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ONSOZ

Mycoplasma hominis ve Ureaplasma urealyticum
Mycoplasma genusunun urogenital enfeksivonlara en sik
yol agan iki lyeleridir. Son yillarda bu iki ajan pato-
Jenin Szellixkle bata ililkelerinde hizla yayginlastaji
gozlenmektedir, Bu g¢alismayi iliretilmesi oldukga zor
olan bu bakteriierin Tilirkiye'de urogenital sisteme ait
yvakinmalari olan fasat bu yakinmalari jzah edebilecek
baska bir etkenin saptanamadigi kadan hastalardaki
ensidansi konusuna 131k tutabilmek umuduyla gergeikles-—
tirdik.

Gerek tezimin olusmasinda gerekse ihtisas siirem
boyunca yakin ilgisini ve yardaminai esirgemeyen anabilim
dali baskanimiz sayain hocam Dog.Dr.Ata OUNVURAL' a tesek=-
Kir etmeyi bir borc¢ bilirim.

Yine ihtisas sidrem boyunca yetismem i¢in elle=
rinden geleni yapmis olan sayin hocalaram Dog.Dr.Sedat
TOLGAY'a, Dog.Dr.Oxtay ERTEN* ¢ ve Dog¢.Dr.Berrin ACAR'a
bu farsattan istifade ederek tesekkiirlerimi iletmek

isterim,

Dr.M.Hakan YETIMALAR
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I1k olarak 1898 yalinda Nocard ve Roux (2) sagar-
larda goriilen plevropneumoniae hastaliaifpindan "Plevro-
Pneumoniae Urganismus - PPO" adini verdikleri prokaryot i
bir bakteriyi izole etmislerdir. Sonralara saprofitik
yasayan benzer mikroorganizmalar bulunmustur. Bunlarda
"Plevro-Pneumoniae Like Organismus - PPLO" olarak tanim-
lanmiglardar (5). Bu konu uzun zaman yalniz veterinerleri
ilgilendirmekteydi. 1937 vyilinda ise ilk olarak Dienes
ve kdsall'in (5 = bkz 1) bir bartholin absesinden Mycom
plasma jzole etmelerinden sonra gilincellik Kazanmigtair,

Novak (5) 1929'da bu mikroorganizmalara "Mycoplasmna®
genel adinin verilmesini onermistir.

1960' 11 yillara kadar Mycoplasma grubu az bilin-
mekte olup izole edilmesi son derece gligtii., £lde edilen
bilegiler ve gelistirilen kiiltiir teknikleri ile bu bakte-
rileri liretip tanimlayabilmek bugiin kismen daha Kolay
hale gelmistir. Ne var ki bu etkenlerin halk arasinda
ne oranda bulundupgu ve ¢esgitli klinik hastaliklardaki
rolleri halen kesin olarak bilinmemekte ve konu bugiin

ig¢in de glincelligini kKorumaktadair.
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Bu nedenle Mycoplasma hominis ve Ureaplasna urealy=-
ticum etkenlerinin yayginlik derecesini arastairdik. Ama-
cimiz seksiiel aktif periodda urogenital vakinmalara agih-
layacak bagska bir nedenin saptanamadii hallerde M.hominis
ve U.urealyticun'un bu tiir hastaliklarda rolii olup olma=-

difgini arastirmaktar.
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GENEL BILGT

Mycoplasma sézciigii myces (bir fungus) ve plasma
(bir gekil) sozciiklerinin birlesiminden olusmustur.
Bunun sebebi ¢ogalma siklusunda migelvari sekillerin
goriilmesidir (1).

Glinlimiizde 40 cavarainda Mycoplasma tiirii tanimlan-
migtair. Bunlardan 11 tanesi insan kaynakli olup kalana
sigair, at, koyun, keg¢i, tavsan, domuz ve diger memeli=-
ler ile kuslarda rastlanilan mikroorganizmalardir (1,13).
Insan kaynakli mycoplasmalarin toksonomik dizilimi
Tablo 1'de gosterilmigtir (1).

Mycoplasmalar mollicutes sinifina dahil edilmek-
tedir. Mollicutes sinifindaki tiin mikroorganizmalar gt=
riinlim bakimindan ¢ok ¢esitli olmalaraina karsan kiiltiir-
lerde mycoplasmalar genellikle basil veya kok seklinde
goriiniirler (1). Mycoplasmalarin en belirgin szellikleri
hiicre duvarlarinin olmamasidir. Bunun yaninda yine ge=-
nomlarainin kiigiik olmasa (leosbalton) belirgin bir diger
6zellikleridir. In vivo ve in vitro yavas biiyime, kiigiik
boyut (200 nm), multipl hiicre sekilleri, tipik "yagda
yunurta" kolonileri, filtre edilebilme, spesifik konak
segimi, semptomdan fakir enfeksiyon ve beta laktam anti-

—4__




Tablo : 1 - Insan Kaynakli Mycoplasmalarain

Siniflandarilmasa

Taksonomik Dizilim Spesifik Nitelikler
Sanaf : Mollicutes Tex membranla cevrili

prokaryotik hiicre

Takim : Mycoplasmatales

Famjlya : Mycoplasmataceae Biiyimek ig¢in sterole
gereksinim duyarlar

Genus : Mycoplasma Glukoz ve/veya Arginini
metabolize ederler

Tiir : Insan Serolo jik farklilaiklar

M. buccale

M. fauciunm

M. fermentans
M. hominis

M. lipophilum
M. orale

M. pneumnonjiae
M. primatun
M. saljivarium

M. genitalium

Genys : Ureaplasma Ureyi metabolize eder
Tiir : Insan Yalnizca tek tiir

tanimlanmistar
U. urealyticum

Famiilya : Acholeplasmataceae Biiyiineleri ig¢in sterole
gereksinim duymazlar

Genus : Acholeplasma

Tiir __: Insan
Yok
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biotiklere karji direng doprudan veya dolayli olarak
bu 6zelliklerin birer sonucudur (1,2,4,5,12,13,15).

