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Akut gastroenteritli hastalarda rotavirus ve adenovirus sikligi

Ozlem AYTAG', Feray Ferda SENOL', Pinar ONER', Naciye ERKMEN', Rojda ASLAN',
Miiriivvet DOGUKAN', Ziilal ASGI-TORAMAN?

OZET

Amag: Akut gastroenterit ozellikle cocuk
hastalarda onemli bir mortalite ve morbidite
nedenidir. Bununla birlikte ekonomik yonden de

saglik harcamalarini artiran bir halk sagligi sorunudur.
Rotavirus ve Adenovirus kaynakli gastroenteritler,
kiicik cocuklarda biitiin diinyada ciddi diyarenin en
yaygin sebeplerinden biridir. Bu calismada hastanemize
basvuran akut gastroenteritli hastalarda Adenovirus ve
Rotavirus sikliginin cinsiyete, yasa ve mevsimlere gore

dagiiminin saptanmasi amaglanmistir.

Yontem: Elazig Saglk Bilimleri Universitesi
Egitim ve Arastirma Hastanesi Tibbi Mikrobiyoloji
Laboratuvarina akut gastroenterit siiphesi ile 1 Aralik
2015ile 30 Kasim 2017 tarihleri arasinda cesitli poliklinik
ve servislerden gonderilen diski ornekleri incelendi.
Bu orneklerden Rotavirus ve Adenovirus antijen testi
calisilan diski orneklerinin sonuclar retrospektif olarak
degerlendirildi. Rotavirus ve Adenovirus antijen testi
olarak kalitatif immunokromatografik kombo hizli kaset

test (ACRO BIOTECH,USA) kiti kullanildi.
6618
(%2,6)’inde

Adenovirus ve

Bulgular: ornekten 631  (%9,5)’inde

Rotavirus, 170 Adenovirus  pozitif

bulunmustur. Rotavirus  pozitiflik

oranlann incelendiginde cinsiyete gore farkliligin

olmadigr goriilmistiir. Rotavirus en sik kis mevsiminde,

ABSTRACT

Objective: Acute gastroenteritis is an important
cause of mortality and morbidity, especially in pediatric
patients. Furthermore, it is a public health problem that
increases health spending in the economic. Rotavirus
and Adenovirus induced gastroenteritis is one of the
most common causes of severe diarrhea worldwide in
young children. In this study, it was aimed to determine
the distribution of Adenovirus and Rotavirus frequency
according to sex, age and season in acute gastroenteritis

patients who applied to our hospital.

Methods: Stool specimens with suspected acute
gastroenteritis, sent from different clinics and policlinics
to Elazig University of Health Sciences Education and
Research Hospital Medical Microbiology laboratory
between the dates of 1 December 2015 and 30 November
2017 were investigated. The results of the Rotavirus and
Adenovirus antigen test stool specimens were analyzed
retrospectively. A qualitative immunochromotographic
combo fast cassette test (ACRO BIOTECH, USA) kit was

used for the Rotavirus and Adenovirus antigen test.

Results: Of the 6618 samples, 631 (9.5%) were
positive for Rotavirus and 170 (2.6%) were positive for
Adenovirus. When Adenovirus and Rotavirus positivity
rates were examined, it was seen that there was no

difference according to sex. Rotavirus was detected
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Adenovirus ise yaz mevsiminde daha cok tespit
edilmistir. Yas gruplarina gore viral antijen pozitiflik
oranlarinin dagiimi incelendiginde; calismamizda en
yiksek pozitiflik oran1 Rotavirus icin %12,9 ile 0-12 ay
ve %11,1 ile 13-24 ay araliklarinda, Adenovirus icin ise

%3,7 ile 0-12 ay araliginda saptanmistir.

Sonug: Genellikle akut ishalin baslica sorumlusu

olan Rotavirus enfeksiyonu kis mevsiminde,
Adenovirus ise yaz mevsiminde artis gostermektedir.
Bizim calismamizda da Rotavirus enfeksiyonu en
sik kis mevsiminde, Adenovirus enfeksiyonu ise yaz
mevsiminde tespit edilmistir. Calismamizda ayrica
Rotavirus ve Adenovirus enfeksiyon siklig1 en cok iic
yas altindaki hastalarda gozlemlenmistir. Ayrica, 2016
yilina kiyasla 2017 yilinda daha fazla sayida hastanin
hastanemize basvurdugu gorilmistiir. Bolgemizde,

Adenovirus ve Rotavirus’un neden oldugu akut
gastroenteritlerde sik karsilasildigi diisuiniildiigiinde,
komplikasyonlarin onlenmesi ve gereksiz antibiyotik
kullaniminin oniine gecilmesi bakimindan hizli tam

konulmasi onemlidir.

