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Amag: Antibiyotik direnci insan-hayvan ve ¢evre ekosistemlerinin ortak en énemli sorunlarindan biridir.
Antibiyotik direncinin y6netiminde entegre siirveyans sistemlerinin olusturulmasi ve direncin izlenmesi
oénemlidir. Farkli disiplinlerden elde edilecek antibiyotik direng verilerinin standardizasyonu veri kalitesini
arttirmada kilit noktadir. Bu amagla, llkemizde insan hayvan ve ¢evre sektdrlerinden elde edilecek direng
verilerini standardize etmek igin farkl disiplinlerden profesyonellere ortak bir antibiyotik duyarlilik testi
egitim programi hazirlanmis ve uygulanmstir.

Yéntem: Bes glinliik bir egitim programina 3 dénem hdlinde toplam 48 kisi katilmistir. Her bir dénemde
farkli meslek gruplarindan 4 kisilik 4 kiiciik grup olusturulmustur. Katiimcilara antibiyotik duyarlilik
testlerinde kalite kontrol, fenotipik testler, genotipik testler ile direng verilerinin kullanimi ile ilgili egitim
verilmistir. Katilimcilar tiim testleri kendilerine verilen izolatlar ile ¢alismislardir. Katiimcilara én test ve son
test uygulanmistir. Her kiglik grup egitim programinin sonunda tek saglik yaklasiminda antibiyotik
direncine yénelik proje hazirlayip sunmuslardir.

Bulgular: Egitime tip, veteriner, eczacilik, gida ve gevre alanlarinda antibiyotik duyarlilik testi ¢calisan lisans
iistii toplam 48 kisi katilmistir. On test ve son testte ortalama dogru yanit verme sayisi Nisan déneminde
4.8’den 10.5%e, Haziran grubunda 4’ten 9'a, Eyliil déneminde ise 3.4’ten 8.5’e ¢ikmustir. Kendilerine verilen
izolatlarda fenotipik ve genotipik testleri egitmenlerin gézetiminde ¢alismislardir. Katilimcilardan alinan
geri bildirimlerden, egitimin farkli meslek gruplari ile bir arada olmasinin direng sorununa daha genis bir
perspektiften bakabilme firsati bulduklari saptanmistir.

Sonug: Ulkemizde bu editim programinin yayginlastiriimasi planlanmaktadir. Ayrica, tiim diinyada benzer
egitimlerin hazirlanip uygulanmasinin direng verisinin standardizayonuna bir bakis agisi kazandiracagi
kanisindayiz. Bu egitimlerin lisans ve lisans Ust diizeylerde yayginlastiriimasinin Tek saglik yaklasiminin da
yayginlasmasina olanak saglayacadini disiintiyoruz.
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GiRiS

Antibiyotik direnci glinimiizde en onemli kiresel
halk saghg sorunlarindan biridir. Antibiyotiklerin
asiri ve akilci olmayan kullanimlari antibiyotik direnci
gelisimindeki ana faktorlerden biridir. Antibiyotikler,
hem insan hem hayvan saghgi icin kullanilan énemli
bir ilag grubu olmasinin yani sira dogada bir ¢cok bak-
teri ve mantar tarafindan Uretilmekte ve bakteriler
antibiyotiklere strekli olarak maruz kalmaktadir. Bu
nedenlerden dolayi direngli bakteriler ve direng gen-
leri stirekli olarak insan-hayvan-gevre ekosistem don-
gusinde yer almaktadir®. Antibiyotik direncinin
olumsuz sonuglari net olarak yiksek mortalite, mor-
bidite ve artan maliyetler ile insan saghginda goril-
mektedir. Tek basina tip alaninda yapilan c¢abalar ise
direncin yonetiminde yetersiz, daha dogrusu eksik
kalmaktadir. Bir diger énemli nokta ise antibiyotik
direncinde ulusal bazda yapilan 6nleme stratejilerin
bolgesel hatta klresel bazda yayginlastiriimasi gerek-
mektedir. Bu nedenle, antibiyotik direncinin yoneti-
minde uluslararasi ve c¢ok sektorlii bir yaklasima
gereksinim duyulmaktadir®. Antibiyotik direncine
benzer olarak zoonotik hastaliklar ve gida kaynakli
enfeksiyonlarda da benzer bir yaklasima gereksinim
vardir. Burada gereksinim duyulan tek saglik yaklasi-
midir. Tek saglik; insan-hayvan-gevre (gllstinde
potansiyel ya da mevcut risklerin degerlendirilmesin-
de ve yonetilmesinde cok paydasl bir yaklasimi
barindirmaktadir. Tek saglik yaklagimi insan saglig,
hayvan sagligi ve cevre sagligi arasindaki baglantilara
odaklanip sorunlarin bir bitiin olarak degerlendiril-
mesini 6neren bir yaklagimdir. Boyle bir yaklagim
aslinda eski antik donemlerden beri stiregelmektedir.
Ozellikle zoonotik hastaliklar ile gida ve su kaynakli
enfeksiyonlarin  yénetiminde benimsenmis bir
yaklasimdir®. Ozellikle mcr-1 direng genlerinin
tanimlanmasiyla antibiyotik direncinin yonetiminde
de tek saghk yaklasimi daha bilylk bir 6nem
kazanmstir®.

