rezidileri

Hiicre igi

Endozomal TLR'ler

TLR-3: Cift iplikii viral RNA
TLR-7: Tek iplikli viral RNA
TLR-8: Tek iplikli viral RNA
TLR-9: Bakteriyel, viral ve fungal DNA

Nod benzeri reseptérler
(NLR'ler)

NOD1/2: Peptidoglikan
NLRP ailesi (inflamazomlar): DAMP ( hicre i¢i Urat ve silika kristalleri, sitoplazmik ATP ve iyon
konsantrasyon degisiklikleri, lizozomal hasar

RLR’ler RIG-1 helikaz, MDA-5: Viral RNA
CDS’ler AlM2, STING Te iliskili CDS’ler: Bakteriyel ve viral DNA
Plazmadaki ¢oziiniir maddeler (opsoninler)
Pentraksinler CRP: Mikrobiyal fosforilkolin ve fosfotidiletanolamin
ol J‘:E:Illuatrrtl' glftza?la?a?vfc;[gtﬂg‘bmuﬂ r? L? rz] :V(E;er;ilzgzmi krobiyal yapilar
Fikolinler Fikolin: Gram pozitif hiicre duvanndaki N-Asetilglikozamin ve lipoteikoik asit
Kompleman C3b ve diger kompanentler: Mikrabiyal ylizeyler

« TLR’ler makrofaj, dendritik hiicre, B Lenfosit ve immin sistem disinda fibroblast, epitel hiicrelerinde de bulunur. En dnemti
gorevieri PAPM’lan tammaktir.

Lipopolisakkarid baglayic proteinler, endotoksinleri tutar ve CD14 ile birlikte TLR-4'e sunar.

NOD benzeri reseptdrler inflamazomu aktive ederler.

Endozomal TLR’ler ve RIG-1 Helikaz benzeri reseptorler Tip interferon {alfa ve beta interferon) sentezini uyanrlar.

RIG-1 (Retinoik asitle indiiklenebilir gen-1), sitoplazmaya kacan cift iplikti RNA’y1 tamir.

NOD/CARD ailesinin baz1 lyeleri (NOD1, NOD2) TLR’lerle aym sinyal mekanizmalanm kullanarak, bazilan (inflamazomlar)

ise inflamatuvar CASPASE'leri (CASPASE-1, 5 ve 11) ve sonugta IL-1 beta ve IL-18'i aktive ederek proinflamatuvar sitokinlerin
sentezlenmesine neden olurlar.

S.

Asagidaki patern tanima reseptérlerinden hangisi
memelihlcrelerininendozomlanndaekspreseolur?
(Ilkbahar 2019 Orijinal) (PUS'ta sorulmaya.uygun)

A) TLR2 B) TLR3
C) TLR4 D) TLR5
E) TLR6

Bu soru, baska bir hoca tarafindan séyfe de sorulabilirdi:

I. Tolllike reseptér-3
Il. Tolllike reseptdr-4
. Toll-like reseptér-5
V. Toll-like reseptér-7

Yukaridaki toll-benzerl reseptorierden hangiler
endozomlarda ekspresse edilerek hiicre i¢i etkenler
taniyabilir? (llkbahar 2019 BENZERI)

A lve I By | ve W/
) we N Dy Il ve IV
E) lll ve W

Dogru cevap: B

Toll-like reseptor, ozellikle makrofaj ve B lenfositlerin
yuzeyleninde bulunan ve mikroorganizmalara karsi
olugan dogal yanitin paternlerini belirleyen reseptorlerdir.

Gram negatif bakteriyel enfeksiyon sirasinda
ortaya cikan endotoksinler, makrofajlarda bulunan
lipopolisakkarit baglayici protein reseptoru olan CD14
reseptorine baglanirve TLR-4 bu yapiyi tanir ve hucre
icine iletir.

Gram pozitif bakterilerin hucre duvarn yapilan ve
bazi mantarlar TLR-2 araciligiyla makrofajlar uyararak
benzer etkiyi olustururlar.

Viral TLR'ler olan TLR-3, 7, 8 ve 9 endozomal
molekdllerdir. Virls enfeksiyonlarinda, enfekte
hicrelerde viral nukleik asitlerin bu molekllleri
uyarmasl sonucunda gerekli sinyal iletisi ile hlcrenin
tip-1 IFN Uretmesi saglanir.

Dogru cevap: B
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ILGILI NOTLAR

Notu Duzenle
NOD1/NOD2'nin
digerlerinden farkli bir
gorevi oldugu, diger bir
kutucukta yer aldigina
dikkat edelim




Orijinal Soru: Temel Bilimler 63

63. Asagidaki mikroorganizmalardan hangisinin fagositlerde TLR4 patern tanima reseptériine (PRR) baglanarak dogal bagisik
yanitlar aktive etmesi en olasidir?

A) Mycobacterium tuberculosis
B) Mycoplasma pneumoniae
C) Klebsiella pneumoniae

D) Streptococcus pneumoniae
E) Listeria monocytogenes

Dogru Cevap:C

Klinisyen Tum TUS Sorulari ILGILI NOTLAR

Soru bize sunu soruyor

T —— - aslinda... Hangisi Gr (-)
emel oliimier . SOru e e

Tum Tus Sorulari Mikrobiyoloji 1. Fasikul Sayfa 421 bakteridir, hangisinin LPS

tabakasi vardir?

Patern tanima reseptorleri (PRR)

Hiicre ylizeyi

TLR-1: Bakteriyel triacil lipopeptitler

TLR-2: Gram pozitif (Peptidoglikan, Upoteikoik asit)
Mantar (Kitin, mannan, glukan)

TLR-4: Gram negatif endotoksin (LPS)

TLR-5: Flagella

TLR-6: Mikoplazma diacil Lipapeptitler

TLR-10: Bilinmiyor

Toll -like reseptdorler
(TLR’Ler)

{CL’l er DC-SIGN: HCV, HIV Langerin: Mannoz Dektin-1: Maya Dektin-2: Hif

Scavenger (copecu) | CD36: Mikrobiyal diacilgliseritler

reseptdrleri Makrofajlarda bulunur, fagositoz icin mikroorganizmalann yakalanmasim saglar.
N-formyl met-leu- phe : ; o . N

reseptérleri FPR ve FPRL1: Formil metionin iceren peptit reziduler

Hiicre igi

TLR-3: Cift iplikli viral RNA
: TLR-7: Tek iplikli viral RNA

el A e TLR-8: Tek iplikli viral RNA

TLR-9: Bakteriyel, viral ve fungal DNA

; - NQOD1/2: Peptidoglikan
Roc 'benzen EREvRaL RS NLRP ailesi (inflamazomlar): DAMP ( hicre igi Urat ve silika kristaller, sitoplazmik ATP ve iyon
(NLR'ler) ek
- konsantrasyon degisiklikler, lizozomal hasar
RLR'ler RIG-1 helikaz, MDA-5: Viral RNA
CDS’ler AlM2, STING Te iligkili CDS'ler: Bakteriyel ve viral DNA
Plazmadaki ¢oziiniir maddeler (opsoninler)
Pentraksinler CRP: Mikrobiyal fosforilkolin ve fosfotidiletanolamin
- Mannoz baglayan lektin: Mannoz ve fukoz

HESIRKLIMAC Surfaktan (alveollerede bulunur): Cesitli mikrobiyal yapilar
Fikolinler Fikolin: Gram pozitif hiicre duvarnindaki N-Asetilglikozamin ve lipoteikoik asit
Kompleman C3b ve diger kompanentler: Mikrabiyal ylizeyler

« TLR’ler makrofaj, dendritik hiicre, B Lenfosit ve immin sistem disinda fibroblast, epitel hicrelerinde de bulunur. En onemli
goirevieri PAPM’lan tammaktir.

Lipopolisakkarid baglayic proteinler, endotoksinlen tutar ve CD14 ile birlikte TLR-4"e sunar.

NOD benzeri reseptdrler inflamazomu aktive ederler.

Endozomal TLR'ler ve RIG-1 Helikaz benzeri reseptorler Tip interferon (alfa ve beta interferon) sentezini uyanrlar.

RIG-1 (Retinoik asitle indiiklenebilir gen-1), sitoplazmaya kacan ¢ift iplikti RNA" tamr,

NOD/CARD ailesinin baz1 Uyeleri (NOD1, NOD2) TLR’lerle aym sinyal mekanizmalarnn kullanarak, bazilan (inflamazomlar)
ise inflamatuvar CASPASE'leri (CASPASE-1, 5 ve 11) ve sonugta IL-1 beta ve IL-18% aktive ederek proinflamatuvar sitokinterin
sentezlenmesine neden olurlar.

5. Asagidaki patern tanima reseptérlerinden hangisi Toll-like reseptor, ozellikle makrofaj ve B lenfositlerin
memelihlcrelerininendozomlanndaekspreseolur? yuzeylerinde bulunan ve mikroorganizmalara karsi
(Ilkbahar 2019 Qrijinal) (DUS'ta sorulmaya uygun) olusan dogal yanitin paternlerini belirleyen reseptérierdir.
A) TLR2 B) TLR3 Gram negatif bakteriyel enfeksiyon sirasinda
C) TLR4 D) TLRS ortaya cikan endotoksinler, makrofajlarda bulunan

E) TLR6 lipopolisakkarit baglayici protein reseptoru olan CD14
Bu sor, baska bir hoca tarafindan séyle de sorulabilirdi: I_r;izp:tlz:it:ne baglanir ve TLR-4 bu yapiyi tanir ve hicre
:i ;gt“:::x:::g:i Gram pozitif bakterilerin hicre duvarn yapilan ve
[ll. TolkEke resepbir-& bazi mantarlar TLR-2 araciligiyla makrofajlar uyararak
IV. Tolklike reseptor-7 benzer etkiyl olustururlar.
Yukaridaki toll-benzeri reseptorierden hangilen Viral TLR'ler olan TLR-3, 7, 8 ve 9 endozomal
SICOEONRAIS  WESPINGAN NEEemes DUSIE ¥ SR molekiillerdir. Viris enfeksiyonlarinda, —enfekte
tanryabilie? (Ikbahar 2019 BENZER) hicrelerde viral nukleik asitlerin bu molekiller
A) L ve lll B) | ve IV uyarmasi sonucunda gerekli sinyal iletisi ile hlcrenin
G llym B ilive v Gt tip-1 IFN (retmesi saglanir.

