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ONSOZ

Gastrointestinal sistem enfeksiyonlari, klinik mikrobiyoloji
pratiginin en sik karsilasilan alanlarindan biri olmakla birlikte,
tanisal yaklagimi son yillarda koklii bir doniisiim gegirmistir.
Konvansiyonel diski kiiltiiri ve mikroskopiden baslayip,
sendromik molekiiler panellere, dijital PCR’dan metagenomik yeni
nesil dizilemeye ve yapay zeka destekli parazit mikroskopisine
uzanan bu doniisiim, klinisyen ve laboratuvar uzmanlari i¢in hem
biiyiik bir firsat hem de giincel kanitlar1 takip etme agisindan ciddi
bir sorumluluk olusturmaktadir.

Bu kitap, s6z konusu sorumluluga bir yanit olarak tasarlandi.
Eserde, gastrointestinal sistem enfeksiyonlar1 tanisinda kullanilan
yontemlerin -klasik digki kiiltiiriinden yapay zeka destekli
mikroskopi yorumlamasina kadar- tek bir ¢at1 altinda giincel ve
giivenilir bilimsel kaynaklar temelinde sistematik bigimde ele
alimmasi amaglanmistir. Her boliimde yer alan bilimsel iddialar,
bagimsiz olarak dogrulanmis birincil kaynaklara dayandirilmas;
sifir fabrikasyon ilkesi, kitabin tamaminda titizlikle korunmustur.

Kitap bes kisimdan olusmaktadir. ilk kisim, GIS
enfeksiyonlarinin klinik spektrumunu ve ornekleme ilkelerini
ele alarak temel bir cerceve sunar. ikinci kisim, konvansiyonel
yontemlerden hizli yatak basi testlere ve sendromik molekiiler
panellere uzanan tan1 ydntemlerini isler. Ugiincii kisim, viral ve
bakteriyel/paraziter patojen gruplarina 6zgii tanisal yaklasgimlart
detaylandirir. Dordiincii kisim, antimikrobiyal direng tespitini ve
genomik/yapay zeka destekli ileri yontemleri kapsar. Son kisim
ise, tiim bu bilgiyi tanisal yonetigim ilkeleri ve pratik bir karar
algoritmasiyla sentezleyerek kitabi tamamlar.

Bu eserin, klinik mikrobiyoloji ve enfeksiyon hastaliklart
uzmanlarina, asistan hekimlere, laboratuvar uzmanlarina ve alanla



Onsoz

ilgilenen tiim saglik calisanlarina, gilincel tani teknolojilerini
anlamada ve klinik pratige entegre etmede pratik bir kaynak
olmasint umuyorum. Alanin dogasi geregi, burada sunulan
kanitlarin bir kismi gelecekte yeni calismalarla giincellenecektir;
bu nedenle kitap, sabit bir son nokta degil, hizla gelisen bir alanin
belirli bir andaki en iyi sentezini temsil etmektedir.

Prof. Dr. Murat Aral

Editor
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BOLUM 1

GASTROINTESTINAL SISTEM
ENFEKSiYONLARINA GIiRiS VE
KLINIK SPEKTRUM

Boliim Amaci ve Ogrenim Hedefleri

Bu béliim, gastrointestinal sistem (GIS) enfeksiyonlarinin
klinik ve mikrobiyolojik ¢ergevesini tamimlayarak kitabin
geri kalaninda ele alinacak tanisal yaklasimlar icin ortak
bir zemin olusturmayr amaglar. Akut ve persistan/kronik
diyare arasindaki ayrimin klinik onemi, kiiresel hastalik
yiikiiniin giincel boyutu ve etken spektrumunun yas/bélge
bazli degiskenligi burada islenir.

— GIS enfeksiyonlarini klinik seyir ve bulgu paternine
(sulu/kanli/persistan diyare) gore siniflandirmak;

— Kiiresel hastalik yiikii verilerini (GBD 2023)
yorumlayarak ~ GIS  enfeksiyonlarinin  klinik
mikrobiyoloji pratigindeki dnceligini kavramak;

— Viral, bakteriyel ve paraziter etken paternlerinin
epidemiyolojik dagilimini ve yasa bagli degiskenligini
tanimlamak;

— Saghik bakim iliskili GIS enfeksiyonlarinin (C.

difficile) toplum kokenli enfeksiyonlardan farkini
kavramak;

— Kitabin sonraki bdliimlerinde  derinlestirilecek
kavramlar1 (molekiiler paneller, direng tespiti, ileri tant
yontemleri) bu genel gerceve iginde konumlandirmak.




