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Noroviris insanlarda kusma ve/veya ishal semptomlariyla tanimlanan gastroenterit tablosuna neden
olan virtslerden biridir. Epidemik gastroenteritlerin en sik etkeni oldugu bilinen norovirlisiin sporadik
olgulardaki sikh@i da g6z ardi edilemeyecek diizeydedir. Noroviriis enfeksiyonlarinin tanisinda kullanilan
enzim immiinoassay (EIA) ve immiinokromatografi (IKG) gibi antijen tespitine dayali, kolay uygulanabi-
len tani yontemleri genel olarak yiiksek 6zgilliik oranlari gostermelerine ragmen daha dustik ve kosullara
gore degisebilen duyarliik oranlarina sahiptir. Bu calismada ishalli hastalarda noroviriis ve diger gast-
roenterit etkeni viriislerin sikhiginin belirlenmesi ve EIA, iIKG yéntemlerinin altin standart yéntem olarak
secilen gercek zamanli revers transkriptaz polimeraz zincir reaksiyonu (rRT-PCR) referans alinarak sporadik
olgularda duyarlilik ve 6zgllik oranlarinin belirlenmesi amaclanmistir. Calismaya Ocak-Temmuz 2018
tarihleri arasinda bakteriyolojik diski kiiltiirii icin istanbul Universitesi istanbul Tip Fakiiltesi Mikrobiyoloji
Laboratuvarina gonderilen ve calisma kriterlerini karsilayan 184 diski 6rnegi dahil edilmistir. Tim 6rnekler
rRT-PCR icin BD MAX Enterik Viral Panel (Becton Dickinson, Kanada), EIA icin RIDA SCREEN Norovirus 3™
Generation (C1401) (R-Biopharm, Aimanya), iKG icin RIDA QUICK Norovirus Test (N1402) (R-Biopharm,
Almanya) tani kitleriyle kullanim talimatlarina uygun sekilde degerlendirilmistir. incelenen 184 diski 6r-
neginde noroviriis varligi yoniinden EIA yontemiyle 7 (%3.8), IKG yontemiyle 8 (%4.3), rRT-PCR yonte-
miyle 14 (%7.6) pozitif sonug elde edilmistir. rRT-PCR yontemi referans kabul edilerek EIA yontemine ait
duyarlilik ve ézgiilliik sirasiyla %50 ve %100 olarak, iKG yéntemine ait duyarlilik ve 6zgiilliik ise sirasiyla,
%57 ve %100 olarak tespit edilmistir. Koenfeksiyonlar da dahil olmak (izere rotavirls, sapoviris, astrovi-
ris, ve adenovirls icin pozitiflik sayi ve ylizdeleri sirasiyla, 30 (%16.3), 5 (%2.7), 2 (%1), 1 (%0.5) olarak
saptanmistir. Bu calismada noroviriisiin tek basina veya diger viral etkenlerle birlikte ishalli hastalarda
sik tespit edilen bir etken oldugu, yas gruplar ve cinsiyetler arasinda siklik acisindan fark olmadigi tespit
edilmistir. Ulkemizde rutin olarak arastiriimayan bu etkenin varligi ishal ve/veya kusmanin gériildiigi has-
talar degerlendirilirken géz éniinde bulundurulmalidir. Noroviriis tanisinda EIA ve iIKG gibi yéntemlerin
kolay uygulanabilir, yliksek 6zgiilliige sahip ancak sporadik olgularda duyarlliklarinin sinirli yéntemler
oldugu goriilmektedir. Noroviriisiin gercek sikliginin tespiti ve yiiksek duyarllik oranlarinin tanida ancak
rRT-PCR’nin tercih edilmesiyle saglanabilecegi disiinilmektedir. Laboratuvarlarin noroviris tanisinda kul-
lanacag@i yontemi, olgularin ve tani yontemlerinin 6zelliklerine gére secmeleri yararl olacaktir.
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ABSTRACT