Dogru cevap: B Dogru cevap: B
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6. Toll benzeri reseptorierin gérevi asagidakilerden
hangisidir? (Sonbahar 2013 Orijinal)

(DUS’ta sorulmaya uygun)

A) Patojenler ile iliskili molekller paternleri tanimak

B) T hicre ylizeyinde bulunan antijen reseptorine
tutunmak

C) B hicre ylzeyinde bulunan IgM'ye tutunmak

D)} MHC “sinif’ |l reseptbrine tutunmak

E) Inflamasyonu baskilayacak sinyaller Gretmek

Bu soru, baska bir hoca tarafindan séyle de sorufabilirdi:

Makrofajlar ve miyeloid dendritik hiicrelerin sitoplazmik
membraninda bulunan ve gram negatil bakteri hicre
duvarindaki lipopolisakkaritler taniyan reseptér
asagidakilerden hangisidir? (Sonbahar 2013 BENZERI)

A) Plazma C-reaktif protein
B) N-formil metiyonil peptid resepttreri
C) Toll-like resepttir-4/CD14

D) Mannan_baglayan lektin

Temel Bilimler 63. soru

Immiinolc:

Tam Tus Sorular Mikrobiyoloji 1.
Fasikil Sayfa 422

- 5 - LPS Baglayic
LPS Protein (LBP)
Bakteri pargalanir © Lps

TLR-4
<+ . LBP+LPS

Kompleksi
CcD,,

Makrofaj

!

TLR-4 gogd; DNA'ya sinyal ilstimi

- Prainflamatuvar Sitokinlerin
(TNF=w, IL-18, IL-8, IL-8)
transkripsiyonu ve senlazi

Makrofaj Oflu0

Toll-like reseptirler-4'iin etkinligi ve sonucu

Toll-like reseptdr, ozellikle makrofaj ve B lenfositlerin
ylzeylerinde bulunan ve  mikroorganizmalara
karsi olusan dogal yanitin paternlerini belirleyen
reseptérierdir,

Gram negatif bakteriyel endotoksinler,
makrofajlardaki CD14 reseptérine baglanir ve TLR-
4 bu yapiyl taniyarak proinflamatuvar sitokin yapimi
amaciyla hucre igine sinyal iletisi yapar.

Gram pozitif bakterilerin ve bazi mantarlarin hicre
duvar da benzer sekilde TLR-2 tarafindan ayni isleme
sokulur.

Viral yapilar ise TLR-3, 7, 8 ve 9 ile taninirlar, ancak
bu kez hucrenin tip-1 IFN Uretmesini saglayan uyari

gelisir,
Dogru cevap: A
7. Asagidaki patern tanima reseptorlerinden hangisi
lipoteikoik asitleri tanir? (Sonbahar 2018 Orijinal)
(DUS’ta sorulmaya uygun)
A)TLR2 B)TLR3 C)TLR5 D)TLR7 E)TLRS
Dogru cevap: A

Bu soru, baska bir hoca !arfmdan sdyle de sorulabifirdi:

Gram pozitif bakteri hiicre duvarindaki peptidoglikan ve
lipoteikoik asidi tamyarak proinflamatuvar sitokin yapimim
uyaran makrofaj reseptoril asadidakilerden hangisidir?
(Sonbahar 2018 BENZERI)

A) Toll-like reseptér-2
C) Tolk-like reseptdr-6

B) Tolklike reseptdr-3
L) TolkHlike reseptdr-7
E) Toll-like resepttr-9

Dogru cevap: A

Toll-like reseptor, 6zellikle makrofaj ve B lenfositlerin
yuzeylerinde  bulunan ve  mikroorganizmalara
karsi olusan dodal yanitin paternlerini belirleyen
reseptorlerdir.

Gram pozitif bakterilerin, dolayisiyla lipoteikoik
asitlerin ve bazi mantarlann hucre duvarl da benzer
sekilde TLR-2 tarafindan ayni isleme sokulur.

. AIP Il. Urik asit

Yukaridakilerden hangileri makrofajlar ve dendritik
hiicrelerde inflamazom aktivasyonuna neden olan
endojen tehlike sinyallerindendir? (llkbahar 2023)

A) Yalniz | B) Yalmz Il
C) lvell D) llve lll

I, Silika

E) I, llvelll

Bu soru; orijinal sorunun hatalt olmasi nedeniyle
modifiye edilmistir...

ATP, alliminyum hidroksit (asilara katilan
adjuvanlarda bulunur), silika, Urik asit ve reaktif
oksijen molekiilleri tehlike ile iligkili sinyaller olarak
tanimlanirlar. Bu sinyaller NOD benzeri reseptérler
(NLRP)  tarafindan  tanindiginda  inflamazom
aktivasyonu yapar. Inflamazomun aktive olmasiyla IL-
1 beta ve |L-18 salinir. Béylece inflamasyon baslatilir.
Lipopolisakkarit ise patojenle iliskili molekiler patern
(PAMP) olarak tanimlanir.

Dogru cevap: E

p. Tehlike sinyallerine yanit olarak sitozolde olusan
ve aktivasyonlari sonucunda pro-interlokin-1g'dan
interlokin-13 olusumuna yol agan multiprotein
yapida blyuk sitoplazmik kompleksler
asadidakilerden hangisidir? (ilkbahar 2020 Orijinal)

A) Defensin B) Katelisidin
C) Inflamazom D) Pentraksin
E) Kollektin



Orijinal Soru: Temel Bilimler 64

64. On bes yasindaki erkek cocuk; bogaz agrisi, kulak agrisi, istahsizlik ve bir haftadir devam eden kuru oksiruk sikayetiyle cocuk
hastaliklari poliklinigine getiriliyor. Farenijit, subfebril ates ve kanda normal |ékosit duzeyi saptanan hastanin akciger radyografisinde
interstisyel pnémoni bulgulari saptaniyor. Alinan balgam érneginin koyun kanli agar, cikolata agar ve EMB agara yapilan kalttrlerinde
Ureme saptanmiyor.

Bu hastadaki en olasi bakteriyel enfeksiyonun tedavisinde asagidaki antibiyotiklerden hangisinin tercih edilmesi en
uygundur?

A) Penisilin G

B) 2. kusak sefalosporin

C) Makrolid

D) Rifampin

E) Trimetoprim-sulfametoksazol

Dogru Cevap:C

Klinisyen Tam TUS Sorulari ILGILI NOTLAR

Temel Bilimler 64. soru

TUm Tus Sorular Mikrobiyoloji 1.
Fasikul Sayfa 199

MIKROBIYOLOJI » 199

Kanda belirgin bir nétrofilik |6kositoz vardir,

Balgam pdrilan, pas renginde ve ¢cogu zaman kanlidir.
Balgamin Gram yontemi ile boyanmasinda her 100X

Daha ¢ok geng eriskinleri tutarlar. Baslangi¢ belirtileri
sinsi ve yavas gelisir Ates birkag gunde, titreme
olmaksizin en cok 38.5 °C'a ¢ikar.

Oksiiriik non-prodiiktiftir (balgamsiz, kuru).
Balgam varsa da puriilan ya da kanli degildir.

Pléretik yan adnsi beklenmez. Bas agnsi, rinore,
farenjit, larenjit ve splenomegali gibi akciger disi bolge
ve organ belirtileri ile seyreder. Balgamda cok sayida
nétrofil bulunmaz.

Beta laktamli antibiyotiklere yanit vermez, makrolidlerle
tedavi edilebilir.

“Atipik pnomonilerin Ozellikleri ve sorumiu
etkenler” baslikli tabloya bakiniz.

Hicre duvari olmayan, sitoplazmik membranlar, fig
katll olan ve sterol igeren bagka bakteri yoktur.

Mikoplazmalar glukoz ve ar jinini metabolize ederler.

Besiyerinde sahanda pigmig yumurta veya dut
seklinde mikroskopik koloniler yaparlar.

Primer atipik pndmoni, non-gonokoksik lretrit, PID,
prostatit, piyelonefrit etkenidirler.

Soguk agliitinasyon, Stevens-Johnson sendromu,
norolojik patolojiler..

Beta laktam antibiyctikler etkisizdir: segilecek ilk
ilag grubu makrolidlerdir.

Lober Atipik
Pnomoni | Phnomoni

mikroskop sahasinda =25 nétrofil ve sorumiu etkenler i
gorulir. Legionella pneumophila ise Gram yéntemiyle nastadan saglamiara bulama E
boyanmez. Atesin titreme ile yiikselmesi + + + +
ATIPIK PNOMONILER: Atesin 1-2 giinde 39-40°C’a Sl i
Brons adacinin daha st kisimlanna tropizmi olan gikmast
RSV, pfarainfluenza wrus influenza A ‘u’E!.IB f.ri_rusi.], Atesin 3-5 glinde 38°C'a
adenovirlis, kizamik virisi, VZV ve CMV gibi virusler; cikmas + e e
klamidyalar, Francisella tularensis, Coxiella burnetii, o
Legionella pneumophila ve Mycoplasma pneumoniae Inspiratuvar yan agnsi +++ - _E..
gibi bakterilerin olusturdugu larenjit, trakeit, bronsit, Mo ..'.-h"
bronsiyolit ve interstisyel pnémoni tablolarina neden Kanli, piirlilan balgam e ] . =
olurlar, — =
Mirinjit bulunmas - ik
Bu olgularda inflamasyon; brons, bronsiyoller ve
interstisyum ile sinirlidir. Eritrosit sedimantasyon mzi 4+ "
o > 50 mmh
Bltun olgularda bir kural olmamakla birlikte, alveoler
aralikta sivi birikimi bulunmadidi ya da baskin olmadidi C-reaktif protein pozitifligi +++ +
icin dinleme bulgusu ¢ogunlukla ronkus ile sinirhdir. :
Balgamda bol gram pozitif bt
Yogun bir proinflamatuvar sitokin trafigi yasanmaz, diplokok =
sistemik tablo lober pnémoniye gore daha siliktir. Tablo pp—
ilk bakista hafif bir (st solunum yolu enfeksiyonunu Balgamda bol notrofil +4+ =
dasunddrur. Tipik pnémoninin aksine tek bir akcigeri i
ya da lobu degil, her iki akcigeri yaygin olarak, yama Balgamda lenfosit - 2
tarzinda tutariar. Akciger grafisinde plevral S =
Radyolojik olarak ciddi bir konsolidasyon olsa da klinik tablo eflizyon
ciddi degildir. lfls.acash klinik tablo ile rady,',d?],',k bulgularda Beta laktamlara iyl yanit £5E _
uyumsuzluk séz konusudur (duyulmaz, gorullr).

