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Solunum yolu enfeksiyonlari, her yasta 6nemli morbidite ve mortalite nedeni olup tiim diinyada ¢ok
o6nemli bir halk sagligi sorunu olarak goriilmektedir. Bu calismada, pandemi oncesi bir yillik donemi de
icine alan g yillik donemde molekiiler mikrobiyoloji laboratuvarinda multipleks polimeraz zincir reak-
siyonu [polymerase chain reaction (PCR)] testi ile calsilan solunum yolu viral enfeksiyon etkenlerinin,
viral koenfeksiyonlarin ve Koronaviriis hastaligi-2019 [Coronavirus disease-2019 (COVID-19)] ile birlik-
teliklerinin analizini yaparak pandeminin, etkenlerin epidemiyolojik ve mevsimsel 6zellikleri tizerine olan
etkisinin degerlendirilmesi amaclanmistir. Mart 2019-Aralik 2021 tarihleri arasinda molekiiler mikrobiyo-
loji laboratuvarina solunum yollari multipleks PCR test istemiyle kabul edilen 8825 solunum yolu 6rnegi
calismaya alinmigtir. Ayrica solunum yollari multipleks PCR testiyle pozitif sonug alinmig hastalarin £ 3 giin
icinde cahisilmis siddetli akut solunum yolu sendromu koronaviriis-2 [severe acute respiratory syndrome
coronavirus-2 (SARS-CoV-2)] PCR testi sonuclari retrospektif olarak degerlendirilmistir. Solunum yolu viral
patojenleri “FTD Respiratory Pathogens 21 kit (Fast Tract Diagnostics, Siemens Healthineers, Aimanya)”
ile caligilarak tespit edilmistir. SARS-CoV-2 RNA saptanmasi icin farkli donemlerde gercek zamanli revers
transkriptaz PCR esasli iki ayri kit kullanilmistir. Calismada elde edilen bulgulara gore, 8825 6rnegin 2156
(%24.4)'sinda en az bir viral etken ve bunlarin 1843 (%85.5)'linde tek etken saptanmistir. Tek etken
saptanan orneklerdeki virlislerin dagiimi siklik sirasina gore RV, RSV A/B, HCoVs, AdV, flu A viriisti, MPV
A/B, PIV 1-4, flu B virlst, EV, BoV ve PeV olarak belirlenmistir. Etken saptanan 2156 hasta 6rneginin 313
(%14.5) tanesinde coklu etken bulunmustur. Bunlar; 291 6rnekte iki, 21 6rnekte g ve bir 6rnekte dort
etken olarak gorulmistir. En sik saptanan kombinasyonlar AdV + RV, AdV + EV, EV + RV, RV + HCoVs,
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RSV A/B + RV olarak saptanmistir. Solunum yollari multipleks PCR ile pozitif sonu¢ alinmis hastalarin
+ 3 giin icinde calisiimis SARS-CoV-2 PCR test sonuclari retrospektif olarak degerlendirildiginde, en az
bir etken saptanmisg 1277 6rnegin 45 (%3.5)'inde SARS-CoV-2 RNA tespit edilmistir. Bu hastalarin dort
tanesinde SARS-CoV-2 coklu etkenlerle birlikte bulunmustur. Sonug olarak, pandemi déneminde tiim viral
etkenlerin prevalansinda keskin bir azalma gorilmustir. Bu duruma, COVID-19 enfeksiyonunun yani sira
pandemi déneminde uygulanan kisitlamalarin da etkili oldugu distinilmustdr.

Anahtar kelimeler: Solunum yolu virtisleri; COVID-19; koenfeksiyon.