GASTROINTESTINAL SISTEM
ENFEKSIYONLARINDA GUNCEL TANI YAKLASIMLARI

Oz-Degerlendirme Sorular

1. GIS enfeksiyonlarinin  klinik smiflandirmast  (sulu/kanli/
persistan diyare) neden tanisal yaklasimi dogrudan etkiler?

2. GBD 2023 verilerine gore 5 yas alti ¢ocuklarda diyareyel
mortalitenin baglica nedenleri nelerdir?

3. Norovirusun asi gelistirme cabalarina direng gostermesinin
altinda yatan biyolojik 6zellikler nelerdir?

4. Clostridioides  difficile  enfeksiyonunun  diger  GIS
enfeksiyonlarindan epidemiyolojik olarak farki nedir?

5. GIS enfeksiyonlarinin epidemiyolojisini belirleyen baslica
faktorler nelerdir?

6. WASH  kosullar1 ve sosyoekonomik  diizey  GIS
enfeksiyonlarinin goriilme sikligini nasil etkiler?

Kaynak¢a

1. GBD 2021 Diarrhoeal Diseases Collaborators. Global, regional, and natio-
nal age-sex-specific burden of diarrhoeal diseases, their risk factors, and
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analysis for the Global Burden of Disease Study 2021. Lancet Infect Dis.
2025;25(5):519-536. doi:10.1016/S1473-3099(24)00691-1

2. GBD 2023 Diarrhoeal Disease and Enteric Infectious Diseases Collaborators.
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den of Disease Study 2023. Lancet Infect Dis. 2026;S1473-3099(26)00194-
5. doi:10.1016/S1473-3099(26)00194-5

3. Carlson KB, Dilley A, O’Grady T, Johnson JA, Lopman B, Viscidi E. A nar-
rative review of norovirus epidemiology, biology, and challenges to vaccine
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4. Akorful RAA, Odoom A, Awere-Duodu A, Donkor ES. The global burden of
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5. Kotloff KL, Nataro JP, Blackwelder WC, et al. Burden and aetiology of di-
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BOLUM 2

KLIiNIK DEGERLENDIRME VE
AYIRICI TANI

Boliim Amaci ve Ogrenim Hedefleri

Bu boliim, GIS enfeksiyonu siipheli hastanin ilk klinik
degerlendirmesini -anamnez, dehidratasyon skorlamasi
ve biyobelirte¢  temelli  inflamatuar/non-inflamatuar
ayrimi- ele ali. Bu degerlendirme basamaklari, sonraki
boliimlerde islenecek tani testlerinin sec¢imini dogrudan

yonlendiren kritik bir on adimdur.

— GIS enfeksiyonu siipheli hastada anamnez ve fizik
muayenenin tanisal ve yonetimsel 6nemini kavramak;

— Cocuklarda kullanilan  baglica  dehidratasyon
degerlendirme  araglarmin =~ (WHO,  Gorelick,
CDS, DHAKA) karsilagtirmali  performansini
degerlendirmek;

— Inflamatuar ve non-inflamatuar diyare ayriminda
prokalsitonin gibi biyobelirteglerin roliinii tanimlamak;

— IDSA 2017 kilavuzunun 6nerdigi klinik/epidemiyolojik
degerlendirme gercevesini uygulayabilmek;

— Bu boliimde ele alinan degerlendirme ilkelerinin Bolim
3’te islenecek Ornekleme kararlariyla baglantisini
kurmak.
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BOLUM 3

DISKI ORNEKLERI: SECIM,
ALIM VE PRE-ANALITIK
DEGERLENDIRMELER

Boliim Amaci ve Ogrenim Hedefleri

Bu boliim, GIS enfeksiyonu tanisinda kullanilan ornek
tiirlerini -diski ve rektal siiriintii- ve bunlarin dogru
se¢imi, alimi ve pre-analitik yonetimini ele alir. Dogru
ornekleme karari, sonraki boliimlerde ele alinacak tiim
tani yontemlerinin performansinin temelini olusturur.