Norovirus is one of the viruses that cause gastroenteritis in humans, characterized by symptoms of
vomiting and diarrhea. The prevalence of norovirus, known as the leading cause of epidemic gastroenteritis,
is remarkable in sporadic cases. Easy-to-apply diagnostic methods based on antigen detection such as
enzyme immunoassay (EIA) and immunochromatography (ICG) used to diagnose norovirus infections
generally have high specificity rates but lower sensitivity rates that can change according to the
conditions. In this study it was aimed to determine the prevalence of norovirus and other gastroenteritis
causative viruses in diarrheal patients and determine the sensitivity and specificity rates of EIA and ICG
methods in sporadic cases by the chosen gold standard molecular reference method real-time reverse
transcriptase polymerase chain reaction (rRT-PCR). In this study, 184 stool samples that met the study
criteria and sent to istanbul University istanbul Faculty of Medicine Medical Microbiology Laboratory
for routine bacteriological culture between January-July 2018 were included. All samples were evaluated
with diagnostic kits BD MAX Enteric Viral Panel (Becton Dickinson, Canada) for rRT-PCR, RIDASCREEN
Norovirus 3™ Generation (C1401) (R-Biopharm, Germany) for EIA, RIDAQUICK Norovirus Test (N1402)
(R-Biopharm, Germany) for ICG, according to the manufacturer instructions. In terms of the presence
of norovirus in 184 stool samples, 7 (3.8%) positive results were obtained by EIA method, 8 (4.3%) by
ICG method, and 14 (7.6%) by rRT-PCR method. By accepting the rRT-PCR as a reference method, the
sensitivity and specificity of the EIA method were determined as 50% and 100% and of the ICG method as
57% and 100%, respectively. The numbers and percentages of positivity for rotavirus, sapovirus, astrovirus
and adenovirus, including coinfections were 30 (16.3%), 5 (2.7%), 2 (1%), 1 (0.5%), respectively. In this
study, it was determined that norovirus, alone or together with other viral agents is frequently detected in
patients with diarrhea and there was no difference in the frequency between age groups and genders. This
causative agent which is not routinely investigated in our country should be considered when evaluating
patients with diarrhea and/or vomiting. It seems that EIA and ICG methods are easy to apply, have high
specificity but have limited sensitivity in sporadic cases in the diagnosis of norovirus. It is thought that the
detection of the true frequency of norovirus and high sensitivity rates can only be achieved by preferring
rRT-PCR in the diagnosis. It would be useful for the laboratories to choose the method to be used in the
diagnosis of norovirus according to the characteristics of the cases and diagnostic methods.

Keywords: Norovirus; gastroenteritis; elisa; immnunochromotography; rRT-PCR.

GIRi$

Diinya Saglk Orgiitii verilerine gére ishalli hastaliklar 2019 yilinda 1.5 milyon &lime
neden olmus ve kiiresel 6liim nedenleri icerisinde sekizinci sirada yer almistir'. Noroviriis
insanlarda kusma ve/veya ishal semptomlariyla tanimlanan gastroenterit tablosuna ne-
den olan etkenlerden biridir. Noroviriis enfeksiyonlari icin bulas yolu 6ncelikle fekal-oral
yol olup?, gastroenterit etkeni diger viriislerden farkli olarak her yasta gériilebildigi bil-
dirilmistir3. Enfeksiyonlar genellikle hafif seyirli ve kisa siireli olmakla birlikte kimi zaman
kronik enfeksiyon seklinde seyir gésterebilmektedir®>. Noroviriisler zarfsiz, pozitif pola-
riteli, tek zincirli RNA virtsleridir ve kapsit geni dizilimine gére genogruplara ayrilmistir®.
insanlarda hastalik yapan genogruplar, biiyiik oranda Gl ve Gll olup, az sayida epidemik
ve sporadik olguda GIV saptanmistir’. Epidemik gastroenteritlerin en sik etkeni oldugu
bilinen noroviriis sporadik olgularda da sikligi gézardi edilemeyecek etkenlerden biridir>.

