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OZET

Rotavirus, tim diinyada oldugu gibi Ulkemizde de kiiclik ¢ocuklardaki akut gastroenteritin en
onemli etkenidir. Bu calismanin amaci, ti¢linci basamak saglik hizmeti veren bir hastaneye akut gast-
roenterit sikayeti ile basvuran bes yas altindaki cocuklarda rotavirus enfeksiyon prevalansinin belirlen-
mesi ve yaygin olan rotavirus serotip ve elektroferotiplerinin saptanmasidir. Calismaya, Nisan 2009 ile
Subat 2010 tarihleri arasinda Gazi Universitesi Hastanesine bagvuran 0-5 yas arasindaki 251 (108 kiz,
143 erkek) olgu dahil edilmistir. Olgulardan toplanan digki 6rneklerinde rotavirus antijeni, ELISA (Ro-
taclone, Meridian Diagnostics, ABD) yontemi ile saptanmis ve pozitif 6rneklerden fenol-kloroform-izo-
amil-alkol metodu ile cift zincirli RNA izole edilmistir. Cift zincirli RNA elektroferotiplendirme icin poli-
akrilamid jel elektroforezine tabi tutulmustur. G ve P genotipleri, AccessQuick RT-PCR ve PCR Master-
mix kullanilarak (Promega Corporation, Madison, WI) RT-PCR ve daha sonra “nested” PCR ile belirlen-
mistir. Orneklerin 53 (%21.1)"Ginde ELISA ile rotavirus antijeni pozitif bulunmus; G ve P tipleri sirasiy-
la 31 (%58.5) ve 24 (%45.3) ornekte saptanmistir. G tiplerinin %16.1°i G1, %12.9'u G2, %38.7'si G3,
%25.8'i G4 ve %6.5'i G9 olarak tanimlanmuistir. P tiplerini ise P[8] (%87.5), P[6] (%8.3) ve P[9] (%4.2)
genotipleri olusturmustur. Calismamizda 6rneklerin 18 (%34)’inde hem G hem de P tipleri birlikte tes-
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pit edilmis ve bunlarin da 7 (%38.9)’sinin G3P[8], 3 (%16.6)'Uniin G2P[8], 3 (%16.6)'Uniin G4P[8],
2 (%11.1)'sinin G1P[8] ve 1 (%5.6)er adedinin ise GOP[8], G4P[6] ve G1P[6] oldugu saptanmistir. Or-
neklerin 23 (%43.4)'linde dort farkli elektroferotip belirlenmis ve bunlarin E1 (n= 10), E2 (n=10), E3
(n=1) ve E5 (n= 2) oldugu tespit edilmistir. Sonug olarak bolgemizde, G1-4 ve G9 tiplerinin yayginli-
gini korudugu, ancak G1 baskinligindan G3 ve G4’e gecis oldugu ve G9 genotipinin yayihminin azal-
digr gozlenmistir. Calismamiz ile tlkemizde ilk kez P[9] tipinin varli§i saptanmistir. Daha 6nce yaygin
olarak goriilen G1P[8]in yerini G3P[8]'in aldigi belirlenmistir. Onceki calismalarda tiim E tipleri gérii-
lebilmesine ragmen bu calismada sadece dort E tipi tespit edilmistir. Globallesmenin bir sonucu ola-
rak, onceki donemlerde rastlanan rotavirus genotip ve elektroferotip oranlarinda sapmalar oldugu gos-
terilmistir.

Anahtar sozciikler: Rotavirus; serotip; elektroferotip; PAGE; Tiirkiye.

