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OZET

Rubella virus ile dogal infeksiyon gegirenlerde veya aktif bagigiklananlarda
hayat boyu kalia imuninite geligmekte, ancak reinfeksiyonlara da
rastlanmaktadir. Bu nedenle toplumun degigik kesimlerindeki bireylerin
serolojik profilinin belirlenmesi yararhdir. Bu amagla, A.U.Tip Fakiiltesi Cocuk
Saghg1 ve Hastaliklan Anabilim Dal poliklinigine, list solunum yolu infeksiyonu
agirhkli olmak iizere gegitli gikayetlerle bagvuran, degigik yag dilimlerinden
175 ¢ocugun serumunda Elisa ile, A.U.Tip Fakiiltesi Mikrobiyoloji ve Klinik
mikrobiyoloji Anabilim Dalinda, Rubella IgM antikorlan aragtnlmigtir. Bu 175
olgu serumundan 1‘inde Rubella IgM pozitifligi gozlenmigtir. Bu duigik
seropozitivite orani(¥ 0.57) dogal infeksiyon bagigikhga yaninda, agih bir
kesimin de incelendigine igaret etmektedir.

SUMMARY
Diagnosis of Rubella in the Childhood With Detection of IgM Antibodies

Permanent immunization against rubella virus develops both after natural
infection with rubella virus and after active immunization, but reinfections can
be occured. For that reason, it is necessary to determine the serologic profile of
people.

In the study, 175 sera of the children taken from Ankara University Medical
School, Department of Pediatrics were tested by Elisa to detect rubella IgM
antibodies in Ankara University Medical School, Department of Microbiology
and Clinical Microbiology Elisa Laboratory. Only 1 seropositive case was found
among 175 cases(0.57 %). This finding indicates the high percentage of natural
immunization and some of active immunization among children.

GIRIS

Rubella virusunun 1962‘de izolmarundan bu yana, teratojenik riskten dolayr
spesifik Rubella antikorlarinin belirlenmesine yonelik yogun araghrmalar
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yapilmgtir. Engvall ve Perlmann(l,2) ilk kez EIA yontemini agklamglardir.
Kizamikgik diinyamun her tarafindan, ozellikle ¢ocuklarda goriilen ve
erigkinlerde hafif gidis gosteren viral bir enfeksiyondur. Klinik bulgulan
arasinda hafif ateg yiikselmesi, bag ve bogaz agnsi, lenfadenopati ve yaygin
deri dokiuntiisii sayilabilmektedir. Ancak gebelerdeki infeksiyon son derece ciddi
sonuglar ortaya gikarabilmektedir. Sagirhk, katarakt, mental retardasyon ve
fetal olimi igeren g¢esitli komplikasyonlar yapabilmektedir.. Okul oOncesi
¢ocuklarda yogun agilama programlarn, kizamukgik epidemilerini biiyiik oranda
dugirmekle birlikte, 6zellikle dogurganhk yagindaki kadinlarda olmak tizere,
bireylerin bagigikllk durumunun belirlenmesine gereksinim bulunmaktadir.
Gebelik oOncesi Rubella IgG'nin gosterilmesi, gebelik sirasinda fetusun
korunmasinda 6nemli adimlardan birini olugturmaktadir. IgG Olgiimleri ile
agilamanin etkinligi gosterilebildigi gibi, antikor titre artiglan da yakin
ge¢migte Rubella virusu ile kargilagildigina igaret etmektedir(3,4,5).
Kizamikgik akut donem humoral cevabinda IgM tipi antikorlar ortaya
¢gikmaktadir. Rubella IgM akut, aktif infeksiyonu veya reinfeksiyonu
digtindiirmektedir(6,7,8).

Bu g¢ahgmada degigsik yag diliminden 175 ¢ocugun serumunda Elisa ile
kizamikgik IgM antikorlan aragtinlmig ve aktif infeksiyon bulgusu olarak
degerlendirilmigtir.

MATERYAL VE METOD

A.U.T.F.Cocuk Saghgr ve Hastaliklann Anabilim Dal poliklinigine akut tst
solunum yolu infeksiyonu oncelikli olmak tizere, gegitli saghk sorunlan ile
bagvuran 0-16 yag diliminden 175 olgunun serumunda Elisa ile Rubella IgM
- antikorlar aragtinlmgtir.

A.U.T.F.Mikrobiyoloji ve Klinik Mikrobiyoloji Anabilim Dal Elisa
laboratuvarinda, Enzywell test kitlerini kullanarak, Rubella virus IgM antikorlan
immunoenzymatic capture yontemi ile aragtnlmugtir(9). Bu iglem sirasinda
hemolizli, kontamine veya hiperlipemik serumlar kullamlmamig ve test
materyali ¢aligma amuna kadar -30°C‘de dondurulmugtur. Tekrarlayan
dondurma-g¢ozdiirme iglemlerinden kaginilmig ve serum o6rnekleri, dilisyonlan
yapilarak test edilmigtir. Her serum igin yeni pipet uglan kullanilmusg,
reagenler kullanilmadan once oda derecesi 1sisina getirilmig ve her test igin
pozitif-negatif kontrollerle ¢ahgilmigtir. Master lot numaras:1 0.46 olan test
kitleri ile 492 nm filtrede deneyin -cutt-off degerleri 0.309 ve 0.310
bulunmugtur(9).

