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OZET

Amagc: Rotavirliis ve adenoviriise bagli akut
gastroenterit  sikliginin =~ ve  mevsimsel
degisimlerin incelenmesi amaglandi.

Gere¢ ve Yontem: Mustafa Kemal
Universitesi Saglik Arastirma ve Uygulama
Hastanesi Mikrobiyoloji laboratuvaria 1 Ocak
2010 ile 31 Aralik 2013 yillan1 arasinda akut
gastroenterit Ontanisi ile gonderilen rotaviriis
ve adenoviriis antijen testi ile incelenen digki
orneklerinin  sonuglar1  retrospektif olarak
incelendi. Rotaviriis ve adenoviriis antijen testi
olarak kalitatif immunokromotografik yontem
ile ¢alisan VIKIA® Rota-Adeno (BioMerieux,
Fransa) kiti  kullanmildi.  Rotaviriis ve
Adenoviriis sikliginin yillara, aylara, hastalarin
yaslarina gore dagilimi SPSS 13.0 programi
kullanilarak incelendi. Nominal ve interval
degiskenler arasi iliskiler ki-kare testiyle analiz

edildi. Anlamlilik st olarak 0.05 kabul
edildi.
Bulgular:  Rotaviriis/Adenoviriis  antijen

arastirilmasi istenilen 64 digki O6rneginin 20
(%31.2) tanesinde Rotaviriis, ikisinde (%3.1)
Adenoviriis antijeni pozitif olarak bulundu.
Rotaviriis antijen pozitif saptanan digkilarin
12°si (%60) kis mevsiminde, 7’si (%35)
sonbaharda ve 15’1 (%75) 0-2 yas bebeklik
donemindeki hastalardan gonderildigi saptandi.
Adenoviriis antijen pozitifligi 2 (%3,1) hastada
tespit edildigi i¢in mevsim ve yas ile iliskisi
belirlenemedi.

Sonug¢: Biitlin diinyada oldugu gibi bizim
hastanemizde de rotaviriis ishalleri bebeklik
doneminde sik goriildiigiinden ozellikle ki
mevsiminde akut gastroenteritli ¢ocuklarda
Rotavirlis arastirillmalidir. Bdoylece gereksiz
antibiyotik kullanimi da énlenmis olacaktir.

Anahtar Kelimeler: Rotaviriis, Adenoviris,
Akut Gastroenterit.

ABSTRACT

Aim: The aim of the study was to observe the
prevalence of acute gastroenteritis due to
rotavirus and adenovirus and analyze annual
and seasonal changes.

Materials and Methods: The results of the
stool samples of the patients with an initial
diagnosis of acute gastroenteritis sent to the
Microbiology Laboratory from January 2010
to December 2013 were retrospectively
analyzed. VIKIA® Rota-Adeno (BioMerieux,
France) qualitative Immunochromotographic
kit was used to identify of Rotavirus and
Adenovirus. SPSS 13.0 for Windows was used
for statistical analyses. Chi-square test was
used to find relationships between nominal and
interval variables. Significance level was
accepted as 0.05.

Results: Twenty (31.2%) of 64 samples which
were Rotavirus antigen positive while 2 of
them (3.1%) were adenovirus antigen positive.
Sixty percent of rotavirus positive samples
were sent in winter and 35% were sent in
autumn Also 75% of them were children under
2 years.

Conclusion: Diarrhea due to rotavirus is
common in our hospital as in the rest of the
World, so rotavirus should be investigated in
infants with acute gastroenteritis especially in
winter. Thus, unnecessary use of antibiotics
will also be prevented.
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Gastroenteritis
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GIRIS

Gastrointestinal infeksiyonlar 6zellikle ¢ocuklarda olmak {izere biitiin diinyada yaygin olarak
goriiliir. Gastroenteritler ile iligkili mortalitenin her yil 5-10 milyon vaka oldugu tahmin
edilmektedir. Viral gastroenteritler iist solunum yolu infeksiyonundan sonra ikinci en yaygin
viral hastaliktir (1).