— Diski 6rnegi ile rektal siirlintii arasindaki performans
farklarin1 yas grubuna ve klinik ortama gore
degerlendirmek;

— Rektal siirtintiilerin molekiiler panellerdeki kullaniminin
avantaj ve smirhiliklarin1 kavramak;

— Ova ve parazit (O&P) incelemesinde 6rnek sayist ve
zamanlama kararini verebilmek;

— Pre-analitik faktorlerin (6rnekleme zamani, tasima
kosullar) tanisal dogruluga etkisini tanimlamak;

— Bu boliimde ele alinan 6rnekleme ilkelerinin Bolim
4-5’te islenecek tani yontemi secimiyle baglantisini
kurmak.
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GASTROINTESTINAL SISTEM
ENFEKSIYONLARINDA GUNCEL TANI YAKLASIMLARI

1. Rektal siiriintillerin  digki  0rnegine gore avantajlart ve
siirliliklari nelerdir?

2. Rektal siiriintli performansi yas grubuna ve klinik siddete gore
nasil degisir?

3. O&P incelemesinde O6rnek sayisi karar1 hangi faktorlere gore
bireysellestirilmelidir?

4. Rektal siirtintiilerin kiiltiir temelli yontemlerle kullanimi neden
daha smirli 6nerilmektedir?

5. Gastrointestinal enfeksiyonlarin tanisinda digski 6rneginin
almma zamani ve Ornek kalitesi tanisal performansi nasil
etkiler?

6. Diski orneklerinin taginmasi ve saklanmasinda Cary-Blair gibi
transport besiyerlerinin kullanilmasinin amaci nedir?

7. Digki orneklerinin reddedilmesine veya giivenilir olmayan
sonuglara yol agabilecek baslica preanalitik hatalar nelerdir?

8. Agir gastroenterit olgularinda ve salgin arastirmalarinda diski
ornegi elde edilemediginde hangi alternatif 6rnekleme yontemi
kullanilabilir ve bu yontemin baslica avantajlar1 nelerdir?

9. Gastrointestinal enfeksiyonlarda 6rnek tiirii ve tan1 yonteminin
seciminde tanisal yonetisim (diagnostic stewardship) neden

onemlidir?
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BOLUM 4

KONVANSIYONEL
MIKROBIYOLOJIK TANI
YONTEMLERI

Boliim Amaci ve Ogrenim Hedefleri

Bu béliim, GIS enfeksiyonlar: tamisinda halen kullanilan
konvansiyonel yontemleri -diski kiiltiirii, antijen testleri
ve Clostridioides difficile toksin EIAsii- giincel
karsilastirmali  kanmitlarla ele alw. Bu ydntemlerin
performans sinrliliklarint anlamak, sonraki boliimlerde
islenecek molekiiler yontemlerin sagladig katkiyr dogru
degerlendirebilmek i¢in gereklidir.

— Daski kiiltiiriiniin bakteriyel enteropatojen tespitindeki
performansini ve sinirhiliklarini tanimlamak;

— Konvansiyonel yontemlerin (kiiltlir, antijen testleri)
molekiiler panellere gore pozitiflik oram1 farkim
kavramak;

— Giardia ve Cryptosporidium igin hizli antijen testlerinin
performansini degerlendirmek;

— Clostridioides difficile tanisinda NAAT ve toksin EIA
sonuglarmin klinik yorumunu yapabilmek;

— Bubdliimde ele alinan yontemlerin Boliim 5’te islenecek
molekiiler panellerle tamamlayiciligini kurmak.
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GASTROINTESTINAL SISTEM
ENFEKSIYONLARINDA GUNCEL TANI YAKLASIMLARI

