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• UpToDate "What's New in Infectious Diseases

• Journal Watch (Infectious Diseases): NEJM

• IDStewardship Year in Review: Top Infectious Diseases Journal 
Articles From 2025

• PubMed

• Google scholar

• Consensus ai

• Elicit ai

• Klimik bülten, febril nötropeni portalı



2025-2026 dönemi önemli gelişmeler

• Yeni Antibiyotik Sınıfları ve Onaylar:
• Cefiderocol gerçek yaşam verileri
• Sulbactam-Durlobactam
• Aztreonam-Avibactam (Emblaveo)
• Gepotidacin (Blujepa)
• Zoliflodacin

• Antimiikrobiyal direnç ve yönetim

• Bakteriyel infeksiyonlar
• Sefazolinin MSSA  bakteremisindeki etkinliği
• Fosfomisin SAB etkinliği
• Kırık ilişkili infeksiyonlarda POvIV
• COPAT çalışması

• İnfeksiyon Hastalıklarında yapay zeka 
• Salgın analizi
• SBİİ surveyansı

• Tüberküloz (TB)
• Tükürük ve Oral Sürüntü Örneklerinin Tanısal Değeri 
• Antituberküloz tedaviler süre/doz 

• HIV İnfeksiyonu
• Lenacapavir + İslatravir (Faz-2)
• Cab/RPV Uyum
• M184 V/I varlığı, Lamivudin/DTG tedavisi

• Viroloji ve Tropikal Hastalıklar:
• Dengue Antiviral Tedavisi: Mosnodenvir
• Sıtma:GanLum

• Fungal infeksiyonlar
• Kolonize hastalarda AURIS skoru
• Kandidemide oküler bulgular

• Aşılamalar 
• Tek doz HPV aşısı
• Solunum virüslerinde aşı etkinliği
• mRNA influenza aşısı



Sefiderokol Gerçek Yaşam Verileri

International Journal of Infectious Diseases 163 (2026)



Amaç, materyal metod

• Sefiderokol 2019’da FDA onaylı siderofor yapılı bir sefalosporin

• Gram-negatif bakteriyel infeksiyonlarda sefiderokol tedavisi gerçek 
yaşam verileri 

• Çok merkezli, retrospektif bir çalışma 

• İtalyan hastanelerinde Ocak 2021'den Şubat 2023'e kadar 239 hasta 
değerlendirilmiş

• Sağkalım, RF çok değişkenli analiz

• Monoterapi, kombine tedavi (eğilim skoru analizi ile değerlendirildi)



Hastaların özellikleri



En çok KDİ (%49,8), VİP, HAP

İnfeksiyonların Dağılımı



• Acinetobacter baumannii 
en sık (%64,8), 

• Klebsiella spp. (%23), 
• Pseudomonas aeruginosa 

(%17,6), 
• Stenotrophomonas 

maltophilia (%8,8)



30  günlük sağkalım

Genel 30 günlük sağkalım %71 (%95 GA: 
65-76); monoterapi ile kombinasyon 
tedavisi arasında anlamlı bir fark yok



Çok değişkenli analiz

Bağımsız değişkenler:

• SARS-CoV-2 koinfeksiyonu (aHR: 4,19, 
%95 GA: 2.04-8.59) 

• Daha önce 2 veya 3 antibiyotik 
tedavisi almış olmak (aHR: 4,26, %95 
GA: 1,00-18,20; aHR: 7,33, %95 GA: 
1,53-35,05), ve 

• NDM üreten Klebsiella spp.'nin
izolasyonu. (aHR: 6,22, %95 GA: 2,09-
18,50). 

SONUÇ: Kombinasyon tedavisinin monoterapiye göre hiçbir klinik avantajı yok
NDM üreten infeksiyonlar ve kurtarma tedavisi olarak sefiderokolün kullanılması, 
kötü sonuçlarla ilişkili



Tuberküloz tanısı

Clin Infect Dis. 2026:

Akciğer tüberkülozunda tükürük ve oral sürüntülerde moleküler testlerin tanısal doğruluğu



Giriş ve amaç

• Akciğer tüberkülozu (TB) tanısında altın standard balgam incelemesi

• HIV ile yaşayan bireylerde ve prodüktif öksürüğü olmayan hastalarda 
balgam örneği almak zor

