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Amag: Kandidemi, insidansi giin gegtikge yiikselen, mortalitesi oldukga yiiksek bir enfeksiyondur. Kandidemi
kliniginden en sik sorumlu mikroorganizma siklikla Candida albicans’tir fakat diger tiirler de nem tasimaktadir.
Bu nedenle mantar enfeksiyonlarinda erken taniyr saglamak ve mortalite oranini diisiirmek igin kisa siirede ve
glvenilir sonug veren yéntemlere gereksinim duyulmaktadir. Bu ¢alismamizin amaci, ¢ok daha kisa siirede
etkenin identifikasyonunda otomatize/manuel birka¢ yéntemin degerlendirilmesi ve karsilastiriimasidir.
Yéntem: Arastirmada, pozitif kan kiltiirlerinden izole edilen 50 Candida susunun kan kiltiir sisteminde pozitif-
lesme siire (KKP) ortalamalari tiirlere gére saptanmustir. Tim &rneklere direkt kan kdltiir sisesinden germ tiip
testi ve MALDI-TOF MS ile identifikasyon, saf kiiltiir eldesi sonrasi kiiltiirden germ tiip testi ve MALDI-TOF MS
ile identifikasyon islemi yapilmistir. Elde edilen veriler karsilastirmali olarak degerlendirilmistir.

Bulgular: Kan kiltir sisteminde pozitiflesme siire ortalamalari olarak tiirlere gére; C. albicans igin 36.1,
Candida parapsilosis icin 39.4, Candida tropicalis igin 17.7 s, Candida glabrata igin 50.5 saat olarak belirlenmis-
tir. Germ tip testi ile direkt kan kultiir sisesinden ve saf kiiltiir eldesi sonrasi yapilan islemlerde 49 kékende
(%98) uyum bulunmustur. Elli adet Candida tiiriiniin MALDI-TOF yéntemi ile direkt kan kdltiir sisesinden ve saf
kultir eldesi sonrasi yapilan identifikasyon islemlerinde 37 kékende (%74) uyum bulunmustur.

Sonug: KKP stireleri, kandidemili hastalar arasinda nihai tiir tanimlanmasindan 6nce tiir tahminine yénelik bir
ipucu olabilir. Direkt GTT, albicans/non-albicans Candida tiirleri ayriminda kiiltirden bir giin énce tespitine
yliiksek dogruluk oraniyla olanak saglamaktadir. Otuz yedi Candida tiiriinde standart yontemlerle %100 uyumlu
olacak sekilde tanimlama yapilmis ve bu yéntemin saf kiiltiir eldesi gerektiren MALDI-TOF MS yontemine gére
en az 48 saat avantaj sagladigi gérilmiistiir.

Anahtar kelimeler: Candida spp, germ tiip, kandidemi, matrix-yardimli laser desorpsiyon-ionizasyon kiitle
spektrometrisi

ABSTRACT

Objective: Candidemia is an infection with a high mortality and increasing incidence day by day. Candida
albicans is the most common microorganism responsible for clinical picture of candidemia but other species
are also important. Therefore, in order to establish early diagnosis in fungal infections and decrease the mortal-
ity rate, methods which provide reliable results in a short time are needed. The objective of this study is to
evaluate and compare several automated/manual methods in identification of the causative agent r in a much
shorter time.

Method: In the study, average time to become positive in blood culture system for 50 Candida strains which
were isolated from positive blood culture samples sent to Sakarya University Training and Research Hospital
Medical Microbiology Laboratory between March 2018 and March 2019 was determined according to the spe-
cies. All samples were were subjected to germ tube test and identification with MALDI-TOF MS directly from
blood culture bottles, and after obtaining pure culture, germ tube test and MALDI-TOF MS method were used
for identification. The data obtained were comparatively evaluated.

Results: In the study, average time intervals elapsed to become positive in blood culture system in terms of
species were determined to be 36.1 h for C. albicans, 39.4 h for Candida parapsilosis, 17.7 h for Candida
tropicalis and 50.5 h for Candida glabrata. In the processes performed after germ tube test from direct blood
culture bottle and obtaining pure culture, compatibility was found in 49 (98%)strains. Identification results
according to MALDI TOF MS method from direct blood culture. In the identification processes performed after
MALDI-TOF method from direct blood culture bottle and obtaining pure culture, compatibility was found in 37
(74%) strains.