Oz-Degerlendirme Sorular

1. Diski kiiltlirtiniin  diisiik duyarliligmin  klinik pratikteki
sonuglar1 nelerdir?

2. Metagenomik yaklagimlar, kiiltiir-negatif  6rneklerin
yorumlanmasina nasil katki saglar?

3. C. difficile’de NAAT+/EIA- sonucunun klinik anlami1 nedir ve
tedavi kararini nasil etkilemelidir?

4. Antijen testlerinin mikroskopiye gore avantajlar1 nelerdir?

5. Direkt mikroskobik incelemenin baslica avantajlart ve
smirliliklart nelerdir?

6. Konsantrasyon ve 06zel boyama yontemleri mikroskobik
incelemeye nasil katki saglar?

7. Morfolojik olarak benzer Entamoeba tiirlerinin yalnizca
mikroskobik incelemeyle ayrimi neden gligtiir ve hangi
durumlarda ek tan1 yontemlerine gereksinim duyulabilir?
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BOLUM 5

MOLEKULER TANI TEKNOLOJILERI

Boliim Amaci ve Ogrenim Hedefleri

Bu boliim, GIS enfeksiyonlar: tanisinda devrim yaratan
sendromik molekiiler panelleri -performanslari, klinik
etkileri ve beraberinde getirdigi asiri tani riskiyle birlikte-
ele alir. Boliim 4‘te islenen konvansiyonel ydntemlerin
sinwrliliklart, bu boliimde sunulan molekiiler yaklasimlarin

sagladigi katkinin baglamini olusturur.

— Sendromik molekiiler GiS panellerinin kapsamini ve
teknik 6zelliklerini tanimlamak;

— BioFire FilmArray GI Panel’in analitik performansim
konvansiyonel yontemlerle karsilagtirmali olarak
degerlendirmek;

— Sendromik panel testlerinin sistematik derleme
diizeyindeki tanisal uyumunu kavramak;

— Panel kullaniminin antibiyotik kullanim1 ve hastanede
kalis siiresi tizerindeki klinik etkisini degerlendirmek;

— Molekiiler testlerin beraberinde getirdigi asir1 tani
riskini -o6zellikle C. difficile 6rneginde- kavramak
ve Bolim 6’da islenecek hizli testlerle baglantisini
kurmak.
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6. Molekiiler test sonuglart yorumlanirken hangi klinik ve
laboratuvar faktorleri birlikte degerlendirilmelidir?
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BOLUM 6

HIZLI VE YATAK BASI
(POINT-OF-CARE) TANI TESTLERI

Boliim Amaci ve Ogrenim Hedefleri

Bu boliim, GIS enfeksiyonlarimin yatak basinda hizli
tamisinda kullanilan araglart -rotavirus/adenovirus hizl
antijen testleri ve norovirus i¢in yeni nesil izotermal
molekiiler testler- ele alirn Bu testlerin performans
profilleri, Béliim 4-5te islenen konvansiyonel ve
sendromik molekiiler yontemlerle tamamlayict  bir
baglamda degerlendirilir.

— Rotavirus ve adenovirus hizli antijen testlerinin (RAT)
performans 6zelliklerini tanimlamak;

— RAT’larin  duyarhilik-6zgiillik dengesini ve klinik
kullanim senaryolarimi degerlendirmek;

— Norovirus igin gelistirilen izotermal molekiiler yatak
basi testlerinin performansini kavramak;

— Hizl testlerin tarama amacli kullanimi ile dogrulayici
molekiiler test ihtiyaci arasindaki dengeyi anlamak;

— Bu boliimde ele alinan hizli yontemlerin Boliim 7°de
islenecek viral GIS enfeksiyonu tanisiyla baglantisini
kurmak.
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BOLUM 7

VIiRAL GASTROENTERITLERIN
TANISI

Boliim Amaci ve Ogrenim Hedefleri

Bu béliim, baslica viral GIS patojenlerinin (norovirus,
rotavirus, adenovirus 40/41) tamsindaki 6zgiin zorluklar
-viral yiikiin klinik anlamliligr ve molekiiler epidemiyolojik
bosluklar- derinlemesine ele ali. Boliim 1’de tanitilan
bu etkenlerin epidemiyolojik onemi, burada tanisal
yorumlama diizeyinde genisletilir.

— Norovirus PCR’da Ct degerinin semptomatik hastalikla
iliskisini ve sinirliliklarini kavramak;

— Rotavirus enfeksiyonunda semptomatik/asemptomatik
ayrimi i¢in viral yiik esigi kavramini anlamak;

— Adenovirus 40/41 tanisinda antijen testleri ile
molekiiler yontemler arasindaki performans farkim
degerlendirmek;

— Viral yiik temelli yorumlamanin bireysel hasta diizeyi
ile popiilasyon diizeyi arasindaki farkini kavramak;

— Bu boliimde ele alian viral tani ilkelerinin Boliim
8’de islenecek bakteriyel/paraziter GIS tanisiyla
baglantisin1 kurmak.
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duyarli molekiiler yontemler arasinda uyumsuz sonuglar
goriilebilir [5].

