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Cinsel Yolla Bulasan Enfeksiyonlar (CYBE) Tanmisinda Laboratuvar Yontemleri
GIRIiS
Bu boliimde, iiretral ve vajinal akintilar, genital iilserler, karnin alt bdlgesinde agri, inguinal lenfadenopati

gibi CYBE diisiindiiren durumlarda etkeni ortaya ¢ikarmak amaciyla uygulanabilecek laboratuvar
yontemleri verilmistir.

*Bir enfeksiyon tanisinda kullanilacak optimal laboratuvar yonteminin basit, segici, duyarli, hizli ve ucuz
olmasi tercih nedenidir. Son yillarda gelistirilen molekiiler tam1 teknikleri pek ¢ok 6zellik agisindan
optimal niteliklere sahiptir. Klinik 6rneklerin taginmasinda kolayliginin olmasi, az miktarda olan
organizmalar1 saptayabilmesi, invaziv olmayan 6rnek alis yontemleri icermesi, bir drnekten pek ¢ok
mikroorganizma incelenebilmesi nedeniyle giiniimiizde bu teknikler CYBE tanisinda 6nem
kazanmaktadir. Bu nedenle standart laboratuvar yontemlerinin yani sira bu yontemler de boliime
eklenmistir.

Genital lezyonlarin hemen hepsi bulasici oldugundan, bu lezyonlara ait materyallerle ilgili her islem
sirasinda eldiven kullanilmalidir.

URETRAL AKINTI
Normal iiretra florasi

Koagulaz negatif stafilokoklar, alfa hemolitik streptokoklar, propionibacteriumlar, enterokoklar, gram
negatif enterobakteriler, baz1 mikobakteriler, mikoplazmalar, kadinda gegici olarak Candida albicans ve
Gardnerella vaginalis gibi mikroorganizmalar liretrada normal olarak bulunabilirler. Bagisiklik
baskilanmasi gibi 6zel durumlar disinda, bu mikroorganizmalarin hastalik etkeni sayillmamasi gerektigi
hatirlanmalidir.

Uretrit etkenleri

Neisseria gonorrhoeae, Chlamydia trachomatis, Ureaplasma urealyticum ve Trichomonas vaginalis
iiretrite neden olan etkenlerdir. Bu etkenlerin varligini saptamak i¢in iiretral akintidan inceleme 6rnegi
almir.

Gerekli malzeme

= Ekiiviyon (Silgi¢): Uglarina su emici (hidrofil) pamuk sarilmis ¢ubuklardir. Cubuk olarak madeni
paslanmaz tel veya aga¢ cubuklar kullanilabilir. Steril olmalidir.

= Lam: Temizlenmeli ve aleve yalatilarak steril edilmelidir.
= Steril tiip

= Steril fizyolojik serum

Ornek ahnmasi

Bol miktarda akint1 varsa, ekiiviyon iiretraya sokulmadan drnek almabilir. Once bir ekiiviyon ile
baslangigtaki akint1 silinir ve bu ekiiviyon atilir. Ikinci bir ekiiviyon ile alinan akintidan temiz lamlar
iizerine siiriilerek birkag preparat yapilir. Trichomonas vaginalis varlig1 aragtirilmak isteniyorsa, bagka bir
ekiiviyon 0.5 ml steril fizyolojik serum igeren bir tiipiin i¢ine konarak hemen laboratuvara gonderilerek
direkt mikroskopik inceleme ve kiiltiir yapilabilir.



Bol miktarda salg1 gelmiyorsa, erkekte bagvurandan penisi iki parmakla hafifce sikarak {iretra agzina
dogru sivazlamasi istenir (kadinda vajinaya konan orta parmak arkadan 6ne dogru iiretra boyunca
stvazlanarak hareket ettirilir). Boylece elde edilen akinti ekiiviyonla alinir. Ekiiviyonlar lamlarim {izerine
yuvarlanarak siiriiliir ve preparat hazirlanir.