ABSTRACT

Rotavirus is the major cause of gastroenteritis in children worldwide as well as in Turkey. The aims of
this study were to determine the prevalence of rotavirus infection in children with acute gastroenteritis
and to investigate the prevalent rotavirus serotypes and electropherotypes. Stool specimens collected
from 251 (108 female, 143 male) children age between 0-5 years old who were admitted to Gazi Uni-
versity Hospital between April 2009 and February 2010 were included to the study. The presence of ro-
tavirus antigen in the stool samples were searched by ELISA (Rotaclone, Meridian Diagnostics, Inc. USA)
and double-stranded RNAs were extracted from the positive samples using phenol-chloroform-isoamyl
alcohol method. RNA samples were subjected to polyacrilamide gel electrophoresis for electropheroty-
ping. G and P genotypes were determined by RT-PCR and subsequently by nested PCR, using Access-
Quick RT-PCR and PCR Mastermix (Promega Corporation, Madison, WI). Fifty-three (21.1%) of the sto-
ol samples were found positive by ELISA. G and P types were detected in 31 (58.5%) and 24 (45.3%)
samples, respectively. Genotypes G1 (16.1%), G2 (12.9%), G3 (38.7%), G4 (25.8%) and G9 (6.5%)
constituted G types and P[8] (87.5%), P[6] (8.3%) and P[9] (4.2%) types constituted P types. G/P com-
bination was detected in 18 samples in the following order, G3P[8], G2P[8], G4P[8], G1P[8], GIP[8],
G4P[6] and G1P[6] in 7 (38.9%), 3 (16.6%), 3 (16.6%), 2 (11.1%), 1 (5.6%), 1 (5.6%) and 1 (5.6%)
of the samples, respectively. In 23 (43.4%) of the samples four different electropherotypes, namely E1
(n=10), E2 (n=10), E3 (n= 1) and E5 (n= 2) were identified. In conclusion, it was observed that G1-4
and G9 types are still prevalent in our region, however there is a transition from the predominance of
G1 to G3 and G4, and also a decrease in the prevalence of G9 genotype. For the first time the presen-
ce of P[9] type in our country was detected in this study. Instead of previously circulated G1P[8] type,
G3P[8] was detected as the predominant combination. Although all E types were reported in the previ-
ous studies from our country, only four E types were detected in the present study. This study has emp-
hasized that previously reported rates of rotavirus genotypes and electroferotypes showed a diversion as
a result of globalization.

Key words: Rotavirus; serotype; electropherotype; PAGE; Turkey.

GIRis

Rotavirus, bes yas alti cocuklarda goriilen akut gastroenteritlerin en 6nde gelen etyo-
lojik ajanidir. Rotavirus ishalleri diinya genelinde her yil 111 milyon ishal atagina, 25 mil-
yon poliklinik basvurusuna neden olmakta ve 2 milyon ¢ocuk bu nedenle hastaneye ya-

tinlmaktadir’. Siddetli rotavirus ishalleri nedeniyle %85'i gelismekte olan (ilkelerde ol-
mak (izere her yil 611.000 cocuk hayatini kaybetmektedir?.
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Diger gastroenterit etkenlerinden, sosyoekonomik kosullara ve hijyen énlemlerine bag-
I olmamasi ile ayrilan rotavirus enfeksiyonlari, gelismis ve gelismekte olan tlkelerde ayni
siklikta gortlmekte; gelismekte olan Ulkelerde yiiksek mortalite ile seyrederken, gelismis
iilkelerde yiiksek morbidite ve ekonomik kayiplarla sonuclanmaktadir3->. Rotavirusa bag-
Il morbidite ve mortalitenin azaltilmasinda agsilar 6nemli bir rol oynamakta, yaygin sero-
tiplerin belirlenmesi de giiniimiiz asilarinin etkinliginin saglanmasinda yol gosterici ol-
maktadir. Calismalar, diinyada en sik gorilen rotavirus tiplerinin G1-4, G9, P[8], P[4] ve
P[6] oldugunu gostermektedir. Serotip G1P[8] (%64.7), G2P[4] (%12), G4P[8] (%8.5) ve
G3P[8] (%3.3) ¢cocuklardaki rotavirus ishallerinin %88.5‘inden sorumlu tutulmakta, bun-
lar arasinda da en yaygin serotip olarak G1P[8] gdsterilmektedir>®. Son zamanlarda G9
tipleri de diinya genelinde yaygin hale gelmis; GOP[8] ve GIP[6] (%4.1) 6nemli global G
tipleri arasinda yerini almistir>. Yapilan calismalar, rotavirusun tilkemizde de 0-5 yas arasl
cocuklarda 6nemli bir gastroenterit nedeni oldugunu; G1-4, G9, P[8], P[4] ve P[6] tiple-
rinin iilkemizde de yaygin olarak bulundugunu gostermektedir®’-?. Ancak tilkemizdeki
epidemiyolojik degisikliklere 151k tutulabilecek daha ¢ok calismaya ihtiyag vardir.

Bu calismanin amaci, Gazi Universitesi Tip Fakiiltesi Tibbi Mikrobiyoloji Laboratuvari-
na rotavirus supheli ishal etyolojisi arastiriimasi icin basvuran 0-5 yas arasindaki cocuk-
larda rotavirus enfeksiyonlarinin prevalansinin belirlenmesi ve bélgemizde yaygin olan
rotavirus serotip ve elektroferotiplerin saptanmasidir.

