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Mycoplasma genitalium
Mollicutes sinifi, Mycoplasmataceae ailesi

Kendi replikasyonunu saglayabilen en kucuk

bakteri
580 kb genomik buyuklik, 517 gen

Ik kez 1981’de tani: non-gonokoksik uretrit/

uretral siridntl 6rnegi

M. genitalium , elektron mikroskopi
(bar 500 nm)

Gnanadurai R, Fifer H. Mycoplasma genitalium: A Review. Microbiology,2020.



Cogu asemptomatik

— M. genitalium saptanan erkeklerin ancak %10 kadarinda non-gonokoksik
uretrit (NGU) gelistigi bildirilmis
Semptomatik oldugunda

— Erkeklerde; Uretrit, proktit, prostatit, epididimit, postenfektif artrit

— Kadinlarda; servisit, pelvik enflamatuvar hastalik, infertilite

Pinto-Sander N, Soni S. Mycoplasma genitalium infection. BMJ. 2019




Erkeklerde M. genitalium

— NGU’nun %15-20’si,

— Chlamydia disi NGU'nun %20-257i,

— Inatci veya tekrarlayan Uretritlerin %40’
Kadinlarda M. genitalium

— Servisit ve pelvik enflamatuvar hastalik tanisi alanlarin %10-30’unda

Istk MC, Zarakolu P. Mycoplasma genitalium infeksiyonlari, tani ve tedavide glincel yaklasimlar. FLORA 2022.




Giris

e H. U. Enfeksiyon hastaliklari AD, Cinsel yolla bulasan enfeksiyonlar tani ve

tedavi merkezine Ocak 2017-Kasim 2022 tarihleri arasinda basvuran 1700

kisinin 178 (%10.5)’ inde spesifik etken saptandi
— Mycoplasma genitalium - 80 (%4.7)

— Neisseria gonorrhoeae = 31 (%1.8)

— Chlamydia trachomatis = 61 (%3.5)

— Trichomonas vaginalis = 6 (%0.3)

Prof. Dr.Pinar ZARAKOLU, Yayimlanmamis veri




Giris

* Tanida nukleik asit amplifikasyon testi (NAAT) kullanihr
— Sensitivitesi %78-100
— Spesifitesi %96-99

* |natcl veya tekrarlayan Uretrit, servisit veya pelvik enflamatuvar hastalik
semptomlari ile basvuran hastalarin ve cinsel eslerinin M. genitalium
acisindan taranmasi (NAAT ile) onerilirken, asemptomatik bireyler icin rutin

tarama onerilmemektedir

Workowski KA, Sexually Transmitted Infections Treatment Guidelines, 2021.




Giris

* Antimikrobiyal tedavi secenekleri kisith, diren¢ artmakta
— Makrolid ve moksifloksasin direnci takip edilmeli

e Tedavi makrolid direnc testi sonucuna gore planlanmali,

® CDC 9 Recommended Regimens if M. genitalium Resistance Testing Is
Available

If macrolide sensitive: Doxycycline 100 mg orally 2 times/day for
7 days, followed by azithromycin 1 g orally initial dose, followed by
500 mg orally daily for 3 additional days (2.5 g total)

If macrolide resistant: Doxycycline 100 mg orally 2 times/day for 7 days
followed by moxifloxacin 400 mg orally once daily for 7 days

Recommended Regimen if M. genitalium Resistance Testing Is
Not Available

If M. genitalium is detected by an FDA-cleared NAAT: Doxycycline
100 mg orally 2 times/day for 7 days, followed by moxifloxacin 400 mg
orally once daily for 7 days

Workowski KA, Sexually Transmitted Infections Treatment Guidelines, 2021.



Amac

 Uretrit ve servisit belirtileri ile basvuran ve M. genitalium saptanan hastalarda
— Makrolid direnci ile iliskili mutasyon (MRM) orani
— Florokinolon direnci ile iliskili mutasyon (QRM) orani
e Saptanan MRM ve QRM’lerin
— Cinsiyet
— Cinsel yonelim
— Human immunodeficiency virus (HIV) ile enfekte olma durumlari

— Son uc¢ ayda antibiyotik kullanim éykduleri ile iliskisi




Gere¢ ve Yontem

Hastalar
e 1 Mart2017-1 Mart 2022
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 CDC tanimlamasinda yer alan Uretrit veya servisit belirtileriyle basvuran