ABSTRACT

Respiratory tract infections are a major cause of morbidity and mortality at all ages and are seen as a
very important public health problem all over the world. In this study, we aimed to evaluate the effect
of the pandemic on the epidemiological and seasonal characteristics of the agents by analyzing the
respiratory viral infection agents, viral co-infections and associations with Coronavirus diseases-2019
(COVID-19) studied by multiplex polymerase chain reaction (PCR) test in the molecular microbiology
laboratory in a three-year period, including the one-year period before the pandemic. Between March
2019 and December 2021, 8825 respiratory tract specimens accepted to the molecular microbiology
laboratory with respiratory tract multiplex PCR test requests were included in the study. In addition,
severe acute respiratory syndrome (SARS-CoV-2) PCR test results of the patients with positive results with
respiratory tract multiplex PCR test, which were studied within + 3 days, were evaluated retrospectively.
Respiratory viral pathogens were detected using FTD Respiratory Pathogens 21 kit (Fast Tract Diagnos-
tics, Siemens Healthineers Company). Two different kits based on real-time reverse transcription PCR
were used for SARS-CoV-2 RNA detection in different periods. According to our results, at least one viral
agent was detected in 2156 (24.4%) of a total of 8825 samples and a single agent was detected in 1843
(85.5%) of these. The distribution of viruses in the samples with a single agent was determined as RV,
RSV A/B, HCoVs, AdV, flu A virus, MPV A/B, PIV 1-4, flu B virus, EV, BoV and PeV, in order of frequency.
Multiple agents were found in 313 (14.5%) of these 2156 samples. They were found to be two agents
in 291 samples, three in 21 samples and four in one sample. When the SARS-CoV-2 PCR test results of
the patients who had positive results with respiratory tract multiplex PCR and who were studied within
+ 3 days were evaluated retrospectively, SARS-CoV-2 RNA was detected in 45 (3.5%) of 1277 samples in
which at least one agent was detected. In four of these patients, SARS-CoV-2 was found together with
multiple agents. Consequently, there was a sharp decrease in the prevalence of all viral agents during the
pandemic period. It was evaluated that besides the COVID-19 infection, the restrictions applied during
the pandemic period were also effective in this situation.

Keywords: Respiratory tract viruses; COVID-19; co-infection.

GiRiS

Solunum yolu enfeksiyonlari, cocuklarda daha sik goriilmekle birlikte yetiskinlerde
de morbidite ve mortalite nedeni olup yilda yaklasik 3-5 milyon 6lime yol agmakta ve
tiim diinyada cok énemli bir halk saghgi sorunu olarak gériilmektedir’. influenza pan-
demilerinden sonra Koronaviris hastaligi-2019 [Coronavirus disease-2019 (COVID-19)]
pandemisi siirecinde de ne yazik ki, tim diinya bu sorunu bir kez daha tecriibe etmek
zorunda kalmistir. Bu calismada, pandemi 6ncesi bir yillik donemi de icine alacak sekilde
Uc¢ yilhk donemde molekiler mikrobiyoloji laboratuvarinda multipleks polimeraz zincir
reaksiyonu [polymerase chain reaction (PCR)] testiyle calisilan solunum yolu viral enfek-
siyon etkenlerinin, viral koenfeksiyonlarin ve COVID-19 ile birlikteliklerinin analizini yapa-
rak pandeminin etkenlerin epidemiyolojik ve mevsimsel 6zellikleri lizerine olan etkisinin
degerlendirilmesi amaclanmistir.
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GEREC ve YONTEM

Bu calisma, Ankara Sehir Hastanesi 1 No’lu Klinik Arastirmalar Etik Kurulu tarafindan
onaylandi (Tarih: 25.06.2020 ve Karar No: E1-20-796).

Mart 2019-Aralik 2021 tarihleri arasinda molekiler mikrobiyoloji laboratuvarina solu-
num yollar multipleks PCR test istemiyle kabul edilen 8825 solunum yolu 6rnegi calismaya
alindi. Ayrica solunum yollari multipleks PCR testiyle pozitif sonu¢ alinmis hastalarin + 3
gln icinde calisiimis siddetli akut solunum yolu sendromu koronaviriis-2 [severe acute
respiratory syndrome coronavirus-2 (SARS-CoV-2)] PCR test sonuglar retrospektif olarak
degerlendirildi.