• Sağlık çalışanları için ciddi aerosol riski oluşturur

• Bu çalışma, tüberküloz şüphesi olan hastalardan kolayca alınabilen 
tükürük ve oral sürüntü örneklerinde moleküler test (Xpert MTB/RIF 
Ultra) yapılmasının tanısal doğruluğunu, balgam kültürü altın 
standardına karşı değerlendirmeyi ve karşılaştırmayı amaçlamış



Materyal metod

• Prospektif, iç içe geçmiş olgu-kontrol çalışması

• Kolombiya’da birinci basamak 2 merkezde 31 Temmuz 2023 and 30 
Ağustos 2024 arasında izlenen katılımcılardan

• Balgam kültürü ile birlikte eş zamanlı tükürük ve oral sürüntü
örnekleri alınmış

• Xpert MTB/RIF Ultra testi PCR

• Kültürle doğrulanmış 95 tüberküloz olgusu ile 95 kültür-negatif 
kontrol

• 12 ay içinde tuberküloz tedavisi veya proflaksisi alanlar ve kültür 
sonuçları olmayanlar dışlandı







Sonuç

• Tükürük örneklerinin 
• duyarlılığı %90.5
• özgüllüğü %95.8

• Oral sürüntü örneklerinin 
• duyarlılığı %71.6, 
• özgüllüğü %98.9 

• Tükürük örnekleri, oral sürüntülere göre anlamlı olarak daha yüksek 
duyarlılık göstermiş

• Özgüllük açısından ise anlamlı fark saptanmamış 

• Ayrıca katılımcıların %95’ten fazlası her iki örnekleme yöntemini de kabul 
edilebilir bulmuş.

• Özellikle tükürük örneklerinin Dünya Sağlık 
Örgütü’nün balgam dışı TB testi için önerdiği 
%80 ve üzeri duyarlılık hedefini aştığını ve 

• balgam veremeyen ya da balgam elde edilmesi 
zor hastalarda umut verici bir alternatif 
olabileceği vurgulanmış



Kandidemide Oftalmik Değerlendirme ve Klinik Sonuçlar

Open Forum Infectious Diseases, 2026



Amaç ve Yöntem

• Fundoskopi yapılan kandidemili hastalarda görsel semptomlardan bağımsız olarak 
oküler kandidiyaz (OK) sıklığının belirlemesi ve antifungal tedavi seçimi ve süresine 
etkisinin değerlendirilmesi amaçlanmış.

• Ocak 2018 ile Aralık 2024 arasında (7 yıl) Hollanda'daki 2 üçüncü basamak hastanede 
• Candida türleri ile en az 1 pozitif kan kültürü olan yetişkin hastalarda 
• Retrospektif bir kohort çalışması 
• Birincil sonuçlar, Kandidemili hastalarda OK insidansı (kanıtlanmış veya olası 

koryoretinit veya endoftalmi olarak tanımlanır), kalıcı görme kaybı ve antifungal tedavi 
seçimi ve/veya süresindeki değişikliklerdi. 





Bulgular

• 402 hastanın 307'sine (%76,4) fundoskopi uygulandı. 

• Oküler kandidiyaz, 307 hastanın 15'inde (%4,9) 
• 12'si olası koryoretinit (%3,9) 

• 3'ü olası endoftalmi (%1,0) 

• 15 hastanın dokuzu (%60) asemptomatikti (n = 6) veya semptomlarını 
bildiremiyordu (n = 3)

• OC vakalarının %80'inde (12/15) Candida albicans sorumlu. 

• C. albicans grubunda göz tutulumu, diğer türlere göre anlamlı 
derecede daha yüksektir (%9,4 vs %1,7)



Bulgular

• 15 hastanın tamamında fundoskopik bulgular tedavide değişikliğe yol 
açtı 
• tedavinin uzatılması (n = 15), 

• bir azol eklenmesi (n = 7) veya bir azol'e geçiş (n = 4) 

• intravitreal antifungal enjeksiyonlar (n = 2)

• 15 hastanın 3'ünde (%20) ( tüm hastaların %1’i) herhangi bir derecede 
kalıcı görme bozukluğu meydana geldi ve bunların tümü başlangıçta 
semptomatikti. 



Sonuç

• Oküler kandidiyaz nadir görülmekle birlikte klinik olarak önemlidir, 
çünkü tedavi kararlarını doğrudan etkilemektedir.

