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De¤erli hocalar›m, Çocuk Enfeksiyon Dergisi

hepimize hay›rl› olsun. ‹lk say›s› fevkalade güzel
olmufl. Ne aral›kla ç›kacak göremedim ama bu
flekilde 2-3 ayda bir ç›kabilse bile bizlere süper
katk›s› olaca¤› kan›s›n› tafl›d›m.

Kawasaki; son zamanlarda okudu¤um en
güzel Kawasaki derlemesi olmufl. Yaz› da “Kop-
lik lekeleri” görünmez gibi anlafl›l›yor. Kopli¤iyle
dört dörtlük k›zam›k tan›s› koydu¤um, ancak
afl›l› oldu¤undan, tan›y› desteklemek için antikor
titresi istedi¤im ve titresi negatif olan bir hasta,
sonradan Kawasaki tan›s› alm›flt›. 

Kulland›klar› özgün Türkçe için yazarlar› ayr›-
ca kutlar›m.

Tuberkülin deri testi yaz›s› güzel bir derleme
olmufl. Bahsedilen IF-gamma testlerini ülkemiz-
de uygulayan merkezler var m›? Sizden daha
detayl› bilgi alabilir miyim? Belki dergimizin son-
raki say›lar›nda bu konuyu ifllemek daha uygun
olabilir.

Nihan han›m ve ekibine, vakalar›n›n resimle-
rini, hem de renkli olarak, koymalar›ndan dolay›
teflekkür ediyorum.

Üç yafl›nda mastoidit vakas› da bizlere ne ka-
dar dikkatli olmam›z gerekti¤ini vurguluyor.
HRCT nin çocukluk yafl grubunda uygulama
zorlu¤u düflünüldügünde bunlarda direk rönt-
gende tan› olanag›m›z nas›l olur. Schüller grafi-
sinde mastoiditi atlama olas›l›¤›m›z çok mu faz-
la? Mastoid hücrelerin havalanmas› kaç yafl›n-
dan itibaren oluyor? Bilgi verirseniz sevinirim.

Bogaz kültürü ile ilgili yaz›y› okurken; acaba
Mikoplazma pnomonisi düflündü¤ümüz hastalar-
da bo¤azda Mikoplazma üretebilirsek bir de¤eri
olur mu diye düflündüm. Mikoplazma kanl› a¤ar-
da üretilebilir mi, spesifik bir koloni yap›yor mu?

Ayr›ca beta laktamaz h›zl› testi hakk›nda bilgi
verebilir misiniz?

Literatur özetlerinde; yenido¤anda ampirik an-
tibiyotik kullan›m› ile ilgili yaz› için teflekkür ede-

rim. Bir ara yo¤un bak›m da, daha garanti olsun
diye, ampisilin+aminoglikozid yerine herkese am-
pisilin+sefotaksim kullanmaya bafllad›k. Özellikle
uzun süre yatanlarda mortalitemiz çok artt›. Son-
ra benzer yaz›lar› okuyunca tekrar geri döndük.

Son olarak sekreterimizi güzel dizgileri için
kutluyorum. Bu de¤erli derginin abonesi olmak
istiyorum. Senelik abone bedeli ve miktar›n› he-
sap no veya posta çeki nosunu lütfen bildiriniz. 

Herkese sayg› ve kucak dolusu sevgilerimle.
Yüreklerinize, emeklerinize sa¤l›k, ömrünüze be-
reket.

Dr. ‹brahim Topal
Hastane Caddesi No:25 
Denizli, Türkiye
ibrahimtopal@ttnet.tr

Editörün yan›t›;

Be¤enileri için de¤erli arkadafl›m›za teflekkür
ederiz. Titizlikle okuyan ve elefltiren hekimlerimiz
dergimizin güzelleflmesine de katk› sa¤l›yorlar.
Mektupta birden çok bölüm ile ilgili soru oldu¤u
için s›ras›yla ve ilgili uzman kiflilerin katk›lar›yla
yan›tlar verilmifltir. 

Yan›t 1: Tüberküloz enfeksiyonu tan›s›nda
kullan›lan IFN-gamma tabanl› testler son y›llarda
gelifltirilmifltir. Günümüzde ticari olarak kullan›-
lan iki tane IFN-gamma tabanl› test mevcuttur;
bunlardan ilki T-SPOT.TB (Oxford Immunotec,
Oxford, ‹ngiltere) di¤eri ise

QuantiFERON-TB-Gold (Cellestis Limited,
CArnige, Victoria, Australia) testitir. Bu iki test
ülkemizde farkl› iki firma taraf›ndan ithal edil-
mekte ve uygulanabilmektedir. Marmara Üniver-
sitesi Çocuk Enfeksiyon Hastal›klar› Prof. Dr.
Müjdat Baflaran Araflt›rma Laboratuar›nda bu iki
test araflt›rma amaçl› yap›lmaktad›r. Ayr›ca bu iki

EEddiittöörree  MMeekkttuuppllaarr  // LLeetttteerrss  ttoo  tthhee  EEddiittoorr 91



testin ithali mümkün oldu¤u için alt yap›s› olan herhangi
bir mikrobiyoloji laboratuar›nda testler uygulanabilir. Bu
derginin bir sonraki say›s›nda bu iki test ve IFN-gamma
tabanl› testlerin uygulanmas›, yap›lmas› ve klinik kullan›m›
ile ilgili genifl bir derleme yaz›s› yay›nlanacakt›r.