Solunum Yolu Viral Patojenlerinin Saptanmasi

Viral transport besiyeri icine alinmig solunum yolu 6rnekleri laboratuvara kabul edil-
dikten sonra “EZ1 Virts Mini Kit (Qiagen, Hilden, Almanya)” kullanilarak “BioRobot EZ1
Advanced XL® system (Qiagen, Hilden, Almanya)” cihazinda RNA izolasyonu gerceklesti-
rildi. Ardindan “FTD Respiratory Pathogens 21 Kit (Fast Track Diagnostics, Siemens Healt-
hineers, Almanya)” ile “Rotor-Gene Q (Qiagen, Hilden, Almanya)” platformu kullanilarak
uretici firma onerileri dogrultusunda multipleks revers transkriptaz PCR testi calisildi. Bu
kit ile 18 virs; influenza A (flu A) virlsU, influenza A alt tip HIN1 (swine-lineage) virisu,
influenza B (flu B) virlsu, rinovirtis (RV), insan koronavirtisti (HCoV)-229E (HCoV-229E),
HCoV-OC43, HCoV-NL63, HCoV-HKU1, parainfluenza viris (PIV)-1, PIV-2, PIV-3, PIV-4,
metapnomovirts A/B (MPVA/B), bokaviris (BoV), solunum sinsityal virlsu [respiratory
syncytial virus A/B, (RSVA/B)], adenoviris (AdV), parekoviris (PeV), enteroviris (EV) ve bir
bakteri (Mycoplasma pneumoniae) tespiti yapilabilmektedir.

SARS-CoV-2 RNA Saptanmasi

Viral niikleik asit tampon (vNAT) transfer tlpleri icinde laboratuvara kabul edilen 6rnek-
ler 15 saniye vortekslendikten sonra PCR islemine alindi. Farkl donemlerde, gercek zamanli
revers transkriptaz PCR (rRT-PCR) esasli iki ayri ticari kit Gretici firma onerileri dogrultusunda
caligilarak SARS-CoV-2 RNA saptandi. Bu kitlerden “BioSpeedy COVID-19 RT-qPCR Detecti-
on Kit (Bioeksen, istanbul, Tiirkiye)” RdRp genini ve “Coronex COVID-19 (v2.0) Multiplex
RT-gPCR Diagnosis Kit (DS Bio and Nano Technology, Ankara, Turkiye)” ORFl1ab + N gen-
lerini hedef almaktadir.

istatistiksel Analiz

istatistiksel analiz SPSS (versiyon 23.0, IBM Corporation, Armonk, NY, ABD) bilgisayar
programi kullanilarak gerceklestirildi. Sayisal verilerin normal dagilima uygunlugu histog-
ram ve Kolmogrov-Smirnov testiyle degerlendirildi. Normal dagiima uygun olmayan de-
giskenlerin tanimlanmasinda medyan ve ceyrekler arasi fark degerleri kullanildi. Gruplar
arasi fark, uygunluk durumuna gore Ki-kare ve Mann-Whitney U testleriyle degerlendirildi.
p degeri 0.05'den kiiclik degerler anlamli olarak kabul edildi.
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BULGULAR

Mart 2019-Aralik 2021 tarihleri arasinda solunum yollari multipleks PCR testiyle yillara
gore calisilan ornek sayilari sirasiyla 623, 4958, 3244 ve etken saptanan 6rnek sayilari 225
(%36), 962 (%19.4) ve 969 (%29.9) olacak sekilde toplamda 2156 (%24.4) ornekte en
az bir viral etken saptanmistir. Etken saptanan orneklerin %41’i kadin, %59’u erkek has-
talardan alinmig ve ortanca yas bes (IQR= 30, yas araligi= 0-94) olarak belirlenmistir. Viris
saptanan 2156 hasta 6rneginin 1843 (%85.5) tanesinde tek bir patojen bulunmustur ve
bunlar siklik sirasina gore; RV, RSV A/B, insan koronavirusleri (HCoVs), AdV, flu A virusd,
MPV A/B, PIV 1-4, flu B virlisti, EV, BoV ve PeV olarak belirlenmistir (Tablo I).

