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Deprem sonrasi gegici barinma alanlarindaki kosullar nedeniyle Tularemi hastaliginin
daha sik goriilmesi ongoriilmektedir. Hastaligin etkeni; pleomorfik, 0.2- 0.5 x 0.7-1.0 ym
boyutlarinda, hareketsiz, zorunlu aerobik, fakdultatif hicre igi, gram negatif Francisella
tularensis bakterisidir. “Bildirimi zorunlu” hastaliklar arasinda yer alir. Ulkemizdeki en sik
bulas yolu enfekte sularin kullanimi, igilmesi ve bu sularla temastir. Sularin kontamine
olmasinda en 6nemli etken kemirgenlerdir. Klorlanmamis suda 90 gline kadar canl kalan
bakteri gines 1sini, 1sI ve dezenfektanlara kargi duyarlidir. Sular disinda aerosol olarak,
enfekte hayvanlar ile temas yolu ile veya bit, pire, kene, sivrisinek gibi vektorler araciligi ile de
bulasabilir. insandan insana gegis bildirilmemistir.

Tularemi tanisinda etkenin direkt olarak gdsterilmesi; Mikroskopi ve DFA, kiiltir, serolojik tani
yontemleri ve molekiler teknikler kullanilir. Altin standart yéontem kiltirdir ancak o6zel
laboratuvar kosullari gerekir. Tanida en yaygin kullanilan yéontem ise serolojidir. Duyarliligi
ve 6zgulligu yuksek Mikroagliitinasyon Testi (MAT) referans serolojik yontemdir. Tani igin
daha hizli ve duyarli olan Real-Time PZR testi de yaygin olarak kullaniimaktadir.

MAT lcin gerekli ekipman: MAT’nin Yorumlanmasi

* F. tularensis boyali antijeni-THSK’dan .
temin edilebilir.

Dipte diigme tarzinda ¢okiintii agliitinasyon
olmadigi (antikor bulunmadigi) anlamina

*  Mikroagliitinasyon (MAT) diltienti - %0.4
formaldehit igeren SF (2 mL formaldehit
498 mL SF ile karistirilarak hazirlanir).

*  Mikroplak, 96 g¢ukurlu, U tabanlt

Inkiibator (36°C £1°C)

*  Otomatik pipetler

*  Tekkanall1 2-20 puL ve ¢ok kanalli 50 pL)

*  Pipetucu

*  Plastik kiivet

Test Protokolii

1-Tlk siraya 90 pL, alt siralara 50 pL diliient
dagitilir.

2-I1k siradaki gukurlara sirayla pozitif, negatif
kontrol serumlari ve hasta serumlar1 50 pL ilave
edilir.

3-Her serum ilavesi yapildiginda, pipetlenerek
karistirilir ve 50 pL alinarak bir alt cukura
aktarilir; islem G ¢ukuruna kadar stirdiiriliir.
Boylece her serumun iki kat seri diliisyonu
yapilmig olur (1/10-1/640).

KAYNAKLAR
1- https://hsgm.saglik.gov.tr/depo/birimler/Mikrobiyoloji_Referans_Laboratuvarlari

gelir.

Dipte dantela tarzinda goriinti,

agliitinasyon oldugu (antikor bulundugu)

anlamina gelir.

* Dantela seklinde agliitinasyon >1/160
dilisyon  goriildiginde  ise  sonug
F.tularensis enfeksiyonu igin “pozitif”
olarak degerlendirilir.

* 1/20-1/80 titreler arasinda agliitinasyon
gozlenmis ise sonu¢ “negatif” olarak
raporlanir. Ancak raporda, 7-10 giin sonra
yeni bir 6rnekle testin tekrar1 6nerilir.

 Test, Brucella spp ve Yersinia
enterocolitica ile ¢apraz reaksiyonlar
verebilir.
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