Conclusion: Time to get positive in blood culture may be a clue for prediction of species before final species
identification among patients with candidemia. Direct GTT enables the detection of albicans/non-albicans
Candida species the day before the culture with high accuracy. Thirty-seven Candida species were identified to
be 100% compatible with standard methods, and this method was shown to provide at least 48 hours advan-
tage over the MALDI-TOF MS method, that requires pure culture yield.

Keywords: Candida spp, Candidemia, germ tube, matrix-assisted laser desorption lonization mass spectrometry
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GiRiS

Kandidemi, bir veya birden fazla kan kiltiriinden
Candida turlerinin Uretilmesi ile tani konulan klinik
bir tablodur. Kandidemi, organ tutulumlariyla ilerle-
yen invaziv kandidoza neden olmasi ve ciddi mortali-
te ile seyretmesi nedeniyle énemlidir. Tanidaki her
bir saatlik gecikme kandidemi iligkili mortaliteyi %1.6
oraninda arttirmaktadir. Ayrica antifungal tedavi
almayan ya da geg baslanan hastalarda, tedavi alan-
lara kiyasla o6lum oraninin daha yuksek oldugu
saptanmigtir®2),

Candida albicans kandidemi etkenleri arasinda glini-
miizde hala birinci siradadir. Fakat ylUzdesel olarak
non-albicans Candida’larin gorilme sikligi tim diin-
yada artis egilimdedir®. Kandidemi etkenlerinin
dagiliminda C. albicans’tan sonra, Amerika’da
Candida glabrata, Avrupa ve Turkiye’de Candida
parapsilosis ve Candida tropicalis, izole edilme sikligi
artan non-albicans Candida tirleridir.

Non-albicans Candida tirlerinin neden oldugu enfek-
siyonlarin artisi ve antifungal ilaglara direncin ortaya
ctkmasi, kandidemi tedavisinde de zorluklar
getirmektedir®. Non-albicans Candida turleri arasin-
dan C. tropicalis ve C. parapsilosis’in, flukonazole ve
azollere daha az duyarli oldugu goérilmektedir.
C. glabrata’nin 6zellikle flukonazol olmak Uzere anti-
fungal ilaglara karsi daha direncli oldugu bildirilmek-
tedir. Candida krusei, flukonazole karsi intrensek
direngli olup, bu etkenlerin olusturdugu klinik tablo-
lar, eski antifungal tedavi ve hastanin nétropenik
olusu ile iliskilendirilmektedir. Tim kandidemi olgu-
larinin - %1-2’sinden sorumlu tutulan Candida
lusitaniae’nin azollere duyarli fakat amfoterisin B’ye
karsi  yuksek bir
bildirilmektedir'®.

dirence sahip oldugu

Bu nedenle kandidemi enfeksiyonlarinda erken tani-
yi saglamak ve mortalite oranini disirmek igin kisa
siirede ve givenilir sonug veren yontemlere gereksi-
nim duyulmaktadir. Bu arastirmanin amaci, maya
mantarlarinin hizl tanisinda, direkt kan kaltlra sise-
sinden ve pasaj kiltirinden, germ tip ile MALDI-

TOF MS yontemlerinin performanslarinin degerlen-
dirilerek karsilastirilmasidir.

GEREC ve YONTEM

Ornekler: Mart 2018-Mart 2019 tarihleri arasinda
Sakarya Universitesi, Egitim ve Arastirma Hastanesi,
Tibbi Mikrobiyoloji Laboratuvar’na gelen 6rnekler
arastirmada kullanilmistir. Kan kaltiriinde pozitif
Greme sinyali olan siselerden hazirlanan Gram boyali
preparatlarda maya hiicresi saptanan, randomize,
farkli servis, yas ve cinsiyetteki hastalara ait 50 6rnek
calismaya alinmistir. Sonraki islemler icin maya hiic-
resi gorllen sislerden Sabouraud’un dekstrozlu agar
(SDA) besiyerine pasaj yapilmistir. Ayrica Candida
turlerine ait 4 farkh standart sus (C. albicans 90028,
C. parapsilosis 90018, C. glabrata 2001, C. tropicalis
750) germ tup ve identifikasyon basamaklarini dog-
rulama amaciyla kullanilimistir.  Calismamizin etik
kurul onayi Ankara Universitesi Tip Fakiiltesi Bilimsel
Arastirmalar  Etik  Kurulu’ndan  alinmigtir
(Tarih:28.02.2019 ve Karar No: 02-135-19).