Bu yontemlerle 6rnek alinamazsa veya klamidya gibi hiicre i¢i mikroorganizmalarin varlig1 arastirilmak
isteniyorsa, 6zel ekilviyonlarla iiretra i¢cinden de 6rnek almak gerekir. Bu 6zel, ince ekiiviyonlarn toksik
maddelerden arindirilmis olmalart gerekir. Uretra igine 2 cm kadar sokulan ekiiviyon, mukoza epitel
hiicrelerinin de kazinarak alinabilmesi icin, bir kez kendi etrafinda dondiiriildiikten sonra ¢ikarilir, aleve
yalatilarak steril edilmis lamlarin {izerinde yuvarlanarak bir-iki preparat yapilir (stirtmekle hiicreler
pargalanabileceginden siirtme yapilmaz) ve ekiiviyonlar ekim i¢in uygun besiyerlerine daldirilir. Uretra
ornekleri i¢in uygun besiyerleri kiiltiir yontemleri boliimiinde anlatilacaktir.

Uretradan alman 6rnegin incelenmesi
Mikroskopik inceleme

= Direkt (boyasiz) mikroskopik inceleme: Trikomonas ve ¢ok nadir goriilen kandida {iretritlerinin
tanisinda kullanilir.

= Sabah ilk idrardan 6nce alinan iiretra salgisindan lama alinan bir damla, {izerine eklenen bir damla
fizyolojik tuzlu su ile karistirildiktan sonra, lamel ile ortiiliir. 40X biiyiitme ile incelendiginde, trikomonas
iretritli hastalarin 2/3'iinde trikomonaslar hareketli olarak goriilebilir. Ayrica, tomurcuklanmis ve
psodohif olusturmus maya hiicreleri de kandida iiretritinin bulgusu olarak kolaylikla saptanabilir.

* Gram boyali preparatlarin incelenmesi: Ozellikle Neisseria gonorrhoeae'nin etken oldugu iiretritlerin
tanisinda kullanilir.

Gram boyali her preparatta, immersiyon objektifi ile bakildiginda, epitel hiicreleri, 6n iiretritlerin normal
florasina ait pek ¢ok Gram pozitif ve negatif bakteri goriilebilir.

Her mikroskop alaninda 5 adetten fazla I6kosit goriilmesi akut iiretritin varligini destekler. Gonokoksik
iiretritlerde 16kositler ¢ok sayidadirlar. Bu l6kositlerin i¢inde tipik morfolojide Gram negatif diplokoklann
goriilmesinin tanida degeri vardir. Erkeklerde, Gram boyasinda bu sekilde karakteristik goriiniim varsa,
bundan sonra iiretral akint1 kiiltiirii yapmaya gerek yoktur. Ancak, escinsel erkeklerden aliman 6rneklerde
Neisseria meningitidis de bulunabileceginden, bu populasyonda ayrim i¢in kiiltiir gerekebilir.

Kadinlarda, iiretral akintida goriilen Gram negatif diplokoklar N. gonorrhoeae'ya ait olabilirse de, normal
vajina florasindan bulasan diger Gram negatif diplokoklar ve kokobasiller yanilgiya yol agabilir. Hiicre
ici diplokoklann goriilmesi acil tedavi gerektiren durumlarda N. gonorrhoea tanisini destekleyen bir bulgu
olarak deger kazanir, fakat yine de, kesin tan1 i¢in kadinlarda kiiltiir ve diger antijen arama yontemlerinin
kullanilmasi gerekir.

Gram boyamada goriilebilen maya hiicreleri normal floraya ait olabilirler. Ancak yeterli sayida 16kositle
birlikte ¢cok sayida psodohif olusturmus maya hiicresi kandida iiretriti lehine yorumlanir.

= Giemsa boyali preparatlann incelenmesi: Klamidya iiretritlerinde preparatlar Giemsa, Castaneda veya
Macchiavello yontemleriyle boyandiginda, %30-40 oraninda, hiicrelerin iginde klamidya elemanlari
goriilebilir.

= Fluoresanl antikor boyalari ile hazirlanan preparatlarin incelenmesi: Genital akintilardan hazirlanan
preparatlarda ve kiiltlirlerde Chlamydia trachomatis aranmasi i¢in kullanilabilir. Piyasada satilan kitleri
vardir. Fakat, ¢cok zaman aldigindan ve olduk¢a deneyimli personel gerektirdiginden fazla bagvurulan bir
yontem degildir. Hiicre i¢inde goriilen, elma yesili renginde floresans veren ¢ok ince kiirecik ya da kok
bicimindeki elemanter cisimcikler C. trachomatis tanisini destekler.