Anahtar Kelimeler: Rotavirus, Adenovirus, akut

gastroenterit

more frequently in the winter season and Adenovirus was
detected more in the summer. When the distribution of
viral antigen positivity rates according to age groups is
examined; the highest positivity rate in our study was
found in Rotavirus 12.9% at between 0-12 months, 11.1%
at between13-24 months, and Adenovirus 3.7% at the

interval of 0-12 months.

Conclusion: Rotavirus infection, which is mainly
responsible for acute diarrhea, increases in winter
but Adenovirus infection increases in summer. We also
observed that Rotavirus infection was the most common
in winter and Adenovirus infection most common
in summer time. In the present study, incidence of
Rotavirus and Adenovirus infections was also highest
in patients under three years old. In addition, more
patients were admitted to our hospital in 2017 than in
2016. It is important to be diagnosed quickly in terms
of prevent the complications and unnecessary use of
antibiotics which are cause of Adenovirus and Rotavirus
infection when we consider the acute gastroenteritis

frequency for our region.

Words:
gastroenteritis
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GIRIS

Akut gastroenterite siklikla bakteriler, parazitler
ve viruslar neden olmaktadir. Olgularin %1,5-5,6’sinda
basta Salmonella spp. ve Campylobacter spp. olmak
uzere bakteriyel ajanlar belirlenir. Giardia lamblia ve
Entamoeba histolytica ise major parazitik etkenlerdir
(1). Enfeksiyoz ishaller arasinda viral gastroenteritler
ise onemli bir yer tutmaktadir. Bu gastroenteritlerde
patojen olarak siklikla Rotavirus ve Adenovirus’a
(2-4).
iklim bolgelerinde, en fazla kis aylarinda ve 2 yas
altr
oranla gelismekte olan

rastlanmaktadir Rotavirus ishalleri 1liman

cocuklarda gorilmektedir.
ulkelerde daha erken

Gelismis Ulkelere

donemde ortaya cikmakta, klinik olarak daha agir
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seyretmekte ve olum oranlar1 daha fazla olmaktadir
(5). Adenovirus enfeksiyonlari ise yilin tim aylarinda
ortaya ciksa da, yaz aylarinda daha sik goriilmektedir.
Adenovirus enfeksiyonlarinda bazen oksuruk ve burun
akintis1 gibi solunum yolu semptomlar1 goriilmekle
birlikte Rotavirus gastroenteritlerine gore daha hafif
seyirlidir (6).

Gastroenteritlerde ishalin siresi, derecesi, seyri
ve hastaligin toksisitesi hastaligin tanisinda ve tedavi
esnasinda antibiyotik baslanmasina karar vermede
Bakteriyel kokenli
yasam kurtarabilmekle

klinisyene yol gostermektedir.
ishallerde antibiyotikler
beraber cogu kendini simrladigi icin antibiyotik



tedavisine gerek kalmamaktadir (7).

Bu calismada; viral gastroenterit etkenlerinin
slirveyansi, hastaligin epidemiyolojisi ve izlenmesi
acisindan 6nemli oldugu disiiniilerek, hastanemize
akut
imminokromatografik yontemle belirlenmis

basvuran gastroenteritli hastalarda
olan
Rotavirus ve Adenovirus sikliginin, cinsiyet, vyas
ve mevsimlere gore dagiimlarim iki yillik siirecte

retrospektif olarak incelenmesi amaclanmistir.
GEREG ve YONTEM

Elaz1g Saglik Bilimleri Universitesi Egitim Arastirma
Hastanesi Tibbi Mikrobiyoloji Laboratuvarina 1
Aralik 2015 ile 30 Kasim 2017 tarihleri arasinda akut
gastroenterit on tanisi ile gonderilen, Rotavirus ve
Adenovirus antijen testiile incelenen diski orneklerinin
sonuclan retrospektif olarak degerlendirilmistir

Rotavirus ve Adenovirus antijen testi olarak
kalitatif immunokromotografik kombo hizli kaset test
(ACRO BIOTECH,USA ) kiti Uretici firmanin talimatlan
dogrultusunda calisilmistir.  Testin  duyarlilk ve
ozgiilligli Uretici firma tarafindan Rotavirus icin >
%99,9 ve %97,8, Adenovirus icin > %99,9 ve > %99,5

olarak bildirilmistir.

istatistiksel degerlendirme Statistical Package
for Social Science for Windows (SPSS) 20.0 paket
programi kullanilmis ve p < 0.05 degeri istatistiksel
olarak anlamli kabul edilmistir. Hastalarin Rotavirus
ve Adenovirus degerlerinin,

varligi arastirmaya

katilanlarin ~ demografik  ozellikleri

belirlemek amaciyla Ki-Kare testi

acisindan
farkliliklarin
uygulanmistir.