Hiicre yacalarinda hem RNA ve hem de DNA'ya Bir-
likte bulundurmalari ile viruslardan ayrilairlar. Bakte-
rilerden ise hiicre duvarlarinin olmamasi ve hiicre duvara
sentezi i¢in gerekli ©n maddeleri sentez edememeleri ile
ayrilarlar (1,4,12,13,16).

Mycoplasmalarain genel dzellikleri Tablo 2' de
toplanmastar,

Hiicre duvarinin yerine )argalanabilir ii¢ tabakala
bir hiicre zarlari vardar. L form, sferoblast ve protoblast
gibi bazi bakteri gesitleri Mycoplasmalara gok benzerler,
Fakat Mycoplasmalarain higbir sekilde herhangi bir bakteri=-
ye donilistiiklerinin saptanamamis olmasi bu gepersiz etken
gegsitleri ile aralarinda kesin ayiraim yapilmasini saglar
Bk 11,13,14),

Mycoplasmalar bakteriyolo jik boyalarla zor ve
soluk Giemsa ve Dienes ytntemleri ile daha iyi boyanire
lar. M hominis Giemsa jle mor, Dienes ile mavi-yesil
bir renk alir. Buna kargilik U,urealyticum boyayi almaz
veya kisa siirede aldigi boyayi barakir (2,13,16,17).

Standart kiiltiirlerde kullanailan adi besiyerlerinde
lireyemezler. Sivi besiyerlerinde genellikle bulanaklik

yapmadan iirerler. Uzel kati besiyerlerinde agarin ig¢ine

=




1ablo : 2 - G

Hiicre Tipi

Gram boyanma

- prokaryotik hiicre

- Kiigiik ve pleomorfik (200 nm)
- Kkiiglik genom

- G*C orani 100 ml/23=-40 mol

- 3 katla tek membranla saraila

i e B e e e e e e e e o - - - -

- boyanmaz

- Hareketsiz

- ¢ogu fakiiltatif anaerob

- spesifik besiyerinde {lirer

- duyarla
- direngli

_7_




dogru biliyime efiliminden dolaya, besiyerine ¢ivi gibi
Batmis koyu bir merkez ile agik, aydinlik bir gevreden
olusmus kolonijler meydana getirirler. Bu goriiniimleri

ile yluzeyden bakilinca "yagda yumurta"ya benzerler. Op-
timal iireme isilara 370 C olup, optimal pH 7.8=8'dir.
Ureyebilmeleri igin lireme.ortaminda lipid ve proteinle=-
rin bulunmasi sarttir. Gerekli protein besiyerine konu-
lan at serumundan saglanir, Mycoplasma cinslerinin cogu=-
nun hiicre zarinda sterol bulunur. Yine mycoplasmalar
fireyebilmek i¢in kolesterole gereksinim duyarlar. Ancak
-bu madde bakteriler ijig¢in esansiyel besin maddesi degil-
B 1.6 .12,13,16,17).

Kiiltiir ortamlarinda Mycoplasma iiretilirken mater-
yalin alindigi dokunun nominal florasina ait saprofit-
lerin veva diger pat jenlerin iiremeleri son derece ko-
laydair. Bu yilizden ilireme saptandiktan sonra ayirici tana
yapilmasi da zorunludur. Ayirica kiiltiir ortamina myco=
plasmanin disinda muhtemel flora etkenlerin iiremelerini
engelleyici kematerapttikler eklenmelidir (6,14,15),

M.pneumoniae ve M orale tipleri iiremeleri sira-
sinda kolesterolden baska maya dziine de gereksinim duyar =~

lar. Oteki ciunsler igin maya gerekli olmamakla birlikte,

liremeyi optimal diizeye ¢ikartmak yoaniinden olumlu etki yapar,

culie
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U. urealyticumun iiretilmesi ig¢in ortama % 0.1-0.,5 ara-
sinda iire eklenmelidir (1,13).

mycoplasmalar pensistan, zor goériilebilen ve zor
tanamlanabilen enfeksiyonlar oluStururlar, Bu nedenle
bunlara "hiicre kiiltiirlerinin yabani otlara" lakabi ve-
rilmistir (1).

Asil konunuz olan M. hominis ve U. urealyticumun
ireme 6zellixleri iablo 3'te verilmistir (5).

Her iki mycoplasmada =4°-C'de 3=4 ay, =20 ile
-70° C arasinda 12 aydan fazla canli kalabilirler. Liyo=-
filize edildiklerinde ise 3-9 yil saklanabilirler,

M. hominis'in 8, U. urealyticum'un ise 13 seroti=-
pi vardar (2,11,12,13,14,15),

Insan penital enfeksiyonlarinda simdiye dek iki
mycoplasma cinsinin hakim olarak bulundufu saptanmisgtar.
M. hominis ve U. urealyticum. Son yillarda buna 19381'de
kegsfedilen M. genitalium katilmigtir. uenellikle solu-
nun sisteminde gbériilen m. preunaniae, M. orale, M, saliji~-
varium ile M. fermentansin iiro-genital sistemden izolas=-
yonu g¢ok enderdir (2,3,4,5,6,7,8,10,11,12,13),

Cok zor iiretilebilen bir bakteri olan M. genita=
liun simdiye kadar daha gok erkek urogenital kanalindan

izole edilebilmistir (12).



: 3 - Genital Mycoplasmalarin Ureme

—————————————— - -

Sgloni biiyukligi

e e e e e e e o e e e e e e e e e e e A e e e e M e M e e e e

Ozellikleri.