Dogru cevap: C

k

. Asagidaki bakterilerden hangisinin neden oldugu

pnomonilerde, hasta balgamindan hazirlanan
Gram boyali preparatlarda etken bakterinin
gorulmesi en _az olasidir? (likbahar 2019 Oirijinal)

(DUS’ta sorulmaya uygun)

A) Streptococcus pneumoniae
B) Klebsiella pneumoniae

C) Mycoplasma pneumoniae
D) Moraxella catarrhalis

E) Staphylococcus aureus

Bu soru, baska bir hoca tarafindan stiyle de sorulabilirdi:

|, Ates 37-39 “C arasindadir.

Il. Gotunlukla kanh plirlilan balgam vardir.

lIl. Balgamin Metilen Mavisi boyamasinda ¢ok sayida nétrofil
goriilir.

I'V. Balgamdan hazirfanan yaymanin Gram boyamasinda
mikroorganizma belirlenemez.

Mycoplasma pneumoniae nedenli toplum  kékenli
pnémonilerde yukandakilerden hangilerinin  goriime
olasihg gn fazladir? (Ilkbahar 2019 BENZERI)

Alvell B)lvelll CylvelVW Dillvelll E)llive NV

Dogru cevap: C
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Atipik pnomonilerin ozellikleri ve sorumlu etkenler

Yakinmalar FREHKS L3 i Kan Bulgulan Akciger Radyolojisi Etkenler
Bulgulan

Ates « Ates (< 39°C) « BK: 5-15 bin/mm’ « M.pneumoniae
« Halsizlik » Dinleme bulgusu yok « Sedim.: <50 mm" » C.burnetii
« Kuru oksirik ya da; « Formiil: Normal = C.trachomatis
« Basagns Ronkiis « Hepatite ait « C.psittaci
« Bogaz agnsi Ral (nadir, lejyonerh.) « C.pneumoniae
« Ses Kisikhé » Splenomegali » L.pneumophila
» Balgam (nadir) « Ikter, hepatomegali » Ftularensis
» Dispne (nadir) o Viriisler
« Yan agnsi (nadir)

Gram boyama bakteri tanmimlamasinin temelidir.
Bir bakterinin gram pozitif mi negatif mi oldugunu
bilmek hem 6n tani hem de tedaviye yonlendirme

Bivi=18 o e ELC BIEL=ARINE® =i L gl

Tum Tus Sorulari Mikrobiyoloji 1.
Fasikil Sayfa 200

Mycoplasma pneumoniae:

Hiicre duvarn olmayan bu nedenle belirgin bir sekli
olmayan, gram ile boyanmayan ve beta laktam grubu
antibiyotiklerden etkilenmeyen bir bakteridir.

Klinikte genelde hafif seyreden vegocuk ve geng
eriskinleri tutan atipik pnémoni ile trakeobronsit ve

Viriisler: Influenza A ve B virlisii (eriskin), RSV (cocuk), Parainfluenza viriisi, Adenoviriis, Rubeola viris, VZV

Pediatrik solunum sisteminden sorulan kolay bir
soru, TUS sinavinda istenilen bilgi yas gruplarina
gore pnomoni etkenleridir. Daha Onceki TUS
sinhaviarinda bu yénde defalarca soru hazirland,
bu soruda klasik bir sorudur.

Mycoplasma pneumoniae okul cadi ¢ocuklarinda
pnémoninin  en sik etkenidir. Trakeobronsite ve
pnomoniye yol acar.

Chlamydia pneumoniae genellikle en sik yasamin ilk
1-3 ayinda afebril pnédmonilere yol agar.

Bordetella pertussis pnomoni etkeni degildir.
Bogmaca etkenidir.

Haemophilus influenzae en sik 2 yas altinda pnémoni
etkenidir.

farenjit yapabilir. Bu tablolara kulak zar inflamasyonu

{m'}’rlﬂgftlﬁ) eslik edebilir. Legionella pneumophila eriskinlerde gorulen nadir

bir pnémoni etkenidir.
Tanida soguk aglatininler (+) bulunabilir. PCR
kullanilabilir. Hiicre zarinda sterol icerdiginden, sterol
icermeyen rutin Kultirde Uretilemez.

Dogru cevap: C

4. Yirmi sekiz yasinda erkek hasta kuru oksirik, az
miktarda balgam, ates, halsizlik sikayetleriyle bas
vuruyor. Akciger grafisinde Infiltrasyon alanlari
saptaniyor ve soguk aglutinin testi 1/256 bulundu.

Tedavisinde tetrasiklin, eritromisin, kinolonlar,
azitromisin  kullanilir.  Hucre duvar sentez
inhibisyonu yapan antibiyotikler etkisizdir.

\F . Bu hastanin tedavisinde hangi antibiyotigin
BAKTERILER: verilmesi uygun dedildir? (ilkbahar 2014 Orijinal)

* Legionsila’spp. v s A) Eritromisin B) Klaritromisin

- i *  Blkestyaar C) Ampisilin D) Tetrasiklin

* Klamidyalar »  Mikoplazmalar P

E) Azitromisin

Streptococcus pneumoniae ve Staphylococcus
aureus gram pozitif kok, Klebsiella pneumoniae
gram negatif basil, Moraxella catarrhalis ise gram
negatif kok seklinde goralir.

Bu soru, baska bir hoca tarafindan soyle de sorulabilirdi:

Toplum kokenli atipik pnémonilere neden olan, soguk aglutinin
pozitifligi, otoimmin hemolitik anemi ve trombositopeni
gelisimine neden olabilen en_olasi bakteri ve tedavisinde

kullaniimasi gereken jlk_secenek antibiyotik eslesmesi
asagidakilerden hangisidir? (llkbahar 2014 BENZERI)

A) Coxiella burnetii = Eritromisin

B) Chlamydia pneumoniae — Amoksisilin

C) Mycoplasma pneumoniae — Klaritromisin
D) Francisella tularensisi — Tetrasiklin

E) Legionella pneumophila — Azitromisin

Dogru cevap: C

3. Okul gagindaki cgocuklarda trakeobronsite ve
pnémoniye en sik neden olan mikroorganizma
asagidakilerden hangisidir? (Sonbahar 2011)

(DUS'ta sorulmaya uygun)

A) Chlamydia pneumoniae
B) Bordetella pertussis

C) Mycoplasma pneumoniae
D) Legionella pneumophila
E) Haemophilus influenzae

Dodru cevap: C
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14.Asagidaki hastaliklardan hangisi Tip |l 16. Daha dnceden penisilini sorunsuz bir sekilde kullanan

DUYARLILIK

hipersensitivite reaksiyonuna bagh gelismez?
(Sonbahar 2010) (DUS'ta sorulmaya uygun)

A) Poliarteritis nodosa

B) Otoimmin hemolitik anemi

C) Poststreptokoksik glomerulonefrit
D) Serum hastaligi

E) Ekstrensek allerjik alveolit

Otoimmun hemolitik anemi, tip Il ADR hastah@dir

Dogru cevap: B
15. Asagidaki hastaliklann hangisinin gelisiminde, Tip

Il hipersensitivite reaksiyonu temel mekanizma
dedildir? (llkbahar 2021 Orijinal)

(DUS’ta sorulmaya uygun)

A) Akut romatizmal ates

B) Poststreptokoksik glomertlonefrit
C) Poliarteritis nodoza

D) Sistemik lupus eritematozus

E) Serum hastaligi

ASIRI

ORNEK HASTALIKLAR
TiPi

Penisilin allerjisi

Bronsiyal astim

Saman nezlesi

Atopi
Anafilaksi

Transfiizyon reaksiyonlan
Eritroblastosis fetalis
Otoimmin hemolitik anemi
Goodpasture sendromu

Greft reddi (hiperakut, akut-hiimoral ve tip
IV ile birlikte kronik red)

Akut romatizmal ates

Neoplastik hiicrelere ve intraselliler
mikroorganizmalara ba@isik yamit gelisimi

Graves hastalig
Pernisiydz anemi

Serum hastahid

Glomerilonefritler (or. post-streptokoksik
glomerilonefritler)

Romatoid artrit

Nekrotizan vaskdiilit
Poliarteritis nodoza

Sistemik lupus eritematozus.
Arthus reaksiyonu

30 yasindaki erkek hastaya kriptik tonsilit nedeni
ile penisilin intramuskuler olarak recete ediliyor. llk
enjeksiyonu takiben 20. dakikada vlcudunda yaygin
eritem, “flushing”, kasinma, bas ddénmesi, carpint
ve kan basincinda disme (90/60 mmHg) oldugu
saptaniyor.

Asadidakilerden hangisi, bu hastada ortaya
gikan Klinik tabloyu ve bu klinik tabloya sebep
olan mekanizmayl tanimlar? (Sonbahar 2023)
(DUS’ta sorulmaya uygun)

A) Urtiker — Kompleman aktivasyonu

B) Anafilaksi —Tip 1 asirnt duyarllik reaksiyonu

C) Ertema multforme = Tip 3 asin duyarliik
reaksiyonu

D) Kontaktdermatit — Tip 4 asin duyarllik reaksiyonu

E) Makllopapller erlpsiyon — Tip 4 asin duyarlihk
reaksiyonu

Tip | asin duyarlilk reaksiyonu (anafilaktik tip):
immdnglobulin E aracili asin duyarlilik reaksiyonudur,
Tablodan, atopik bireylerde allerjenlere karsi gelismis
olan Igk antikorlan sorumludur. Allerjenlerle tekrarli
karsilasmalar sonucunda sensitize edilen mast
hicreleri degranule olur, vazoaktif maddeler ortama
dékualdr. Ortamdaki damarlardan dokuya sivi kaybedilir.
Ornekler: Penisilin allerjisi, bronsiyal astim, saman
nezlesi, atopi, anafilaksi basglica orneklerdir. Diger
secenekler icin “Asirt  Duyarhhk Reaksiyonlan”
tablosuna bakiniz.