Kiiltiir yontemleri
Uretral akintilarda kiiltiir yontemlerinden en gok N. gonorrhoeae iiretilmesi igin yararlamilir.

Ekimlerin 6rnek alinir alinmaz yapilmasi onerilir. Eger bu yapilamiyorsa, ekiiviyonlar modifiye Stuart
besiyeri veya Amies-charcoal tasima besiyeri i¢cine daldirilarak oda 1sisinda 24 saat bekletilebilir. Bu siire
icinde mutlaka ekim yapilmalidir. Besiyeri olarak Thayer-Martin veya New York City gibi segici



besiyerleri bunlar bulunamiyorsa, se¢ici olmayan ¢ikolatamsi jeloz besiyeri kullanilir. Bu besiyerleri ticari
olarak saglanabilirler.

Chlamydia trachomatis ancak doku kiiltiirlerinde {irer; bunun i¢in ¢ok deneyimli laboratuvarlar gerekir.
En pratik yontem, ticari olarak satilan (fare fibroblastlarindan elde edilmis) ve kiigiik siseler icerisindeki
lameller iizerinde iiretilmis hazir McCoy doku kiiltiirii hiicrelerini kullanmaktir.

Mikoplazma ve {iroplazma kiiltiirleri sik bagvurulan yontemler degildir. Cilinkii ¢ok zaman alir, teknigi
oldukga zordur ve bu konuda uzmanlasmis laboratuvarlarda yapilir.

Ureaplasma urealyticum igin s1v1 ve iiroplazma agar gibi kat1 besiyerleri kullanilir. Ureyen kolonilerin
ayriminda bu kolonilerin {ireyi hidroliz etmeleri ve koyu kahverengi renk almalarindan yararlanilir.

Mycoplasma hominis kiiltiirii i¢in kullanilan $w besiyerlerinde bes giin siire ile fenol kirmizili buyyonun
renginin kirmizi veya mora doniismesi izlenir. Eger doniisiirse, tek koloni elde etmek i¢cin M. hominis
agar plaklarina ekim yapilir. Dogrudan M. hominis agar plaklarina yapilan ekimlerde, mumlu kavanozda
bes giin enkiibe edilerek koloni arastirilir. Ticari olarak saglanabilen besiyerlerinde M. genitalium
iiremeyebilir.

Trichomonos vaginalis'in tanisinda kiiltiir yontemi, diger tetkiklere gore (direkt mikroskopik inceleme,
direkt floresan antikor boyasi) daha duyarliysa da, sik kullanilmaz. Ekim igin ticari olarak saglanabilen
Diamond besiyerlerinden yararlanilabilir.

Uretra érneklerinde mikroorganizma antijenlerinin arastirllmasi

Uretra drneklerinde Chlamydia trachomatis'e ait antijenleri arayan ¢ok sayida ticari ELISA (enzyme
linked immunosorbent assay) sistemi vardir (6rn: Chlarnydazyme®, Abbott Laboratuvarlari). Ancak,
klamidyalar hiicre i¢i mikroorganizmalar olduklarindan, inceleme 6rneginin mutlaka hiicre igermesi
gerekir. Bu testin duyarliligi, hasta popiilasyonu, klinisyenin becerisi ve test sistemine gore
degismektedir. Tan1 duyarliliginin, ortalama olarak, floresan antikor boyasi yontemine esit oldugu kabul
edilir.

Neisseria gonorrhoeae iiretriti tanisinda da ELISA testi kullanilabilir (Orn: Gonozyme®, Abbott
Laboratuvarlari). Bu testin gonokoksik iiretritteki degerinin kiiltiirle esit oldugu gosterilmistir. Farenks ve
rektum materyalinde gonokok arastirilmasinda ise degeri yoktur.

Hasta serumunda antikor arastirilmasi

Hasta serumunda klamidya ve mikoplazmalara karsi olusan antikorlarin kompleman fiksasyon ve ELISA
testleriyle arastirilmasinin da bu etkenlerle olusan CYBE'lerin tanisinda degeri vardir. Ancak gonore igin
antikor arastirilmasi 6nerilmez, ¢iinkii bu yontemle gecirilmis enfeksiyonu, siirmekte olan enfeksiyondan
veya gonokoksik enfeksiyonu, meningokoksik enfeksiyondan ayirmak miimkiin degildir.