Norovirls enfeksiyonlarinin tanisi viristin klinik ve epidemiyolojik 6zelliklerinden fayda-
lanilarak, elektron mikroskobisi, antijen-antikor iliskisine dayali ve molekiler yontemlerle
yapilmaktadir. EIA ve IKG ydntemleri antijen tespitine dayali, kolay uygulanabilen tani yén-
temleri olup diskida Norovirls Gl ve GllI antijenlerinin tespiti icin bircok ticari kit kullanil-
maktadir’. Bu yéntemlerin genel olarak yiiksek 6zgiilliik oranlarina karsin daha diisiik ve
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kosullara gore degisebilen duyarlilik oranlarina sahip oldugu bildirilmistir’. Noroviriis ge-
nomunda primer secimi icin hedef olabilecek iyi korunmus bdlgenin belirlenmesi® ve PCR
tekniklerinde yasanan gelismeler gercek zamanli rRT-PCR yontemini noroviriis tanisinda
altin standart haline getirmistir’. Bu gelismeleri takiben farkli menseli RT-PCR temelli ticari
kitler de noroviris tanisinda yerini almigtir.

Turkiye'de norovirus rutin olarak arastirilan etkenlerden biri olmayip mevcut bir stirve-
yans sistemi bulunmamaktadir. Ulkemizde sporadik olgularda noroviriis sikhginin belir-
lenmesine yonelik farkli yas gruplarinin dahil edildigi ve farkli tani yontemlerinin kullanil-
digi sinirli sayida bilimsel arastirma mevcuttur.

Calismamizda ishalli hastalarda noroviriis ve diger gastroenterit etkeni virtslerin sikhginin
belirlenerek Turkiye ve dlinya epidemiyolojik verilerine katki saglamak ve noroviris tanisin-
da kullanilan EIA, IKG yéntemlerinin altin standart yéntem olan rRT-PCR ydntemi referans
alinarak sporadik olgular icin duyarllik ve 6zgulliik oranlarinin hesaplanmasi amaclanmustir.

GEREC ve YONTEM

Bu calisma, istanbul Universitesi istanbul Tip Fakiiltesi, Klinik Arastirmalar Etik Kurulu
onay! ile gerceklestirildi (Tarih: 26.01.2018 ve Karar No: 02).

Calismamiza Ocak-Temmuz 2018 tarihleri arasinda bakteriyolojik diski kilturd icin la-
boratuvarimiza gonderilen ve asagida belirtilen kriterleri kargilayan 184 diski 6rnegi dahil
edildi. Hasta ve orneklerin calismaya dahil edilme kriterleri, j) Gonullu bilgilendirme for-
muyla ve sozel olarak bilgi verilen hastalarin calismaya katiimay kabul etmesi, i) Hasta-
larin rutin bakteriyolojik kiltirlerinin negatif olarak sonuglanmis olmasi, iii) Her hastadan
tek bir 6rnegin caligilmasi seklinde uygulandi.

Taim oOrnekler RT-PCR icin BD MAX Enterik Viral Panel (Becton Dickinson; Kanada),
EIA icin RIDA SCREEN Noroviriis 3™ Generation (C1401) (R-Biopharm; Almanya), iKG
icin RIDA QUICK Norovirls Test (N1402) (R-Biopharm; Almanya) tani kitleriyle kullanim
talimatlarina uygun sekilde degerlendirildi.

istatistiksel Analiz

Orneklem hesaplamasi, calismanin giicii: %80; giiven araligi: %95 olacak sekilde n=
t2pq/d2 formill (p= 18, d= 8) ile hesaplandi.

Tanimlayici istatistikler sayimla belirlenen veriler icin ylizde oranlarla birlikte sunuldu.
Calismada kategorik veriler ki-kare testi ile istatistiksel olarak analiz edildi. Stirekli verilerin
normal dagilima uygunlugu Shapiro-Wilk testiyle degerlendirildi. %95 gliven araliginda
p< 0.05 saptanan degerler istatistiksel olarak anlamli kabul edildi. istatistiksel analizler,
istanbul Universitesi tarafindan lisansh olan “Statistical Package for the Social Sciences
(SPSS)” programi, 21.0 surimu kullanilarak gerceklestirildi.