M. HOMINIS U. UREALYTICUM

Biiyiik 100 m Kliglik 25 m

Roloni sekli

Yagda yunurta gibi Graniiler

Optimal pH

7.0 6.0"6.5

Optimal gaz
oranlara

o

% 95 Ny % 5 co2 % 90 N,, % 10 co2

Aerobik lreme

3+ : s

Arginini metabalize

etmesi

+ -

Ureyi metabolize
etmesi

Thallium asetata
duvarlilak

Penicilline
duyarlilak

Eritromicine
duyarlilak

. Linkomisine
duvarlilak

Tetrasikline
duyarlailak




Yenidogfan devresinde fetusun enfekte dofgun kana-
landan gegisine baglai M, hominis ve U, urealyticum sik
goriiliir., Gocukluk devresinde ise ileri derecede eénder
saptanir. Ensidans puberte ¢agi ile birlikte seksiiel
31liski ile orantili olarak artma gosterir (12). Yine
gebelikte ve uzun siireli eral kontraseptif kullanimanda
bu ensidans artar. Menapoz sonrasi donemde ise koloni=
zasyonun azaldigi gozlenir (16,17).

KRadin hastalarda Mycoplasmalar gogunlukla vaginada

bulunurlar, Daha diisiik oranlarda serviks ve distal uret-

rada saptanirlar. Uterus, tuba uterinalar ve uretranan

tizerindeki Uriner sistem nadir lokalizasyonlardar.

Ureaplasmalarin erkek hastalarda patojenitesi
yiiksek bir hastalik etkeni olmalarina karsilik, kadin-
larda yliksek oranlarda goriilmelerine ragmen genellikle
patojen kabul edilmezler. Kadinlarda M, hominis hasta-
lik etkeni olarak daha o6nemlidir., Her iki etken cinsel
iliski ile bulasir ve venerean hastaliklar grubuna dahil
edilir (12,14),

Ozellikle M. hominis vaginal kiiltiirlerde siklikla
diger etkenlerle ve bilhassa bacteriodes sp. ve chlamydia
trachomatis ile birarada bulunur. Anaerob sahaya karsi
yapilan bir kemoterapi pgenellikle mycoplasmalar ig¢inde

etkili olur.
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Vagina ve/veya serviksin mycoplasma ve xolonizas-
wvonu adneksit, neonatal enfeksiyon veya sexksiiel partnerin
non-gonokoksik Uretriti i¢in bir ¢ikig noktasi elabilir
e ,13,17) .

Gerek M. hominis gerekse U, urealyticum direkt
olarak enfekte tuba uterinalardan, tuba-ovarial abseler-
den ve kiigilik pelvisdeki baska enfeksiyon odaklarindan
izole edilebilmistir (16,17). Bu hastalaran ayrica M, ho-
minise karsgi yiliksek antikor diizeylerine sahip olduklara
gosterilmistir (14). Bu bulgular bu etkenin pelvik infla-
matuar hastalik (PIH) sebeplerinden birisi oldupfunu des=-
tekler (11).

Gonokoklarain kanalikiiler yiikselmelerine zat olarak
Mycoplasma grubunun daha ¢ok alt genital. traktiisteki lez-
yonlardan lenfo jen ve hemato jen yollarla yayildiklara
goriilmektedir (18).

Mycoplasmalaran infertilite etkeni olup olmadik-
lari ¢ok tartisalan bir husustur. Bazi galaismacalar
Mycoplasma enfeksiyonlarinin infertilite sebebi oldugunu
ileri siirmiisler fakat tartaismali bulunan sonug¢lar kont-
rollii ve genis kapsamli arastirmacalaran bulgulari ile
desteklenmemistir (4,5,9,12,18),

Daha yeni bir arastirmada erkek partnere bagla

infertilite hallerinde kadainlarin servikslerinde yiiksek

—-]2=




eraanda ureaplasma saptanmistar (19),

Eger mycoplasma enfexksiyonlari infertilite etkeni
olarak rol oynasalar bile bu gok dnemli degildir.,

Membranlarin saglam oldugu gebeliklerde Mycoplas=-
malar jile amnion enfeksiyonu olusmasi ¢ok enderdir. Ancak
Mycoplasma ile chorio-amniomitis gelisir ise mutlaka
erken dogum ve yiiksek oraunda perinatal fetal Hlim ile
sonu¢lanair (3,5,10,20). Dofgun esnasinda membranlarin
@cilmasindan sonra difer bakterilerle birlikte Mycoplas-
malar da mukozaya yayilabilir, Ozellikle serviksin M.ho=-
. minis ile kolonizasyonu post-partum enfeksiyona yol aga=-
bilir (3,21). Mycoplasma grubunun abortus etiolojisinde
rolii olu. olmadigi heniiz kesinlik kazanmamistir. Yapalan
arastirmalarda Kesin sebep-sonu¢ iliskisi gosterilememis-
tir (12,13). Ancak post-abortif ates etkeni olduklari
kesinlik kazanmistar (4,12,13),

M. hominis tek basina veya baska pato jenlerle
birlikte fetusa gegip konjunktivitisden beyin absesine
kadar bir dizi bazan fatal seyreden infeksiyonlara yol
agabilir (5,12,13).

Asagl genital yollarain Mycoplasmalar ile koloni-
zasyonu idrar yollari enfeksiyonlari ig¢in bir kaynalk
olugturur. kadainlarda orta idrar, kateter veva ponksiyon

ile alinan idrar nununelerinde dzellikle M. hominis

13-
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yiksek oranlarda gorilmiistiir (6,12). Ote yandan u, urealy=-
ficum iUreyi pargaladigi i¢in Urgner tas olusumuna yol
@cabilir (12).
Mycoplasma grubu etkenlerin sebep olduklari has-

galiklar soyle siralanabilir,

l- Adneksit, pelvik iltihabi hastalik

2= Puerperal enfeksiyon

3~ Post=-abortif ates

- Parametritis

5= Non-gonosxoksik uretrit

6= Uriner enfeksiyonlar, pyelonefrit

7= Vaginitis, cervicitis

8~ Erken dofum (chorio-amnionitis sonucu)

9= Bartholin absesi

10~ Uretral sendrom

1l1l- Neonatal infeksiyonlar

12

Uretroprostatit (cinsel partnerde)

' 13- Uriner sistem taslarai

Son zamanlarda toplumda Mycoplasmalara baFli en-—
feksiyonlarin artis géstermelerinin nedeni olusan immunite
sonucu hastalarin semptomsuz olmalari ama tasiyici olma
6zelliklerini sirdiirmeleridir.