Kan Kdltir Sistemi: Calismamizda incelenen hastalar-

dan elde edilen kan kalttrl 6rnekleri BacT-Alert 3D
(bioMérieux, Fransa) cihazinda inkiibe edilmistir.

Candida Turlerinin Kan Kiltir Sisteminde Pozitifles-

me_Sdirelerinin_Saptanmasi: Kan kultlr cihazinda

pozitif sinyal verme siireleri otomatik olarak kayde-
dilmektedir. Bu sireler daha sonra kullanilmak tzere
not edilmistir.

Germ Tiip Testi: SDA besiyerinden dretilmis koloni-
lerden germ tip testi yapilmistir?. Pozitif olan suslar
C. albicans olabilecegi disiiniilerek not edilmistir
(Candida dubliniensis, Candida africana turleri de
germ tup olusturabilecegi icin identifikasyon islemi
sonrasinda degerlendirilmistir.).

Direkt Kan Kiltdr Sisesinden Germ Tip Testi: Kan

kiltir sisesinden alinan 10 ml aspirat steril 15 ml’lik
bir polipropilen tlpe aktariimistir. Santrifiij edildik-
ten (4.000 g’de 10 dakika) sonra stipernatant kismi
uzaklastirilmigtir. Tipin dibindeki ¢okeltiden 0.5 ml
numune alinarak ve 0.5 ml insan plazmasi iceren bir
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tipe inokile edilerek maya slspansiyonu
hazirlanmistir. Stspansiyon 37°C’de 2 saat inklbe
edilmistir. inkiibasyondan sonra, bir damla siispansi-
yon germ tiip olusumunun varligl agisindan X40
bliylitme ile 151tk mikroskobunda incelenmistir.

MALDI TOF MS Yontemi: MALDI-TOF MS yonteminde
VITEK MS (bioMérieux, Fransa) sistemi kullaniimistir.

Onceden SDA’ya taze pasaji hazirlanan kolonilerden
ornek tablasina ¢ok az miktarda aktariimistir ve
hlicre duvar yapisini parcalamak ve protein ekstrak-
siyonunu elde etmek icin tablaya 1 pl VITEK- MS-FA
(Formik asit) eklenmis ve ¢ok az beklenilmistir.
Sonrasinda yine tablaya matriks ¢ozeltisi 1ul VITEK
MS-CHCA (a-cyano-4-hydroxycinnamic acid) eklene-
rek fiksasyonu ve kristalizasyonu saglandiktan sonra
oda sicakliginda kurutulmustur. Plak cihaza yerlestiri-
lerek identifikasyon islemi gergeklestirilmistir.

Analizler Uretici firmanin onerileri dogrultusunda
yapilmistir. Analiz sonucu alinan spektrum sonuglari
glincel IVD (in vitro diagnostik) VITEK MS V2.0 yazili-
mi kullanilarak sonuglandiriimistir.

Tanimlama analizinden 6nce MALDI-TOF kitle spekt-
rumlarinda gosterdigi karakteristik protein yapisi iyi
bilinen, yeni pasaj alinmis Escherichia coli ATCC 8739
standart kokeniyle cihazda otomatize bir sekilde
kalibrasyon, kontrol islemleri yapilmistir.

Direkt Kan Kiltir Sisesinden MALDI TOF MS Yontemi:

Pozitif kan kiiltur siselerinden, Uretici firma yonerge-
lerince uygun yontemlerle hazirlanmis sollsyonlar
ve kimyasallar ile hazirlik islemi uygulandiktan sonra
MALDI-TOF MS (Vitek-MS, BioMérieux, Fransa) ile
tir duzeyinde tanimlama islemi yapilmistir.

Direkt kan kaltir sisesinden identifikasyon islemin-
de, pozitif kan kiiltir sisesinden 8 ml 6rnek alinarak
10.000 rpm’de 2 dakika oda sicakliginda santrifij
islemi yapilmistir. islem sonrasi siipernatant kismi
dokulerek dipteki pellet 2 defa 1 ml saf su ile yikan-
mistir. ikinci kez santrifilj islemi yinelenerek pellet,
%0.1 Tween 80 (1 ml) iginde slispanse edilmis ve 2
dakika boyunca oda sicakhginda inkiibasyona birakil-
mistir. Uglincii bir santrifiijden sonra, pellet 2 defa 1
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ml saf su ile yikanmis tekrar santrifijlenmis ve stper-
natant uzaklastiriimistir. Elde edilen pellet 300 ul saf
su ve 900 pl kesin etanol iginde slispanse edilmistir.
Bu siispansiyon yine santrifiij islemine tabi tutulmus-
tur. SUprenatant uzaklastirildiktan sonra pellet icine
30 pl %70 formik asit ve 30 pl saf asetonitril eklene-
rek karisim iyice vortekslenmistir. Hazirlik asamasinin
son safhasinda karisima 14.000 rpm, 2 dakika, oda
sicakliginda santrifiij islemi yapilmistir. Her 6rnek igin
elde edilen stpernatantlar ayrilip ¢alisilincaya kadar
-20°C ’de saklanmistir®,