BULGULAR

Calismaya dahil edilen hastalarin yas ve cinsiyet dagihmlari Tablo I'de verilmistir.
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incelenen 184 diski 6rneginde noroviriis varligi yéniinden EIA yontemiyle yedi, IKG
yoéntemiyle sekiz, rRT-PCR yéntemiyle 14 pozitif sonug elde edilmistir. EIA ve IKG yon-
temleriyle pozitif sonug alinan hastalarin timii rRT-PCR ile de pozitif bulunmus olup iKG
ile pozitif bulunan hastalardan biri EIA ile negatif bulunmustur. Noroviris varligi acisin-
dan pozitif tespit edilen hastalarin yas, cinsiyet, kusma belirtisi ve belirtilerin devam etme
stirelerine ait 6zellikler Tablo 11’de verilmistir.

rRT-PCR yontemi referans kabul edilerek EIA yontemine ait duyarlilik ve 6zguillik sira-
siyla, %50 ve %100, iKG yontemine ait duyarlilik ve 6zgiilliik ise sirasiyla, %57 ve %100
olarak hesaplanmistir.

rRT-PCR ile noroviriis saptanan hastalarin Gclinde es zamanli olarak rotavirs, bir hasta-
da sapovirls, bir hastada ise hem sapovirlis hem de rotavirtis varligi tespit edilmistir. Kul-
lanilan viral PCR panelinde arastirilan ve pozitif olarak tespit edilen diger virsler Sekil 1'de

Tablo I. Calismaya Dahil Edilen Hastalarin Yas ve Cinsiyet Ozellikleri

Yas Cinsiyet
Hasta sayisi (n) 0-5 6-18 19-65 > 65 Erkek Kadin
184 38 36 95 15 93 91

Tablo Il. Norovirtis Pozitif Tespit Edilen Hastalarin Yas, Cinsiyet, Kusma Belirtisi ve Belirtilerin Devam
Etme Siirelerine Gére Dagilimi

Ornek sayisi
Yontem Yas Cinsiyet Kusma Siire (n) (%)
0-5 6-18 19-65 Erkek Kadin Var Yok <4glin >4gin
EIA 3 2 2 4 3 4 3 7 0 7 (%3.8)
iKG 3 3 2 4 4 4 3 8 0 8 (%4.3)
RT-PCR 4 4 6 7 7 8 6 9 5 14 (%7.6)

EIA: Enzim immunoassay immiinoassay, IKG: immiinokromotografi, RT-PCR: Revers transkriptaz polimeraz zincir
reaksiyonu.

Rotavirls Norovirus Astrovirus

/)

Adenoviris

Sapovirus

Toplam Hasta Sayisi n:184

Sekil 1. Viral polimeraz zincir reaksiyonu paneliyle tespit edilen virtis pozitiflikleri.
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gosterilmis olup iki hastada rotaviriis ve sapoviris birlikte olmak tizere toplam 30 (%16.3)
hastada rotavirus, 5 (%2.7) hastada sapovirus, 2 (%1) hastada astroviris ve 1 (%0.5) has-
tada adenovirls tespit edilmistir.

TARTISMA

Literatiirde norovirlis prevalansini arastiran cok sayida bilimsel arastirma mevcuttur.
Tani yéntemi olarak PCR’nin kullanildigi calismalarin incelendigi bir meta-analizde® tiim
gastroenterit olgularinda havuzlanmis norovirtiis prevalansi %18, bu derlemenin bir nevi
giincellemesi olarak planlanan ve 2021 yilinda yayinlanan sistematik derlemede? ise kii-
resel noroviriis prevalansi %16 olarak bulunmustur. Ulkemizde farkli tani yéntemleriyle
yapilan calismalarda'®'® noroviriis porzitiflik oranlari %8-25.8 araliginda tespit edilmistir.
Calismamizda RT-PCR yontemiyle yapilan incelemede ishalli hastalarda norovirls preva-
lansi %7.6 olarak saptanmistir.