Tiim diinyada 6zellikle Rotaviriis asisinin yaygin olarak uygulanmadigi yerlerde yeni dogan
ve kiiciik cocuklarda goriillen gastroenteritlerin en yaygin ve tek onemli sebebidir (1).
Rotaviriis asis1 uygulanmasina bagli olarak etkenlerin sikliginda degisiklikler olabilmektedir
(2). Rotaviriis Reoviridae ailesinin bir iiyesidir. Rotaviriis kapsid proteinin antijenik 6zelligine
gbre grup ve serotiplere ayrilir. Insanlardaki infeksiyonlarin ¢oguna A grubu rotaviriislar
sebep olur. Grup A rotaviriis biitiin diinyada endemiktir. Rotaviriis 5 yasin altindaki
cocuklarda ciddi gastroenteritin baslica sebebidir. Diinyada her yil rotaviriisun sebep oldugu
140 milyon diyare vakasi goriilir ve 1 milyonu Oliimle sonuglanir. Rotaviriis, viral
gastroenterit vakalarinin %50-80’ine sebep olur. Rotaviriis, hastaneye yatirilmasi gereken
gastroenterit vakalarinin %20-60’indan sorumludur. Nozokomial infeksiyonlarin ¢ok 6nemli
bir sebebidir. Rotaviriis infeksiyonu 1liman bolgelerde tipik olarak kis mevsiminde diyare
salginina sebep olurken tropikal bolgelerde tiim yil endemiktir (1,3).

Enterik adenoviriislar viral gastroenterit nedenleri arasinda ikinci siray1 alirlar. Adenoviriislar
lineer ¢ift sarmalli DNA viriisu olup Adenoviridae ailesinde bulunur. Adenoviriislar toplumda
akut diyare episodlarmin %4’iinde (%2-6), hastaneye kaldirilan c¢ocuklarin %2-22’sinde
taninir. Adenoviriis infeksiyonlar: biitiin mevsimlerde goriiliir ve 6zellikle okul ¢aglarindaki
cocuklarda olmak iizere biitiin yas gruplarinda endemiktir. Adenoviriislar infeksiyonu en sik 2
yas altindaki ¢cocuklardan goriiliir (1,4).

Bu caligmada son dort yilda Mikrobiyoloji laboratuvarina akut gastroenterit Ontanisi ile
gonderilen digki Orneklerinde rotaviriis ve adenoviriis sikliginin aragtirilmast ve bu viriis

enfeksiyonlarinin yas ve mevsimsel dagilimlarinin incelenmesi amaclandi.

GEREC ve YONTEM

Mustafa Kemal Universitesi Saglik Arastirma ve Uygulama Hastanesi Mikrobiyoloji
laboratuvarina 1 Ocak 2010 ile 31 Aralik 2013 yillar1 arasinda akut gastroenterit 6n tanisi ile
gonderilen rotavirlis ve adenoviriis antijen testi ile incelenen digki Orneklerinin sonuglari
retrospektif olarak incelendi. Rotaviriis ve Adenoviriis antijen testi olarak kalitatif
immunokromotografik yontem ile calisan VIKIA® Rota-Adeno (BioMerieux, Fransa) Kiti

kullanildi. Rotaviriis ve Adenovirlis sikliginin yillara, aylara, hastalarin yaslarina gore
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dagilim1 SPSS 13.0 programi kullanilarak ki-kare analizi ile istatistiksel olarak degerlendirildi

ve istatistiksel anlamlilik p<0.05 olarak kabul edildi.

BULGULAR

Laboratuvara digki kiiltiirii ve Rotavirlis ve Adenoviriis antijen testi yapilmasi i¢in 2010
yilinda 270, 2011°de 275, 2012°de 284 ve 2013°de 453 olmak iizere toplam 1282 diski 6rnegi
gonderildigi saptandi. Bu digki 6rneklerinin 64’tinde (%4.9) Rotaviriis ve Adenoviriis antijen
testi istenmisti. Rotaviriis ve Adenoviriis antijen varligi arastirilmasi istenen digki 6rnek

sayilariin yillara ve mevsimlere gore dagimi tablo 1’°de gosterildi.

Tablo 1. Rotaviriis/Adenoviriis Antijen Arastirilmasi Istenilen Disk1 Sayilarmnin Yillara ve
Mevsimlere Gére Dagimi

Yil n % Mevsim n %
2010 12 | 18.8 Sonbahar | 19 | 29.7
2011 12 | 188 Kis 25 | 39
2012 25 | 39.1 fIkbahar 14 | 21.9
2013 15 | 234 Yaz 6 9.4
Toplam | 64 | 100 Toplam 64 | 100

Bu orneklerin 50 tanesinin (%78.1) Cocuk Sagligi ve Hastaligi Kliniginden ve bunlarin

29’unun (%45.3) 0-2 yas grubu hastalardan gonderildigi saptandi (Tablo 2).

Tablo 2. Rotaviriis/Adenoviriis Antijen Arastirilmasi Istenilen Hastalarin Yas Gruplari.