Elde edilen her 6rnekten 1 pl, MALDI-TOF MS tanim-
lama tablasina aktariimistir. Konulan yaklasik 1 damla
ornek kuruduktan sonra tizerine 1 pl VITEK MS-CHCA
(a-cyano-4-hydroxycinnamic acid) eklenerek 5 daki-
ka oda sicakliginda kurumasi saglanmistir. Daha
sonra plak cihaz igine yerlestirilerek identifikasyon
islemi gerceklestirilmistir.

BULGULAR

Tim Candida izolatlari icin kan kiltlr sisteminde
ortalama pozitiflesme siresi 25.9 saat olarak belir-
lenmistir. C. albicans i¢in 36.1 saat, C. parapsilosis tir
kompleksi icin 39.4 saat, C. tropicalis icin 17.7 saat ve
C. glabrata igin 50.5 saat kan kultir sisteminde orta-
lama pozitiflesme sireleri belirlenmistir. C. glabrata
icin kan kaltir sisteminde pozitiflesme stresi diger
Ug tlire gore daha uzun olarak saptanmistir. Bunun
aksine, C. tropicalis’in kan kultlr sisteminde pozitif-
lesme siresi ise diger U¢ tiirden daha kisa olarak
saptanmistir.

Direkt kan kultlr sisesinden 50 Candida tiri icin
yapilan germ tip testi sonuglari SDA kiltiiri sonrasi
yapilan germ tlp testi ile 49/50 (%98) oraninda
tutarli olarak saptanmistir. Sadece 1 C. albicans kéke-
ninde direkt kan kiltir sisesinden yapilan germ tip
testi hatali negatif olarak saptanmistir.

Direkt kan kultlr sisesinden MALDI-TOF MS ile 50
Candida tlrinun 37’si (%74) kiltarden yapilan
MALDI-TOF MS ile tutarh olarak tanimlanmistir. Bu
37 tlr, kiltdr sonrasi identifiye edilen 50 tiir ile kendi
arasinda tlr bazinda kiyaslandiginda, bunlarin 20’si
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Tablo 1. Direkt kan kiltir sisesinden MALDI-TOF MS ile identifikasyon ve klasik kiiltiir sonrasi MALDI-TOF MS ile identifikasyon sonuglari.

Ornek Sayisi Direkt kan kiiltiiriinden MS ile identifikasyon Klasik kiiltiir bazli MS ile identifikasyon
Candida albicans 25 20 25
Candida parapsilosis 12 8 12
Candida tropicalis 10 7 10
Candida glabrata 3 2 3
Toplam 50 37 50

(20/25; %80) C. albicans, 8'i (8/12; %66.6)
C. parapsilosis tur kompleksi, 7’si (7/10; %70)
C. tropicalis, 2'si (2/3; %66.6) C. glabrata, olarak
tanimlanmistir. identifiye edilemeyen 13 Candida
tlrt spektrum yetersizligi nedeni ile tanimlanama-
mistir. Bu siselerden ikinci kez calisildiginda da ben-
zer sonuglar alinmistir. Kilttrden ve direkt kan kalttr
sisesinden MALDI-TOF MS ile identifikasyon sonugla-
ri Tablo 1’de karsilastirmali olarak gosterilmistir.
Spektrum vyetersizligi nedeni ile identifiye edileme-
yen tirler; C. albicans (5/25; %20.0), C. parapsilosis
tir kompleksi (4/12; %33.3), C. tropicalis (3/10;
%30.0) ve C. glabrata (1/3; %33.3) seklindedir.

Spektrum vyetersizligi gozlenen 13 susun Uretildigi
kan kultar siselerinde, Gram boyamada maya hiicre-
leri yogunlugunun diger siselere oranla goreceli ola-
rak diisik oldugu gozlenmistir.