Norovirls prevalansina ait calismalar degerlendirilirken arastirmaya dahil edilen has-
talarin var olan belirtileri, yas grubu, orneklerin diger etkenler acisindan incelendikten
sonra calismaya dahil edilmesi, kullanilan yontem gibi cok sayida faktoriin bu sonuclari
etkiledigi goriilmiistiir. Ornegin; bazi calismalarda kullanilan akut gastroenterit terimi her
zaman net olarak tanimlanmamistir’. Bu calismanin planlanmasinda karisikiga neden
olmamak amaciyla akut gastroenterit teriminin kullanimindan kaginilmig ve ishalli has-
talarda noroviris varligr arastinlmistir. Ancak bu durumun dogal sonucu olarak yalnizca
kusmayla seyreden norovirls enfeksiyonlari tespit edilememistir.

Norovirlis prevalansi icin yas gruplari arasinda istatistiksel olarak anlamli bir fark bu-
lunmadigi bildirilse de>® tilkemizde yapilan calismalar da dahil olmak tizere bu konudaki
calismalara genellikle cocukluk yas grubundaki hastalar dahil edilmistir. Bu calismada,
tlkemizde ve diinyada eriskinlerde norovirus pozitifligine dair veriye katkida bulunmak
amaciyla tim yas gruplarindan hasta ornekleri incelemeye alinmistir. Degerlendirilen
184 hastanin 113 (%61.4)"U eriskin, 71 (%38.6)’i cocukluk yas grubundadir. Noroviris
acisindan pozitif ve negatif bulunan hastalarin yaslarinin normal dagilim gosterdikleri
gorulmus olup, norovirls pozitif saptanma oranlari eriskin yas grubunda %6.2, cocukluk
yas grubunda (0-18) %9.9, bes yas altinda ise %6.7 olarak hesaplanmustir. Literaturle
uyumlu olarak ne bes yas alti ve Ustl hasta gruplar (p=0.982), ne de cocukluk yas grubu
ve erigkin hastalar arasinda (p= 0.138) norovirus pozitifligi acisindan istatistiksel olarak
anlamli bir fark bulunmamistir (p> 0.05).

Bu calismada degerlendirilen 184 hastanin 93’U erkek, 91'i kadin olup, noroviris po-
zitif saptanan 14 hastanin yedisi erkek, yedisi kadin olarak belirlenmistir. Norovirus pozitif
hastalarda cinsiyetler arasinda istatistiksel olarak anlamli bir fark tespit edilmemistir (p=
0.966).

Noroviriis enfeksiyonlarinin en belirgin belirtileri olan ishal ve kusma*” bir arada veya
ayri ayri goriilebilmektedir'”-'8, Belirti olarak kusmanin incelendigi bir calismada sempto-
matik norovirls enfeksiyonlarinda hastalarin %40-100’lGnde kusmanin gorildigi bildi-
rilmistir'®. Ulkemizde klinik belirtilerin sikhginin incelendigi calismalarda noroviriis pozi-
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tifligi saptanan akut gastroenterit tanili cocuklarda ishal belirtisinin hastalarin %100’lnde
goriildiigu, kusma belirtisinin ise bir calismada'® hastalarin %51.1’inde bir diger calisma-
da'* da %95.5’inde gériildiigi bildirilmistir. Calismamizin planlanisi geregi calisma kap-
samindaki tim hastalarda ishal belirtisi bulunmaktadir. Literatur verilerine benzer sekilde
bu hastalarin sekizinde (%57.1) kusma varligi belirlenmistir.

