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Akut Viral Hepatit A Enfeksiyonu ile ‹liflkili Plevral Efüzyon ve Asit
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Plevral efüzyon ve asit akut hepatitler esnas›nda nadir görülen komplikasyonlardand›r. Hepatit A enfeksiyonu ile iliflkili plevral efüzyonun görüldü-
¤ü ilk vaka 1971 y›l›nda rapor edilmifltir. Bundan sonra literatürde plevral efüzyon, asit ve/veya kolesistitin birlikte görüldü¤ü çeflitli vakalar bildiril-
mifltir.Bizim vakam›z klini¤imize befl gündür süren ifltahs›zl›k, kar›n a¤r›s› ve sar›l›k flikayetleri ile baflvurmufltu. Fizik muayenede; ciltte ve skleralar-
da belirgin ikteri ve ayr›ca ciltte yayg›n ekskoriasyonlar› vard›, sa¤ hemitoraks bazalinde solunum sesleri al›nam›yordu, bat›n distandü idi, karaci-
¤er 7 cm., dalak 5 cm. ve yumuflak olarak ele geliyordu ve perküsyonda yayg›n matite al›n›yordu. Hastan›n di¤er sistem muayeneleri do¤ald›.Yap›-
lan bat›n USG'de bat›n içinde yayg›n asit ve hepatosplenomegali varl›¤› rapor edildi.Çekilen akci¤er grafisinde sa¤ hemitoraksta orta zona kadar
yükselen plevral efüzyonun oldu¤u görüldü.Hastadan gönderilen tetkiklerden; AST: 692 u/L, ALT: 184 u/L, total bilirubin: 6,5 mg/dl, direkt bilirubin: 4,7
mg/dl, PT(INR): 1,03, PTT: 24,2 sn., lökosit: 10.000/mm3, PLT: 307 bin/mm3, Hb: 10,8 g/dl, AntiHAV IgM (+), AntiHAV IgG (+), HBs Ag (-), AntiHBs: 23
IU, AntiHCV (-), AntiHIV (-) ve etyolojiye yönelik olarak bak›lan di¤er EBV, CMV, leptosipiroz, salmonella ve brusella serolojileri de negatif olarak gel-
di. Akut hepatit A tan›s› konulan hastaya klini¤imizde befl gün boyunca palyatif tedavi uyguland›. Sekizinci günün sonunda hastan›n genel durumu
düzeldi, ifltah› aç›ld›, asiti kayboldu, ikteri hafifledi, karaci¤er 2 cm., dalak 1 cm.'ye geriledi, solunum sesleri sa¤ hemitoraksta da iflitilmeye bafllan-
d›.AST: 95 u/L, ALT: 38 u/L, total bilirubin: 1,05 mg/dl ve direkt bilirubin: 0,4 mg/dl de¤erlerine düfltü. Akut hepatit A enfeksiyonu s›ras›nda nadir gö-
rülen komlikasyonlardan olan plevral efüzyon ve asitin birlikte görülmesi nedeniyle vaka sunuma uygun bulunmufltur.
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Bakteriyel Menenjit Vakalar›nda Neisseria Meningitidis, 
Haemophilus ‹nfluenza Tip B ve Streptococcus Pneumoniae'nin 
Çok Katmanl›, Efl Zamanl›, Tek-Tüp PCR Yöntemiyle Tespiti
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AAmmaaçç:: Bakteriyel menenjit, merkezi sinir sistemini etkileyen ciddi bazen de fatal bir enfeksiyondur. H›zl› seyri, yüksek düzeyde morbidite ve morta-
liteye sahip olmas› nedeniyle sadece sa¤l›k çal›flanlar›n›n de¤il, halk›n ve medyan›n ilgisini çekmektedir. Erken teflhis ve etkin tedavi hastal›¤›n y›-
k›c› etkisini önlemede önemlidir. Haemophilus influenza tip b ve Streptococcus pneumoniae afl›lar›n›n rutin ba¤›fl›klama program›n da yer almad›¤›
Türkiye gibi ülkelerde, bu iki mikroorganizma ve Neisseria meningitidis hastal›¤›n en s›k karfl›lafl›lan etkenleridir. Kültürde üreme ile mikrobiyolojik
tan› genellikle 36 saat sürmekte ve zaman almaktad›r. Polimeraz zincir reaksiyonu (PCR) ise her üç ajan için ayr› ayr› yap›ld›¤›nda fazla örnek hac-
mi gerektirmekte ve maliyeti artmaktad›r. Rutin klinik uygulamalarda da kullan›labilecek, h›zl›, kesin, ucuz ve az miktardaki örnekle de çal›fl›labilen
bir tan› yöntemi hekime tedaviye karar vermede yard›mc› olacakt›r. Bu nedenle klinik olarak menenjit flüphesini do¤rulamak amac›yla lumber ponk-
siyon (LP) yap›lm›fl hastalar›n beyin omurilik s›v›lar›nda (BOS) N. meningitidis, H. influenza tip b ve S. pneumoniae varl›¤› çok katmanl›, efl-zamanl›
tek-tüp PCR metodu kullan›larak test edildi. 
MMaatteerryyaall vvee MMeettoodd:: Hacettepe Üniversitesi ‹hsan Do¤ramac› Çocuk Hastanesi' nde, bir y›ll›k süre takipte, menenjit flüphesi olan vakalardan 28 ör-
nek, N. meningitidis için ctr a, H. influenza tip b için bex ve S. pneumoniae için ply genine spesifik olan primerler kullan›larak çok katmanl›, efl-za-
manl›, tek-tüp PCR yöntemiyle test edildi. Ayn› örnekler uygun besiyerlerine ekim yap›larak üreme sonuçlar› PCR sonuçlar›yla karfl›laflt›r›ld›. 
SSoonnuuççllaarr:: Test edilen 28 örnekten 11 tanesi N. meningitidis, 5 tanesi S. pneumoniae ve 3 tanesi de H. influenza tip b için pozitif bulundu. Örneklerin
9' u test edilen her üç ajan içinde negatifti. Vakalardan hiç birinde kültürde üreme olmad›. 
TTaarrtt››flflmmaa:: Yüksek virulans ve bulafl kapasitesine sahip patojenlerin neden oldu¤u bakteriyel menenjit vakalar›nda, h›zl› ve do¤ru teflhis sa¤layan bir
tan› yöntemi hastal›¤›n a¤›r seyrini engellemek için önemlidir. Çok katmanl›, efl-zamanl›, tek tüp PCR az miktarda örnek hacmiyle, k›sa zamanda N.
meningitidis,, H. influenza tip b ve S. pneumoniae' ye ba¤l› enfeksiyonlarda tan› flans› vermektedir. Böylece klinisyenler erken dönemde, do¤ru ta-
n› ve uygun antibakteriyel tedavi seçeneklerine karar verebilmektedir. Çok katmanl› PCR yönteminin rutin tan› basamaklar›nda kullan›lmas› kültür-
de üreme tespit edilemeyen vakalarda tan› imkan› sa¤lamaktad›r. Sonuç olarak, bakteriyel menenjit vakalar›n›n tan›s›nda çok katmanl›, efl-zaman-
l›, tek tüp PCR çal›flmas› basit, kolayl›kla uygulanan, h›zl› ve etkili bir yöntemdir.
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