En yiksek siklikta saptanan ilk bes etkenin yillara gére goriilme oranlari, yillar icindeki
aktiviteleri ve etkenlerin izole edildigi hastalarin yas ve cinsiyet acisindan analizleri deger-
lendirilmigtir. Bulgulara gére 2019 yilinda AdV prevalansi diger yillara gére anlamli diizey-
de distk (p= 0.001), flu A virtsi anlamli diizeyde yiiksek bulunmustur (p= 0.001). 2020
yilinda ise RV ve HCoVs diger yillara gore istatistiksel olarak anlamli bir azalma (p=0.001),
RSV A/B ise anlamli bir ylkseklik gostermistir (p= 0.001). Cinsiyet analizlerine gore yapilan
degerlendirmede tek anlamli fark RSV A/B pozitif rneklerde bulunmustur. Buna gore RSV
A/B kadin hasta orneklerinde daha yliksek oranda saptanmistir (p= 0.043). Yas analizlerine
gore, RV ve RSV A/B pozitif saptanan hastalarin yas ortalamalar negatif saptananlarin yas
ortalamalarindan istatistiksel olarak anlamli diizeyde dustik bulunurken (sirasiyla, p= 0.019
ve p= 0.001), HCoVs ve flu A virlsu pozitif saptananlarin yas ortalamalari negatif sap-
tananlarin yags ortalamalarindan istatistiksel olarak anlamli diizeyde yiksek bulunmustur

Tablo I. 2019-2021 Yillari Arasinda Solunum Yollart Multipleks PCR Testiyle Calisilan Orneklerde
Saptanan Tekli Etkenlerin Dagilimi

2019 2020 2021 Toplam
Etken n % n % n % n %
RV 80 39 170 19.9 336 42.9 586 31.8
RSV A/B 15 7.3 225 26.3 62 7.9 302 16.4
HCoVs 22 10.7 63 7.4 121 15.4 206 11.2
AdV 4 2.0 86 10.1 106 13.5 196 10.6
Flu A 50 24.4 61 7.1 11 1.4 122 6.6
MPV A/B 3 1.5 104 12.2 9 1.1 116 6.3
PIV 1-4 17 8.3 14 1.6 60 7.7 91 4.9
Flu B 8 3.9 71 8.3 2 0.3 81 4.4
EV 0 0 42 4.9 35 4.5 77 4.2
BoV 6 29 16 1.9 42 5.4 64 3.5
PeV 0 0 2 0.2 0 0 2 0.1
Toplam 205 100 854 100 784 100 1843 100
RV: Rinoviriis, RSV A/B: Solunum sinsityal viriisti, HCoVs: insan koronayir(jsleri, AdV: Adenoviriis, Flu A: influenza
A, MPV A/B: Metapndmoviris, PIV 1-4: Parainfluenza viriis 1-4, Flu B: Influenza B, EV: Enteroviriis, BoV: Bokaviris,
PeV: Parekoviris.
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Sekil 1. 2019-2021 yillari arasinda saptanan ilk bes etkenin aylara gére aktiviteleri.

RV: Rinovirtis, RSV A/B: Solunum sinsityal virtisii A/B, HCoVs: insan koronaviriisleri, AdV: Adenoviriis, Flu A:
Influenza A.