Calismaya dahil edilen diski 6rneklerinin diger etkenler acisindan arastirildiktan sonra
incelenmesi noroviris pozitifligini artirsa da koenfeksiyonlarin tespit edilmesini engelle-
mektedir. Akut gastroenteritlerde koenfeksiyon siklikla g6zlenen bir durumdur. Murphy
ve arkadaslarinin gastrointestinal panel kullanarak 2257 érnegi inceledigi bir calismada'®
pozitif érneklerin %7.8’inde koenfeksiyon varligi bildirilmis ve bu koenfeksiyonlarin ticte
birinde norovirls tespit edilmistir. Laboratuvarimizda rutin olarak arastirilan bakteriyel
etkenlerle gerceklestigi bildirilen norovirls koenfeksiyonlarinin orani cok diistik oldugun-
dan'1? ve 6rneklem hesaplamasinda referans alinan calismalarla uyumluluk géstermesi
acisindan, calismamizda laboratuvarimizda rutin bakteriyel kiltir incelemelerinde etken
saptanmayan ornekler noroviris varligi acisindan incelenmistir. Diger yandan kullandigi-
miz multipleks RT-PCR kiti norovirlsle beraber rotaviriis, adenoviris, astroviriis ve sapo-
virts varligini da tespit etmektedir. Bu durum calismamizin avantajlarindan biri olup viral
koenfeksiyonlar konusunda da bilgi saglamaktadir. Noroviriis pozitif olarak tespit edilen
14 hastanin besinde diger viral etkenlerle koenfeksiyon varligi belirlenmistir. Bu hastalarin
Uclinde noroviriisle beraber rotaviris, birinde sapoviris birinde ise hem rotavirtis hem de
sapovirls pozitif olarak tespit edilmistir. Ayrica bu viral etkenlerin icerisinde norovirts po-
zitif hastalarda gortlen koenfeksiyonlar disinda sadece bir hastada rotavirus ve sapovirus
birlikte tespit edilmistir. Bu virlslere ait toplam hasta grubundaki (n= 184) pozitiflik oran-
lari ise su sekildedir: rotavirls %16.30, sapovirlis %2.71, astrovirts %1.08, adenoviris
%0.71. Bu viral etkenler icerisinde en sik olarak rotaviris saptanmistir. Bu sonug ulusal asi
politikasinda rotaviris asisi bulunmayan tlkemiz icin beklenen bir sonuctur.

Norovirusiin tanisinda hizl ve kolay uygulanabilir olan, antijen tespiti prensibine dayal
EIA ve IKG gibi yéntemler kullanilabilmektedir. Noroviriis tanisinda giinimiizde kabul
edilen altin standart tani yontemi RT-PCR’dir’. Bu calismada da ticari EIA, iKG ve gercek
zamanli multipleks RT-PCR kitleri kullaniimstir. Literatiirde, bu calismada kullanilan ve
diger ticari kitlerin degerlendirilmesine yonelik cok sayida duyarhlik ve 6zgiillik calismasi
bulunmaktadir.

Wilhelmi de Cal ve arkadaslari?® EIA yénteminin sporadik olgulardaki duyarliigini %59,
6zgilliigiini %73.1, Sharaf ve arkadaslar®' ise sirasiyla, %64.8 ve %93.8 olarak tespit et-
migstir. Turkiye’den EIA ve referans olarak molekuler yontemin kabul edildigi karsilastirmali
bir calismada da EIA yontemine ait duyarlilik %60, 6zgiilliik %98 olarak bulunmustur'®.
Jonckheere ve arkadaslari referans yontem olarak RT-PCR'yi kullandiklari cok merkezli bir
calismada?? iKG yonteminin duyarlihgini %72.8 6zgiilligiini ise %99.5 olarak bildirmis-
tir. iImmiinokromatografik testlerin noroviriis varligr icin tanisal dogrulugunun degerlen-
dirildigi bir sistematik derlemede ise IKG ydnteminin duyarlligi %61, 6zgilligi %97.5
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olarak bildirilmistir?3. Ulkemizde de IKG ile prevalans belirlemeye yénelik calismalar ya-
pilmis ancak duyarlilik ve 6zgillik belirlenmesine yonelik bir calismaya rastlanmamustir.
Son olarak bu calismada oldugu gibi EIA ve iKG'nin birlikte degerlendirildigi ve referans
yoéntem olarak RT-PCR’nin kullanildigi calismalarda; Kirby ve arkadaslar®* iKG icin %69,
EIA ydntemleri icin %45 ve %63 duyarlilik oranlari, Geginat ve arkadaslan?’ ise EIA ve IKG
yontemlerinin duyarliliklarini sirasiyla, %77 ve %69, 6zgulliiklerini ise %96 ve %97 olarak
bildirmistir. Sonug olarak, EIA ve IKG yéntemleri dzgiilliikleri yiiksek ancak duyarliliklari
oOzellikle sporadik olgularda belirgin olmak Uzere sinirli yontemlerdir. Bu calismada da
RT-PCR referans yéntem kabul edilerek EIA ve iKG kitlerinin duyarliliklari sirasiyla %50 ve
%57, her iki kitin 6zgilltikleri ise %100 olarak hesaplanmistir. Bulunan oranlar literattirle
uyumludur, EIA ve IKG ile pozitif bulunan sonuglarin giivenilir olduklari ancak negatif
olarak bulunan sonuglarin molekiiler yontemle dogrulanmasinin yararl olacagi disiinil-
mektedir. Ek olarak EIA ve IKG yoéntemleriyle alinan sonuglar birbiriyle yiiksek uyum gés-
terdiginden kendi iclerinde dogrulama amach kullanimlarinin ek fayda saglamayacagi
ongorulmusgtdr.