Yas Gruplari n %

Bebeklik (0-2 yas) 29 | 453
Okul Oncesi (3-5 yas) 14 21,9
Okul Cagi1 (6-18 yas) 11 17,2
Eriskin (19 ve {istii) 10 15,6
Toplam 64 100

Bu dort yillik donemde Rotaviriis/Adenoviriis antijen arastirilmasi istenilen 64 diski 6rneginin
ikisinde (%3.1) Adenoviriis, 20 (%31.2) tanesinde Rotaviriis antijeni pozitif olarak bulundu
(Tablo 3).

2010 ve 2011 yillarinda gonderilen diski 6rneklerinde Rotaviriis antijen pozitifligi sirasiyla 6

(%30) ve 8 (%40) olmak iizere diger yillara gore daha fazla idi (p=0.003). Adenoviriis
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pozitifligi biri 2010 ve digeri 2011 yillarinda gonderilen sadece iki digski 6rneginde bulundugu
icin istatistiksel olarak yillar arasinda bir fark bulunmadi (p=0.258). Kis ve sonbahar
mevsimlerinde gonderilen digki 6rneklerinde Rotavirilis antijen pozitifligi ise sirasiyla 12
(%60) ve 7 (%35) olmak iizere diger mevsimlerden daha fazla oldugu saptandi (p=0.018).
Rotaviriis antijen pozitifliginin aylara gore dagilimi Sekil 1°de gosterildi. Adenoviriis
pozitiflik orani ¢ok az oldugu i¢in mevsimlere gore farklilik saptanamadi (p=0.667) ancak

pozitif olan bir digk1 6rnegi sonbaharda, digeri ise kis mevsiminde gonderildigi saptandi.

Tablo 3. Digki 6rneklerindeki Adenoviriis ve Rotaviriis varligi

Adenoviriis | Rotaviriis
n % n %
Pozitif 2 3.1 20 | 31.2
Negatif 62 | 96,9 | 44 |68.7
Toplam 64 100 | 64 | 100
12
8 L
c 6 »
4 B pozitif
O negatif
2 |-
o 1]
& & & & &N NS \\\'b\ RN
S R R R
Aylar

Sekil 1. Rotaviriis pozitifliginin aylara gore dagilimi.
Rotaviriis antijeni pozitif bulunan 20 hastanin 15’inin (%75) bebeklik, 3’liniin (%15) okul

oncesi, 2’sinin (%10) ise okul ¢aginda oldugu saptandi (p=0.004) (Sekil 2). Adenoviriis

antijeni pozitif bulunan 2 hasta ise okul dncesi yas grubunda idi.
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W Rotavirus
Adenovirus
0.0
A
Bebek Okul Okul Cagi Eriskin
Oncesi
Yas grubu

Sekil 2. Rotaviriis ve Adenoviriis pozitifliginin yas gruplarina gére dagilimi.

TARTISMA

Viral gastroenteritlerin en O6nemli etkeni Rotaviriisler olmakla birlikte Rotaviriisler ve
Adenoviriisler 6zellikle 2 yas altindaki ¢ocuklarda ciddi gastroenterite sebep olur (1).
Ulkemizde son zamanlarda yapilan calismalarda genellikle kalitatif immunokromatografik
yontem kullanilmis olup Rotaviriis antijen pozitifligi %%9,8 ile %31,9 arasinda, Adenoviriis
antijen pozitifligi %1 ile %14,9 arasinda bildirilmistir. Yapilan ¢alismalarda Adenoviriis ve
Rotaviriis antijen pozitifligi birlikteligi %0,3 ile %]1,5 arasinda degismektedir (5-19). Bizim
calismamizda Rotaviriis antijen pozitifligi %31,2 Adenoviriis antijen pozitifligi %3,1 olarak
bulunmus olup her iki antijenin pozitif oldugu 6rnek bulunamamistir (5-19). Ulkemizde
yapilan calismalarda Rotaviriis antijen pozitifligi bizim ¢alismamizda oldugu gibi 0-24 ay yas
grubunda fazla bulunmus olup en fazla goriildiigii mevsim kis olarak bildirilmistir (5-19). Bu
caligmalar tablo 4’de gosterilmistir. Bu calismalardan farkli olarak iilkemizde Refik Saydam
Hifzissthha Merkezi, Viroloji Referans ve Arastirma Laboratuvari’nda 11 ayri ilden
gonderilen digki drneklerinde viral gastroenterit etkenlerinden noroviriis (6zellikle genotip II)
en sik olarak tespit edilmistir (20). Rotaviriis enfeksiyonlari noroviriis enfeksiyonlarindan
sonra ise ikinci siklikta saptanmistir (20). Bu c¢alismada incelenen diski 6rnekleri farkli
illerden toplanmistir ancak sayinin az olmasi sebebiyle toplumu yansitmamaktadir. Rotaviriis
enfeksiyonlarinin ikinci siklikta goriilmesi Rotaviriis as1 uygulamasinin yayginlastigini akla

getirmektedir.
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Tablo 4. Ulkemizde Rotaviriis ve Adenoviriis antijeni arastirilan ¢alismalar.