• Çalışma, asemptomatik hastalarda bile göz tutulumunun 
saptanabildiğini göstermektedir. 

• Ancak rutin taramanın klinik sonuçları iyileştirip iyileştirmediği hala 
belirsizdir. 

• Yazarlar, özellikle immunsupresif, C. albicans infeksiyonu olan, 
semptomu olan veya kendini ifade edemeyen hastaların 
taranmasının önemini vurgulamaktadır.



Tek doz HPV aşısı



Giriş ve Yöntem

• Çok dozlu HPV aşısı etkilidir, ancak aşı dünya çapında yeterince 
kullanılmamaktadır. Ortaya çıkan veriler tek dozun koruma 
sağlayabileceğini düşündürmektedir

• Bu çalışmada, HPV aşısının bir dozunun iki dozdan daha aşağı olup olmadığı 
değerlendirildi

• Kosta Rika'da 200'den fazla bölgede Kasım 2019 ile Şubat 2021 arası 12 ila 
16 yaş arasındaki kızlar, bir veya iki doz çift değerli HPV aşısı veya bir veya 
iki doz 9 valanlı HPV aşısı almak üzere 1:1:1:1 oranında rastgele atandılar.

• Aşının etkinliği protokole göre katılımcılar arasında ve ankete katılan 
aşılanmayanlar arasında değerlendirildi
• Takip süreci: 5 yıl boyunca her 6 ayda bir yapılan vizitler
• Olay infeksiyonu, hem kayıt sırasında hem de 6. ayda negatif HPV sonuçlarının 

gösterilmesinden sonra meydana gelen infeksiyon
• Katılımcılar için 54. ve 60. ayda (≥15 yaş ve seksüel temas olanlar smear ile)
• Ankete katılanlar için 0 ve 6. ayda



Yöntem

• Birincil son nokta, 12. aydan 60. aya kadar (5 yıl) ortaya çıkan ve en az 
6 ay boyunca devam eden yeni HPV tip 16 veya 18 infeksiyonuydu

• HPV 16, 18 için 100 katılımcı başına 1,25 infeksiyon non-inferiority
olarak belirlendi

• HPV16 veya HPV18 infeksiyonu, randomize olmayan bir ankete katılan 
kızlar ve kadınlar arasındaki infeksiyonla karşılaştırıldı

• Sekonder sonlanım için diğer tiplere karşı aşı etkinliği değerlendirildi 
ve nonavalan aşıdaki tiplerle 100 katılımcı başına 2,55 infeksiyonluk
eşdeğerlik marjı kabul edildi



Bulgular
• Toplam 20.330 katılımcı , ankete katılan 3005 aşılanmamış katılımcı 

• HPV16 veya HPV18 infeksiyonunu önlemede bir aşı dozunun iki dozdan 
daha aşağı olmadığını gösterdi. 
• Bivalan aşının bir ve iki dozu arasındaki oran farkı 100 katılımcı başına -0,13 

infeksiyondu (%95 güven aralığı [CI], -0,45 ila 0,15; non-inferiority için P<0,001) 
• Nonavalan aşı bir ve iki doz aşı arasındaki fark 100 katılımcı başına 0,21 infeksiyondu

(%95 GA, -0,09 ila 0,51; P<0,001 non-inferiority). 
• Aşı etkinliği dört deneme grubunun her birinde en az %97 idi. Bivalent tek doz: 

%98,2.Nonavalent tek doz: %97,0

• Kanserojen Diğer 7 Tip için 
• Nonavalent aşıda içerilen yedi kanserojen HPV tipine karşı tek dozun etkinliği %94,5 
• Bivalent aşıda ise çapraz koruma sağlanan HPV31 tipine karşı iki dozun etkinliği 

(%82,6), tek dozdan (%38,3) belirgin şekilde daha yüksek çıkmıştır.







Sonuç

Çalışma, 
HPV16 veya HPV18 infeksiyonunun önlenmesinde bir 
dozun etkinliğinin iki dozunkinden aşağı olmadığını 
göstermiş. Dört deneme grubunda da aşı etkinliği en 
az %97 bulunmuş; herhangi bir güvenlik endişesi 
tespit edilmemiş
Diğer HPV tipleri için nonavalan aşı tek doz etkinliği 
benzer saptanmış



Dinlediğiniz için teşekkürler


