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Geçmiş, Bugün ve Gelecek İçin 10  Başlık
1. Geçmişten alınacak dersler

2. Enfeksiyon hastalıklarında bugün

• Pandemi sonrası değişimler

• Enfeksiyon hastalıklarının merkez/koordinatör disiplin haline gelmesi

• Türkiye ve Avrupa’nın ortak ve farklı dinamikleri, yaşlanan nüfus

3. Antimikrobiyal direnç ve post-antibiyotik çağ

• Tek sağlık yaklaşımı

4. Yeni ve gelişen tanı ve tedavi yöntemleri  

• Tanı ve tedavi yönetişimi (“stewardship” modelleri)

5. Yeni ve yeniden ortaya çıkan enfeksiyonlar

• İklim değişikliği

• Batı Nil virüsü, Kırım Kongo hemorajik ateşi, zoonozlar, göçle ilişkili enfeksiyonlar

6. Aşılar ve immünizasyon

7. Dijital sağlık ve veri yönetimi

8. İnsan kaynağı ve eğitim

9. Sağlık politikaları ve ekonomi

10. Geleceğe yönelik tahminler



ECDC, Stockholm April 2025. doi: 10.2900/4488147



William H. Stewart, MD
ABD Ulusal Halk Sağlığı Başdanışmanı

“Surgeon General”

“Artık enfeksiyon hastalıkları ile ilgili konuyu kapatmak ve
mikroplara karşı savaşı kazandığımızı ilan etmenin zamanı geldi.”

1967

“It is time to close the book on 
infectious diseases and declare the 
war against pestilence won.” 



• 335 yeni infeksiyon 

hastalığı1940-2004

• İnsanlarda ilk defa gösterilen 

infeksiyon hastalıkları

• HIV, SARS, MDR-TB, dirençli sıtma

• % 60.3 hayvan kaynaklı

• % 22.8% vektörle bulaşan

• % 71.8 vahşi doğadan gelen 

• % 20.9 dirençli mikroplar

Nature 2008;451:990
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Şubat 2018



10 Önemli Sağlık Tehdidi-2019
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• Hava kirliliği ve iklim değişikliği

• Bulaşıcı olmayan hastalıklar

✓İnfluenza pandemisi

• Kırılganlık ve savaş

✓Antibiyotik direnci

✓Ebola ve diğer yüksek riskli bulaşıcı hastalıklar

• Primer sağlık hizmetlerinde zayıflama

✓Aşı kararsızlığı

✓Dengue

✓HIV
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Bulunan direnç genleri
• Beta-laktamaz
• TetA 
• VanA



• Kirpiler S. aureus ile doğal olarak kolonize

• Kirpilerin derisinde bulunan Trichophyton erinacei

iki farklı beta-laktamaz üretir

• Beta-laktamazlar metisilin direncini indükler (VanC)

• Direnç diğer memeliler ve insanlara aktarılır

14



Woolhouse M, et al. Phil Trans R Soc B. 2015;370:20140083





AMR’a Bağlı Ölümler
1990-2050
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GBD 2021 Antimicrobial Resistance Collaborators Lancet 2024;404:1199



ECDC, Kasım 2024
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https://hsgm.saglik.gov.tr
Haziran 2025



ECDC, Kasım 2024

%68

https://hsgm.saglik.gov.tr, Haziran 2025
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%92.6



ECDC, Kasım 2024
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https://hsgm.saglik.gov.tr, Haziran 2025



ECDC, November 2024

%51.8

https://hsgm.saglik.gov.tr, Haziran 2025



ECDC, November 2024

%93.7

https://hsgm.saglik.gov.tr, Haziran 2025



ECDC, Kasım 2024

%55.5

https://hsgm.saglik.gov.tr, Haziran 2025



• 22 merkez, 680 bakteremik hasta, 2021-22

• 341 (% 50.1) karbapenem-R

• 339 (% 49.9) karbapenem-S

• % 33.7 Klebsiella spp., % 21.9 E. coli

• % 21 Acinetobacter spp. 
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K. pneumoniae’de Karbapenemaz 
Dağılımı

% 45.3

% 17.9

% 9

%13.2

% 10.6

OXA-48-like KPC NDM OXA-48 + NDM Negatif

27Aslan AT ve ark. Yayınlanmamış veri
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Bakteremik Karbapenem-R K. pneumonia 
İzolatlarının Karbapenemaz Dağılımı
Hacettepe 2020-2024, n=239
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Demirtaş RB ve ark. ESCMID Global 2026
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Demirtaş RB ve ark. ESCMID Global 2026
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Sağlık İstatistkleri Yıllığı, 2024
https://dosyasb.saglik.gov.tr/Eklenti/52859/0/siy2024tr31122025pdf.pdf



Direnç ve Diğer Faktörler

32Allel K, et al. Lancet Planet Earth 2023;7:e291
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Türkiye’de antibiyotik bilgi tutum çalışması (n=937)
7 coğrafi bölgeden  bir büyükşehir

%31.8
Katılımcılar antibiyotiklerin virüslere

etkili olduğunu düşündü

%43.6
Antibiyotik direncini doğru

tanımlayanlar

%63.7
İyileştiğini hissettiğinde antibiyotiği

bırakmadığını belirtenler

8

Karahalil B, et al. Flora 2023;28:341



Yeni Geliştirilen Antibiyotikler-2025
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n

Theuretzbacher U. Nat Rev Microbiol 2025;23:491



Dirençli Gram-negatif Bakterilere Karşı Geliştirlen 
Antibiyotik Dışı Yeni Tedavi Yöntemleri