Ozer ve ark. 6

Calisma o . Rotaviriis ve
Rotaviriis Adenoviriis . - .
Yili Cahsmay1 Yapan - - Adenoviriis . Mevsim
pozitiflik pozitiflik - Yas grubu
(kaynak Arastirmacilar pozitiflik veya ay
orani orani
no) orani
. h
2010 (4) Tekin %16.7 %1 %0.4 5-24 ay Sonbahar
ve kis
Y fiR
2010 (5) OLSSZ;l:: ve %16,3 %2,6 %1,5 0-5 yas Kis
2010 (6) B\"’/‘Zr:rfar %23,7 %1,5 %0,4 0-24 ay Kis
Kis ve
0 *% *% _
2011 (7) Berk ve ark. %27,8 0-24 ay {kbahar
Kizirail
2012 (8) w Igrragl'mg %31,9 9%4,4 ; 0-24 ay o
Otag
2012 (9) e :ri %628,6 %3.3 9%0.76 0-24 ay Kis
2012 (10) Ilktag ve ark. %15,5 ** *x 12-24 ay Kis
2012 (11) Balkan ve ark. %25,9 %8,2 %0,3 5-24 ay Kis
Kis ve
0, *% *% _ .
2013 (12) Iraz ve ark. %12,2 12-24 ay ilkbahar
2013 (13) Borsa ve ark. %19,9 %1,16 %0,42 12-24 ay Kis
2013 (14) Atalay ve ark. %25,2 ** ** 0-24 ay Kis
2013 (15) Inci ve Urhan %10,6 ** *x 0-24 ay Kis
2013 (16) Yazici ve ark. %22,8 %2,9 - 0-12 ay Kis
. Kis ve
0, 0 - -
2014 (17) Bicer ve ark. %12,7 %4,9 2-5 yas ilkbahar
Tiirk Dag1 ve 0 0 0 Yaz sonu
2014 (18) Fundik 69,8 %1,3 %1 0-24ay | o
Bizim ¢calismamiz %31,2 %3,1 - 0-24 ay Kis

*Rotaviriis pozitifliginin en ¢ok goriildiigii

** Arastirilmamis

Diger iilkelerde de gastrointestinal viral infeksiyonlar1 inceleyen bir¢ok calisma yapilmustir.

Hastaneye yatan hastalardaki

gastrointestinal viral infeksiyonlarin molekiiler olarak

arastirlldigt bir calismada Adenoviriis ve Noroviriis en sik tespit edilen viriisler olarak

bildirilmistir (21). Bu ¢alismada viral gastroenteritlerin sayist kis mevsiminde diger

mevsimlere gore daha fazla bulunmustur. Adenoviriis biitlin yi1l boyunca tespit edilirken

Rotavirilis siklikla kis mevsiminde tespit edilmistir. Akut gastroenterit sikayeti olan 36