BULGULAR

Akut gastroenterit on tanisiyla hastanemize
basvuran toplam 6618 hastaya ait diski 6rnegi Rotavirus
ve Adenovirus acisindan arastinlmistir. Hastalarin 801
(%12,1)’inde saptanan viral etkenden 631 (%9,5)’inin
Rotavirus, 170 (%2,6)’inin ise Adenovirus’e ait oldugu

tespit edilmistir. Adenovirus Rotavirus birlikteligi ise
17 (%0,3) hastada gorulmustdur.

Rotavirus saptanan toplam 631 olgunun 285
(%45,2)’i kadin, 346 (%54,8)’s1 erkek; Adenovirus
saptanan toplam 170 olgunun 78 (%45,9)’i kadin, 92
(%54,1)’si erkek olarak tespit edilmistir. Adenovirus ve
Rotavirus pozitiflik oranlan incelendiginde cinsiyete
gore farkliigin olmadig1 goriilmistir (p>0,05).

Rotavirus’un goriilme sikliginin mevsimlerle olan
iliskisi incelendiginde istatistiksel olarak anlamli
oldugu Elde edilen
anlamliligi incelendiginde, Rotavirusun kis mevsiminde

belirlenmistir. farklibiklarin
goriilme oram diger mevsimlerde goriilme oranlarina
gore daha fazladir ve farklilik istatistiksel olarak
anlamlidir (p<0,05). Adenovirusun ise mevsimlerle
olan iliskisi incelendiginde istatistiksel olarak anlamli
(p>0,05).
ve Adenovirus goriilme sikliginin mevsimlere gore

bir fark tespit edilmemistir Rotavirus

dagilimi Tablo 1’de gosterilmistir.

Rotavirus ve Adenovirus enfeksiyonlarinin yasa gore
dagilimini tespit edebilmek amaciyla 0-12 ay, 13-24 ay,
3-5yas ve 5 > yas olmak uzere 4 grup olusturulmustur.
Yas gruplarina gore viral antijen pozitiflik oranlarinin
dagilimi incelendiginde; Rotavirus ve Adenovirus igin
istatistiksel olarak anlamli fark oldugu goriilmistir
(p<0,05). Bu farkin Rotavirus sikligi icin yaslarn 0-12
ay ve 13-24 ay arasi olan hastalarda 3-5 yas ve 5>
olan hastalara oranla daha vyiiksek olmasindan
kaynaklandig1 dusuiniilmistiir. Adenovirus icin ise
yaslar1 0-12 ay arasi olan hastalarda 13-24 ay arasi
olan ve 5> olan hastalara oranla istatistiksel olarak
anlamli fark oldugu gérilmiistiir (p<0,05) (Sekil 1).

Calismamizda ayrica Rotavirus ve Adenovirus
enfeksiyon siklig1 2016 yilina kiyasla 2017 yilinda daha
fazla oranda oldugu gorilmustiir (Sekil 2).

TARTISMA

Akut gastroenteritlerde en sik goriilen etken
Rotavirus olmakla birlikte hem Ulkeden llkeye
tlke arasinda

hem de aym icinde bolgeler
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Tablo 1. Rotavirus ve Adenovirus goriilme sikiginin mevsimlere gore dagiim, Elazig, 2015-17

ilkbahar 1239 165 13,4 o 27 2,2 o
Yaz 2121 83 3,9 degeri 61 2,9 degeri
Sonbahar 2180 218 10 61 2,8
Kis 1078 165 15,3 21 1,9
Toplam 6618 631 9,5 <0,001 170 2,6 0,299

0-12 ay 13-14 ay 3-5 yas 5 yas > Yas

= Rotavirus m Adenovirus
Sekil 1. Rotavirus ve Adenovirus antijeni tespit edilen hastalarin yas gruplarina gore dagilimi,
Elazig, 2015-17

%

12

10

Rotavirus Adenovirus

= 2016 m 2017
Sekil 2. Rotavirus ve Adenovirus enfeksiyonunun iki yillik oram, Elazig, 2015-17
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farkliik gosterebilmektedir (8). Cocukluk cag

gastroenteritlerine de giinimiizde sebep olan
etkenlerin cogu viruslardir. Ozellikle Rotaviruslarin,
bebek ve cocuklarda en sik gastroenterit etkeni
oldugu ve tiim cocuklarin bes yasina kadar en az bir
kez Rotavirus ile enfekte oldugu ifade edilmektedir
(9). Ulkemizde cesitli bolgelerde yapilan calismalarda
Rotavirus siklig1 %9,8-39,8 oraninda saptanmistir (10).
Calismamizda orneklerin %9,5’inde Rotavirus tespit
edilmistir.