36

Hickson SM, et al. NPJ Antimicrob Resist 2025;3:16 



WHO Avrupa Bölgesinde 
2019’da >500 bin ölüm AMR ile ilişkili





WHO/Europe. Accelerating progress against antimicrobial resistance in the WHO European Region, 2024; WHO 
AMR Roadmap 2023–2030

Antimikrobiyal Yönetişim

Enfeksiyon uzmanı

Tedavi hedefi
De-eskalasyon

Mikrobiyolog

Tanı stratejisi
Direnç yorumu

Klinik eczacı

Doz/PK-PD
TDM

Yoğun bakım

Kaynak kontrol
Klinik fenotip

Veri ekibi

Dashboard
Geri bildirim

Başarı ölçütleri

DDD/DOT + endikasyon uygunluğu

Geniş spektrum başlangıç ve de-eskalasyon oranı

Kan kültürü ve kaynak kontrol zamanlaması

C. difficile, CRE/CRAB kolonizasyon ve mortalite

15
WHO/Europe. Accelerating progress against antimicrobial resistance in the WHO European Region, 2024; WHO AMR Roadmap 2023–2030





Tanı ve tedavi yönetişimi ilişkisi

Gelecek, tek tek patojenlerden çok
veri, sistem ve karar kalitesiyle belirlenecek.

Antimikrobiyal direnç

Antibiyotik kullanımından direnç ekosistemine

Tanı
Kültürden gerçek zamanlı moleküler/NGS 
karara

Birliktelik (entegrasyon)

Tanı + tedavi yönetişimi

2
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Olival KJ, et al. Nature 2017;546:646



COVID-19 Aşılarının Öyküsü

44Eric Topol on X





https://www.who.int/europe/news/item/16-02-2024-genomic-surveillance-boosted-by-t-rkiye-s-experience

https://www.who.int/europe/news/item/12-07-2023-tracking-the-paths-of-infectious-diseases--t-rkiye-s-national-genomic-surveillance-strategy-nears-completion

Şubat 2002’ye kadar
>86.000 SARS Cov-2 
sekansı



Tanıda devrim: Hızlı tanı yöntemleri

Temel Amaç: Test sayısını artırmak değil; antibiyotik karar süresini azaltmak
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Multiplex PCR
Sepsis/solunum/GİS panelleri
Saatler içinde etken + direnç
ipucu

NGS / WGS

Salgın analizi, klonal yayılım, 
genomik sürveyans

Yatakbaşı Tanı (POCT)

Acil servis ve birinci basamakta
antibiyotik kararını değiştirir



Next Generation Dizileme Teknolojileri

Henriquez L, et al. Clin Microbiol Infect 2025;31:1245



19 yaşında erkek hasta

• 19 y, erkek, üniversite öğrencisi

• Bir aydır devam eden ateş, başağrısı

• Giderek artan uyuklama, bilinç bulanıklığı

• Hacettepe dışında çeşitli antibiyotiklerle tedavi edilmiş

• BOS bulguları non-diagnostik





Metagenomic NGS Sonuçları



Amip spesifik PCR sonucu

• Acanthamoeba spp.

• Naegleria fowlerii

• Balamuthia mandrillaris

https://www.ncbi.nlm.nih.gov/books/NBK430754/



https://enfeksiyon.hacettepe.edu.tr



https://enfeksiyon.hacettepe.edu.tr



55https://enfeksiyon.hacettepe.edu.tr/en/

https://enfeksiyon.hacettepe.edu.tr



56https://enfeksiyon.hacettepe.edu.tr
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Antimikrobiyal Yönetişim İçin Karar Destek
Sistemleri



446 dk 34 dk

37 hasta 34 hasta



60

Toplam 57 saatlik asenkron online eğitim





Yakın bir gelecekte beklentiler…

• Kan kültürü pozitif sinyali → saatler içinde etken + direnç mekanizması

• Hastane antibiogramı → hasta düzeyinde risk skoru

• AI destekli empirik tedavi → enfeksiyon hastalıkları uzmanı doğrulaması

• WGS ile klonal yayılım → Enfeksiyon Kontrol ekibine otomatik uyarı

• Antibiyotik reçetesi → DOT/DDD + endikasyon uygunluğu sisteme düşer



63

Robert Petersdorf, MD
Editor, Harrison’s Principles of Internal Medicine, 1991 

“Artık daha fazla infeksiyon hastalıkları uzmanı yetiştirmeye gerek yok. 
Aksi halde bu uzmanların birbirlerinden kültür almak dışında işleri olmayacak.”

1978 ve 1985





McKendrick MW. 
Clin Microbiol Infect 2025;11(suppl.1):28



UEMS Üyesi 36 Ülkede 
Enfeksiyon Hastalıkları Uzmanlığı

Salmanton-Garcia J Clin Microbiol Inf 2025;31:1003



UEMS Üyesi 36 Ülkede 
Tropikal Tıp Uzmanlığı

Salmanton-Garcia J Clin Microbiol Inf 2025;31:1003



UEMS Üyesi 35 Ülkede 
Klinik/Tıbbi Mikrobiyoloji Uzmanlığı

Beeching NJ, et al. 
Clin Microbiol Inf 2021;27:1581



ESCMID Global, Münih 17-21 Nisan 2026

529 üye





Ne kadar yayın yaptığın değil, kaç kişi yetiştirdiğin daha önemlidir.

Bölümünde çalışanların her birisinin bir farklılığı olmalıdır, 
bu nedenle herkesin araştırma alanı farklı olacaktır.

Prof. George G. Jackson



Teşekkürler…

Bu harika insanlarla Hacettepe’de “bir ömür” geçirdiğim için çok mutluyum
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