GEREC ve YONTEM

Calismaya, Nisan 2009 ile Subat 2010 tarihleri arasinda hastanemize gastroenterit si-
kayeti ile bagvuran 0-5 yas arasindaki 108 (%43)’i kiz, 143 (%57)’U erkek olmak Uzere
toplam 251 cocuk hasta dahil edildi. Olgulardan alinan digki 6rneklerinde rotavirus grup
A antijen pozitifligi, %10 oraninda sulandirilmig 6rneklerde ELISA yontemi ile (Rotaclo-
ne, Meridian Diagnostics, Inc., USA) arastirildi.

Rotavirus antijen pozitifligi saptanan orneklerden viral cift iplikli (ds) RNA izolasyonu,
fenol-kloroform-izoamil-alkol yontemi ile yapildi'®. izole edilen dsRNA'lar kullanilarak,
daha once tarif edildigi sekilde poliakrilamid jel elektroforezi (PAGE) gergekle§tirildi”.
PAGE’deki RNA go¢ paternleri, Wa (G1P[8]) ve KUN (G2P[4]) referans suslari ile karsilas-
tirilarak elektroferotipler belirlendi.

Rotavirus VP-7 amplifikasyonu Beg9 ve End9 primerleri kullanilarak, G tiplendirme
G1-G4 ve G9 igin 6zgiil primerler kullanilarak gerceklestirildi'?. VP-4 amplifikasyonu
con-2 ve con-3 primerleri kullanilarak yap|Id|13. P tipleri P[8], P[4], P[6] ve P[9] icin 0z-
gl primerler ile belirlendi'*13. VP4 ve VP7 gen amplifikasyonu icin AccessQuick RT-PCR
(Promega Corporation, Madison, WI), serotiplendirme icin de PCR Mastermix (Prome-
ga, Madison, WI) kullanildi.

Istatistiksel degerlendirmede; yas verilerinin normal dagilima uygunluk testi (Kolmo-
gorov Smirnov Z testi) yapildi ve normal dagilima uymadigr saptandi. Bu nedenle yas
verisi “mean + SD” olarak sunuldu. Sayiml degiskenlerde ki-kare testi ve 6lcimlu degis-
kenlerde Mann-Whitney U testi kullanildi.
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BULGULAR

Calismaya alinan 251 olgunun 53 (%21.7)'linde ELISA testi ile rotavirus antijeni pozi-
tif bulunmustur. Rotavirus antijen pozitifligi saptanan olgularin yaslar alti glin ile 54 ay
arasinda degismektedir. Rotavirus enfeksiyonunun en sik 6-23 aylik cocuklarda saptandi-
g1 ve 12-23 ayhk cocuklarda (%37.7) pik yaptigr izlenmistir (Sekil 1). Ancak rotavirus an-
tijeni pozitif ve negatif olan gruplar arasindaki fark istatistiksel olarak anlamli bulunma-
mustir (sirasiyla ortalama: 17.74 £ 12.13 ay ve 16.87 £ 15.55 ay; p> 0.05).

Rotavirus antijen pozitifligi saptanan olgularin 26 (%49.1)s1 kiz, 27 (%50.9)’si erkek
olup, cinsiyetler arasinda istatistiksel olarak anlamli bir fark saptanmamistir (p> 0.05).

Rotavirus enfeksiyonlarinin mevsimsel dagilimi incelendiginde; olgularin 27
(%50.9)'sinin sonbahar, 13 (%24.5)'Gnun kis, 8 (%15.1)’inin yaz ve 5 (%9.4)’inin ilkba-
har aylarinda basvurdugu gorilmdstir. Antijen pozitifliginin en sik ekim ayi olmak tize-
re sonbahar mevsiminde yogunlastigi izlenmis, ancak istatistiksel degerlendirmede ayla-
ra gore dagihm acgisindan anlamh bir fark belirlenememistir (p> 0.05) (Sekil 2).

Tiplendirme sonucunda, rotavirus antijeni pozitif 53 6rnegin 31 (%58.5)'inde G tipi,
24 (%45.3)'tnde ise P tipi saptanmistir (Resim 1). G tipi saptanan 6rneklerin 5 (%16.1)’i
G1, 4 (%12.9)'4 G2, 12 (%38.7)'si G3, 8 (%25.8)'i G4 ve 2 (%6.5)'si GI olarak belir-
lenmistir. Saptanan P tiplerinin ise 1 (%4.2)"i P[9], 2 (%8.3)'si P[6] ve 21 (%87.5)'i P[8]
olarak tanimlanmistir. Calismamizda 6rneklerin 18 (%34)’'inde hem G hem de P tipleri-
nin birlikte tespit edildigi dikkati ¢cekmis ve bunlarin da 7 (%38.9)'sinin G3P[8], 3
(%16.6)'tinlin G2P[8], 3 (%16.6)'lnlin G4P[8], 2 (%11.1)'sinin G1P[8] ve 1 (%5.6)"er
adedinin ise G9P[8], G4P[6] ve G1P[6] oldugu saptanmustir.