Rotavirus enfeksiyonunun mevsimsel dagilim
cografi farkliliklar gostermekle birlikte genellikle kis
aylarinda artis gostermektedir (11-12). inci ve ark.
(13) yapmis olduklar bir calismada 302 cocuk hastanin
diski 6rnegi Rotavirus acisindan immiinokromatografik
yontemle incelemis ve pozitifligin en sik 0-24 ay yas
grubunda ve kis mevsiminde gorildiugini tespit
etmislerdir.

Calismamizda Rotavirus enfeksiyonu en sik %15,3
ile kis mevsiminde gorulmustir. Rotavirusun gorulme
sikiginin mevsimlerle olan iliskisi incelendiginde
istatistiksel olarak anlamli oldugu belirlenmistir (p<
0,05).

Diinyada ve lilkemizde yapilan cesitli calismalarda
viral gastroenterit vakalarinda Adenovirus etken

%2-22,2 (14,15).
Adenovirus enfeksiyonlarinin mevsimsel degisiklik

olarak olarak  belirtilmistir
olmadigin1 belirten ve tim yil boyunca endemik
olarak goriilebildigini bildiren calismalarla birlikte
yaz aylarinda daha cok oldugunu gosteren calismalar
da mevcuttur (16-18).

Calismamizda orneklerin %2,6’sinda Adenovirus
antijeni saptanmistir ve %2,9 ile yaz mevsiminde daha
cok enfeksiyona neden oldugu goriilmustir. Ancak
Adenovirusun mevsimlerle olan iliskisi incelendiginde
istatistiksel olarak anlamli bir fark tespit edilmemistir
(p>0,05).

Gastroenteritlerde birkac etken bir arada
bulunabilmekte ve en sik virus-virus birlikteligi
(19). (20)

calismada farkli viruslarin birlikteligi

saptanmaktadir Ozdemir ve ark.’mn

yaptiklan

%0,6-9,6 arasinda bildirilmis olup siklikla Rotavirus
ve Adenovirus birlikteligi gozlenmistir. Bayraktar ve
ark. (21) yapmis oldugu calismada ise Rotavirus ve
Adenovirus birlikteligini %0,4 olarak belirtmislerdir.
Calismamizda Adenovirus- Rotavirus birlikteligi 17
(%0,3) hastada gorilmiustar.

Ulkemizde yapilan calismalarda viral
gastroenteritlerde genellikle cinsiyet acisindan
istatistiksel olarak anlamli bir fark tespit

edilmemektedir (15,22,23).

ve Rotavirus

Bizim c¢alismamizda
da Adenovirus pozitiflik oranlan
incelendiginde cinsiyete gore farkliigin olmadig
gorulmustur (p>0,05).

Rotavirus ve Adenovirus gastroenteritleri en sik
2 yas alti cocuklarda gorilir ve sikligi yasla birlikte
(15,21,24,25).
gruplarina gore viral antijen pozitiflik oranlarinin

giderek azalir Calismamizda yas
dagilimi incelendiginde Rotavirus ve Adenovirus icin
istatistiksel olarak anlamli fark oldugu goriilmistir
(p<0,05). Rotavirus pozitif 631 hastanin 406 (%64,2)’s1,
Adenovirus icin ise 170 pozitif olgudan 100 (%58,8)’u
iki yas altinda tespit edilmistir.

Calismammizda ayrica Rotavirus ve Adenovirus
enfeksiyonlarinin 2016 yilina kiyasla 2017 yilinda
daha fazla oldugu gorilmiistiir. Rotavirus asisi
Saglik Bakanligi’min rutin asilama takviminde vyer
almamaktadir.

Ancak bireysel yaptirilan asilama

faaliyetleri ile azalmasi ongorilen Rotavirus
enfeksiyonlarin1 artrms olarak bulmamiz bolgemiz
icin as1 yaptirma oraminin az oldugu konusunda fikir
vermektedir.
Calismamizda  saptadigimiz Adenovirus  ve
Rotaviruslerin neden oldugu akut gastroenterit sikligi
degerlendirildiginde akut gastroenterit vakalarinda
hizli

komplikasyonlarin onlenmesi ve gereksiz antibiyotik

tanm konulmasinin; tedavinin duzenlenmesi,
kullaniminin oniine gececegi icin onemli oldugunu
disiinmekteyiz. Ulkemizde oldukca yaygin olarak
gorulen enfeksiyoz gastroenteritlerde viral etkenlerin
varligin1 saptamak ve Onemini ortaya koymak icin

genis kapsamli arastirmalara gereksinim vardir.
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