Uretrit tamisinda sabah idrarinin incelenmesi

Sabah idrar1 ya da ilk idrardan sonraki 4 saat iginde alinan idrar incelendiginde iiretrit tanisimi destekleyen
bazi bulgular elde edilebilir. Bu amagla, hastaya iki adet steril idrar kabi verilir. {1k idrarin 10-15 ml'lik
kismini birinci kaba, sonraki kismini ikinci kaba yapmasi sdylenir. Makroskopik incelemede ilk idrarda
miik6z pargaciklarin goriilmesi, ikincisinde goriilmemesi iiretrit bakimindan anlamlidir. Her iki idrar
ornegi 2000 rpm'de 5 dakika santrifiij edilir ve sedimentleri 300-400 biiyiitme ile incelenir. Birinci idrar
orneginin sedimentindeki 16kosit sayisi ikinciye gore belirgin bigimde fazlaysa bu bulgu iiretrit tanisini
destekler. Ozellikle klamidya iiretritli erkeklerin yaklasik %90'mda ilk idrarda her mikroskop alaninda
10'dan fazla polimorf niiveli 16kosit goriiliir.

Trikomonas tiretriti olanlarda da sabah ilk idrar incelenebilir. Bu 6rnekte %80 oraninda T. vaginalis
gormek ve %95 oraninda da iiretmek olanaklidir. Bu bakimdan trikomonas iiretriti tanisinda ilk idrarin
incelenmesi, ilk akintinin incelenmesinden daha ¢ok deger tasir.

Idrarda enflamasyon yanitinin aranmasi

Idrarda enflamasyona bagli olarak 16kosit oldugunda enzimin varligin1 gosteren 16kosit esteraz testi hizli
ve nonspesifik bir testtir. Lokosit esteraz testi liretrit tanis1 koydurur, ancak enfeksiyonun etkeninin ne
oldugu belirlenemez. Klamidya ve gonokok enfeksiyonunun varligini belirlemede 16kosit esteraz testinin
duyarlilig1 %54-97, seciciligi %36-95tir. Asemptomatik ergenler ve geng erkeklerde klamidya ve gonore
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taramast i¢in kullanilir. Pozitif test sonuglan gonorede DNA saptanmasi ile, klamidyada enzim
immunoassayle dogrulanmalidir.

Molekiiler tan1 yontemleri

Kiiltiir goreceli olarak daha ucuz ve yiiksek 6zgiilliikte bir yontem olmasina ragmen, duyarlilig1 etkileyen
ornek alinmadan 6nce kullanilan antibiyotikler, 6rneklerin transportu sirasinda etkenin canliligini
kaybetmesi, diisiik yogunlukta etken bulunmasi gibi nedenlerle, molekiiler tan1 yontemleri kullanima
girmistir. N. gonorrhoeae DNA'sinin direkt olarak saptanmasi amactyla niikleik asit problari
gelistirilmigtir. Bu amacgla PCR (polimeraz zincir reaksiyonu) ve LCR (ligaz zincir reaksiyonu)
kullanilmaktadir. Kadin ve erkekte iiretra, idrar 6rneklerinde, kadinda endoservikal 6rneklerin yaninda
hastanin vajinal giristen, aldig1 ya da tamponlar bu yontemle test edilebilir. Duyarliligi %86-100 segiciligi
%94-100 arasinda degismektedir. PCR tekniginde kullanilan test kiti ile C. trachomatis'i de ayn1 drnekte
arastirmak miimkiindiir. C. trachomatis tanisinda PCR yaninda LCR ve TMA (Transkripsiyon esasl
amplifikasyon) testleri de kullanima girmistir. PCR ve LCR invazif olmayan 6rneklerden inceleme
yapilmasina da olanak vermektedir.

VAJINAL AKINTI
Normal flora

Kadin genital traktiisiiniin florasi, yasa gore farklilik gdsteren pH ve mukoza dstrojen konsantrasyonuna
bagl olarak degisir. Puberte 6ncesi ve menopoz sonrasi kadinlarda stafilokoklar ve korinebakteriyumlar
florada egemenken dogurganlik ¢aginda biiyiik oranda koliform bakteriler, streptokoklar, stafilokoklar,
laktobasiller, anaerob spor olusturmayan basiller ve koklar goriiliir. Mayalar, vajinada gegici olarak
bulunabilirlerse de, normal flora eleman olarak kabul edilmezler. Laktobasiller normal saglikli vajina
sekresyonlarinda en fazla saptanan bakterilerdir. Ozellikle hidrojen peroksid iireten laktobasillerin saglik
gostergesi oldugu kabul edilir.