Elektroferotiplendirme sonucunda, rotavirus antijeni pozitif 53 6érnegin 23 (%43.4)'Un-
de poliakrilamid jel Gizerinde RNA'nin migrasyon paternlerine gore E1, E2, E3 ve E5 ol-
mak Uzere dort farkli elektroferotip belirlenmistir (Resim 2). Bu tiplerin 6rnek sayilari-
na gore dagihminin sirasiyla; 10 (%43.5), 10 (%43.5), 1 (%4.3) ve 2 (%8.7) oldugu
izlenmistir.

Rotavirus enfeksiyonlarinin yas dagihmi
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Sekil 1. Rotavirus enfeksiyonlarinin yasa gore dadilimi (n=53).
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Sekil 2. Rotavirus enfeksiyonlarinin aylara gore dagilimi (n=53).

Resim 1. Rotavirus G (solda) ve P (sagda) tiplerinin agaroz jel elektroforezindeki goriintuisdi.

Resim 2. Rotavirus elektroferotiplerinin PAGE‘deki goriintuisdi.
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Elektroferotipler, G tipi belirlenen 11 6rnekte ve P tipi belirlenen 13 6rnekte saptan-
mustir. E3, G tiplerinde, E5 ise P tiplerinde gozlenmemistir. Tum G tiplerinde en az bir E
tipi saptanirken, G9’da herhangi bir elektroferotip saptanmamistir. Elektroferotiplerden
sadece E1 ve E2, rotavirusun G/P serotipleri ile iliskili bulunmustur. Buna gore; G3P[8]
serotipinin E2 ve E1, G1P[6] ve G4P[8]'in E2, G1P[8] ve G2P[8]'in de E1 elektroferotipi
ile iliskili oldugu belirlenmistir.

TARTISMA

Rotaviruslar, tim diinyada oldugu gibi llkemizde de kugik (< 5 yas) cocuklarda go-
rillen ciddi gastroenteritlerin en 6nde gelen nedenlerindendir'®-18. Rotavirus serotipleri-
nin Ulkelere ve bolgelere gore dagihim oranlarinin bilinmesi, asilama stratejileri acisindan
6nem tagimaktadir®. Yapilan calismalarda, global olarak en sik goriilen genotipler G1-4,
G9, P[8], P[4] ve P[6] olup, diger tiplerin Ulkelere ve bélgelere gore degisen oranlarda
saptanabildigi bildirilmektedir>619-22,

Kenya’da yapilan bir calismada, cocuk ishallerinde rotavirus prevalansi %6-56 arasin-
da bildirilmis; 1996-2002 yillari arasinda en yaygin genotip olan G1’in, yerini daha son-
ra biiyiik 6lciide G9'a biraktigi ifade edilmistir'®. Iran’da 2001-2002 yillari arasinda ro-
tavirus saptanma sikhigr %78 olarak rapor edilmis; enfeksiyonun belirgin olarak Kasim ve
Subat aylari arasinda ve en cok iki yasin altindaki cocuklarda ortaya ciktigi bildirilmis ve
en sik gorilen genotiplerin G1, G2, P[8] ve P[4] oldugu belirtilmi§tir20. Tcheremenskaia
ve arkadaslari®! Cek Cumbhuriyeti, Slovenya, Hirvatistan, Arnavutluk ve Bulgaristan’da
2004-2006 yillar arasinda G1P[8], G3P[8], G4P[8] ve G2P[4] prevalansini %50 ile %85
arasinda saptamiglardir. Bu Ulkelerde P tiplerinden en sik P[8] (%80) bulunmus ve bunu
P[4] (%35) takip etmistir. Rotavirus enfeksiyonlarinin biyik cogunlugu ug yasin altinda-
ki cocuklarda gozlenmis ve bir-iki yas arasinda en yiiksek insidansa (%34.1) ula§m|§t|r21.
Kolombiya'nin farkli bolgelerinde yapilan calismalardan derlenen veriler ise, en sik goru-
len serotipin G3P[8] (%32.7) oldugunu, bunu G1P[8] (%24.7) ve G2P[4] (%22.9) sero-

tiplerinin izledigini vurgulamaktadlrzz.