Dogru cevap: B

Asir Duyarlilik Reaksiyonlar: ile Ilgili

Sorulabilecek Onemli Bilgiler

Akut romatizmal atesin gelisim mekanizmasi...
Tip IT agiri duyarlilik

Rinovirisin KOAH ve astim gelisimindeki
tetikleyiciligi... Tip I asiri duyarlilik

Eritema enfeksiyozum ddkintdleri... Tip IIT
agiri duyarhilik

Kizamik dékidntileri... Sitotoksik vaskiilit (tip IV
agiri duyarlilik, CTL tipi)

= el LL e cl = o | K
lepra, nokardiyoz, sifiliz, bruselloz, Q
hummasi, tularemi, aktinomikoz, kedi
tirrm& hastahd, listeriyoz, lenfogranuloma
venereum, histoplazmoz, sistozomiyaz,
sarkoidoz, Crohn hastalig)

Romatcid artrit

Tip | diyabet

NMultipl skleroz

Kontakt dermatit

Kronik astim

Doku reddi (akut-hiicresel red ve tip Il ile
birlikte krenik red)

Tip IV

Dogru cevap: A

DIGER IMMUNOLOJi KONULARI

. Sitotoksik T lenfosit cevabini en_kuvvetli sekilde

uyaran as! tipi asadidakilerden hangisidir?
(Sonbahar 2003) {DUS'ta sorulmaya uygun)

A) Bakterivel toksoid asilar

B) Inaktif bakteri asilari

C) Kapsil polisakkarid asilari
D) Canl attente virUs asilari

E) Saflastinimis viral zarf asilari

Asilar artik sinavianin gediklisi oldular. Liitfen bu
sorunun actklamasinda sundugumuz iki tabloyu
dikkatlice inceleyiniz.
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Asagdidakimikroorganizmalardan hangisi, fagolizozom
flizyonunu engelleyerek konak savunmasindan
kacabilecek bir mekanizmaya sahiptir? (llkbahar 2013)

(DUS’ta sorulmaya uygun)

A) Mycobacterium tuberculosis
B) Staphylococcus aureus

C) Haemophilus influenzae

D) Bacillus anthracis

E) Streptococcus pneumoniae

v Brucella melitensis

v Legionella pneumophila

v Mycobacterium tuberculosis
v Chlamydia tiirleri

v Toxoplasma gondii

FAGOZOM-LIZOZOM FUZYONUNUN
ENGELLENMESI

Dogru cevap: A

Tiiberkiiloza kars! diren¢ asadidakilerden hangisi
ile sadlanir? (Sonbahar 94, Sonbahar 2006)
(DUS’ta sorulmaya uygun)

A) Tip | asin duyarhlik reaksiyonu
B) Makrofajlar

C) Interferon

D) Humoral direng

E) Komplemana bagl sitotoksik etki

Tuberkuloz immunopatogenezi, birbirini destekleyen
cesitli immunolojik mekanizmalari banndirir. Bireyin
onceki immunitesi cok énemlidir. Basil ile hi¢ karsila-
silmamis ise, ornedin as! yapiimamis ise, o zaman da
bireyin immunite durumu énem kazanir:

« EJer immunite basilin ilging yapisal 6zellikleri ile
yeterince micadele edebilecek kadar ergin degilse
miliyer tiberkiiloz gelisir.

* imminite basille savasabilecek erginlikte ise tip
IV asin duyarlilik reaksiyonu ile énce graniilom
gelisimi, sonra CD4+ T lenfositerin énderliginde
bilinglendirilmis makrofajlar ile verilen bakteri
oldiiriicl yanit séz konusudur.

* Asili bireylerde ise basil ile karsilasiima bolgesinde
siddetli bir reaksiyon ile olay susturulur.

Anlasilabilecedi qibi, makrofajlar basil éldurtici ve

Temel Bilimler 75. soru
Tdm Tus Sorulari Mikrobiyoloji 1.
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Iy cevap.

Mycobacterium tuberculesis'in hilicre

icinden
temizlenmesi igin enfekte makrofajlar aktive eden
baslica sitokin ve bu sitokini salgilayan hiicre
asagidakilerden hangisinde birlikte verilmistir?
(Sonbahar 2020 Orijinal) (DUS’ta sorulmaya uygun)

A) IL-12 - Dendritik hicre B) IL-4 = NK hlcre
C) IL-5=Th2 hiicre D) TGF-beta — B lenfosit
E) IFN-gama — Th1 hicre

Bu soru, baska bir hoca tarafindan séyle de sorulabilirdi:

Mycobacterium tuberculosis gibi hicre ici bakterilerin
oldariimesi ile ilgili asagidaki ifadelerden hangisi dogrudur?
(Sonbahar 2020 BENZERI)

A) Nétrofillerden salgilanan IL-5 dnemlidir.

B) Th2 hiicreler tarafindan lretilen IL-10 ile olur.

C) NK hicrelerin salgiladig IL-4 ile bakteri dlimi ger¢eklesir.

D) Mdtrofillerin fagozitozu ile bakteri temizlenir.

E} Th1 hiecreler tarafindan Uretilen IFM-gamma ile enfekte
makrofajlar aktive edilir.

Dogru cevap: E

10. Mycobacterium

11. Tiliberkiiloz

Hiicre ici bakterilere karsi en etkin sitokinin IFN-
gama oldugunu bilerek rahatlikl/a cevaplanabilecek
bir sorudur.

IFN-gama, NK hicrelerden ve aktive TH1 lenfositlerden
salinir. Hucresel immunitenin temel sitokinidir. CD8+ T
lenfositler, NK hucreler ve makrofajlar uyarir.

IL-12, makrofajlar ve dendritik hucreler tarafindan
yapilan proinflamatuvar sitokindir. THO'dan TH1
lenfosite dénlUstmuin uyanmi, TH2 lenfositten IL-10
yapiminin inhibisyonu, NK aktivasyonu yapar.

IL-4, Th2 Ilenfositlerden vapilir. Antiinflamatuvar
sitokindir. B lenfosit gogalma faktori; THO'dan TH2
lenfosite donustmin uyanmi, 1gG1, IgE yapimini
saglar.

IL-5, Th2 lenfositlerden yapilir. B lenfositin plazmosite
farkhlasma faktérQ; IgA yapimi, Invazif helmint
enfeksiyonlarinda eozinofiliden sorumludur.

TGF-beta, makrofaj ve Ienfositlerden yapilr.
Antiinflamatuvar sitokindir. Inflamasyonun
durdurulmasi, kollajen sentezinin ve iyilesme slrecinin
baslatiimasinda g6rev alir.

Dogru cevap: E

tuberculosis enfeksiyonunda
gecikmis tip hipersensitivite asagidakilerden
hangisine karsi gelisir? (Sonbahar 99)

(DUS’ta sorulmaya uygun)

A) Hicre duvar polisakkaridi
B) Hucre zan lipitleri

C) Fosfolipitler

D) Hucre duvar proteinleri
E) Mikolik asit

Gecikmis tipte hipersensitivite reaksiyonu,
mikobakterilerin hicre duvarinin en disinda yer alan ve
bakteriyi sarmalayan polipeptit tabaka ve yapisinda
protein bulunan wax-D (peptidoglikolipit)ye karsi
gelisir.

Dogru cevap: D

basilinin Ik yerlesim yeri
asagidakilerden hangisidir? (llkbahar 88)
A) Simon kompleksi B) Ghon odagi

C) Ghon kompleksi D) Tiuberkllom
E) Kazeifiye odak



Orijinal Soru: Klinik Bilimler 102

102.Tokat'in bir kdylinde yasayan ve baska bir hastaligi olmayan 33 yasindaki kadin hasta 3 gun énce baslayan ates, bas agrisi, halsizlik,
bulanti ve kusma sikayetleriyle bagvuruyor. Hastanin éyktstnden ciftgilik ve hayvancilik ile ugrastigr égreniliyor. Fizik muayenesinde
ates 38,4 °C, gdzlerde kizariklik, bacaklarda ve oral mukozada petesiyel dékiintuler saptaniyor. Diger sistem muayeneleri normal olan

hastanin kan tetkiklerinde; I6kosit sayisi 2.900/mm?3, trombosit 70.000/mm3, AST 280 U/L, ALT 186 U/L, CK 1.200 U/L, LDH 860 U/L
ve protrombin zamani 20 saniye saptaniyor.
Bu hastada kan orneginden etkene yonelik tani i¢in asagidakilerden hangisinin ilk olarak yapilmasi en uygundur?

A) Sitomegalovirus IgM ve/veya DNA PCR testi

B) Epstein-Barr virtis IgM ve/veya DNA PCR testi

C) Kirrm-Kongo kanamali atesi virusu IgM ve/veya RNA PCR testi
D) Parvovirus B19 IgM ve/veya DNA PCR testi

E) Borrelia

burgdorferi IgM vel/veya PCR testi

Dogru Cevap:C

Klinisyen Tum TUS Sorulari

Klinik Bilimler 102. soru
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Arenavirus: Inhalasyon ve fekal-oral yolla bulasir.
Calicivirus: Fekal-oral yolla bulasir.

Bunyavirus: Codgunlukla artropod (Kinm-Kongo
hemorajik atesinde kene) ile ya da kemiricilerle
(Hantaan virus) bulasir.

Picornavirus: Fekal-oral yolla bulasir.
Parvovirus: Solunum sekresyonlar ile bulasir.

Dogru cevap: C

3.

Kinm-Kongo kanamali atesi hastalhgl ile
ilgili asagidaki ifadelerden hangisi yanlstir?
(Sonbahar 2006)

A) Etken, Bunyaviridae ailesinden bir virlstdr.

B) Hastaliga yakalanmis kisilerin kanlan ile temas,
bulastinicidir.

C) Enfekte kene i1singi en sik bulasma yoludur.

D) Tedavide parenteral asiklovir kullanilir.

E) Hastallk endemik bdlgelerde, en sik ilkbahar ve
yaz aylannda ortaya cikar.

Tarisal proseddirler gelistirilip ulasiabilir oldukca
daha pek coklariyla tanisacagimiz arboviriisler
son birkac yilimiza damgasini vurdu ve vuracaktir
da... Daha oOnceki yillarda “bizi ilgilendirmez”
bakislariyla karsifadigimiz Kinm-Kongo kanamali
atesi ve Hantavirlis artik bizim cografyamizda da
govde gdstermeye basladi.