Vajinal akintilarda patojen mikroorganizmalar

* Vajinit etkenleri: Cinsel yolla bulasan vajinit etkenlerinin en énemlileri Trichomonas vaginalis,
kandidalar ve bakteriyel vajinozise yol agan Gardnerella vaginalis, mobilinkus cinsi bakteriler ve bazi
peptostreptokoklardir.

* Servisit etkenleri: Bunlarin baginda Neisseria gonorrhoeae ve Chlamydia trachomatis gelir. Ayrica
Herpes simplex viriis, Human papilloma viriis ve Treponema pallidum da servisite neden olabilir.

Vajinal akintidan 6rnek alinmasi

Hasta jinekolojik pozisyonda olmalidir. Yalniz su ile 1slatilmis ya da kuru (antiseptiksiz) ve acildiginda
ayarli olarak acik tutulabilen bir spekulum vajinaya sokulur. Ornekler steril pamuklu ekiiviyonlarla alinr.
Ekiiviyonlarin vulvaya degdirilmemesine dikkat edilmelidir. Ekiiviyonlar vajinanin yan duvarlarina
stirilerek 6rnek alinir. Bakteriyel vajinozis (nonspesifik vajinit) i¢in ekiiviyonlar arka fomikste birikmis
stviya daldirilir.

Endoserviskten 6rnek alinmak istendiginde ekiiviyonlarin vajina duvarlarina degdirilmemesine dikkat
edilir. Servisitlerde ektoserviks temizlendikten sonra 6zellikle C. trachomatis'i saptayabilmek igin
ekiiviyonun serviksin 1-2 cm i¢ine sokulmasi ve 30 saniye hafifce dondiiriilerek mukoza epitelinden de
ornek alinmasi gerekir. Bartholin bezi eksudasindan ekiiviyonla 6rnek alinmasi dnerilmez ¢iinkii vajinal
flora bakterileriyle bulagmay1 dnlemek olanaksizdir.

Vajinal akint1 6rneklerinin incelenmesi

KOH deneyi: Spekuluma bulasmis salgi iizerine veya ekiiviyondan lama birakilan bir damla salgi {izerine
bir iki damla %10'luk KOH damlatilir. Bakteriyel vajinozisde %70 oraninda keskin bir balik kokusu
alinir. Bu deney bazen trikomonas vajinitlerinde de olumlu sonug verirse de kandida vajinitlerinde
olumsuzdur. Ayrica, KOH hiicre proteinlerini eriterek mantar elemanlarinin daha kolay goriilebilmelerini
saglar.

Mikroskopik inceleme

Direkt (boyasiz) mikroskopik inceleme



= Bu yontemle trikomonaslar, kandidalar ve 16kositler goriilebilir.

= Aleve yalatilan ve el dayanacak kadar ilindirilmis temiz bir lam iizerine bir damla fizyolojik tuzlu su
damlatilir. Vajinal akint1 6rnegi bu damla ile karistirilip siispansiyon haline getirilir. Lamel kapatilarak
300-400 biiyiitme ile kondansatorii asagida, diyaframi ayarlanmis mikroskopla incelenir.

= Trikomonas vajinitlerinde hareketli T. vaginalis trofozoitleri ve 16kositler goriiliir. Trikomonas
vajinitlerinde bu yontemin tani degeri boyali preparat incelemelerine gore daha biiyliktiir. Bununla
birlikte, bu yontemle T. vaginalis goriilmemesi trikomonas vajiniti tanisini kesin olarak reddettirmez. Bu
durumda incelemelerin tekrarlanmasi ve gerekirse 6zel besiyerlerinde kiiltiir yontemlerine bagvurulmasi
gerekir.