» Enfeksiyon sonrasinda viral sagilimin devam edebilmesi
nedeniyle molekiiler test pozitifligi her zaman aktif enfeksiyon
anlamina gelmez; sonuglar 6rnekleme zamani, klinik bulgular
ve hastaligin seyriyle birlikte degerlendirilmelidir [5,6].

Oz-Degerlendirme Sorular

1. Norovirus Ct degerinin bireysel hasta tanisinda sinirh
kullaniminin nedeni nedir?

2.Rotavirus i¢in belirlenen viral yiik esiginin farkli popiilasyonlara
genellenmesinde nelere dikkat edilmelidir?

3. Adenovirus 40/41 tanisinda antijen testleri ile molekiiler
yontemler  arasindaki  performans  farkinin  klinik/
epidemiyolojik sonucu nedir?

4. Viral yiik temelli yorumlamanin klinik karar ile epidemiyolojik
atif arasindaki farkli kullanim alanlari nelerdir?

5. Viral gastroenteritlerde hangi durumlarda laboratuvar
incelemesi 6zellikle 6nem kazanir?

6. Ornekleme zamani ve viral yiik, viral gastroenteritlerin
laboratuvar tanisini nasil etkiler?

7. Enfeksiyon sonrasinda devam eden viral sagilim, molekiiler

test sonuclarinin yorumlanmasini neden giiglestirebilir?
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BOLUM 8

BAKTERIYEL, FUNGAL VE DIiGER
GASTROINTESTINAL SiISTEM
ENFEKSIYONLARININ TANISI

Boliim Amaci ve Ogrenim Hedefleri

Bu boliim, onceki boliimlerde ayrintili islenmemis iki
onemli GIS patojen grubunu -Shiga toksin iireten E. coli
(STEC) ve morfolojik olarak ayurt edilemeyen Entamoeba
histolytica/E. dispar kompleksini- ele alir. Her iki grup da
dogru tam yonteminin seg¢iminin klinik sonucu dogrudan
etkiledigi ornekler sunar.

— STEC tespitinde kiiltlir, toksin EIA ve PCR
yontemlerinin tamamlayici roliinii kavramak;

—HUS (hemolitikiiremik sendrom)risk stratifikasyonunda
klinitk ve molekiler kriterlerin birlikte kullanimim
degerlendirmek;

— Entamoeba histolytica ve E. dispar’in morfolojik olarak
ay1rt edilemezliginin klinik sonuglarini anlamak;

— Amip tiirlerinin ayiric1 tanisinda mikroskopi, ELISA ve
PCR’1n karsilagtirmali performansini tanimlamak;

— Bu bolimde ele alinan ilkelerin Boliim 9°da islenecek
antimikrobiyal direnc tespitiyle baglantisini kurmak.
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BOLUM 9

ANTIMIKROBIYAL DIRENC TESPITI

Boliim Amaci ve Ogrenim Hedefleri

Bu béoliim, gastrointestinal sistemle iliskili antimikrobiyal
direng tespitini -bagirsak florasimin ESBL/karbapenemaz/
kolistin direnci agisindan taranmasindan, Campylobacter
ve Helicobacter pylori gibi spesifik patojenlerin direng
mutasyonlarmmin dogrudan molekiiler tespitine kadar-

kapsamli olarak ele alir.

