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VEKTOR KAYNAKLI VIRUSLERIN TANI VE
EPIDEMIYOLOJISINDE MOLEKULER YONTEMLERIN

KULLANIMI

Vektor kaynakli virdsler veya baska bir deyisle art-
ropodlarla bulasan (arthropod-borne) arboviriis-
ler, duyarli omurgali konaklara kan emen eklem
bacaklilar ile bulasir. Bu virtslerin yayiiminda en
sik sivrisinekler, keneler ve tatarciklar rol oynar.
Arbovirtsler farkli taksonomik gruplar igerisinde
siniflandirimaktadir ve birgogu RNA yapisinda ge-
noma sahiptir 2. Bu bolumde molekuler yontem-
lerin, klinik onemi olan vektor kaynakli virtslerin
tani ve epidemiyolojisindeki yeri 6zetlenmistir.

Sivrisinekler ile Bulasan Viriisler
Bat1 Nil Virisi

Bati Nil virisu (West Nile virus), Flaviviridae aile-
sinin Flavivirus genusunda yer almaktadir 2. Zarfl,
pozitif polariteli tek iplikli bir RNA virdstddr . Bat
Nil virlsu esas olarak Culex cinsi sivrisinekleri en-
fekte eder ve bu sivrisinekler araciligiyla insanlara
ve diger omurgali canlilara bulasir °. Bati Nil virG-
sU yuksek genetik cesitlilik gosterir 6. Virlistn bes
farkli filogenetik soyu tanimlanmistir 4. Soy 1 ve 2
esas olarak dolasimda olan ve insanlarda hasta-
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liga neden olan soylardir 8. Soy 1 suslari cografi
olarak genis bir alana yayllmistir ve merkezi sinir
sistemi (MSS) enfeksiyonu salginlari ile iligkilidir #
7. Soy 2, esas olarak Afrika'da bulunmakla birlik-
te Avrupa'da da ortaya ¢gikmis ve Bati Nil virdsu
salginlarina yol agmistir 5. Diger Bati Nil virtsu
soylari ile ilgili veriler hentiz sinirlidir 4. Soy 1'e ait
diziler, Anadolu'da sivrisineklerde ve insan/hayvan
kaynakli cesitli klinik 6rneklerde saptanmaktadir.
Viral genomda yer alan E ve NS5 bdlgelerine ait
dizilerin filogenetik analizine gore mevcut dizilerin
neredeyse tamami 1a kladi igerisinde yer almak-
tadir .

Akut Bati Nil virsi enfeksiyonlarinin tanisinda
semptomatik hastalardan alinan klinik orneklerde
viral RNA arastirilabilir. Ancak Bati Nil virisu en-
feksiyonunda disuk seviyeli ve kisa slreli (yakla-
sik yedi glin) viremi s6z konusudur *7. Dolayislyla
serum, plazma veya beyin omurilik sivisi (BOS)
gibi 6rneklerde revers transkripsiyon PCR [Rever-
se transcription PCR (RT-PCR)] ile viral RNA aras-
tinlmasinin rutin tanidaki yeri sinirhdir 8. Bati Nil
viristnun bobreklerde tutuldugu ve bu sebepten
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olarak bulunan ve klinik agidan onemli olan phle-
bovirtslerin basinda Tatarcik Atesi Sicilya virtsu
[Sandfly fever Sicilian virus (SFSV)] ve Tatarcik
Atesi Napoli viriisii [Sandfly fever Naples virus
(SFNV)] gelmektedir 2 Ulkemizde bu virtslerden
SESV'nin varligi RT-PCR ile viremik hastalarda
gosterilmistir %°. Ayrica SFSV'nin bir varyanti olan
Tatarcik Atesi Turkiye virlsu [Sandfly fever Turkey
virus (SFTV)] yaptigi salgin esnasinda elde edilen
dizilerin filogenetik analizi sonucunda tanimlan-
mistir %. Sahada toplanan tatarciklarin jenerik
veya spesifik phlebovirls nukleik asit testleri ile
taranmasli sonucu SFTV'nin olasi vektort Phlebo-
tomus major sensu lato olarak belirlenmistir .

Sonucg

Vektorler ile bulasan viruslerin laboratuvar tanisin-
da basta PCR olmak Uzere molekdler yontemler
yaygin olarak kullanilmaktadir. Ancak vireminin kisa
sUreli olmasi nedeniyle bu testler, rutin tanida esas
olarak hastaligin erken doneminde fayda sagla-
maktadir. Hem ticari hem de “in-house” testler tani
laboratuvarlari tarafindan tercih edilebilmektedir
ve laboratuvarlar arasi sonuglarin karsilastirilabilir
olmasi igin testlerde standardizasyon gereksinimi
vardir. Ayrica kaynaklarin sinirli oldugu bolgelerde,
ozellikle salginlar esnasinda, izotermal amplifikas-
yon testleri gibi sahada uygulanabilir yontemlerin
yayginlasmasina ihtiya¢ duyulmaktadir.

Molekdler yontemler oldukga yiksek duyarlili-
Ja sahip olsa da viral yukun dusuk olmasi, PCR
inhibitorlerinin varli§i veya hedef bolgede mutas-
yon olmasi gibi durumlarda yalanci negatiflik go-
rulebilir. Stpheli klinik érneklerin hiicre kdltirine
inokudlasyonu ile virGsun replikasyonu ve yuksek
titrelere ulasmasi saglanabilir ve sonrasinda PCR
ile yiksek duyarlilikta tani saglanabilir #°. Ancak
canlivirls ile yapilacak laboratuvar ¢alismalarinda
uygun biyoguvenlik seviyesi kosullari dikkate alin-
malidir. Clnkd nadir de olsa aerosoller, bitunldgu
bozulmus deriye direkt veya indirekt yolla temas
veya mukoz membranlara sigrama yoluyla labora-
tuvar ortaminda bulag mumkundur 4.

Tanisal testlerde kullanilan primer ve problar,
dizi analizi yontemleri ile elde edilen veriler 1s1gin-
da baglanma bolgelerinde meydana gelebilecek
mutasyonlar agisindan degerlendirilebilmekte ve
bu sayede testlerin performansi izlenebilmektedir.
Ayrica dizi analizi yontemleri kullanilarak yapilan
filogenetik calismalar ile bolgesel olarak dolasim-
da olan veya yeni ortaya cikan virusler tanimla-
nabilmektedir. YND yontemleri ile metagenomik
yaklasimlar sayesinde alisiimisin disinda veya bek-
lenmeyen etkenlerin tespiti mumkin olmaktadir.
Bunlara ek olarak molekuler yontemler ile vektorler-
de ve hayvan konaklarda virslerin varliginin arastr-
rilmasi, arbovirusler Uzerine yapilan epidemiyolojik
galismalarin ayrilmaz bir pargasini olusturmaktadir.
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