Yaygin olarak gorilen G1-G4 ve G9 serotiplerinin yaninda G6, G8, G10 ve G12
gibi serotipler de cesitli calismalarda karsimiza ¢itkmaktadir. Damme ve arkada§lar|6
tarafindan Belgika, Fransa, Almanya, italya, ispanya, isvec ve Ingiltere’yi kapsayan ve
2004-2005 yillarn arasinda gerceklestirilen, %40.6 siklikta rotavirus saptanan cok
merkezli bir calismada, olgularin %98’inden G1-G4 ve G9, geriye kalan %2’lik ki-
simdan ise G6, G8, G10 ve G12 serotipleri sorumlu bulunmustur. Banglades’te ya-
pilan bir calismada, 2005-2006 yillar arasinda rotavirus saptanma orani %39.5 ola-
rak belirlenmis, en sik gorilen tipin %45.5 orani ile G2 oldugu bildirilmis ve bunu
G1 (%24.8) ve G12 (%9.6) izlemistir?3.

Ulkemizde yapilan calismalara gére rotavirus enfeksiyonlarinin sikigi %20-53 arasinda
deg“yi§mektedir4'7'9'24'26. Rotavirusun tiplendirilmesine yonelik calismalar ise oldukga sinir-
hdir. Kurugol ve arkada§lar|n|n7 2000-2001 yillari arasinda Izmir'de gergeklestirdigi calis-
mada, gastroenteritli 920 cocugun %39.8'inde rotavirus saptanmis; orneklerin %91.1'in-
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de serotip G1-4 tespit edilmistir. G1 serotipi %75.1 ile en fazla goriilen serotip olmus, G4,
G3 ve G2 ise sirasiyla %6.3, %3 ve %0.8 siklikta gerImU§tUr7. Cataloluk ve arkadaslan®
2000-2002 yillari arasinda Turkiye’nin Bati ve Giineydodu bolgelerindeki 508 cocukta
%23.4 siklikta rotavirus varligi bildirmislerdir. Bu arastiricilar en sik G4P[8] (%42.2) sero-
tipini saptamislar; G1P[8], G2P[4] ve G3P[8] serotiplerini sirasiyla %26.6, %3.1 ve %1.5
olarak belirlemisler ve ayrica nadir gorilen G9P[8] (%3.2), G2P[8] (%7.8), G1P[6]
(%3.1), G2P[6] (%1.5) ve G4P[6] (%6.3) serotiplerini de tespit etmi§lerdir8. Bozdayi ve
arkadaslarinin* 2004-2005 yillari arasinda Ankara’da yaptiklari calismada, 0-5 yas grubu
cocuklara ait 322 diski 6rneginde %39.7 oraninda rotavirus pozitifligi bulunmus; pozitif
orneklerde bes farkli elektroferotip (E1-E5) gozlenmis ve en sik rastlanilan tip E2 olarak bil-
dirilmistir. Bu arastinicilar genotip G1‘in %59.4 orani ile ilk sirayr aldigini, bunu G9
(%17.2)'un izledigini rapor etmislerdir. Calismada G1P[8] en sik rastlanan serotip (%
55.5) olmus, G9P[8] serotipi ise, %10.1 ile ikinci siklikta goriilmiistiir*. Ceyhan ve arka-
daslari® 2005-2006 yillari arasinda dort farkli merkezde bes yasindan kugiik 338 cocukla
yaptiklar calismada, %53 siklikta rotavirus gozlemlemisler ve pozitifligin %83.8’ini iki ya-
sin altindaki cocuklarda saptamislardir. Calismada %76 ile en sik gorilen tip G1P[8] ol-
mus, bunu G2P[4] (%12.8) takip etmis ve GOP[8] %3.9 siklikta gt')zlenmi§tir9. Sunulan bu
calismada saptadigimiz %21.1 oranindaki rotavirus antijen pozitifligi, Glkemizdeki diger
calismalarda®”-9:24-26 pildirilen oranlar ile (%20-53) uyumlu bulunmustur. Diinya gene-
linde bes yas alti cocuklarda yaygin olan rotavirus enfeksiyonlarinin en ytksek insidansa
6-24 aylik cocuklarda ulastig belirtilmektedir>#6. Calismamizda diinyadaki ve tlkemiz-
deki calismalarla uyumlu olarak rotavirus pozitifligi 6-23 aylik cocuklar arasinda yaygin
olarak gozlenmis ve en ytuksek insidansa (%37.7) 12-23 aylik cocuklar arasinda ulasmis-
tir. Ancak gruplar arasindaki fark istatistiksel olarak anlamli bulunmamustir (p> 0.05).