— Perianal siiriintii ve diski 6rneklerinden ESBL/
karbapenemaz gen taramasinin  performansini
degerlendirmek;

— Perianal siiriintii ile digki 6rneginin AMR kolonizasyon
siirveyansindaki karsilastirmali performansini
kavramak;

— Kolistin diren¢ geni (mcr-1) taramasinda izotermal
amplifikasyon yontemlerinin katkisini anlamak;

— Campylobacter ve H. pylori’de makrolid/florokinolon
direncinin molekdiler tespitini tanimlamak;

— Bu boliimde ele aliman yontemlerin Bolim 10°da
islenecek ileri genomik direng tespit yaklasimlariyla
baglantisin1 kurmak.
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BOLUM 10

ILERIi MOLEKULER VE GENOMIK
YAKLASIMLAR

Boliim Amaci ve Ogrenim Hedefleri

Bu béliim, GIS enfeksiyonlar: tamisinda iki ileri molekiiler
teknolojiyi -fekal metagenomik dizileme (mNGS) ve dijital
PCR (dPCR)- ele alir. Her iki teknolojinin prensipleri, klinik
performansi ve konvansiyonel/sendromik yontemlere gére
sagladig katki giincel kanitlarla desteklenerek iglenir.

— Fekal metagenomik dizilemenin (mNGS) prensiplerini
ve GIS patojen tespitindeki  performansini
degerlendirmek;

— Biiytik 6lgekli klinik dogrulama ¢aligmalarindan elde
edilen mNGS performans verilerini yorumlayabilmek;

— Dijital PCR’1n (dPCR) mutlak kantifikasyon avantajimnin
non-invaziv GIS tanisindaki uygulamalarmi kavramak;

— dPCR’in belirsiz qPCR sonuglarmin (yiiksek Ct)
yorumlanmasindaki tamamlayici roliinii tanimlamak;

— Bu boliimde ele alinan ileri yontemlerin Boliim 11°de

islenecek yeni nesil tani teknolojileriyle baglantisini
kurmak.
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7. mNGS’nin rutin klinik uygulamaya giivenilir bigimde entegre
edilebilmesi i¢in hangi siireclerin standardize edilmesi gerekir?
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BOLUM 11

YAPAY ZEKA, BiYOBELIiRTECLER VE
YENI NESIiL TANI TEKNOLOJILERI

Boliim Amaci ve Ogrenim Hedefleri

Bu béliim, GIS enfeksiyonlar: tamsinda yapay zekd ve
makine ogrenmesinin iki somut uygulama alanin -parazit
mikroskopisinin otomatiklestirilmesi ve MALDI-TOF kiitle
spektrometrisi ile antimikrobiyal diren¢ taramasi- giincel
kanitlarla ele alir.

— Yapay zeka destekli diski parazit mikroskopisinin
klinik  dogrulama  diizeyindeki  performansin
degerlendirmek;

— Akalli telefon temelli mikroskopi platformlarinin diistik
kaynakl1 ortamlardaki potansiyel roliinii kavramak;

— MALDI-TOF kiitle spektrometrisi verisiyle makine
ogrenmesi temelli Campylobacter direng taramasinin
prensiplerini tanimlamak;

— Bu yeni nesil yaklasimlarin giiclii yanlar1 ve klinik
entegrasyon sinirliliklarini degerlendirmek;

— Bu boliimde ele alinan teknolojilerin Boliim 12°de
islenecek tani1 algoritmalart ve kalite giivencesi
konulariyla baglantisini kurmak.

109



GASTROINTESTINAL SISTEM
ENFEKSIYONLARINDA GUNCEL TANI YAKLASIMLARI

ayrilmast ve WGS verilerinden antimikrobiyal direng
fenotipinin tahmin edilmesi gibi alanlarda yeni nesil tani
sistemlerini destekleyebilir [6,7].

* Yapay zekd destekli tani sistemlerinin klinik uygulamaya
giivenilir bicimde aktarilabilmesi icin modellerin farkli
hasta popiilasyonlarinda dogrulanmasi, karar siireglerinin
aciklanabilir olmast ve hasta verilerinin gilivenliginin
korunmasi énemlidir [5,8].

Oz-Degerlendirme Sorular

1. AI destekli parazit mikroskopisinin diisiik parazit yogunluklu
orneklerdeki avantaji nedir?

2. Akilli telefon mikroskopisinin diisiikk kaynakli ortamlardaki
potansiyel rolii nedir?

3. MALDI-TOF+ML temelli Campylobacter direng taramasinin
klinik pratige entegrasyonundaki siirlilik nedir?

4.Cokluomik verilerin yapay zeka yontemleriyle biitiinlestirilmesi
GIS hastaliklarinda biyobelirte¢  kesfine nasil  katki
saglayabilir?