Tani koymanin gii¢ olmasina karsilik Mycoplasma

o



grubu ajanlarin tedavisi genellikle fazla gligliik arzet-

mez. Bu mikroorganizmalarin timii tetrasiklin grubu anti-

biotiklere ve Doxycycline karsi duyarladarlar. Bu anti-
biotiklerle yapilan tedavilerde basari orani % 100 ci=-

varaindadar (2,12,34,35).




MATERYEL Vi METOD

Bu ¢alismamizda vakalarimizi Dokuz Eyliil Universi-
fesi Tip Fakiiltesi Kadain Hastalaklari ve DoZum Anabilim
Dali Poliklinigine bagvuran hastalardan seg¢tik, Vaginal
axinti ve ilriner sistem yakinmalari olan ve rutin bakte-
riyolojik yontemlerle ajan pato jen saptanamayan 103 has-
tanin hem vaginal akinti hem de idrar numuneleri alinda,
Bu numnunelerde Mycoplasma hominis ve Ureaplasma urealy-
ficum arandi., Vagjgnal akinti nununeleri steril pamuklu

ékﬁvyon ile, idrar numuneleri ise orta idrar yaptirma

yontemi ile elde edildi.
Her numune,
l-= Buyyonlu besiyeri,
2= Ureaplasma broth besiyeri,
3= Mycoplasma broth besiyeri

igine alindi ve agsagidaki gibi igslemden gegirildiler.

I- Rutin Bakteriyolojik réntemler :
. a- Direkt boyasiz ve boyali bakai :
Direkt mikroskobik bakida eritrosit, lokosit,
bakteriler ve 6zellikle trichomonasvaginalis trofozoit-

leri arandi. Preparatlar daha sonra gram boyasi ve meti-

len mavisi ile boyanip Neisseria gomorrheae ve diger
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bakteriler ydniinden incelendi.

b~ Bakteriyolo jik ekimler :

Gerek vaginal akinti ve gerekse idrar ornekleri
ig¢erebilecekleri olasi pato jen bakterilerin tanimlanmasa
igin kanli Agar, EMB Agar ve kaynamis kanli Agar (ciko-

lata besiyeri) besiyerlerine ekilerek incelendiler.

II- Mycoplasmalarin Soyutulmasi i

103 yakinmali olgudan alinan vaginal akinti ve
idrar drnekleri spesifik sivi ve kati besiyerlerine
{Mycoplasma broth, Ureaplasma broth we Mycoplasma "Dif-
ferential basal Agar medium 'A7') ekildi. Bu besiyerleri

asagidaki gibi hazarlanda,

Mycoplasma broth base (Gibco)

Mycoplasma Droth ..ecececcesccssacessee 20,0 gr
P18C110 BU ceccesssssssssesnssncessssse 1000 ce

52° C'de katkilar :

Thallium acetate scescesccccecesesscnce 0,35 gr

B SOYrUlll secssnnesebssssssvensseseness 200 mle

% 25' 1ik maya eksStraktl ecescesccccecces 100 ml
FONicillin cscecsvanenssssosennsesesess 1.000,000 I

Amfotericin B. D R N S 5mg

PH 3 7.8




Mycoplasma agar base
e Oplasma 2gar basSe cecececsosoccsens
B 18 Bl cscescssccsssnnseccssssse
520 C'de katkilar :

B Liun acetate seecsssscsevscsvccss
BE SOr'UMU eccesscssccssscsossssssscsos
RS’ 1ik maya eksStraktil sevsseccceses
Benicillin cccccesccccscscscscscscse
Amfotericin B cecevecccosccccccccnnes

pH & 7.8

Ureaplasma broth

mycoplasma DTroth .ecesecccccscscssccocscs
Distile Su cececssccsccscscsncnncsnce
52° Cc'de katkilar

Al SOTUMNMU ceevcsccoscssnvscscncsssnsans
% 25'lik maya ekstrakti solusyonu ..
% 0.5'1lik fenol kirmizisi solusyonu
5 5t 1ik lire s0lusSyonu sceecescesissne
Penicillin ceeecvsccccccscososcccnsse

pH : 6

20.0 p1

1000 cc

0.35 gr

200 ml
100 ml
1.000.000 u

5 mg

20.0 gr

1.000 cec

100,0 ml
100.,0 ml
100.0 ml
10.0 ml

100000000 U.




ureaplasma differential basal agar medium (A7)

Basal agar medi um I I 6.6

DiStile SU secvecsscscsssssvccssssncssscssaes 165

52° C'de katkilar

gr

ccC

At sermu L L L L B L B B B B O I B B B B IR B B R RN B L.'OOO ml

CVA enrichment scececssccieccscscscncscce 1.0
% 25'1lik maya ekstrakti solusyonu ..... 2.0
LGV Hre 20l uSYOnil oe seesease s anses oD
C-cysteine = HC1l solusyonu (%4).eeeeess 0.5
Benicillin G (1,000,000 /ML) cisssesns 240

pH : 6

Besiyerlerinde kullanilan at serumu,
rakti, phenol red ve lire solusyonu 3'er kez
gegirilerek sterilize edildi.