= Kandida vajinitlerinde boyasiz preparatta maya hiicreleri ile birlikte psodohiflerin goriilmesi taniy1
destekler. Lokositler daha az sayidadir. Kandidalarin bazi yakinmasiz kadinlarin normal vajina florasinda
bulunabilecegi ve bazi kandida vajiniti olgularinda boyasiz preparatta maya hiicrelerinin
goriigmeyebilecegi unutulmamalidir.

= Bakteriyel vajinozis'de boyasiz mikroskopik incelemelerde, vajinal epitel hiicrelerinin bol miktarda
ince ve kokobasil goriiniimiindeki bakteri yiginlari ile dolu oldugundan, epitel hiicrelerinin birbirlerine
yapistiklar goriiliir. Basiller genellikle hiicrelerin kenarlarina yigilirsa da, bazen hiicre ¢ekirdegini de
kaplayabilirler (ipucu hiicreleri = Clue cells). Preparatta normal florada bulunan laktobasillerin sayist
belirgin olarak azalmistir. Goriilebilenler de ayni ince kokobasiller ile kaplanmistir. Bakteriyel
vajinozis'de l6kosit sayis1 da az olup, yaklasik her epitel hiicresine karsilik en ¢ok bir 16kosit bulunur.
Daha fazla sayida 16kosit goriilmesi ek olarak baska bir yangisal nedenin (6rn: servisit) bulundugunu
diislindiirtir.

Gram boyal preparatlarin incelenmesi

= Temiz lamlarin lizerinde hazirlanip havada kurutulan preperatin alevde tespitinden sonra Gram
yontemi ile boyanmasi ve immersiyon objektifi ile mikroskopik incelenmesi kandida vajiniti, Neisseria
gonorrhoeae vajiniti ve servisiti ile bakteriyel vajinozis tanisinda yardimeidir.

= Kandida vajinitlerinde boyasiz preparatta goriinmiis veya gdzden kagmis olan maya hiicreleri ve
psodohifler gram pozitif olarak saptanabilirler.

= Nadir goriilen N. gonorrhoeae vajinitlerinde bol sayida lokositlerle hiicre i¢i Gram negatif
diplokoklarm goriilmesinin tani1 degeri vardir. Daha ¢ok karsilagilan N. gonorrhoeae servisitlerinde ise
Gram boyasinda yaklasik %50 oraninda tipik diplokoklar goriilebilir.

= Bakteriyel vajinozis tanisinda Gram boyasi olduk¢a degerlidir. Epitel hiicrelerini dolduran basiller
Gram boyal1 preparatta kiigiik degisken boya almis kokobasiller halinde goriiliirler. Ayrica, Bacteroides
benzeri yuvarlak, pleomorfik Gram negatif gomakg¢iklarin saptanmasi ve paralel kenarli Gram pozitif
comak seklinde goriilen laktobasiller ile mobilunkus benzeri bakterilerin az sayida olmasi bakteriyel
vajinozis lehine yorumlanir. Bu bakterilerin oranlariyla ilgili bir skor sistemi gelistirilmistir (Tablo 8.1).
Bu yontemin bakteriyel vajinozis'de duyarliliginin %93 ile %97 arasinda oldugu bildirilmistir.

Giemsa boyali preparatlarin incelenmesi

Chlamydia trachomatis servisiti tanisinda kullanilabilir. Daha 6nce anlatildig: gibi pek duyarli bir yontem
degildir.

Fluoresan-antikor boyali preparatlarin incelenmesi

Chlamydia trachomatis'in neden oldugu servisitlerin tanisinda kullanilabilir (bkz. tiretral akintilar).
Oldukga zor olan bu yontem deneyimli personel gerektirir.



Tablo 8.1 Bakteriyel vajinozis tanisinda gram boyali preparatta skorlama

Lactobacillus benzeri >30 0
(paralel kenarli Gram pozitif gomaklar) 5-30 1
1-4 2

<1 3

0 4

Mobilincus benzeri >5 2
(kivrik, Gram negatif comaklar) 1-4 1
0 0

Gardnerella Bacterioides benzeri >30 4
(kiiciik, Gram degisken kokobasiller ve 5-30 3
vakuollii yuvarlak, pleomorfik Gram negatif 1-4 2
comaklar) <1 1
0 0

Tiim skorlar toplanir ve yorumlanir;

Skor | Yorum

0-3 Normal

4-6 Belirsiz, testi daha sonra tekrarlayiniz

7-10 | Bakteriyel vajinozis

Kiiltiir yontemleri

Vajinitlerin tanisinda kiiltiir yéntemlerinin kullamlmasi en son distiniilir. Cogu kez buna gerek kalmadan
tan1 konmus olur. Ozellikle bakteriyel vajinozisde kiiltiir 6nerilmez, ¢ilinkii patogenezdeki rolii kesin
olarak belirlenmemis olan Gardnerella vaginalis yakinmasiz kadinlarin %30-70'inde flora bakterisi olarak
saptanir.