5. Yapay zeka ve makine Ogrenmesi yontemleri yeni nesil
mikrobiyolojik  tan1  sistemlerinde  hangi  amaglarla
kullanilabilir?

6. Yapay zeka destekli tan1 sistemlerinin rutin klinik uygulamaya
aktarilmasinda hangi temel kosullar dikkate alinmalidir?
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BOLUM 12

TANI ALGORITMALARI, KALITE
GUVENCESI, KISITLILIKLAR VE
GELECEK PERSPEKTIFLERI

Boliim Amaci ve Ogrenim Hedefleri

Bu boliim, énceki béliimlerde ele alinan tani yontemlerinin
klinik pratige entegrasyonunu -tanisal yonetisim ilkeleri,
kitap boyunca tekrarlayan ortak kisithilik temalart ve
alanin gelecekteki yonelimleri agisindan- sentezler.

— GIS panel testlerinde tanisal yonetisim ilkelerini ve
klinik karar desteginin roliinii kavramak;

— Sendromik test sonuglarinin pediatrik acil serviste
klinik karar siirecine katkisin1 degerlendirmek;

— Kitap boyunca ele alinan tani yontemlerinin ortak
kisithiliklarini sentezlemek;

— GIS enfeksiyonu tanisinin gelecekteki yonelimlerini
degerlendirmek;

— Bu sentezin Bolim 13°te sunulacak pratik tam
algoritmasina zemin hazirlamasini saglamak.
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5. Veri seti kaymasi yapay zeka destekli tant modellerinin klinik
performansini nasil etkileyebilir?

6. Federated learning ve yorumlanabilir yapay zeka yaklagimlar
klinik tan1 sistemlerine hangi katkilari saglayabilir?
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BOLUM 13

GASTROINTESTINAL SiSTEM
ENFEKSIYONLARI iCIN PRATIK
TANI ALGORITMASI

Boliim Amaci ve Ogrenim Hedefleri

Bu kapanis boliimii, kitabin 1-12. boliimlerinde ayrintili
islenen tiim tami yontemlerini tek bir pratik algoritma
altinda sentezler. Amag, klinisyene ve laboratuvar
uzmanina, hasta basvurusundan klinik karara uzanan
volculukta hangi asamada hangi yontemin tercih edilmesi
gerektigine dair biitiinciil bir yol haritast sunmaktir.

— GIS enfeksiyonu siipheli hastada bastan sona
izlenebilecek  pratik  bir tam1  algoritmasini
uygulayabilmek;

— Klinik siddete gore ornekleme ve ilk basamak test
secimini yapabilmek;

— Patojen grubuna goére en uygun ilk basamak tam
yontemini secebilmek;

— Belirsiz veya negatif sonuglarda ileri tan1 yontemlerine

gecis kararimi verebilmek;

— Tim siire¢ boyunca tanisal yonetisim ilkelerini
uygulayabilmek.
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Anahtar Noktalar

» Tam algoritmasi, klinik siddet degerlendirmesiyle baslar ve
ornekleme/test se¢cimini bu degerlendirmeye gore sekillendirir
[1,2].

» Hafif, kendi kendini sinirlayan olgularda kapsamli tanisal
arastirma genellikle gerekmez; dizanteri, siddetli hastalik veya
uzamis semptomlarda test endikedir [1,2].

» Patojen grubuna 6zgii ilk basamak ydntem secimi, tanisal
verimliligi artirir ve gereksiz test kullanimini azaltir.

* Belirsiz veya negatif ilk basamak sonuglarinda, ileri molekiiler
yontemler ve YZ destekli araglar tamamlayici rol oynar.

* Basarili tani, teknoloji se¢iminden ¢ok, dogru hasta-dogru
zaman-dogru yorum ii¢liisiiniin tutarli uygulanmasina baglhdir.

Oz-Degerlendirme Sorular

1. Siddet degerlendirmesi, tan1 testi secimini nasil yonlendirir?

2. Hangi klinik durumlarda kapsamli tanisal arastirma endikedir?

3. Farkli patojen gruplarinda ilk basamak ydntem se¢imi neden
farklilik gosterir?

4. Bu kitap boyunca tekrarlayan ortak tema nedir ve klinik pratikte
ne anlama gelir?
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