Alinan tim ornekler ekiivyon ile sava

siyerlerine ekildiler, Ureaplasmalarin elde

ml
ml
ml
ml

ml

yeast ekst=

milipordan

ve kKkati be=

ekilmesinde

oncelikle sivi besiyerlerine ekim yapildi. Sonra 30° C' de

aerobik olarak enkiibe edildi. Ornegin ureaplasma igermesi

durununda 16-18 saat igerisinde ortamin pH derecesi yiik-

selir, Bunun mekanizmasi besiyerine eklenen

irenin hid-

rolize edilmesidir. Neticede pH 5'de sari renkte olan

besiyeri pH yilikselmesi sonucunda dipten itibaren kiremit

-19=




Earmizisina doniigmektedir (22,23)., Ureaplasma urealyti-
Sumun igerdigi urease enzimi onun diger mycoplasmalardan
@&yirdedilmesinde kullanilan 6nemli bir dzelliktir. Bu
enzimin varligi besiyerine konulan iirenin hidrolize edil-
mesi ile ortaya gakar (24,27). Bu agamada sivi besiyer=-
lerinden kati besiyerlerine geg¢isler yapilap kati besi-
yerleri 35-37° C'de anaerobik olarak 48 saat enkilbe edil-
diler, Bu silirenin sonunda ureaplasma urealyticum koloni-
lerinin altin sarisi ile kahverengi arasi renkte olduk-
lari goriildii (25,26). Ureaplasma urealyticumun kesin ta-
-maimlanabilmesi i¢in Shepard ayraci kullanalda.

Sheapard ayraci :

% 0.8 MnCl,, 4 H.,0O

2 2
% 1.0 iire

% 100 distile su {28) .,

S6z konusu kolonilerin lizerine shepard ayraca
damlatildigainda solonilerin koyu kahverengine déniisme=-
leri halinde ureaplasma urealyticuma ait olduklari kesin
olarax kabul edildi (28,29,30).

Mycoplasma hominis ig¢in gerek broth ve gerek
kati besiyerlerine ekimleri yapilap 35-37° C'de aerobik
olarak 48 saat enkiibe edildiler, Koloni gelisiminin sap=-
tanmasindan sonra kesin tanimlama i¢in Dienes boyasa

kullanilda.



3

Dienes boyasi

Azer 11 0.25 gr

Metilen mavisi 0.5 gr

M=z=ltoz 2.0 gr

laz CO3 0.05 gr

Benzolik asid 0.04 gr

Distile su 20 ml s 7 4 S

Biiylik kolonilerin uzunlugunda agar kesilip Dienes
Bovasi ile boyandigainda mavi yesil renk almalara halinde
®ycoplasma hominis olarak kabul edildiler. 1/20'1lik Gi-
" emsa boyasi kullanildiginda ise mor renge boyanma g0zZ=-
lendi (31,32,33).

Ureaplasma urealyticum kolonilerinin agar blok
boyanmasinda Dilnes yontemi ile boya almadiklari goriildii.

Mycoplasma hominis veya Ureaplasma urealyticum
liremesi saptadigimiz hastalara ve eslerine 1l4 giin boyunca
ginde 2 gram tetrasikliik tedavisi uyguladik., Ilag kiiriiniin
bitiminden 5 gilin sonra bu hastalardan hem vaginal akainta
ve hem de orta ijidrar nuiuneleri aldik, Bu nununeler tek=-
rar bakteriyolo jik ve mycoplasma ile ureaplasma besiyer-
lerine exkildi ve etkenlerin eredike edilip edilemedigi

arastarailda,




BULGULAR

Calismamiza dahil edilen olgu sayisi 103! tiir. Has-
@erimizin timiinde lokore, dyspareunia, poliiiri, polla=-
@i, pruritis vs. gibi urogenital bir enfeksiyonu dii-
jEmdiirten yakinmalardan bir veya birkag¢ tanesi vardai.
hastalarain timii evli olup ilk evliliklerini siirdii-
orlardi. Timii en azindan bir, en fazla dort dogun yap=-
Wisti., Yas ortalamasi 34.8 idi. Ln geng olgumuz 17, en
> 1isi ise 58 yasinda idi.

Tim olgularimiz ve bunlara ait rutin bakteriyolo=-
.jtx ve spesifik ilireme sonuglari Tablo 4'de toplu halde
gosterilmistir.

Vaginal axinti numunelerinin 12'sinden (% 11.65)
Mycoplasma hominis iliremesi saptanmastar., Idrar numune=-
ferinin ise 2'sinde (% 1.94) Mycoplasma hominis goriildii.

1 hastanin orta idrar ekiminde Ureaplasma urealy=-
ticun iliremesi saptandi (% 0.97). Buna karsilik Ureaplasma
urealyticum 8 vakanin (% 7.76) vaginal akinti ekimlerinde
tiredi.

Yéne 2 hastanin (% 1.94) vaginal akinti trnekle-

rinde Mycoplasma hominis ve Ureaplasma urealyticumun bir-

likte bulunduklari gériildii. Idrar nununelerinin ekimle=-




: 4~ Calismamizdaki olgulara ait sonuglarain

toplu halde gosterilmesi.
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|

Idrar
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rinde ise bdyle bir duruma rastlanilmadi, Bu sonuglar

Tablo 5'de toplu olarak gosterilmisgtir.

Toplam 20 hastanin vaginal axkinta ekimlefinde
Mycoplasma hominis ve/veya Ureaplasma urealyticun sap-
tanmistar (% 19.41)., Orta idrar ekimlerinde ise toplam
3 olguda (% 2.91) bu iki etken saptanabilmistir.,

Toplam olarak 213 olgumuzda (% 22.32) stzkonusu
etkenlerden biri veya her ikisi goriilebilmistir,

Olgularimizain 12'si 0-20 yas grubundaydi. Bu grup-
ta 2 iireme saptanmistair (% 16.66). 23 olgulu 21-30 yas
~grubunda toplam 5 (% 21.74) ilireme goriilmiistiir., Bu oran
31-40 yas grubunda (43 olguda 10 iireme) % 23.25 olarak
Belirlendi. En yiiksek ilireme orani 41-50 yas grubunda
goriildii.

Bu grupta 16 olgu arasinda 5 iireme saptanmastar
{% 31.25). Buna karsilik 9 olgu igeren 51-60 yas gru-
Bunda yalnizca 1 olgumuzda (% 11,11) iireme olmustur.
Olgularimizin yas gruplarina gore dagilimi Tablo 6'da
gosterilmistir.,

Calismamizdaki olgularin dogum sayilarina gére
dafilimi Tablo 7'de gésterilmistir. Bir dofum yapan

9 olgu igeren grupta iireme sayisi 1 olmustur (% 11,11),

2 dofuwnu olan 49 olguda toplam iireme sayisi 6'dar(%12,24).