KIRIM-KONGO HEMORAJIK ATESI

Insan ve hayvanlara kenelerle bulastirilan, Bunyaviri-
dae icindeki Nairoviris enfeksiyonudur. Viremik hasta
kaninin transfiizyonu yolu ile de bulasir. Daha gok
yaz ve sonbahar aylarinda salginlar yapar. Etkinligi
kanitlanmamakla birlikte, ribavirin Kullanimi oneril-
mektedir. Trombosit slspansiyonu tedavisi yasam
kurtanci olabilir. batliin tedavi yaklasimlarina ragmen
olgularin %20-50'si kaybedilir,

v

Hangi iinlii arboviriis ne hastalig yapar?
Kirim-Kongo hemorajik ategi . Kene ile
bulag, ciddi hepatit, karaciger yetmezligi,
trombositopeni, l5kopeni

Hantavirtis ... Kemirici sekresyonlar: ile bulas,
akut bdbrek yetmezligi, pulmoner &dem ve

ARDS

Tedavilerinde ribavirin etkili clabilir.

Dogru cevap: D

4.

Kinm Kongo kanamal atesi virisune karsi antiviral
etkinligi olan ajan asagidakilerden hangisidir?
(Sonbahar 2013)

A) Asiklovir
C) Ribavirin

B) Gansiklovir
D) Lamivudin
E) Oseltamivir

KIRIM-KONGO HEMORAUJIK ATEsi
+ Etken:

- Bunyaviridae ailesi icinde yer alan, zarfl, helikal
nukleokapsidli, 95 nm irilikte bir Mairovirtstur.

Genomlar ug segmentlidir ve negatif polariteli
RMA'dan olusur.

Virtdsun vektérleri, /xodidae ailesindeki
Hyalomma cinsi sert kenelerdir.

Virusin insanlara bulasi:
Kenelerin i1sirmasi (en sik)

infekte yabani veya evcil hayvanlann kan ve
lenfasi ile temas

Infekte insanlarin kan ve lenfasi ile temas

Viremik hasta Kaninin transfizyonu ya da
kontamine enjektor batmasi

Klinik Ozellikler:

- Daha cok yaz ve sonbahar (Mayis-Ekim)
aylannda salginlar yapar.

Kulucka siresi; kenelerin 1sirmasi ile bulasmis
ise 1-3 gln, hasta sekresyonlarina temas
sonucunda ise 5-6 gundr.

Hastalik yluksek ates, basagnsi, bulanti, kusma,
ishal ve yaygin miyalji ile baslar. Hastaligin agir
formunda, bu baslangi¢ tablosunun ardindan
yalanci bir iyilk hali ve sonra da kanamal
donem baslar. Akut ikterik hepatit, koagtlopati,
yaygin damar igi pithtilasmasi (DIC), petesiyal cilt
doklntuleri, hematuri ve ciddivisseral kanamalar
goéraldr.

Olgularda I6kopeni ve agir trombositopeni
dikkat cekici dlzeydedir.

Oliim kanamalar ve ciddi bébrek akciger ve
karaciger yetmezligindendir

Tani: Virlse ait antijen ve antikorlar EIA ile
saptanabilir. Hasta kaninda ve doku drneklerinde
virlsun izolasyonu ya da virls RNAsinin molekiiler
tekniklerle gbsterilmesiyle de taniya varilabilir.

Tedavi:

- Ribavirin

- Trombosit stispansiyonu

- Olgularin %10-50'si kaybedilir

A sikkinda yer alan Asiklovir HSV nin yol actidi klinik
durumlarin tedavisinde kullanilir

B sikkinda yer alan Gansiklovir CMV nin tedavisinde
kullanihr.

D sikkinda yer alan Lamivudin HBV tedavisinde
kullanihr.

E sikkinda yer alan Oseltamivir néraminidaz inhibitoru
olup influenza virtsl tedavisinde kullanihr

Dogru cevap: C

Viroloji

ILGILI NOTLAR
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5. Asagidakilerin hangisinde Kinm-Kongo kanamali

6. Asagidakilerden

atesinin bulagma riski en distiktiir? (Sonbahar 2008)

A} Hyalomma tirl kene tarafindan 1siriima

B) Viremik hastanin diskisiyla mukozal temas

C) Viremik hastanin kaniyla mukozal temas

D) Viremik besi hayvaninin ¢ig etiyle direkt temas
E) Viremik besi hayvaninin kaniyla direkt temas

Kinm-Kongo kanamal atesi insan ve hayvanlara
kenelerle bulastirnlan bir MNairoviris enfeksiyonudur.
Virisun vektorleri, Ixodidae ailesinden Hyalomma
cinsi sert kenelerdir. Viris, insanlara goguniukla bu
kenelerin 1sirmasi ile bulasir. Enfekte hayvanlarin
ve insanlarin kan ve lenfasi ile temasin da bulasta
etkili oldugu bilinmektedir. Viremik hasta kaninin
transfuzyonu ya da kontamine injektorler yolu ile de

Bunyaviridae ile Iigili Sorulabilecek
Onemli Bilgiler

Kirim-Kongo kanamali atesi tedavisi ... Ribavirin
+ trombosit siispansiyonu

Hantaan virls bulasi .. Kemirici sekresyonlari
ile temas

Hantaan virGs hastaligi ..
hemorajik ates

Renal sendromlu

1]

RABDOVIRUS (KUDUZ VIiRUSU)

Asagidakilerden hangisi, kuduz viriisiine duyarli

bulas gergeklesebilir. qildir?
Kinm-Kongo kanamal atesi virist, aynen diger cogu A) Tavsan B) Yarasa
zarfli viras gibi, GIS mukoza epitelinde replike olamaz C) Kurt D) Yilan

ve diski ile atilamaz. Hasta diskisi ile de bulasmasi
beklenmez.

Dogru cevap: B

hangisinde

uyqulanmaz? (lkbahar 2015 Orijinal)

kemoprofilaksi

E) Sican
* TUm memeli sicak kanli hayvanlar kuduza
duyarlidir.

»  Kuduz enfeksiyonuna kars hayvan tdrlerinin
duyarhliklari :

1. Gok duyarl: Tilki, kurt, cakal, sican
2. Duyarh : Hamster, kokarca, ayi, kedi, yarasa,

A) Akciger tuberkllozu tavsan,
B) Bogmaca 3. Orta duyarli: Képek, kegi, sigir, koyun, at,
C) Akut romatizmal ates maymun

D) Kinm Kongo kanamall atesi
E) Sitma

Bu sor, baska bir hoca tarafindan séyle de sorulabilirdi:

Kinm Kongo kanamal atesi yonunden endemik balgeye
seyahat edecek bireyler icin en uygun profilaktik yaklasim
asafidakilerden hangisidir? (likbahar 2015 BENZERI)

A) Ribavirin profilaksisine alinir. B) Asiklovir profilaksisine alinir.
C) Plekonaril profilaksisine alimir. D) Genel kisisel Gnlemler alinir,

4. Az duyarl: Kanatllar

Dogru cevap: D

2. Kirda piknige giden bir ailenin 6 yasindaki erkek

gocugunun sag eli bir tavsan tarafindan isiriliyor ve
kaniyor.

Boyle bir hastada en uygun Jjlk yaklasim
asagidakilerden hangisidir? (llkbahar 2017 Orijinal)

E) lzoprinezin profilaksisine alinir.
A) Aile hekimine basvurmak

B) Profilaktik ribavirin baslamak

C) Kuduz immunglobulini uygulamak

D) Kuduz asisi yapmak

E) Kuduz asisi + kuduz immunglobilini uygulamak

Dogru cevap: D

Kinm Kongo kanamali atesi: Bireye yonelik profilaktik
ilag kullanimi séz konusu degildir,

Akciger tliberkiilozu: Gerekliyse INH, direng versa
da rifampisin kullanilir,

Bogmaca: Temaslilara makrolid (azitromisin) ya da
ko-trimoksazol ile profilaksi yapilir.

Akut romatizmal ates: Gerekliyse uc haftada bir
benzatin penisilin kullanilir.

Sitma: Gidilecek bolgedeki klorokin duyarlili@/direnci

Bu soru, baska bir hoca tarafindan séyle de sorulabilirdi:

Kuduz bulagtirma riski tagimayacadi igin bazi hayvan isirmalarinda
hastanin sadece yara enfeksiyonu tedbirleri ve tetanoz profilaksisi
icin aile saglk merkezine basvurmas yeterlidir.
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Asagidaki hayvan 1sinklanndan hangisi bu gruba girmez?
(llkbahar 2017 BENZERI)

gozetilerek klorokin, meflokin, proguanil ya da A) Yarasa B) Tavsan
doksisiklinle profilaksi uygulanir. C) Yilan D) Kertenkele
E) Fare
Plekonaril : Enterovirisler ve rhinoviris Dogru cevap: A

serotiplerinin kapsidine yapigarak konak hiicredeki
ilgili reseptérlerine baglanmasini ve kapsidinden
siyrilmasini engelleyen bir antiviraldir.

Izoprinozin: Subakut sklerozan panensefalit
tedavisinde yarari kanitlanmig bir antiviral-immin
stimiilan ilagtir.

KUDUZ BULASI

Virus memeli hayvanlar ve insanlarda enfeksiyon
olusturur. Ozellikle kurt, tilki, cakal, rakun, kokarca gibi
etobur vahsi hayvanlar viruse oldukca duyarldirlar.
Kedi, kopek ve sigir gibi evcil hayvanlarda da hastaliga
yol acar.

Dogru cevap: D



Orijinal Soru: Klinik Bilimler 142

142 Bir haftadir devam eden ates, sag kalca ekleminde agri ve yeni gelisen yuriyememe yakinmasi ile getirilen 14 yasindaki erkek
cocugun 6ykusunden kéyde yasadigl, ailesinin hayvancilik yaptigi ve ¢ig sutten yapilmis peynir tiketimi oldugu égreniliyor. Fizik
muayenede vicut sicakligl 38,2 °C, sag kalca ekleminde hareket kisitliligi ve agri saptaniyor. Bruselloz 6n tanisi ile yatirilan hastadan
serum aglutinasyon testi sonucu negatif olarak raporlanan hastada yatisinin dérdinci gininde kan kaltarinde Brucella Gremesi
bildiriliyor.