TARTISMA

Son yillarda mantar enfeksiyonlarinin 6zellikle yatan
hastalarda ciddi oranda artis gostermekte oldugu
bildirilmektedir®. Kandidemiye bagl mortalite orani
diger mikrobiyal etkenlerin neden oldugu sepsise
bagh mortaliteden ¢ok daha yiiksek olup, bu hasta-
%5 ile %71 arasinda
degisebilmektedir'*®!?, Bu ciddi oranlar 24 saat icin-

larda mortalite oranlari

de uygun tedavi baslanmadiginda daha da artarak
%97.6’lara kadar gtkmaktadir(®3),

Kiresel boyutta invaziv kandidoz ve kandidemilerin
hemen hemen tamamindan sorumlu olan tirler
bizim calismamizda da Uzerinde durdugumuz;
C. albicans, C. glabrata, C. tropicalis ve C. parapsilosis
seklindendir. C. albicans, kandidemilerde izole edi-
len Candida tirleri arasinda gunimizde hala en

yaygin saptanan etkendir. Fakat non-albicans

Candida turlerinin izolasyon sikligi da giderek
artmaktadir419),

Kan kultir cihazinda pozitiflik (KKP) siresi klinik alan-
da daha az tartisiimistir, ancak Candida tirlerinin
saptanmasl icin ortalama silrenin tlrler arasinda
degistigi genel olarak kabul edilmektedir®”,

2012'de yapilan 171 kandidemi olgusu ile ortalama
KKP sireleri incelenmis ve C. albicans igin 34.2 saat,
C. parapsilosis igin 38.9 saat, C. tropicalis igin 16.9
saat ve C. glabrata igin 56.5 saat olarak saptamislar-
dir. Ayrica C. glabrata icin KKP siiresi anlamh olarak
digerlerinden daha yiiksek bulunmustur®,

2015 yilinda Taiwan’da 410 kandidemi tanili hastanin
ortalama KKP surelerinin incelendigi bir calismada,
C. albicans icin 58.4 saat, C. parapsilosis icin 71.3
saat, C. tropicalis icin 50.6 saat ve C. glabrata icin
90.7 saat olarak saptamislardir®”,

Bizim ¢alismamizda da literatirlerdeki calismalar ile
benzer olarak ve C. tropicalis igin en diisik KKP,
C. glabrata icin en yliksek KKP siireleri saptanmistir.

Bircok konvansiyonel yéntem arasinda C. albicans’in
diger turlerden ayriminda laboratuvarlarda en siklik-
la tercih edilen yéntem germ tip testidir (GTT)®?.
GTT oldukga giivenilir bir testtir. Fakat ayni zamanda
GTT igin kan kiltirlerinde lireme saptandiktan sonra
kati besiyerine yapilan pasaj sonrasi iretilen koloni-
lerden test gercgeklestirebilmektedir. Bu yiizden,
sonuglandirma igin ekstradan 24 saat daha siireye
gereksinim duyulmaktadir. Bu zaman kaybinin ekarte
edilebilmesi ve C. albicans’in hizli tanimlanabilmesi
icin, maya oldugu saptanan kan kdltir siselerinden
direkt GTT

yapilmistirt-23),

uygulanmasi Gzerine c¢alismalar
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2013 yilinda yapilan bir arastirmada, direkt GTT ile
SDA’dan pasaj sonrasinda gerceklestirilen GTT ara-
sinda %100 uyum saptanmistir. Ayrica her izolat API
20 C AUX kullanimi ile identifiye edilerek arastirma
kontrol edilmistir??,

2016 yilinda llkemizde maya pozitif oldugu sapta-
nan kan kiltlr siselerinden yapilan bir arastirmada,
direkt siseden GTT pozitif bulunan 80 kan 6rneginin
tamaminda C. albicans/C. dubliniensis varlig belir-
lenmis, yanls pozitiflik saptanmamistir. Direkt sise-
den GTT negatif bulunan 92 6rnekten 11’inde (%12)
yanlis negatiflik saptanarak C. albicans/C. dubliniensis
saptanmistir®®,

Calismamizda da C. albicans oldugunu sonrasinda
saptamis oldugumuz 25 6rnekten 24’UG direkt GTT
pozitif olarak saptanmistir. Bir adet C. albicans 6rnegi
yanlis negatif olarak degerlendirilmistir. Klasik GTT ile
25 C. albicans turinin hepsi pozitif olarak saptan-
mistir. Non-albicans Candida tirlerinin ise tamami
her iki GTT ile de negatif olarak, dogru ve %100
uyumlu olarak saptanmistir. Tim izolatlar degerlen-
dirildiginde 49/50 %98 gibi yiksek bir dogruluk ora-
niyla her iki test irdelenmistir.