BULGULAR

Gocukluk ¢agindaki 175 olgu serumundan 1‘inde Rubella IgM seropozitifligi
gozlenmigtir. Rubella IgM’nin yag grubuna dagihm igin Tablo 1
diizenlenmigtir,
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Tablo 1:Rubella IgM'nin Yag Grubuna Dagilim1

Rubella IgM
Yag Kiz Erkek TOPLAM
Grubu :
Pozitif Negatif Pozitif Negatif
0-1 - 3 . 11 14
2-5 L 7 - 16 23
6-10 - 37 - 32 69
11-15 S 31 o 29 61
16 ve s 3 = 5 8
usti
TOPLAM 1 81 - 93 175
TARTISMA

Rubella virus ile dogal infeksiyon gegirenlerde veya aktif bagigiklananlarda
hayat boyu kaha immiinite geligmekte, ancak reinfeksiyonlara da
rastlanmaktadir(10,11). Bu nedenle toplumun degigik kesimlerindeki bireylerin
serolojik profilinin bilinmesinde yararlar bulunmaktadir. Yilmaz ve ark(12) 5-12
yas grubu gocuklarda seropozitiflik oranim1 % 21.7 olarak verirken, Munro ve
ark(13) 1-2 yag grubunda % 6, 3-5 yag grubunda % 16, 6-12 yag grubunda % 76
ve 13-20 yag diliminde % 75 oranlarinda immunite gozlemiglerdir. Kocabeyoglu
ve ark(14) 17-20 yag grubundan 94 olguda Rubella antikorlarim aragtirmiglar ve
8l'inde IgG pozitifligini(% 86.2), 29unda IgM pozitifligini(% 30.9)
agklamiglardir. IgM pozitif serumlardan 28‘inde IgG-IgM birlikte pozitif
degerlendirilmigtir. Kugikoduk ve Gurses(15) dugik dogum agirhkh 30
bebekten 4‘inde Rubella IgG-IgM pozitifligini bildirmektedirler. Bala ve
Giingor(16) 108 o6grenciden 39‘unda Rubella IgM pozitifligini(% 36.1) verirken,
Rubella IgG-IgM birlikte pozitif olgu sayisim 35(% 32.4) ve IgG-IgM birlikte
negatif olgu sayisiu 13(% 12) olarak agiklamaktadirlar.

Spesifik IgM antikorlan primer kizamikgik infeksiyonuna igaret etmektedir. IgG-
IgM seropozitifligi ise reinfeksiyonu veya yakin gegmigteki kizamikgik
infeksiyonunun bulgusu goriinimiindedir. bu gahgmada gegitli yag diliminden
175 olgu incelenmis ve serumlarinda kizamikgik IgM antikorlan aranmugtir.
Gahgma grubundan 1 olguda Rubella IgM seropozitifligi saptanmigtir. Bu 13
yagindaki kiz gocugunu izleme olanag bulunamamig ve kizamikgik klinigi
incelenememigtir. Ancak kizamikgikh olgu olarak degerlendirilmigtir. Bu
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diguk seropozitivite orani(% 0.57) dogal infeksiyon bagigikhigr veya agih bir
kesimin varhga ile agiklanmak istenmigtir. Bu bulgu segilen grubun veya
inceleme doneminin 6zelligi ile de iligkili olarak degerlendirilmigtir. Cegitli yag
gruplarinda Rubella virus antikor taramalarinda % 65-100 oraninda seropozitiflige
igaret edilmektedir(17). Geng yetigkinlerin ¥ 10-20’sinin Rubella infeksiyonuna
agik olduguna da igaret edilmektedir(18). Bizim 175 bireylik galigma grubunda
da 1 olgunun IgM pozitifligi gostermesi ise dogal bagigiklik ve bir kesimin
agilanmasi ile ilgilidir. Baysal ve ark(19)’da yeni dogum yapan annelerin ve
bebeklerinin serumlanmin tamaminda(106 olgu) kizamikgik IgM antikor
negatifligini vermektedir.

Bu saghk sorununun tanisinda serolojik testlerden yararlanilmaktadir. Elisa da,
duyarh ve pratik olma yonleriyle gincelligini koruyan bir yontemdir. Bu
¢ahgmada da Elisa ile kizamikgik IgM antikorlan aranmig ve aktif primer veya
reinfeksiyon geklindeki kizamikgik olgulan tizerinde durulmugtur.
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