Bu hastadaki serum agliitinasyon testi negatifliginin asagidaki nedenlerden hangisi ile aciklanmasi en az olasidir?

A) Hastada non-aglitinan (blokan) antikor varligi

B) Testin hastaligin erken déneminde yapilmis olmasi

C) Hastanin Brucella canis ile enfekte olmus olmasi

D) Hastada ylksek titrede antikor varligina bagl prozon etkisi

E) Hastada eslik eden Yersinia enterocolitica enfeksiyonu olmasi

Dogru Cevap:E

Klinisyen Tam TUS Sorulari ILGILI NOTLAR

Klinik Bilimler 142. soru

Tum Tus Sorulari Mikrobiyoloji 1. Fasikil Sayfa 148

29.indirekt Coombs testinin asagidaki etkenlerden « Tam kan ile yapilan lam aglitinasyonu — Spot

hangisinin serolojik tanisinda kullanilmasi en test
uygundur? (Sonbahar 2021 Orijinal) « Hayvan sdtiande lam aglatinasyonu ile hayvan

A) Legionella spp. antikorlarn — Ring testi

C) Brucella spp.

B) Mycoplasma spp.
D) Listeria spp.
E) Salmonella spp.

Bu testler her U¢ Brucella tlirinin enfeksiyonunda da
spesifik antikor tayinini saglar.

WRIGHT TUP AGLUTINASYONU

Bu soru, baska bir hoca tarafindan séyle de sorulabilirdi:

Kirk alti yasindaki bir ciftgi, on glindiir devam eden ve gitlikge
artan yiiksek ates, halsizlik, kilo kaybi ve bel agrisi sikayetleriyle
basvuruyor, Hastanin ateginin aksamlan yiikseldigi ancak sabaha
kars) bol terleme ile dilstiigil dgreniliyor. Fizik muayenede vicul
sicakhf 39 "C, hepatosplenomegali, kalga hareketlerinde agri
saptaniyor. Kan tetkiklerinde hafif anemi, lokosit sayisi 2300/
mm3 (lenfosit hakimiyetinde), Rose Bengal testi pozitif, Whright
tiip agliitinasyon testi negatif bulunuyor,

Antijen olarak inaktive edilmis Brucella abortus
99 S koékenleri kullaniir. Hasta serumunun ardisik
dilusyonlarinda en son aglutinasyonun géraldugu tdp,
o birey icin test sonucudur. Bruselloz icin pozitiflik,
dilusyon teknigine gére degismek Uzere >1/80'dir.
Gelisen antikorlar inkomplet-blokan 6zellikte olabilir.
Bu nedenle klinik olarak bruselloz dislnilen, ancak
Wright aglutinasyonu negatif bulunmus bireylerde
testt Coombs serumu ile tekrarlanmalidir.
Bakteriye spesifik IgM, 1. haftada pozitiflesir, 3. ayda
maksimuma ulasirsa da uzun sire, bazen birkag yil
negatiflesmez. Bu nedenle olgunun akut mu kronik
formun akut alevlenmesi ya da gecirilmis bruselloz mu
oldugunu ortaya koyamaz. Spesifik |gG ise 3. hafta
sonrasinda pozitiflesir, 2. ayda maksimuma ulasir ve
iyilesmeyi izleyen kisa bir slre icinde negatiflesir. Bu
nedenle, bruselloz igin 1gG, bir aktivasyon belirtecidir.
Eger kiside 1gG pozitif ise aktif enfeksiyon (akut ya da
kronik formun akut atagi) varlig dusundlmelidir.

Bakteriyoloji

Bu hastada bu asamada asagidakilerden hangisinin
yapiimasi en uygundur? (Sonbahar 2021 BENZERI)

A) 2-Merkaptoetanol ile Wright agliitinasyonu

B) Wright tlip aglitinasyon testinin tekrardanmas
C) Coombs’lu Wright agliitinasyonu

D) Titrasyonlu Rose Bengal yapiimasi

E) Kan kiiltiir sonucunun beklenmesi

Dogru cevap: C

Brusellozlu bazi hastalarda aglutinasyon testleri
inkomplet antikorlar nedeniyle negatif sonug verebilir.
Yalanci negatif oldugu dasGnulen olgularda test
Coombs serumu ile tekrarlanir.

Antl-Brucella IgG
Cb’ t wal)y Biroy hasta; ama 31.Serum agliitinasyon testinde kullanilan Brucella
R R abortus antijenlerinin asagidaki bakterilerden
Anti-Brucalla IgG hangisine karsi olusmus antikorlarla

t : capraz reaksiyon vermesi en az olasidir?
@ +Y =-p cf)—@ S egiilineeycn var (Sonbahar 2020 Orijinal)
Kullanch§imz antijen:  AntidgG

A) Escherichia coli B) Shigella dysentenae

C) Vibrio cholerae D) Salmonella enterica
E) Francisella tularensis

Brucalla abortus [Coombs serumu)
Bruselloz tamsinda Coombs testi

Dogru cevap: C

Bu soru, baska bir hoca tarafindan soyle de sorulabilirdi:

Asagrdaki bakteri ikililerinden hangisi arasinda gapraz
30. Kronik brusellozun serolojik tanisinda blokan reaksiyon geligtirmesi gn_az olasidir? (Sonbahar 2020
: . 3 : G - : Orijinal)

antikorlarin varhigim gosterebilmek igin asagidaki
testlerden hangisi kullanilir? (llkbahar 2000) R T s el

B) Brucella abortus — Shigella dysenteriae
C) Escherichia coli K1 — Neisseria meningitidis
D) Brucella melitensis — Yersinia enterocolitica ©O:9

E} Francisella tularensis — Brucella abortus

Dogru cevap: B

A) Wright aglitinasyon testi

B) Rose-Bengal testi

C) Coombs testi

D) Lam aglutinasyon (spot) testi
E) Brucellergen deri testi

Capraz reaksiyonlar yanhs pozitiflik sonuclar
dogurdugundan  seroloik  testlerin  6nemli
sorunlanndandir. Tanisinda siklikla serolojik

Brucella turleri, klasik besiyerinde Uremeleri en az
7 gun, cogunlukla da 3-4 haftaya kadar uzayabildigi

icin, tanisal zorluklar doguran bakterilerdir. Bu nedenle
hastaligin tanisinda direkt mikrobiyolojik yéntemler g6z
ardi edilmemekle birlikte, ¢cabuk tani olanagi saglayan
serolojik testler kullaniimaktadir.

*+ Hasta serumu ile yapilan tip aglatinasyonu —
Wright testi

* Hastaserumu ile yapilan lam aglitinasyonu — Rose
Bengal

yoéntemler kullanilan brusellozda capraz reaksiyona
neden olan olasi etkenleri hatirlayalim.

Brusellozda etkenin kaltirde ge¢ U(remesi tanida
serolojik yontemleri 6n plana c¢ikarmistir Bu amacgla
Rose — Bengal ve Wright tip agliatinasyon testleri
kullantlir.



Yersina ile ¢capraz
reaksiyon olabildigini net

Klinik Bilimler 142. soru
TUm Tus Sorulari Mikrobiyoloji 1.
Fasikal Sayfa 149

MIKROBIYOLOJi p 149

Ancak bu testler Francisella tularensis, Salmonella
enterica serovar 030, Vibrio cholerae 0:1,
Escherichia coli 0:157, Yersinia enterocolitica 0:9 ve
Stenotrophomonas maltophilia ile capraz reaksiyon
verebilirler. Bu da yalanci pozitifliklere neden olabilir.

Proteus vulgaris ile Rickettsia prowazekii antijenleri
arasinda c¢apraz reaksiyon vardir (Weil-Felix
Reaksiyonu).

Neisseria meningitidis serogrup B ve Escherichia coli
K1'in kapsul antilenleri ise siyalik asit yapisindadir ve
serolojik testlerle ¢capraz reaksiyon verir.

Dogru cevap: B

. Yersinia enterocolitica
Il. Vibrio cholerae
I1l. Coxiella burnetii

Yukaridakilerden hangileri bruselloz tanisi igin
yapilan standart agliitinasyon testinde yalanci
pozitiflige neden olabilen bakterilerdendir?
(Ilkbahar 2022 Qrijinal)

A) Yalniz | B) Yalniz Il
C) Yalnmz Ill D) lve ll

E) | ve lll

Bu soru, baska bir hoca tarafindan sdyle de sorulabilirdi:

Asagidaki bakterilerden hangisi bruselloz tamsinda kullanilan
standart tup aglitinasyon testinde ¢apraz reaksiyon vererek
yalanci pozitifliklere neden olur? (llkbahar 2022 BENZERI)

A) Vibrio vulnificus

B) Pseudomonas aeruginosa
C) Burkholderia mallei

D) Yersinia enterocolitica

E) Moraxella catarrhalis

Dogru cevap: D

Bruselloz én tanisi koyulan hastalann kanindaki anti-
Brucella antikorlarinin belirlenmesi amaci ile lam ve
tip aglitinasyon testleri ve EIA kullanilabilir Bakteri
lipopolisakkarit (LPS)'lerinin; Yersinia enterocolitica
0:9, Escherichia coli O:157, Francisella tularensis,
Salmonella Urbana O:30 ve Vibrio cholerae gibi
diger gram negatif bakteriyel antijenlerle benzerligi
nedeniyle ¢apraz reaksiyon verebildidi belirlenmistir.
Bu nedenle, LPS yerine, serolojik testlerde bakteriyel
antijen olarak capraz reaksiyona neden olmayan
sitozolik antijenlerin kullaniimasi énerilmektedir.

Dogru cevap: D

33. Bir inege Brucella asisi yaparken eline igne batan

bir veterinere profilaksi igin en uygun yaklasim
asagidakilerden hangisidir? (Sonbahar 2019 Orijinal)

A) Hemen asi yapiimalidir.

B) Iki glin siireyle oral rifampisin verilmelidir.

C) Iki glin siireyle oral doksisiklin verilmelidir.

D) Iki gun sireyle oral trimetoprim-sulfametoksazol
verilmelidir.

E) Ali hafta slreyle oral rifampisintdoksisiklin
verilmelidir.