Bu calismada elde edilen dikkat cekici verilerden biri tani yontemlerinin belirtilerin de-
vam etme sureleriyle olan iliskisi olmustur. Norovirlise bagh kronik enfeksiyon daha cok
olgu bildirimleri veya bazi 6zel hasta gruplarinda tanimlanmustir. Petrignani ve arkadaslari
tarafindan yapilan sistematik bir derlemede® immiinsupresyonun kronik noroviriis ishal
gelisimi icin 6nemli bir faktor oldugu belirtilmistir. Bu calismada da pozitif bulunan has-
talarin biylk boliminde belirtiler kisa siirmekle birlikte renal transplant dykusu olan bir
hastada 1-2 ay, iki hastada ise beser ay boyunca belirtiler devam etmistir. Her ne kadar
bu calisma norovirus iligkili kronik ishallerde ideal tani yontemini belirlemek icin dizayn
edilmese de tariflenen hastalarda EIA ve IKG yéntemleriyle negatif sonuc alinip RT-PCR
ile pozitif sonug alinmasi uzamis enfeksiyonlarda RT-PCR yonteminin avantajli oldugunu
distindirmektedir.

Tdm yas gruplarinin dahil edilmesi, érneklerin timunin G¢ yontemle de incelenmis
olmasi, diger viral gastroenterit etkenlerinin varhiginin arastirlmasi calismamizin temel
gucli yonleri olup, yalnizca kusmayla seyreden noroviriis enfeksiyonlarindaki sikhgin be-
lirlenememis olmasi calismanin zayif yoniddr.

Sonug olarak bu calismada norovirlstin tek basina veya diger viral etkenlerle birlikte
ishalli hastalarda sik tespit edilen bir etken oldugu, yas grubu ve cinsiyetler arasinda sik-
ik acisindan fark olmadig tespit edilmistir. Ulkemizde Saglik Uygulama Tebliginde yer
almamasi nedeniyle rutin olarak arastirlmayan bu etkenin varligi ishal ve/veya kusmanin
goruldigu hastalar degerlendirilirken g6z oniinde bulundurulmalidir. Norovirus tanisin-
da EIA ve iKG gibi yontemlerin kolay uygulanabilir, yiiksek 6zgiilliige sahip ancak spora-
dik olgularda duyarhliklarinin sinirli yéntemler oldugu goérilmektedir. Norovirlisiin gercek
sikhiginin tespiti ve ytiksek duyarlilik oranlarinin tanida ancak RT-PCR’nin tercih edilme-
siyle saglanabilecegi dusunilmektedir. Laboratuvarlarin norovirus tanisinda kullanacagi
yontemi, olgularin ve tani yontemlerinin 6zelliklerine gére secmeleri yararl olacaktir.
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