Dr. Ahmet Soysal
Marmara Üniversitesi T›p Fakültesi, Çocuk
Enfeksiyon Hastal›klar› Bilim Dal›, ‹stanbul

Yan›t 2: Mikoplazma enfeksiyonu klini¤i düflünülen bir
hastada bo¤az kültüründe mikoplazma üretilmesi tan›
koydurur. Ancak mikoplazmaya özel bir besi yeri olmas›
gerekir. Bu besi yeri her yerde bulunmayabilir, bu neden-
le mikrobiyoloji laboratuar›n›n besi yerinin haz›rlanmas›
hususunda önceden bilgilendirilmesi gerekir. Rutin bo¤az
kültürlerinin ekildi¤i kanl› agar›n mikoplazma için tan› de-
¤eri yoktur. Mikoplazman›n özel besi yerinde üremesi için
ortalama 7-10 günlük bir süreye ihtiyaç duyulur (bu süre
rutin bo¤az kültürlerinde 24-48 saat kadard›r). Bu neden-
le mikoplazma için etyolojik ajan›n kesinlefltirilmesi d›fl›n-
da kültür acil tan›da genellikle yarar sa¤lamaz. Özel besi
yerinde üreyen mikoplazma kolonisinin morfolojik görü-
nümü sahanda piflmifl yumurtaya benzetilir.

Yan›t 3: β-laktamaz enzim tayininde h›zl› tan› amac› ile
nitrosefin disk testi (Örne¤in:Cefinase disks, BBL Micro-
biology Systems, Cockysville, MD, USA) kullan›labilmek-
tedir. Bu test özellikle Haemophilus influenzae, Staphylo-
coccus aureus, Moraxella catarrhalis gibi bakterilerde
kullan›labilir. Test edilecek mikroorganizman›n taze kül-
türlerinden al›nan koloninin disk ile temas ettirilmesi ile
yap›lan bu h›zl› tan› testinde, disk zemininde meydana
gelen pembe renk de¤iflimi pozitif reaksiyon olarak de-
¤erlendirilmektedir. Testin çal›fl›lmas›nda ATCC 29213
(pozitif reaksiyon) ve Haemophilus influenza ATCC 10211
(negatif reaksiyon) sufllar› pozitif ve negatif kontrol olarak
kullan›labilir. Testin sonuçlanma süresi pek çok bakteri
için 5 dakika olmakla birlikte baz› Staphylococcus spp

sufllar›nda pozitif reaksiyonun gözlenmesinin 1 saate ka-
dar sürebilece¤i unutulmamal›d›r. Ancak bu test yukarda
belirtildi¤i gibi mikrobiyoloji laboratuar›nda ve üremifl ko-
loni örneklerinde yap›lan bir testtir. Klinisyene antibiyog-
ram sonuçlar› daha henüz ç›kmadan önce erken klinik bil-
gi vermek için kullan›labilir. 

Dr. Melda S›n›rtafl 
Uluda¤ Üniversitesi T›p Fakültesi Enfeksiyon 
Hastal›klar› ve Mikrobiyoloji Anabilim Dal›, Bursa

Dr. Mustafa Hac›mustafao¤lu, 
Uluda¤ Üniversitesi T›p Fakültesi Çocuk 
Enfeksiyon Hastal›klar› Bilim Dal›, Bursa

Yan›t 4: Mastoid hücrelerin havalanmas› intrauterin
33. haftada bafllar ve 8-9 yafl›na kadar geliflimini sür-
dürür. Processus mastoideus’un havalanmas› do¤umda
periantral hücrelerin geliflimi ile bafllar ve mastoid uca
do¤ru erken çocukluk süresince devam eder. Havalanma
antrum’dan apeks pyramidalis ve labyrinth’e do¤ru
yay›l›r. Schüller grafisi tek yönlü olarak mastoid havalan-
mas› ve kemik destrüksiyonu hakk›nda bilgi verir ancak
enfeksiyonun yay›l›m› ve çevre doku hakk›nda detayl› bil-
gi vermez. Bu bölgenin anatomisi çok kompleks oldu¤u
için mastoidit tan›s›nda HRCT ekilmesi gerekmektedir. 

Dr. Solmaz Çelebi
Uluda¤ Üniversitesi T›p Fakültesi Çocuk 
Enfeksiyon Hastal›klar› Bilim Dal›, Bursa
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