Bu soru, baska bir hoca tarafindan séyle de sorulabilirdi:

Asa@idakilerden hangisi Brucella bakterilerinin insana bulas
yollanindan birisi deqildir? (Sonbahar 2018 BENZERI)

A) Enfeksiytiz aerosollerin inhalasyonu

B) Kontamine siit ve siit drlnleri

C) Enfekte hayvanin kani ile parenteral temas

D) Brucella hayvan asiI materyaliyle parenteral temas
E) Cinsel temas

Dodru cevap: E

Hastaligin insanlara bulastiriimasinda l¢ onemli
yol bilinmektedir.

Kontamine et veya slt-sit Grlinlerinin sindirim yolu

ile ainmasi;

» Insanlara bulasta, hayvan siti ¢ok énemlidir.
En onde gelen yol, ¢ig sutten yapiimis taze
peynirdir.

» Tereyaginda 4 ay yasayabilir.

» Tulum, kasar peyniri ve yogurtla bulasmaz.

« Enfekte hayvanin dokular, kanive lenfasinin, hasarli
deri veya konjunktivaya direkt temasi, kazara canli
hayvan asilar ile parenteral temas

Enfeksiydz aerosollerin inhalasyonu (laboratuvardan
veya ahir tozlarindan bulas)

Kazara canli hayvan asilan ile parenteral temas
sonrasinda brusellozlu hastalar gibi alti hafta slreyle
kombine antibiyotik tedavisi uygulanir. Eriskin bir
hastada secilecek ilaclar doksisiklin ve rifampisindir.

Dogru cevap: E

34. Asagidakilerden hangisi insanlarin brusellozdan

korunmasinda kullanilan  yontemlerden  biri
dedildir? (ilkbahar 2020 Orijinal)

A) insanlarin asilanmasi

B) Pastérize sut/sut Urlnleri tiketiminin saglanmasi
C) Laboratuvarda guvenli ¢galisma kurallarina uyulmasi
D) Veterinerlerin kisisel koruyucu donanim kullanmasi
E) Hayvan surulerinin asilanmasi

Bruselloz hastaliginin insanlara bulastirimasinda
u¢ onemli yol bilinmektedir:

« Kontamine et veya sit-sit Grlinlerinin sindirim yolu
lle alinmasi:
» Insanlara bulasta, hayvan sutl cok onemlidir.
En oénde gelen yol, ¢ig sutten yaplimis taze
peynirdir.
» Tereyaginda 4 ay yasayabilir.
¥ Tulum, kasar peyniri ve yogurtla bulasmaz.

« Enfekte hayvanin dokulari, kani ve lenfasinin, hasarli
deri veya konjunktivaya direkt temasi, kazara canli
hayvan asilan ile parenteral temas (insanlara
yonelik asisi yoktur)

+  Enfeksiyoz aerosollerin inhalasyonu (laboratuvardan
veya ahir tozlarindan bulas)

Dogru cevap: A
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olarak vurguluyoruz.
Bu nedenle yalanci
negatiflik deqil, yalanci
pozitiflik bekleriz.



Orijinal Soru: Klinik Bilimler 143

143.Sitma gecirmekte olan bir cocukta asagidakilerden hangisinin goriilmesi en az olasidir?

A) Metabolik alkaloz
B) Nefrotik sendrom
C) Sarilik

D) Hipersplenizm

E) Trombositopeni

Dogru Cevap:A

Klinisyen Tum TUS Sorulan

Klinik Bilimler 143. soru
TUm Tus Sorulari Mikrobiyoloji 1.
Fasikul Sayfa 263
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Malarya, disi anofel sivri sineklerin i1sirmasiyla bulasan
protozoer bir enfeksiyondur. Tropikal bdlgelerde
yaygin olarak bulunmaktadir, bu bolgelere seyahat
sonrasi gelisen ates sikayetinde éncelikli distnulmesi
gereken etiyolojik fakicrlerin basinda gelir. Ates en
onemli sikayettir, baslangicta her gun olabilir, haftalar
sonra senkronizasyon gelistiginde P. vivax, falciparum
ve ovale'de 48, P. malariae'da 72 saatde bir ylukselir.
Atesle beraber titreme, kas agnsi, bulanti, ishal, biling
bulanikligi ve bas agrisi olabilir.

Su bulgulardan herhangi birisinin  varliginda ciddi
malarya tanisi koyulur ve parenteral tedavi gerektirir:
biling bozuklugu, nébet gecirme, sarnlik, yaygin
DIK, akciger ddemi, sok, agir anemi, hemolize badll
hemoglobinari, bébrek yetmezligi, laktik asidoz,
hipoglisemi veya >%5 parazitemi.

Tani igin kalin damla preparasyonu ve periferik
(ince) yayma altin standarttir. 48 saat icerisinde 3
numune alnir.

Kalin damla incelemesi: Paraziti gostermede daha
sensitiftir

Ince yayma incelemesi: Tur tayininde ve parazit
yuklnu tayinde kullanilir.

Tanida hizh antijen testi ve PCR de yardimei olarak
kullanilabilmektedir.

Ishal varliginda digki kiiltiirii istenmesinin bir anlami
yolktur.

Prokalsitonin bakterivel enfeksiyonlarda ylkselir.
Hemoliz nedeni ile LDH ylukseklidi gordlebilir.

Dogru cevap: C

10.Plasmodium vivax sitmasi gegiren Kisilerde
karacigerde ¢ogalmadan Kkalan ve \yillar
sonra relapslara neden olan parazitik form
asadidakilerden hangisidir?  (llkbahar  2004)
(DUS’ta soruimaya uygun)

A) Sporozoit B) Hipnozoit
C) Merozoit D) Geng¢ sizont
E) Gametosit

Anofelden bulas sonucunda konak hepatositlerinde
bazi Plasmodium vivax ve Plasmodium ovale
parazitleri 6-12 ay gibi uzunca bir sure hepatik
dénemde, hipnozoit halinde kalabilirler. Hipnozoitler,
uremeleri oldukga yavaslamis veya tamamen durmus
merozoitlerdir. Relapslardan sorumludur.

Dogru cevap: B

11. Serebral malaria, siddetli anemi, bébrek yetmezligi
ve respiratuvar distres tablosu igin en olasi etken
asagidaki Plasmodium tlirlerinden hangisidir?
(Ilkbahar 2017 Orijinal) (DUS’ta sorulmaya uygun)

A) Plasmodium falciparum B) Plasmodium ovale
C) Plasmodium vivax D) Plasmodium knowlesi
E) Plasmodium malariae

Bu soru, baska bir hoca tarafindan séyle de sorulabilirdi:

Asagidaki sitma etkenlerinden hangisinin neden oldugu
hastalikta stirenal ve beyin nekrozu gelismesi olasiligi en
fazladir? (llkbahar 2017 BENZERI)

A) Plasmodium falciparum B) Plasmodium malariae
C) Plasmodium cynomelgi D) Plasmodium vivax
E) Plasmodium ovale

Dogru cevap: A

Diinya Saglik Orgitii tanimlamalarina gére, bir sitma
olgusunda; biling bozuklugu, solunum sikintisi, ¢ogul
nobet, sarilik, hemoglobinlri veya bobrek yetmezligi,
kanama, agir anemi, akciger édemi, sok tablolarindan
en az birisinin varlid, agir malarya enfeksiyonu
tanisini koydurmaktadir.

Agir malarya daha cok P. falciparum ile gorilmekle
birlikte, daha nadir olarak diger Plasmodium tirleri ile
de gelisebilir. Buna karsin; beyin, surrenal, bobrek gibi
organlarda nekrozlara neden olan sitma ise, eritrosit
sekil bozukluguyla visseral damar lezyonlarina yol
acan Plasmodium falciparum’a baghdir. Plasmodium
falciparum, ameboid formdan itibaren eritrositlerde
sekil bozukluklarina yol agar. Eritrosit yuzeyinde
yumrular (knob formasyonu) olusur. Sekli, fleksibilitesi
ve yuzey yuki bozulmus olan eritrositler, trombositlerin
de araciligiyla, dolasimin yavasladigi beyin, bdbrek,
surrenal, gastrointestinal mukozalar vb. visseral organ
ve doku vendullerinin saglam endotellerinde takilip
kalirlar. Plasmodium falciparum enfeksiyonu, bu
nedenle ¢ok sayida visseral doku ve organ belirtileri ve
agir komplikasyonlarla seyreder.

Endotele takilmig hasarl Parazit yOkld, yDzeyinde
aritrositlerce durdurulan yumrular olugmug

T Venil endotell

Visseral damar endotelinde Plasmodium falciparum

yiiklu eritrositler

Dogru cevap: A

12. Asagidaki Plasmodium tlirflerinden hangisi ciddi

mikrovaskiiler hastaliga neden olur? (Sonbahar 2010)

A) Povale B) P.falciparum
C) Pberkhei D) P.malariae
E) Pvivax
Kahve molasi gibi bir soru. Icine girdigi eritrositi kim
bozar, diye soruyoruz: Plasmodium falciparum.

Dogru cevap: B
13.Asagidaki parazitlerden hangisi Karasu Atesi

hastaliginin etkenidir? (Sonbahar 2006)

A) Plasmodium falciparum B) Toxoplasma gondil
C) Trypanosoma gambiense D) Leishmania tropica
E) Leishmania donovani
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ILGILI NOTLAR

Metabolik alkaloz degil,
net olarak laktik asidoz
gelisecegini yazmigiz.




MIKROBIYOLOJi p 343

HPV birkag onkojenik virtisten birisidir.

Her tiirli ten ve mukoza temas: ile bulagir.
Genital mukozalarda skuaméz hiicreli kanserlere
yol agan serotipler, insanoglu poligamik yasam
tarzini  timiyle degistirmedikge varligini
koruyacaktir. Biitiin servikal kanserlerden
sorumludur.

Tani: Pap smear, biyopsi (koilositoz) ve
genotiplendirme.

Tedavi: Yok etme (yakarak, dondurarak, cerrahi
eksizyonla), antiviral (sidofovir, 5-FU) ve IFN
tedavisi (imikuimod, lezyon igine TFN)

Dogru cevap: C

2.