ayliktan kiiclik ¢ocuklarda immunokromatografik yontem ile yapilan bir ¢aligmada 2006,
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2007, 2008, 2009 ve 2010 yillar1 arasinda sirasiyla %49, %39, %25, %26 ve %39 Rotavirls
pozitifligi tespit edilmistir (22). Cin’de akut gastroenterit sikayeti ile hastaneye yatan
cocuklarda yapilan arasgtirmada ELISA ve RT-PCR yontemleriyle siklikla Rotavirts,
Rotavirlis ve Norovirlis’ten sonra iiglincii siklikta Adenoviriis saptanmustir  (23).
Avustralya’da semptomatik ¢ocuklarda gastrointestinal patojenlerin arastirildigi bir calismada
Rotaviriis en fazla (%21.6) tespit edilmis olup Adenoviriis ve noroviriis sirasiyla %20.8,
%20.3 olarak bulunmus olup Rotavirlisu takip etmistir (24). Daha kiigiikk cocuklarda
Adenovirilis ve Norovirilis Rotaviriis ile kiyaslandiginda daha fazla tespit edilmistir. Bir ¢ok
viriis kis mevsiminde diger mevsimlere gore daha fazla saptanmistir. Rotaviriis daha ¢ok daha
serin mevsimlerde go6zlenirken Adenovirlis mevsimlere gore degisiklik gostermemistir.
Immunokromatografik yontemin kullanildig1 baska bir calismada gastroenteritli hastalarin
diskilar1 incelenmis ve %13,9’unda viral patojen tespit edilmistir (25). Bunlarin %83.8’inde
Rotaviriis, %16.2’sinde Adenoviriis saptandig1 belirtilmistir. Iran’da yapilan bir ¢alismada
EIA yontemiyle Rotaviriis pozitifligi %42, Adenovirlis %9, Adenoviriis ve Rotaviriis
birlikteligi %4 olarak saptanmistir (26). Amerika’da 5 yasin altindaki ¢ocuklarda yapilan bir
calismada Adenoviriis, astroviriis, sapoviriis, parechoviriis, bocaviriis, ve aichiviriis sirasiyla
akut gastroenteritli hastalarda %11.8, %4.9, %5.4, %4.8, %1.4, ve %0.2 saglikl1 kontrollerde
ise sirastyla %1.8, %3.0, %4.2, %4.4, %2.4 olarak bildirilmistir (27). Kore’de akut viral
gastroenteritlerin incelendigi c¢alismada RT-PCR ile Rotaviriis %26.9 oraninda pozitif

bulunurken Adenoviriis tespit edilmemistir (28).

Yurdumuzda ve yurt disinda yapilan calismalarda Rotaviriis pozitiflik oran1 yonteme baglh
olarak degigmektedir. Bu viral patojenleri saptamada kullanilan tanisal testleri karsilastiran
caligmalar da yapilmistir. Gastrointestinal viral infeksiyonlarn tanisinda immunolojik ve
molekiiler yontemleri karsilastiran bir ¢alismada gasroenterit ile hastaneye basvuran hastalarin
diskilarinin ELISA ve Real Time PCR sonuglart karsilastirilmis. Immunolojik yontemin
rotavirlis i¢in duyarliligt %88,8 seciciligi ve pozitif prediktif degeri %100 negatif prediktif
degeri ise %100 olarak bulunmustur. Adenoviriis i¢in ise bu yontemn duyarliligi ¢ok diisiik
bulunmus olup %28,6 seciciligi ve pozitif prediktif degeri %100 negatif prediktif degeri ise
%95,9 olarak bildirilmistir (29). Rotaviriis antijen saptamada lateks agliitinasyon,
immunokromatografik ve Enzim immunoassay yontemlerinin karsilastirildigr bir ¢alismada
lateks agliitinasyonun hizli, uygulamasi kolay ama diger bes testin i¢inde en diigiik duyarlilik
gbsteren yontem oldugu belirtilmistir. immunokromatografik yontem ise EIA ve RT-PCR ile

daha uyumlu sonug¢ verdigi tespit edilmistir. EIA yonteminin duyarlilik ve seciciligi en iyi
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bulunmustur. Sonug¢ olarak diisilk maliyetli olan immunokromatografik yontem Rotaviriis
saptamada lateks agliitinasyon yerini alabilecek bir yontem olarak bildirilmistir (30).

Sonug olarak ¢alismamizda dort yillik donemde akut gastroenteritli hastalarda Rotaviriis daha
fazla saptanmis olup kis mevsiminde ve 0-2 yas ¢ocuklarda daha fazla bulunmustur. Biitiin
diinyada oldugu gibi bizim hastanemizde de yeni dogan ve kiiciik ¢ocuklarda goriilen
gastroenteritlerin en yaygin sebebi olmasindan dolayr Ozellikle kis mevsiminde akut
gastroenterit Ontanist ile izlenen bu yas grubundaki cocuklarda ¢ok kolay ve cabuk
uygulanabilen, Rotaviriis ve Adenoviriis antijenini ayni anda saptayabilen
immunokromatografik yontemle Rotavirlis antijen arastirilmasi istenilmelidir. Bizim
hastenemizde Rotaviriis/Adenoviriis Antijen testinin istenilme orani ¢ok diisiik bulunmus olup
laboratuvar ve klinisyen isbirliginin arttirilarak bu oranin arttirilmasi ile Rotaviriis
gastroenteritli hastalarin belirlenerek saglamlara bulagmasi ve bu hastalarda bakteriyel

gastroenterit etkenlerinin ekarte edilerek hastanin gereksiz antibiyotik kullanim1 6nlenmelidir.
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