Tablo : 5 = Mycoplasma hominis ve Ureaplasma

urealyticumun kadin urogenital

(n:103)
enfeksiyonlarinda lokalizasyonlarai
ve oranlara
Lokalizasyon
Vagina Idrar
Etken
Mycoplasma 12 2
homlllls (% 11.65) (% 1'9“)
Ureaplasma 8 1
urealyticun (%.7.76) (% 0.97)
Mycoplasma
hominis
+ - -
Ureaplasma (% 1.94) (% 0)

urealyticum




Tablo : 6

(n: 1013)

-~ Olgularaimizain yaslara pore dagilaima.

M.hominis

Ureyenler

U.urealyti- Ureme

cuim

Ureyenler

Olmayanlar

Ureme

Yiizdesi

=20 yas
{12 olgu)]

1-30 yas
23 olgu)

=40 yas
41 olgu)

1-50 yas
16 olgu) 3

S

11

3L 25

51-60 vy

!ji olgu) 1

0

8

: I . 8

Toplam: 1Yy

Toplam:9

Toplams 80
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Tablo : 7 = Olgularimizin dofum sayi1larina gore

(n:103) dagilamai.

M.hominis |U.urealyti4 Ureme Ureme
cum
reyenler |Ureyenler |Olmayanlar Yiizdesi

3 Dogum
(38 olgu)

4 Dofum

(7 olgu)

Toplam:9 Toplam: 80

Toplam: 1k




®isu igeren 3 dofFum yapmis olan olgularain yapilan

lerinde toplam 9 iireme saptanmistar (% 23.68). 4 do=-

ya& mis bulunan 7 olgunuzda ise 7 ilreme saptanmistar

100) .

Bu oran tesadiifi olarak kabul edilumistir.

Gerek Mycoplasma hominis gereksede Ureaplasma urea-

®icum iliremesi saptanan olgularimizin timiine 14 giin bo-

@& glunde 2 pram tetrasiklin tedavisi uygulanmaistar,

Bmvinin bitiminden

5 giin sonra bu hastalar kKontrole

alda.

Vaginal ve orta idrar numunelerinden yapilan

feriyolojik ve spesifik Kiiltiir ekimleri tekrarlanda.

avi sonrasi ekimlerde hi¢ bir olguda ilireme saptanmadi.

favinin basarisi % 100 olarak xabul edildi. Bu sonug-

Tablo 8'de

posterilmistir.




~ fireme
23) ve

Mmasle.

Sf.llnt eIl an

Wi Oncesi

ureme

Sonug¢lara

olgunlaran t

edavi oncesi

sonrasi wnultiirlerinin karsilastiral-

Pasxterivolo

jik lireme

M. hominis

Usurealy=-

ticum

M.hominis

L 3
Usurealy=-
ticum

gavi Sonrasi Ureme donuglari

Etken

bakterivo=
lojik
ureme

M.hominis

ticum

M.hominis

Usurealy=- *

Usurealy-
ticum




TARTISMA

pato jenleri Kadain urogenital

Mycoplasma grubu a jan

fEsteminde goriilme ensidansi birgok de/isik faktorin et-

=i altindadair, Bu ensidans koti hi jyenik kosullarda ya-

Byan sosyo=-ekonomik statiileri diisiik topluluklarda genel-

le daha yiliksek olur (2,13,14).,

Yine zencilerde beyazlarda oldugundan daha yiluksek

#u soriilniistiir(l3). Siinnet gelenefinin yaypin olarakx

sinnet uygu=-

dandiga miisliman ve yahudi toplumlarinda

=1n1 benimsemeyen toplumlara gore goxk daha diigiik sap=-

stir (33). Yine hormonal durum ve yasin digeis a jau

gibi Mycoplasma ensidansainda da

@aenlerde de oldugu

23 olduklari pgdisterilmistir (13,14). Mycoplasma en-

1S1 yeni doganda anne dogum Kanalindan alinan etken=-

yuziinden yiliksek bulunmustur. Buna karsailik bu ensi-

San sezaryen ile doganlarda sifir oldufu ileri siiriil-

ur (17). Sit cocuklufu devresinde son derece diisiik

ensidansta puberte ile birlikte belirgin bir artis

@tanir, Bburada ¢zellikle cinsel iliskinin gok onemli

faktor oldufu ileri siiriiimiistiir (16 ,17). Bu davranislara

mycoplasma grubu mikroorganizmalar flora ilivelerini

gararlar. 1ine gebelikte ve oral Kkontraseptif kullanan-




Mycoplasma ensidansinda artis goriiliic (12,33).
23K say1si1 ile dogru orantila olarak Mycoplasma en=-

Bensicda artais gorilir. Mamafih bizim ¢alismamizda da

pEdusunuz oranlarin dogun saylsi ile orantili olarak

arak arttifi ortaya konmustur (Bkz. Tablo: 7).

nadin cinsel olgunluk devresinin sonuna yaklasir-
azalma gosteren ensidansin menapoz sonrasinda iyice
1p zamanla sifira yaklastigi gosterilmistir (12,17).

m olsularimizda da 0-20) vas grubunda % 16.66 olarak

anan ensidansin yasain ilerlemesi ile birlikte arttaga
(=50 yas prubunda % 31.25) ve premenapozal grup olan

B0 yvas pgrubunda azaldiga (% 11.11) goriilmektedir,
Bu anlatalanlarain digsainda Mycoplasma ensidansinda
1i bir digFer faiktor cinsel iliskidir. Mycoplasma enfek-
@yonlara WHO'nun (Diinya Saplik Teskilati) cinsel iliski

bulasan bakteriyel hastaliklar listesinde siklik olarak

gonorrhoeae ve Chlamydia trachomatisden sonra iiciincii

a yer almaktadair (bkz. 33,36).