3.

l.  HPV tip 11 Il. HPV tip 16
. HPV tip 18 V. HPV tip 31

Yukaridaki insan papillomavirus (HPV)
tiplerinden hangileri malign transformasyon
agisindan en vyiiksek riski tasir? (llkbahar 2008)
(DUS’ta sorulmaya uygun)

A) Ivell B) | ve IV
C) Il ve lll D) Il ve IV
E) Il ve IV

insan papillomaviriisii (HPV), enfekte cilt ve muko-
Zalarla temas sonucunda cilt veya mukozalardan
bulasir. Hedef hlicreler, serotipine gore ya cildin
skuamoéz epiteli ya da mukozal epiteldir. Virtisiin
erken genieri konak hiicre ¢cogalmasini uyaririar.
Konak hiicrelerde bu nedenle bol miktarda DNA
polimeraz enzimi yaptlir. Viriis de bu enzimi kulla-
narak genomunu kolayca replike ettirir. Ancak bu
uyanim konak hdcrenin de asiri ¢ogalmasina yol
actigi i¢in tipik cilt ve mukoza lezyonlar gelisir.

Klinik Bilimler 162. soru
Tam Tus Sorular Mikrobiyoloji 1.

Fasikll Sayfa 343

= ] AllladValdRi i Ll =
sinyallerine yanit duyarlihgini arttinir.
* Virlsin EB gen Urini E6 proteinidir. Genital epitel
hicrelerindeki p53'e baglanarak pargalanmasina
neden olur. Konak hiicre immortalize olur.
Prekansertz servikal displazi ve serviks
kanserine neden olur.
= Virustn E7 gen urunt E7 proteinidir. EG proteinine
benzer sekilde, Retinoblastom proteinine
(p10SRB) baglanir ve inaktivasyonuna neden olur.
Hlcrede onkojenik transformasyon gelisir.

Dogru cevap: C

Asagidakilerden hangisi ust solunum yolu
enfeksiyonuna neden olmaz? (llkbahar 89)

(DUS’ta sorulmaya uygun)

A) Rhinovirus B) Paramiksovirls
C) Papovaviris D) Ortomiksoviris
E) Koronavirls

PAPOVAVIRUS HASTALIKLARI

insan papilloma viriisii: Ciltte sigiller, mukozalarda
papillomlar (kondilomlar) ve genital kanserler

BK virlsl: Bobrek transplant alicilannda (lreter
stenozu, kemik iligi aliclannda ciddi Griner
enfeksiyonlar (hemorajik sistit)

John Cunningham (JC) virlisi: Beyaz cevheri tutan
progressif multifokal Iokoensefalopati

Merkel hicresi polyomavirlsl: Merkel hlcreli
karsinom

Dogru cevap: C

4, Asagidakilerden hangisi kondilomata
akuminata etkenidir? (Sonbahar 89)

(DUS’ta sorulmaya uygun)

A) Human papillomavirist B) Haemophilus ducreyi
C) Epstein-Barr virisu D) Rhinovirts
E) Adenovirls

Serviks, vulva ve penis sigilleri: insan papilloma
virisl serotip 6 ve 11 tarafindan olusturulan tekil
(kondiloma akiiminatum) ya da gogul (kondilomata
akuminata) papillomlardir. Cinsel temas ile bulasan
hastaliklar (CTBH) arasinda en sik gérilendir. Diger
CTBH'lerin tersine, kadindan erkede bulas daha
fazladir. Erkekler cogunlukla tasiyici pozisyonundadir.
Genital sigillerin kanserlesme olasilil cok dusuktir.

Dogru cevap: A

5. Asagidakilerden hangisi kadinlarda serviks
kanserine yol agabilir? (llkbahar 2006, Sonbahar

2003, Sonbahar 2009) (DUS’ta sorulmaya uygun)

A) insan adenoviriisi B) Chlamydia trachomatis
C) Ureaplasma urealyticum D) Insan papillomavirlisi
E) Gardnerella vaginalis

insan papilloma viriisii; serotip 16 ve 18, ayrica da
serotip 31, 33, 35, 39, 45, 52 ve 58 enfeksiyonlarindan
sonra serviks kanserine; nadiren de vajina, vulva,
penis ve anlste skuamdz intraepitelyal lezyon
(SIL)'lara ve kanserlere neden olur.

Dogru cevap: D

6. Orofarengeal karsinoma tanisi alan 38 yasindaki
erkek hastada asagidakilerden  hangisinin

patogenezde rol almis olmasi en olasidir?
(Sonbahar 2023) (DUS’ta sorulmaya uygun)

A) Human T-hilcre lenfotropik virls
B) Human herpes viriis-8

C) Human papilloma virtisu

D) Herpes simpleks virls tip-1

E) Coxsackie A virusu

insan papilloma viriisii: 150'den fazla serotipi
tanimlanmistir. 16 ve 18 serotiplerinde onkojeniteden
sorumlu viral genler ES, E6 ve E7 genleridir. Bunlar
sayesinde enfekte hlcredeki epidermal cogalma
faktort reseptorlerinin devamliligi saglanir ve tumér
sUpresyonu onlenir.
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« Ciltsigilleri: 1'den 4'e kadarki serotiplerce olusturulur.
En cok cocuklarda ve addlesan déneminde; eller
ve ayaklarda gorulir. Zaman icinde kendiliginden
gerilese de tekrarlar nadir degildir.

Oral kavite ve larinks sidilleri ve timérleri:

» Oral kavite ve larinks sidilleri serotip 6 ve 11
tarafindan olusturulur. Bu bdlgenin en sik iyi
huylu epitelyal tamorleridir. Radyoterapi ile
tedavi “edilmedikge”® kanserlesmez. Genital
sigili bulunan anneden yenidoGanda juvenil
larinks papillomlan gelisebilir.

» Oral seks sonucunda kanserojen kokenler,
ozellikle serotip 16 ve 18, bulasabilir ve oral
kavite kanserlerine yol acabilir.

Serviks, vulva ve penis sigilleri Serotip 6 ve 11
tarafindan olusturulan genital papillomlardir

Genital kanserler. Serotip 16, 18, 31, 33, 35, 39, 45,
52 ve 58 enfeksiyonlarindan sonra serviks kanseri
gelisim riski s6z konusudur.

Human T-hiicre lenfotropik virlis (HTLV): HTLV-
| eriskin T hicreli Iésemi/lenfornasina, HTLV-II
saclh hucreli |6semiye (olasi), HTLV-V ise mikozis
fungoides’e (olasi) neden olur.

Human herpes virlis-8: Kapos, sarkom, Castleman
hastaligi ve primer effizyon lenfomasina neden olur.

Herpes simpleks virilis tip-1: Primer bir neoplazi
etkeni dedildir.

Klinik Bilimler 162. soru

Onemli viriis asilan

Rekombinant
(subiinit) asilar

Canl (ateniie) | Olii (inaktif)
agilar asilar

Kizarmk Hepatit A « Hepatit B viriis
Kizamk¢ik (tlm virus) (zarf, HBsAg)
Kabakulak Poliomiyelit Insan papilloma
Sucicegi (Satk) virds (kapsid)
Oral poliomiyelit Kuduz {tim
(Sabin) virus)
Adenaoviris Inﬂlljenza

San humma (split, HA, NA)
Oral rotavirus

influenza
(nazal as1)

Cicek

Kullanimdaki insan papilloma viris (HPV) asilan,
viristin L1 ve L2 kapsid antijenlerinden hazirlanan
rekombinant asilardir. 16 ve 18 serotiplerine yénelik
ikili (HPV2); 6, 11, 16 ve 18 serotiplerine yénelik dortli
(HPV4) ve HPV4'e 31, 33, 45, 52 ve 58 serotiplerinin
de eklenmesi ile dokuzlu (HPV9) asilar Uretilmis ve
kullanima sokulmustur.

HPV nedenli genital kanser profilaksisi amaciyla, daha
cinsel aktif yasa gelinmeden énce HPVO uygulanir. Kiz
¢gocudu ve kadinlar igin asilamanin yas araligr 9-26,
CDC've gore ise 45'tir. ideal asilama zamani 11-12.
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Dogru cevap: C

7. Asagidaki asilardan hangisi tam bir viral
partiklil jcermez? (Sonbahar 2016 Qrijinal)
(DUS’ta sorulmaya uygun)

A) Sabin polio B) Kizamik
C) Insan papilloma virtsu D) Varicella zoster
E) Kabakulak

8. Asagidaki lezyonlardan hangisine neden olan
human papilloma viriis tipi digerlerinden farkhidir?
(Sonbahar 2008)

A) Kondiloma akuminatum

B) Servikal intraepitelyal neoplazi
C) Vulvar intraepitelyal neoplazi
D) Vajinal intraepitelyal neoplazi
E) Serviks kanseri

Digerlerinin aksine kondiloma akuminatum benign bir
insan papilloma virlis enfeksiyonu tablosudur. Diger
dért secenekte verilen hastaliklar tip 16 ve 18 tarafindan
olusturulurken; serviks, vulva ve penis sidillerinin
(kondilomata akiminata) sorumlusu serctip 6 ve 11'dir.

Bu soru, baska bir hoca tarafindan séyle de sorulabilirdi:

Asagidaki asilardan hangisi virlisin sadece kapsid
antijenlerini icerir? (Sonbahar 2016 BENZERI)

B) insan papilloma viriis agisi
D) Zona asis
E) Kizamikcik asis

A) Sari humma agisi
C) Oral rotaviriis asis

=
=2
o
J=
=

Dogru cevap: B

As!I sorusu olmayan sihav var midir ki? En fazla Dogru cevap: A

sorulan asi sorulari ise 6lii ve canli agilarin yapiima
zamanlamalari ile iliskilidir. Ldtfen ac¢iklamadaki
tabloyu dikkatle inceleyiniz. Orada, insan papilloma
virlis (HPV) asisinin rekombinant bir asi oldugunu
géreceksiniz. Canli viris degil, kapsid agisidir.

9. Asagidakilerden hangisinin human papillomaviriis
tip-6 ve tip-11 ile iligkili olmasi en_az olasidir?

(Ilkbahar 2021 Orijinal) (DUS'ta sorulmaya uygun)

A) Epidermoid kist

B) Konjunktival papillomlar

C) Reklrren respiratuvar popillomatozis
D) Kondiloma akiminata

E) Servikal intraepiteliyal neoplazi
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