(p= 0.001), (Tablo Il). Etkenlerin yillar icindeki aktiviteleri Sekil 1'de gosterilmistir. Bul-
gulara gore RV aktivitesi tc¢ yilik donemde kesintisiz devam etmistir. RSV A/B aktivitesi
2019 yili Aralik ayinda artis gostermis ve 2020 yili Mart ayina kadar yiiksek aktivite devam
etmistir. Sonraki yil Kasim ayina kadar yalnizca sekiz hasta 6rneginde saptanmistir. HCoVs
aktivitesi, 2019 yilinda Ekim ayindan itibaren baslamis ve sonraki iki yil stirecinde yil boyu
aktivite gostermistir. AdV, 2019 yilinda sadece dort hasta 6rneginde saptanirken sonraki
iki yilda ilkbahar aylarinda pik yaparak yil boyu aktivitesi devam etmistir. Flu A virtsi, Ekim
2019-Nisan 2020 tarihleri arasinda tespit edilirken bu tarihten sonra Kasim 2021 tarihine
kadar olan siirecte hicbir 6rnekte saptanmamistir. Etken saptanan 2156 hasta orneginin
313 (%14.5) tanesinde coklu etken bulunmustur. En sik saptanan kombinasyonlar AdV +
RV, AdV + EV, EV + RV, RV + HCoVs, RSV A/B + RV olarak belirlenmistir (Tablo IIl). Solunum
yollar multipleks PCR testiyle pozitif sonu¢ alinmis hastalarin £ 3 gun icinde calisiimis
SARS-CoV-2 PCR test sonuclari retrospektif olarak degerlendirildiginde en az bir etken sap-
tanmig, 1277 6rnegin 45 (%3.5) tanesinde SARS-CoV-2 RNA tespit edilmistir. Bu hastalarin
dort tanesinde SARS-CoV-2 coklu etkenlerle birlikte bulunmustur. Bunlar bir 6rnekte RV +
EV, iki 6rnekte EV + AdV, bir 6rnekte de flu A virlsi + RV olarak saptanmistir. SARS-CoV-2
ile bir arada saptanan etkenler siklik sirasina gore; 16 6rnekte AdV, 12 6rnekte EV, dokuz
ornekte RV, bes ornekte HCoVs, iki 6rnekte flu A virlsu, iki ornekte BoV, bir 6rnekte MPV
A/B, bir 6rnekte RSV A/B ve bir 6rnekte PeV olarak belirlenmistir.

Tablo II. En Sik flk Bes Etkenin Saptandigi Orneklerin Ait Oldugu Hastalarin Yas ve Cinsiyet Analizi
Cinsiyet Yas

Kadin Erkek Pozitif Negatif
Etken n % n % p Ortalama %  Ortalama % p
RV 228 30 358 33 0.186 17.1 221 21.2 24.8 0.019
RSV A/B 140 185 162 149 0.043 10.8 20.5 21.7 24.3  0.001
HCoVs 80 10.6 126 11.6 0.478 27.8 24.4 18.9 23.8 0.001
AdV 78 10.3 118 10.9 0.688 22.2 249 19.6 239 0.13
Flu A 51 6.7 71 6.5 0.875 28.6 271 19.3 23.7 0.001
RV: Rinovirlis, RSV A/B: Solunum sinsityal viriisii, HCoVs: insan koronavirisleri, AdV: Adenoviris, Flu A: influenza
A.
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Tablo Ill. Coklu Etkenlerde Saptanan Virtis Kombinasyonlarinin Dagilimi

AdV # BoV 6
# PIV1-4 1
# RSV A/B 1
# HCoVs 1
AdV # EV 22
# RSV A/B 1
# RSV A/B # RV 1
# RV 3
AdV # MPV A/B 2
AdV # RSV A/B 9
# HCoVs 1
AdV # RV 34
# HCoVs 1
# PIV1-4 1
AdV # PIV 1-4 4
AdV # HCOVs 9
BoV # RV 14
BoV # RSV A/B 14
BoV # PIV 1-4 7
BoV # Flu A 3
BoV # PIV 1-4
# MPV AB 1
# RV 1
BoV # HCoVs 4
# RV 1
EV # RV 30
EV # MPV A/B 1
EV # RSV A/B 3
# Flu A 1
# RV 1
EV # HCoVs 4
# RV 1
# PIV1-4 1
EV # PIV 1-4 2
# RV 1
Flu A # RV 8
Flu A # HCoVs 6
Flu A # Flu B 1
Flu A # MPV A/B 1
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Tablo Ill. Coklu Etkenlerde Saptanan Viriis Kombinasyonlarinin Dagilimi (devami)
Flu A # MPV A/B
Flu A # RSV A/B

# HCOVs

Flu B # RSV A/B

Flu B # RV

Flu B # HCoVs

Flu B # MPV A/B
MPV A/B # RSV A/B
MPV A/B # RV

- WA= INOLOOGV= W=

# HCOVs

PIV 1-4 # RV

PIV 1-4 # HCoVs
PIV 1-4 # MPV A/B
PIV 1-4 # RSV A/B
RSV A/B # RV 19
RSV A/B # HCoVs

_
N

# RV 1
RV # HCoVs 26
Toplam 313

RV: Rinoviriis, RSV A/B: Solunum sinsityal virtisti, HCoVs: insan koron@vir[jsleri, AdV: Adenoviriis, Flu A: influenza
A, MPV A/B: Metapnémoviriis, PIV 1-4: Parainfluenza viriis 1-4, Flu B: Influenza B, EV: Enteroviriis, BoV: Bokavir(s,
PeV: Parekoviris.