Mc Cormack ve ark. (34) 1979'da yaptiklari genis

oyut lu bir aragtirmada hic cinsel iliskide bulunmamis

okulu

cprencilerinde % 1 oraninda Mycoplasma

Bominis saptamislardar, Evli veya tek bir partnerle cin-

Sel jliskide buiunanlarda bu orani % 9 olarak bildirmis-

ferdir., Cinsel partner sayisi 3 veya daha yiiksek olan

o 3



Blarda Mycoplasma hominis ensidansaini % 17 olarak

@mais lardar,

Biz kendi galismamizda birinci evliliklerini siir-
Kadinlarda % 13.59 oraninda Mycoplasma homiiis
adik .
Mycoplasma grubu mikroorganizmalari insan urogeni=-

Sisteminde yalnizca saprofit olarak bulunmadiklara,

&8 hastalik etkenleri oldusxlari giintmiizde kesin ola-
anlasilmiscar (5,9,11,12,13,21,33,3&,36). Bu etken

wiun Kadinlarda genellikle erxeklerde oldugundan daha

® jen davrandaixklari jleri siiriilmiektedir (33). Kadanlar=-
®Sagl1l urovgenital traktiisin ve zellikle vaginanin

&n zZaman yojfuin bir bic¢imde Mycoplasma bulundurmasai

Sat¢cl assendan enfeksiyonlar i¢in potansiyel bir teh=-
®e olarak kabul edilmextedir (35). Bredt (12) bu yvolla
pellikle organizmanin genel direncinin diigtiizi hallerde

gebelikte enfeksiyonlarin ortaya g¢iktigana gostermis=-

BAr. Yapilan calismalar asemptomatik kadinlarda Mycoplas=

malarin drellikle vaginada, daha diisiik oranlarda ise

Serviks ve uretranin 1/3 distal kisminda lokalize olduk=-

Sari ortaya konmustur (jh). cndometriun, tuba uterinalar

We uretranin

lizerindeki Uriner sistemde lokalize olmalara

=en derece ender goriilur.



Cesitli arastirmacilarain bildirdikleri ensidans

BE Birbirinden ¢ox farklidir. Bunun sebeplerinden biri

emelen degisik topluluk ve yas gruplarinda galismala=-

Fe Ancak yiiksek ensidanslar bildiren yazarlaran bir

i Mycoplasma hominisin kKesin tanimlanmasi i¢in mater=-

W& metod bolunlerinde anlatilan Dienes boya ydntemini
Sreaplasna urealyticunun kesin tanamlanmasi igin
pard ayracini (28,29,30) kxullanmamis olmalari da
Bir faktor olsa gerexk. Mycoplasmalar i¢in hazaire

P Blltiir ortamlarinda iireyen baska mikroorganizmalara

ol leri Mvcoplasmalara ait kolonileri ile benzer-

gercbilirler. Bu nedenle yalanci pozitif sonuglar

saxabjiliry ozellikle tanamlama yalnizca iireyen

in dis goriunimlerine bakilarak yapilarsa, Uygun
a yontemlerinin Kullanildigi ¢alasmalardaki ensi-
idirileri genellisxle daha diisiik olur (12,28,33).
Nitesim literatir tarandiginda Lamey ve ark.nain
*te gergeklestirdikleri genis vaka sayila bir
sda Mycoplasma hominis ve Ureaplasma urealyticumun
gorilme oranlaraini % 56 olarak bildirdikleri gt=-
Bstiir.,

Benzer yvontenle galaisan Mardh ve ark. (35) 1972'de
avon ile alinan idrar nununelerinde Mycoplasma homi=-

o

Urea;lasna urecalyticuma ise % 2 oranlarinda




Tastladaiklarini jileri siturmiuslerdir. Biz orta idrar aunune-—

lerinde (ki bu vontemle kontaminasyon ihtimali daha yiik-

sektir) Mycoplasma hominise % 1,94, Ureaplasma urealyti-

cuma ise % 0,97 oranlarinda rastladak.

Yine 1972 yilinda Westrom (bkz. 2) Dienes yonte=-

mini kullanarax yaptigili bir arastirmada yakinmall genis

bir hasta grubunda % 13 oraninda Mycoplasma hominis sape

tamistar,

Thomsen ve Taylor-Robinson (3) 1984'de karsilas-

tirmali olarak

vaptiklari serilerde yakinmasiz kadinlarda

Mycoplasma hominis oranini Danimarka'da % 10.5, Ingille=-

re'de ise % 7.2 olarak bildirmislerdir.

Biz kendi olgularimizda Mycoplasma hominis oranini

Toplan % 13,59 olarak saptadik. Bu sonu¢ Thomsen ve

Taylor-Robinson' un sonuc¢lari jile uyun igindedir.,

Lee ve ark. (5) 1974'te puerperal enfeksiyon tablo=-

Su posteren 327 vakadan % 8 oraninda Mycoplasma hominis

2zo0le etmislerdir.,

Yine Thomsen ve Taylor =Robinson (3) 300 normal

dofum yapan atessiz hastanin amnion mayiinde % 9 orananda

Mycoplasma hominis saptadiklarini bildirmislerdir,

1983'de Moller (18) adneksit vakalarindan % 25

eraninda Mycoplasma hominisin sorumlu olabilecef/ini ileri

Surmustiir,




Cesitli yazurlarin bildirdikleri ensidanslar ile

calismamizin sonuglari Tablo 9'da karsilastirmali olarak

sosterilnistir.

Etiopatogeneze yonelik yapailan galismalarda Myco-

plasma hominisin Kadinlarda enfeksivon ajani olarak er=-

Keklerde oldusuidan daha onemli oldupu pelirlenmistir,

Buna karsilik Ureaplasma urealyticum erkexklerde xadin=-

farda oldufundan daha patojen bir eunfleksiyon ajani olarak

mabul edilmistir (3,12,33,36). Ureaplasma urealyticun

sadinlarda zanan zaman Uriner taslaran gelismesine (ozel-

ikle kalsivun taslari) sebep olmasi dolayaisiyla dnem

anabilir(l2).

