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Literatürler 

1. Sistematik Derleme: Ig E aracılı 
Penisilin veya Sefalosporin alerjisi olan 
hastalara Karbapenem verilebilir mi? 

2. Tetravalan Deng aşısının etkinliği 

3. Duyarlı Tüberküloz tedavisinde 4 aylık 
Moxifloksasin bazlı rejimin etkinliği 





Penisilin ve Sefalosporin arası çapraz 
reaksiyon%10Yeni sefalosporinler %1 

Penisilin ve karbapenemler arası çapraz 
reaksiyon düşük olmalı???? 

 

 



Hipersensitivite, çapraz reaksiyon, 
penisilin, sefalosporin, karbapenem 
kelimeleri ile taratıldı. 

 





 





Dahil edilme kriterleri: 

Penisilin/Sefalosporin’e karşı Ig E aracılı 
hipersensitivite (+) Karbapenem  

Dışlama kriterleri: 

Cilt testi (+) olup hiç antib. verilmemiş 
olma 

 



Reaksiyonlar  Olası, şüpheli, kanıtlanmış. 

Tanımlar: 

Kanıtlanmış allerjik reak: 4 saat içinde 
ciddi anafilaksi gelişmesi( anjiyoödem, 
laringeal ödem, hospitalizasyon) 

Şüpheli: Cilt reaksiyonları (kaşıntı, 
döküntü) 

Olası: 4 saatten sonra ve tam 
tariflenemeyen semptomlar 

 





854 hasta çalışmaya alındı. 

838 penisilin, 12 sefalosporin, 4 
penisilin/sefalosporin reaksiyon. 

Karbapenem reaks 40/854 (%4.7) 

vakada gelişti.  

 



 



Karbapenem’e karşı reaks36/838 
(%4.3) 

Kanıtlanmış1/838 

Şüpheli0/838            Ig-E aracılı 

Olası19/838 

16 vaka Non Ig-E aracılı 

295 cilt testi (+) olanların arasında 
reaks. gelişen sadece 1 kişi var. 

Ig-E aracılı karbapenem allerjik 
reaksiyon% 0.5 

 



 

 

 

 Sefalosporin’e Ig E aracılı reaksiyon gelişen 

12 hastanın; 

Olası allerjik reaksiyon1 hasta Ig-E 

aracılı reaksiyon 

Non-Ig E aracılı reaksiyon 2 hasta 

Şüpheli Karbapenem reaksiyon%50 

Olası Karbapenem reaksiyon%20 

 

 

      Sayı çok az 

 

 



Sonuç 

Ig E aracılı penisilin alerjisi olan bir 
hastada beta-laktam verilmesi gerekirse 
karbapenem güvenli olabilir ama yine 
de dikkatli vermek gerekir. 

%1 dozu önce denenmeli, 1 saat sonra 
%10’u reaksiyon gelişmezse tam doz 
verilmesi önerilmekte. 

Karbapenem cilt testi çok güvenilir 
değil. 

 

 





 Plasebo-kontrollü çift kör randomize faz 3 
çalışma 

Çalışma hastaları: 

≥18yaş  yeni tanı daha önce tedavi 
almamış ve kx de üremesi olan ve 
rifampisin ve kinolon duyarlı olan 
hastalar çalışmaya alınmış 

HIV (+) hastalar CD4>250 ve ART 
almıyorlarsa çalışmaya dahil edilmişler. 

  

 



 





 Hastalar 8 haftalık vizitlerde değerlendirilmek 
üzere ayrıldılar. 

 PA Akciğer, fizik muayene, iki balgam kültürü, 
görme muayenesi, idrar tetkikleri,  karaciğer fonk. 
testleri  

 Çalışma sonlanım noktaları: 

 Primer etki sonuçu: 

 Randomizasyondan sonraki 18 ay içinde klinik 
ya da bakteriyolojik başarısızlık ya da relaps  

 Primer güvenlik sonlanım noktası: grade 3-4 
yan etki olması (Division of AIDS of the National Institute of 
Allergy and Infectious Diseases.) 

 



Noninferiority %6  



 





Yan etkiler açısından gruplar 
arasında anlamlı fark yokmuş. 

 



Sonuç 

Komplike olmayan kültür (+) tuberkuloz 
olgularında moksifloksasin içeren rejimlerin 
hızlı bakterisidal etkinlik sağladığı 
kanıtlandı.   

Fakat 4 aylık tedavi rejimleri ile klasik 6 
aylık tedavi sonuçları benzerlik göstermedi.  





 

Son 3 ayda 1735  





 Deng virüsü hastalığı tropikal bölgelerde 
yaşayanlarda görülen ve sivirineklerden bulaşan bir 
hastalıktır. 

 Deng virüsünün endemik olduğu Latin Amerika 
ülkelerinde 9-16 yaş çocuklarda tetravalen deng 
aşısının etkinliğinin değerlendirildiği faz 3 çalışma. 

 Randomize kör, plasebo kontrollu calışma 

 3 doz Rekombinan, canlı, attenue, tetravalen aşı 
veya placebo 0. 6. 12. ay aşıları yapılmış. 

 Bu çocuklar 25 ay takip edilmiş. 

 3. aşıdan 28 gün sonrasında gelişen Deng 
enfeksiyonu da sonlanım noktası.  



 Aşı grubunda 176 VCD, kontrol grubunda 221 VCD gelişmiş.  

 Serotype 1 %50 

 Serotype 2%42         etkinlik saptanmış.  

 Serotype 3%74 

 Serotype 4%77 

 Bu aşı ile deng nedeniyle hastaneye yatış oranları %80 
azalmış. 

 Takipte çocuklardan 0, 7,13, 25. aylarda kan örnekleri alınarak 
deng serotip antikorlar açısından bakılmış. 

 Takipte ateş gelişen çocuklardan ilk 5 gün içinde ve sonrasında 
7. 14. günlerde kan örnekleri alınarak antikor durumu bakılmış. 

 PCR ve ELİSA ile deng varlığı araştırılmış.  





 12 vaka ciddi denge olmuş 1 tanesi aşı 

grubunda 11 tanesi kontrol grubunda 

 Aşıya bağlı yan etkiler açısından iki grup 
arasında anlamlı fark yok 

 Bu çalışmada bu aşının etkinliği %60.8 
olarak bulunmuş. 

%80 hastane yatışı olmamış 

%95.5 ciddi deng olmamış 