— Uretrit; dizuri, Uretral kasinti veya mukoid/mukopirilan/pirilan akinti

— Servisit; anormal vajinal akinti, cinsel iliski sonrasi vajinal kanama, muayenede

endoservikal kanalda pirilan/mukopirilan akinti ve kolay indiklenen endoservikal

kanama

* M. genitalium saptanan hastalar (n=61) dahil edildi




Gere¢ ve Yontem

Hastalar

* Yas

* Cinsiyet

* Cinsel yonelim

* HIV ile enfekte olma durumu

* Son Uc¢ ayda antibiyotik kullanim oykusu




Gere¢ ve Yontem

Mikrobiyolojik analiz
* NAAT/ ilk akim idrar 6rnegi
— Neisseria gonorrhoeae
— Chlamydia trachomatis
— Trichomonas vaginalis (BD-MAX system, BD Diagnostics, USA) ve

— MG (Mycoplasma-Ureaplasma-OSR for BD MAX, BioGX, The Netherlands)




Gere¢ ve Yontem

Mikrobiyolojik analiz Istatistiksel analiz
e MG saptanan idrar ornekleri -80°C|| * Frekans testleri
saklandi  y?testi
* Modifiye RT-PCR testiyle
— MRM i¢in 23S rRNA geni,

— QRM icin gyrA, gyr B, parC, parE

genleri hedef alindi

1Sl




Bulgular

Hastalar Mikrobiyolojik analiz
* 49 erkek *
12 kadin * M. genitalium saptanan
 Ortalama yas 33.1 (20-57) hastalarin

— 45'inde (%73.7) MRM,
e %24.6 MSM — 20'sinde (%32.7) QRM
* %26.2 HIV ile yasayan birey — 17'sinde (%27.8) MRM ve es
* %29.5 son UuUc¢ ayda antibiyotik zamanh QRM mevcut

kullanimi var




Tablo 1: Hastalarmm Cinsiyetleri, Cinsel Yd&nelimleri, HIV ile Enfekte Olma Durumlari,

Son Ug¢ Ayda Antibiyotik Kullamim Oykiileri ve MG ile Es Zamanh Tespit Edilen

Mikroorganizmalarin Varhg

Ozellik Say1 (%)
Cinsiyet/Cinsel Yd&nelim
Kadin 12 (2619.7)
Erkek, heteroseksiiel 34 (2%55.7)
Erkek, MSM 15 (2624.6)

HIV ile enfekte olma
durumu (sayr [Y])
Pozitif 16 (2626.2)
Negatif 45 (%73.8)
Son 3 ayda antibiyotik

kullanim d&ykiisii  (Say1

(%))
Hayir 43 (%70.5)
Evet 18 (2629.5)

Beta-laktam 9 (%%14.8)
Makrolid 3 (%4.9)
Florokinolon 7 (%11.5)
Tetrasiklin 6 (209.8)

MG ile es zamanl tespit
edilen
mikroorganizmalar

(Say1 [%6])

N. gornworrhioeae 1 (%01.6)
C. trachomatis 2 (%063.3)
7. vaginalis 0 (%0)

U. urealyticum 27 (%44.3)

MSM: erkeklerle seks vapan erkekler, HIV: Hewrnan immunodeficiency virus, MG: A

genitalitim




Bulgular

Mikrobiyolojik analiz
* MRM, 23S rRNA geni A2071 ve A2072 pozisyonlarinda saptandi
* QRM sadece gyrA ve parC genlerindeki mutasyonlarla iliskilendirildi

(15%) _

({56%)

WT BA2071G mA2072G




BULGULAR

Istatistiksel analiz
e MSM

e HIV ile enfekte olma durumu

e Son Uc¢ ayda antibiyotik kullanim oéykusu

MRM, QRM mutasyonlari

= varlig| arasinda x* testinde

anlaml bir iliski saptanmadi




Tartisma

M. genitalium MRM
— 2016-2017 yillarinda, 2010 yili 6ncesine gore %10 artis ile %51.4
— Avrupa bolgesinde 2012-2018 yillari arasinda bircok tlkede %50°den fazla

— Birlesik Krallik’ta yapilan bir calismada %73

M. genitalium QRM

— 25 calismadan olusan bir sistemik derlemede %7.7

— Avrupa bolgesinde yapilan bir baska derlemede %5

Machalek DA et al. Prevalence of mutations associated with resistance to macrolides and fluoroquinolones in Mycoplasma genitalium: A systematic review and
metaanalysis. Lancet Infect Dis 2020
Fernandez-Huerta M et al. Mycoplasma genitalium and antimicrobial resistance in Europe: A comprehensive review. Int J STD AIDS 2020




Tartisma

Ulkemizde bu konuda yapilan ilk calisma

Uretrit ve servisit semptomlari ile basvuran hastalardan tespit edilen M.

genitalium’da MRM ve QRM sonuclarinin degerlendirilmesi acisindan énemli
On calisma verisi
— Hasta sayisi arttirilmakta...

— Klinik izlem sonuclarina ihtiyac var....
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