Tim diinyada ve llkemizde yaygin olarak gozlenen G1-G4 ve G9 serotipleri calisma-
mizda da %58.5 ile yaygin olarak saptanmistir. Ancak daha once tlkemizde yapilan ca-
lismalardan farkl olarak G1 yerine G3 serotipleri baskin serotip olarak gézlenmistir. Ku-
rugol’ ve Bozdayr'nin* sirasiyla %75.1 ve %59.1 siklikta saptayarak ilk sirada gézlemle-
dikleri G1 serotipi, cahsmamizda G3 (%38.7) ve G4 (%25.8) tiplerinden sonra %16.1 ile
Uguincl sirada gozlenmistir. Bu durum G1 serotiplerinden belirgin olarak G3 ve G4'e
dogru bir gecis oldugunu gostermektedir. Tim dlinyada gozlenen, 6zellikle Asya ve Af-
rika Ulkelerinde daha yaygin olan ve llkemizde de son yillarda artig gosteren G9 seroti-
pi calismamizda %6.5 siklikta gorilmiistiir>>1?. Daha 6nce Bozdayi ve arkadaslarinin®
Ankara’da yaptiklari calismada %17.2 olarak gosterilen G9 tipinin, caismamiz ile varhgi-
ni korudugu ancak giderek azaldigi dusiinilmektedir. Calismamizda saptanan P serotip-
lerinin %87.5'ini P[8] olusturarak en yaygin P tipi olmus ve diinya geneli ile uyum gos-
termistir. Ulkemizdeki bulgulardan farkli olarak calismamizda P[4] serotipine rastlanma-
mistir. Ayrica, bu calismada ilk kez tilkemizde P[9] serotipinin varli§i gosterilmistir.

Calismamizda G/P serotiplerinin %38.9'unu G3P[8] serotipi olusturmustur. Bunu ikin-
ci sirada %16.6 ile G2P[8] ve yine ayni siklikta gozlenen G4P[8] takip etmistir. Cataloluk
ve arkadaslarinin® %42.2 siklikta saptayarak en yaygin serotip olarak belirledikleri
G4P[8], calismamizda ikinci en yaygin serotiplerden biri olmustur. Global olarak yaygin
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olan ve iilkemizde de Bozdayi* ve Ceyhan9 tarafindan yaygin olarak saptanan G1P[8] se-
rotipi, calismamizda %11.1 siklikta saptanmis ve l¢lincl yaygin tip olarak gozlenmistir.
Tim diinyada siklikla gozlenen serotipler arasinda %712 ile ikinci sirada G2P[4] serotipi
gosterilmektedir®. Oysa calismamizda bu serotip saptanmamustir. Calismamizdan elde
edilen bulgular, bélgemizde daha 6nce yaygin olarak goriilen G1P[8] serotipinin yerini
G3P[8]'in aldigini gostermektedir. Ayrica, GIP[8] serotipinde azalma gozlenirken G4P[8]
serotipinde artig kaydedilmistir. Calismamizda G3P[8] serotipinin %38.9 ile Kolombi-
ya'daki?? verilere benzer oranda bulunmasi ve en yaygin serotip olarak gézlenmesi, ay-
rica G9 serotipinin de saptanmasi tropikal iklim bolgelerinde goézlenen serotiplerin tlke-
mizde de bulundugunu gostermektedir. Calismamizda PAGE sonucunda dort farkl E ti-
pi saptanmistir. Bozdayi ve arkadaslari* calismalarinda bes farkli elektroferotip saptamis-
lar ve E3 tipini G1P[8] susu ile E4 tipini ise G2P[4] susu ile iliskili bulmuslardir. Bizim ¢a-
hsmamizda ise G2P[4] tipi saptanamamis, G1P[8] serotipi ET ve en sik gbzlenen G3P[8]
serotipi ise E2 tipi ile iliskili bulunmustur.

Sonug olarak calismamizda da, globallesmenin sonucu olarak bolgemizdeki serotiple-
rin insidansinda degisimler oldugu gosterilmis ve llkemizdeki epidemiyolojik birikime
katkida bulunacak onemli veriler elde edilmistir.
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