TARTISMA

Solunum yolu enfeksiyonlari, cocukluk caginda daha sik goriilmelerine ragmen ileri
yaslarda da onemli morbidite ve mortalite etkeni olarak insan saghgini tehdit etmek-
tedir?. Bu calismada Mart 2019-Aralik 2021 tarihleri arasinda molekiiler mikrobiyoloji
laboratuvarinda multipleks solunum yolu PCR testiyle 8825 hasta 6rnegi calisiimis ve
orneklerin 2156 (%24.4)'sinda en az bir viral etken saptanmistir.

Calismamizda elde edilen bulgulara gore 2019 yili ilkbahar doneminde dolasimda
RV, flu A virusu, flu B virtisii, HCoVs ve RSV A/B aktiviteleri gozlenmis; bu tarihten sonra
2020 yili Nisan ayina kadar virus aktiviteleri devam etmistir. Pandemi doneminde alinan
onlemlerin SARS-CoV-2'nin yani sira solunum yollari viral etkenleri lizerine olan etkisi,
2020 yili Nisan ayindan itibaren belirgin sekilde verilere yansimistir. Yum ve arkadaslari®,
2010-2019 yillari arasindaki 10 yillik stirecte %62.0 olarak bulunan solunum yolu virisle-
rinin prevalansinin, COVID-19 kisitlamalari nedeniyle 2020 yilinda %38.7’ye distiguni
bildirmislerdir.

Calismada elde ettigimiz bulgulara gére RSV A/B kadin hasta 6rneklerinde daha yiik-
sek oranda saptanmis, diger etkenler icin cinsiyet acisindan anlamli bir fark bulunmamis-
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tir. Yas analizlerine gore, RV ve RSV A/B pozitif saptanan hastalarin yas ortalamalari daha
disuk, HCoVs ve flu A virlisi saptananlarin yas ortalamalari ise daha yuksek bulunmustur.
Ursin ve arkadaslan?, genel olarak genc ve ileri yastaki erkeklerde viral solunum yolu en-
feksiyonlarinin daha ciddi sonuglar meydana getirdigini bildirmislerdir.

Calismada RV pandemi doneminde en sik saptanan viral etken olmugtur. RV ile bulas-
ma en sik kontamine esyalarla temas sonucu oto-inokilasyon ile gerceklesmekte, aero-
solizasyon da yayilmaya katkida bulunmaktadir. Virls zarfsiz oldugu icin dezenfektanlara
daha direnclidir ve bulag maskeler tarafindan tamamen engellenememektedir’. Bunlarin
haricinde virtis-virts etkilesimlerinin de solunum yolu virtis enfeksiyonlarinin insidansini
etkileyebilecegi bildirilmistir®”.

AdV enfeksiyonlari diger solunum yolu virlslerinin aksine belirgin mevsimsel farkhhk
gostermemektedir ve yaygin kullanilan dezenfektanlarin coguna direnclidir. Ek olarak
enteroviriisler fekal/oral bulasma potansiyeline sahiptir®'°. Dolayisiyla pandemi déne-
mindeki kisittamalara ragmen RV, AdV ve EV aktivitelerindeki devamlilik bu nedenlerle
aciklanabilir.

Bu calismada, HCoVs prevalansi 2020 yilinda diger yillara gore anlamh bir duistk-
lik gostermesine ragmen 2020 ve 2021 yillarinda stirekli olarak dolasimda saptanmuistir.
Olsen ve arkadaslarinin yaptiklari calismada'!, HCoVs, ABD’ de Ocak 2020-Ocak 2021
stirecinde onceki dort yillik siirece gore dolagimda cok dusiik diizeyde kalmis ve Mayis
2021 tarihine kadar bu durum devam etmistir.