Direkt GTT, albicans/non-albicans Candida turleri
ayriminin kdltirden bir giin 6nce tespitine olanak
saglayan, ucuz, 6zel ekipman gerektirmeyen ve en
onemlisi konvansiyonel tani testleri ile ylksek uyum
orani gosteren bir testtir. Cok dlsiik oranda da olsa
yanhs negatif sonuclar alinabilecegi unutulmamalidir.

Konvansiyonel yontemlerle identifikasyona gére cok
daha avantaji olan MALDI-TOF MS ile identifikasyon
ozellikle sespsis/fungemi gibi dakikalarin bile 6nemi
oldugu durumlar icin kullanilmak tzere gelistirilmis
ve kiltirde Uretme basamagi atlanarak direkt kan
klltir sisesinden patojenlerin identifikasyonunu sag-
layan adaptasyonlar yapilmistir?),

2012 yihinda yalnizca Candida tirlerinin direkt kan
kiltar sisesinden MALDI-TOF MS ile identifikasyonu-
nun hedeflendigi, 6zel yikama ve santriiftj protokol-
lerinin ilave edildigi bir arastirmada tanimlama
sonuglari C. albicans’in %95.9’u (187/195) ve non-
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albicans Candida turlerinin %86.5’i (128/148) igin
geleneksel kiltlire dayali yontemin sonuclariyla
uyumlu olarak saptanmigtir®.

2016 yilinda 405 adet pozitif kan kiltir sisesinden
direkt MALDI-TOF MS ile bakteri ve mantarlari basa-
riyla tanimlamislardir. Tir veya cins dizeyinde 365
patojen dogru olarak tanimlanmistir?4,

Bizim galismamizda da direkt kan kiltur sisesinden
MALDI TOF MS ile 50 Candida tirinin 37’si (%74)
kiltirden yapilan MALDI TOF MS ile tutarli ve litera-
turlerle paralel olarak tanimlanmistir. Bu 37 tir, kiil-
tr sonrasi identifiye edilen 50 tir ile kendi arasinda
tir bazinda kiyaslandiginda; bunlarin 20’si (20/25;
%80) C. albicans, 8’1 (8/12; %66.6) C. parapsilosis, 7’si
(7/10; %70) C. tropicalis, 2'si (2/3; %66,6) C. glabrata
olarak saptanmistir. Direkt klinik 6rnekten MALDI-
TOF MS ile identifikasyon igin farkli protokoller ve
farkli dogru identifikasyon oranlari mevcuttur.
Saptanan bu oranlar 6n islemler ile daha saf ve daha
konsantre patojeninin elde edilmesine ve kandaki
mantar yikine baglanmaktadir®. Calismamizda
identifiye edilemeyen 13 Candida tirl spektrum
yetersizligi nedeni ile tanimlanamamustir. Bu 13 has-
tanin kanindaki fungal yikin daha distk oldugu bu
nedenle saflastirma ve konsantre etme asamasinda
yeterli maya komponenti eldesi saglanamadigi disi-
nilmektedir. Ayrica klasik kiltir bazli MALDI-TOF MS
ile identifikasyona gore yaklasik 48 saat siire avantaji
sagladig belirlenmistir.

Uygun ampirik antifungal tedavinin baslanamamasi
veya tedavide uygun dozun kullanilamamasi nozoko-
miyal kaynakli invaziv mantar enfeksiyonlarinda mor-
talite oranlarinda artisa neden olan etkenlerdir®).
Dogru antifungal secimi icin tanida kullanilan konvan-
siyonel yontemler gerek hiz gerekse duyarlihk ve
ozgullik agisindan kisithliklara sahiptir. Konvansiyonel
yontemlerde karsilasilan bu gigliklerin giderilmesi
icin daha hassas, daha spesifik olan ve en 6nemlisi
daha kisa inklibasyon siiresi saglayan alternatif testle-
re gereksinim dogmustur. Bu dogrultuda MALDI-TOF
MS klinik mikrobiyoloji laboratuvarlarinda referans
araci olarak ortaya ¢ikmis, hem hiz hem de dogruluk
acgisindan eski tanimlama yéntemlerini agsmistir®.
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