Zaman icinde 6zellixkle bati lilkelerinde Mycoplasma

msidansi artmistir. Yazarlaran bu hususu cinsel

GoZu

gsantinin batida daha serbest olmasina ve partner degis-

Birmenin yayrinlasmasina baglamaktadair, Mycoplasma pgrubu

sanlarin bu davraniglari diger ciasel iliski ile bulasan

Bstalik etkenleri pgibidir (l_ﬁ,l(),}lt,jé).

Bizim ¢alismamizdaki oranlarin g¢ok yiiksek olmama-

Marinin nedeni Tiirkive'de tek esli evliligin ve cinsel

Semasin yayein olmasi ve erxeklerin biyiik ¢ogunlufunun

sunnetli olmalari olsa pgerexir,

Lee ve arx. (5) yaptiklara bir taramada Mycoplasma

s ubu etkenleri yeni doganlaran ilist solunum yollarinda



Tablo : 9

Cesitli arastarmalarain

kKarsilastarilmasa.

Gump Ve ark.
(1984)

Infertil hastalarda
Mycoplasma hominis: % 131
Ureaplasma urealyticum: % O

Thonsen ve
(1984)

ar'i .

Urogenital enfeksiyonu olan
hastalarda Mycoplasma hominis

% 10.5

Danimarka' da
: % Te2

Inpgiltere' de

Moller ve ark.
(1983)

Adneksit hastalarainda

)

Mycoplasma hominis : % 25

Lamev ve

(1974)

arK .

Urogenital enfexsiyonu olan
hastalarda

Mycoplasma hominis =
urealyticum : % 56

lireaplasma

Mardh ve ark.

(1974)

Urogenital
hastalarda

enfexsiyonu olan

Mycoplasna hominis : % 173

lLee ve ark.

(1974)

Puerperal enfeksiyonu olan
hastalarda

Mycoplasma hominis : % 8

Sunulan
Calisma

Urogenital enfexsiyonu olan
hastalarda
Mycoplasma hominis s % 13.59

Ureaplasma

8.73

urealyticums: %

sonuclarinin




% 11, erkeklerin urogenital sistemlerinde % 7, kizlaran

urocrenital sistemlerinde % 23, perinede % 9, amnion mayi-

lerinde % 0O ve toolam % 30 oranlarinda saptamislardar,

Bircok yazar Mycoplasmalarin chorioamnionitis et-

Xeni olabilecexklerini jifade etmektedirler (3’5,1“’12,20)0

Ancak zarlarin hic ag¢irliiamis; oldupu hallerde bu oran son

gerece disiktiir,

mycoplasmna grubu bakteriler sterilite etkeni ola-

Fak eskisi kKadar onemli gorilmemektedir., Vagina ve ser-

Wikslerinde mycoplasma saptanan xadinlarda normal sSperm=-

e.in harexetsiz uaaie geldigi ileri siriilmiisse de bu

usus ispat edilememigtir., Gump (7) Mycoplasma vaginitisi

wlan sadinlarda servikal mukusun niteligi, Spinnbaraeit,

ern ve Simms-Huhner testlerinde hi¢bir bozulmanin mey-

ana gelmedigini gostermistir. Ayni yazar bu etkenlerin

grxeklerde sperm iUretimini azalttaigini ve spermlerde

cket ve ya 1 bozukluxklarina yol agtigini gostermistir.

By bulsular baska yazarlarain bulgulari ile desteklenmek-

gedir, buna gore Mycoplasmalar sterilitede daha ziyade

ersek faktdrii lizerine olan etkileri yoaiunden dnemli kabul

@diimektedirler (5,7,9,12,13,14,15,33,36).

Mycoplasmalarain Kadinlurda tubal tikanma olustu=-

Pup steriliteye yol agmadiklari gosterilmistir (9,12,16).
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eitfeksivonlarinin tedavisinde en etkili

Mycoplasmna

crubu antibiyotiklerdir. Tetrasiklinle=-

dac tetrasiklin

n yanisira Doxycyclin'de ayni etkinligi gostermektedir,

surekli re-enfeksivyonlari on-

Pedavide tnemli olan husus

smek icin hastanan cinsel nartnerinin de enfekte olarak

@bul edilip ayni sekilde tedavi edilmesidir (1,12,18,

334 ,35,36) .

Biz kendi olgularaimizda iki hafta boyunca giinlik

gram tetrasiklin tedavisi ile % 100'1lik jiyilesme orani

e=sbit ettik,

———
—

TNz EYLUL UNve
1P FAKDLTESI KUTUPH




Yaptagaimiz calismanin sonucunda vyakinmaliai kadan

hastalarain alt urogenital sistemlerinde Mycoplasma homi=-

mis % 13.59, Ureaplasma urealyticum % 8.73 ve her ikisi

o

olarak % 22,92 oranlarinda iretilmistir, Uy prun

Toplam

@Meozda ve siresinde yapailan tetrasiklin tedavisi ile enfeke

Sivonlarin tilmiinin pgegtigi poruluitstir,.

Mycoplasma ensidansinin kesin tanamlamna yontemleri

2le yapilan galismalar giézdniine alindiganda, son yillarda
-

@rttisyr gorilmektedir, Bunun onde gelen sebebi muhtemelen

ginsel iliski yasinin Kkiigiilmesi ve partner dejristirmele=-

Pinin yayginla-masaidair,. Cinsel iliski ile bulasan bir

mastalik olarak snabul edilen Mycoplasma enfeksiyonunun

villarda daha yiliksek bir hizla artmaya devam

enimiizdeki

#deceffi agiktir. Bu ylizden 6zellikle tedaviye direugli

¥e bagka bir etxenin saptanamadigl uropgenital enfeksiyon=

larda Mycoplasma grubu etkenlerini aramakta varar vardair.
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