Pandemi doneminde flu A virisinin etken oldugu enfeksiyonlarda dikkat cekici
diizeyde azalma gériilmistiir'2'4. Verilerimize gére flu A enfeksiyonu prevalansi 2019
yilinda %24.4 olarak saptanirken 2020 yilinda %7.1, 2021 yilinda ise %1.4’e kadar dus-
mistiir. Ulkemiz influenza siirveyans raporuna gére, 2019 yilinin 40. haftasi ile 2020
ytlinin dokuzuncu haftalari arasinda sentinel birinci basamak saglik kurumlarina influenza
benzeri hastalik semptomlariyla basvuran hastalardan alinan 6rneklerde %33.8 oraninda
influenza tespit edilmisken 2020 yilinin 40. haftasi ile 2021 yilinin 20. haftasi arasinda
807 hastadan alinan orneklerin yalnizca bir tanesinde influenza B virlisi saptanmistir.
2021 yilinda ise ilk pozitif sonuclar 46. haftada goriilmustiir'>16.

Viral solunum yolu hastaliklari stirecinde gelisen enflamasyon ve yapisal hasara bagh
olarak hastalik streci uzayabilmektedir. Bu nedenle enfeksiyonun baslangicinda ya da
sonraki evrelerinde koenfeksiyon olasiligi bulunmaktadir'”. Calismamizda etken sapta-
nan orneklerin %14.5’inde coklu etken saptanmistir. Coklu etkenlere eslik eden virlsler
icinde ilk sirada RV, ikinci sirada AdV yer almistir. En sik saptanan kombinasyonlar AdV
+ RV, AdV + EV, EV + RV, RV + HCoVs, RSV A/B + RV olmustur. Appak ve arkadaslari'®,
koenfeksiyon oranini %10.2 olarak saptarken, RV koenfeksiyonlarda en yaygin saptanan
etken ve RSV + RV/EV en sik gériilen kombinasyon olmustur. Ulkemizden yayinlanmig bir
baska calismada, pandemi 6ncesi ddonemde solunum yolu 6rneklerinde %54.6 oraninda
en az bir viral etken saptanirken bu oran pandeminin birinci yilinda %9.4, ikinci yilinda
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%39.5 olarak bulunmustur. Ayni calismada en sik etken RV olarak belirlenmis ve 6rnekle-
rin %14.9’unda birden fazla viral etken pozitifligi izlenmistir'®. Bulgularimizin calismanin
sonuglari ile uyumlu oldugu gorilmektedir.

Calismamizda solunum yollari multipleks PCR ile pozitif sonug alinmig 1277 6rnegin
45 (%3.5)'inde SARS-CoV-2 PCR testiyle de pozitif sonu¢ alinmistir. Bu hastalarin dort
tanesinde SARS-CoV-2 coklu etkenlerle birlikte bulunmustur. Peci ve arkadaslar?°, CO-
VID-19 enfeksiyonu olan hastalarda viral koenfeksiyon oranini, diger viral solunum yolu
koenfeksiyonlarina gore daha duslik bulmuslardir. Bu nedenle, COVID-19 enfeksiyonu
olan hastalarda diger solunum yolu virtslerinin rutin olarak taranmasi 6nerilmezken 6zel-
likle ciddi hastalarda mevsimsel solunum yolu viral enfeksiyonlarinda diger virislerin de
arastiriimasi gerektigini bildirmislerdir.

Sonug olarak, calismamizda pandemi 6ncesi bir yillik stireci de icine alacak sekilde Gg
yillik ddnemde solunum yollari viral patojenlerinin prevalansindaki ve mevsimselligindeki
degisimler analiz edilmistir. Bulgularimiza gore pandemi déneminde tim viral etkenlerin
prevalansinda keskin bir azalma gorilmdustir. Solunum yolu virisleri epidemiyolojisinin
ve prevalansinin takip edilmesi, gelecekte olusabilecek yeni pandemiler icin farkindahk
olusturarak onlemlerin hizlica alinmasiyla hasta yonetiminde ve halk sagli§i uygulamala-
rinda fayda saglayacaktir.
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