Kandida ve trikomonas vajinitlerinde mikroskopik yontemlerle bu etkenler saptanamadiginda ve tanida
1srar edildiginde, Uretritlerde anlatildigi sekilde, kiiltiir yontemleri kullanilabilir. Kiiltlir yontemleri
ozellikle N. gonorrhoeae servisitlerinde onerilir, ¢linkii Gram yontemi ile bu vakalarin yaklagik %50'si
gbzden kagabilir. Kiiltiir {iretrit boliimiinde agiklandigi gibi yapilir.

C. trachomatis kiiltiirleri yine iretrit boliimiinde anlatildig1 gibi McCoy hiicreleri kullanilarak yapilabilir.
Antijen arama yontemleri

Tiim genital salgilardan alinan 6rneklerde N. gonorrhoeae ve C. trachomatis antijenleri floresan antikor ve
ELISA yontemleri ile arastirabilmektedir (bkz, {iretral akint1 6rneklerinin incelenmesi).

Molekiiler tam1 yontemleri

G. vaginalis yan sira Candida ve T.vaginalis'i birlikte saptamaya olanak veren DNA problar1
bulunmaktadir. Ornekler 4°C da saklanip, 24 saat i¢inde incelenmelidir. Bakteriyel vajinoziste dort tani
kriterinin {i¢ii olan vakalarda duyarlilig1 %94, seciciligi %81'dir. T. vaginalis i¢in duyarlilig1 %88-93,
seciciligi %96-100 arasindadir. Kandida enfeksiyonlarinda duyarliligi %80, seciciligi %98'dir. Ancak
pahali olmasi, 6zel ekipman gerektirmesi ve hemen degerlendirilmesi gerektigi icin yaygin kullanima
gecmemistir.



GENITAL ULSERLER VE VEZIiKULER LEZYONLAR
Vezikiiler lezyonlarin mikrobiyolojik incelenmesi

Genital bolgedeki vezikiiler lezyonlarda etkenler hemen her zaman viriislerdir. Bunlar arasinda Herpes
simplex viriis en 6nemli yeri tutar.

Genital herpes tanisinda yontemler

= Giemsa veya Wright yontemiyle boyanmig preparatlann incelenmesi: Agilan vezikiil tabani veya
herpes lezyonu {ilserasyonundan bir kiiret 6ze ya da sert bir ekiiviyon ile aliman 6rnek lamlara yayilir.
Havada kurutulan preparatlar Giemsa ya da Wright yontemi ile boyandiginda ¢ok ¢ekirdekli dev hiicreler
goriilebilir.

= Fluoresanl antikor boyalari ile hasirlanan preparatlarin incelenmesi: Piyasadan saglanabilen
monoklonal veya poliklonal floresanli antikor i¢eren serumlar kullanilir. Yukarida anlatildig: sekilde
hazirlanan preparatlar uygun teknikle boyandiginda hiicrelerdeki viriis antijenleri %70-90 oraninda
saptanabilir. Genital herpes tanisi i¢in ayrica hastalik materyalinde antijen arastirma amaciyla ELISA ve
Latex yontemleri de gelistirilmistir.

»  Kiiltiir yontemleri: Hiicre kiiltiirleri kullanmak gerekir. Ulkemizde laboratuarlarda rutin olarak
yapilmamaktadir.

Genital iilserlerde mikrobiyolojik inceleme

Genital iilserlerde genellikle arastirilan etkenler sunlardir: Sifilis sankrina neden olan Treponema
pallidum, sankroid (yumusak sankr) etkeni Haemophilus ducreyi ve donovanozis (Granuloma inguinale)
etkeni Calymmatobacterium granulomatis. Aynca herpes vezikiilleri de ileri evrelerde {ilserlesebilirler.