Diinya Saghk Orgiitii (DSO), 2014 yilinda yayinladig
rapor ile antibiyotik direncinin kiiresel bir halk saghgi
tehdidi oldugunu ve diinya genelinde oOnlemlerin
alinmasi gerektigini ortaya koymustur®. Bunun Uze-
rine DSO, 2015 yilinda tek saglik yaklasimina sahip
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kiresel eylem planini yayinlamis ve diinya genelinde
uygulanmasi gereken aktiviteleri belirlemistir. Bu
eylem planinda insan sagligi, hayvan saghgi ve tarim
uygulamalarinda tlketicilerin yani sira farkl kitleleri
hedefleyen halkla iletisim programlari araciligiyla
antimikrobiyal diren¢ konusunda farkindalik yarat-
mak, davranis degisikligini tesvik etmek ve erken
yaslardan itibaren dogru bir anlayis ve farkindalik
yaratacak antibiyotik direnci ile ilgili konularin egitim-
ogretim programlarina eklenmesi 6nerilmektedir. Bu
stratejik hedefte ayrica antibiyotik direnci konusun-
da profesyonellerde de farkindalik olusturacak
eylemlerin ulusal ve uluslararasi diizeyde ortaya kon-
masi gerekliligi belirtiimektedir®.

Ulkemizde insan saghg bazinda ulusal antibiyotik
direng slirveyans sistemi, ulusal enterik patojenler
slrveyans sistemi, tiiberkiloz direng slirveyans siste-
mi ve saglik hizmetleri ile iliskili enfeksiyonlar siirve-
yans sistemleri direng hakkinda ulusal dizeyde veri
toplamaktadir. Ozellikle ayaktan tiiketim siirveyans
sistemi ile birinci basamakta antibiyotik tiketim veri-
leri izlenmektedir. Bunun disinda ulusal kanatlilarda
salmonella stirveyans sistemi ve veteriner saglik hiz-
metlerinde tiiketim verilerinin takip edildigi bir str-
veyans sistemi olusturulmustur. Turkiye’de tim bu
surveyans sistemlerinden elde edilen veriler dogrul-
tusunda antibiyotik direnci ve tiketim oranlarinin
cok yiiksek oldugu bilinmektedir. DSO’niin hazirladig
kiiresel eylem plani baz alinarak tilkemizin dncelikle-
rine yonelik ulusal bir eylem plani hazirlanmistir. Bu
eylem planinda bulunan, profesyonellerde farkinda-
hgin arttirlmasi yoninde bir stratejik hedef kapsa-
minda cesitli aktiviteler belirlenmistir. Ulkemizde
ayrica hem insan hem de hayvan saglgindan elde
edilen direng verilerini igerecek sekilde ortak bir
direng raporuna gereksinim duyulmaktadir. Bu kap-
samda, farkli disiplinlerde ¢alisilan antibiyotik duyar-
hlik testlerinin uygulanmasinda ve degerlendirme-
sinde standardizasyonu saglamak, elde edilecek ulu-
sal veri kalitesini arttirmak ve (lke genelinde antibi-
yotik duyarlilik testi galisan tim laboratuvarlarda
standardizasyonu saglamak icin pilot bir egitim prog-
raminin hazirlanmasi ve uygulanmasi amaclanmistir.
Bu pilot egitimde lisans Ustu, tip, veteriner, gevre,
eczacihk ve gida gibi farkl sektorde calisan profesyo-
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neller arasinda ortak bir dil olusturulmasi hedeflen-
mistir. Bu egitim, ilkemizde antibiyotik direnci konu-
sunda bu kadar farkli disiplinleri bir araya getiren ilk
egitim programi olup, ilerleyen yillarda uygulamah
egitimlerin devamhliginin saglanmasi planlanmakta-
dir. Egitim, farkli disiplinlerden lisans Ustl egitim
goren kisilerde antibiyotik direnci sorunlarina kiire-
sel ¢ozimler hakkinda yenilik¢i disinmeye tesvik
etmek igin tasarlanmis olup, bu egitim programinin,
Universitelerde ve enstitlilerde farkh disiplinlerden
lisans st Ogrencilerin katilacagl egitim-6gretim
programinin hazirlanmasina katki saglamasini bekli-
yoruz.

GEREC ve YONTEM

Egitimcilerin belirlenmesi: Egitim, Saghk Bakanlig

Halk Saghg Genel Mudirligu blinyesinde bulunan
Mikrobiyoloji Referans Laboratuvari ve Biyolojik
Uriinler Daire Baskanligi tarafindan organize edilmis-
tir. Laboratuvarda ¢alisilan antibiyotik duyarhhk test-
leri ISO 15189 tarafindan akreditedir. Egitimcilerin
dordd, bu laboratuvarda akredite fenotipik ve geno-
tipik testleri uygulayan personel tarafindan segilmis-

tir. Diger dort egitimci ise, European Committee on
Antimicrobial Susceptibility Testing (EUCAST)'In
Turkiye odak noktasiolan Turk Mikrobiyoloji Cemiyeti,
Antibiyotik Duyarlihk Testleri
Calisma grubu Gyelerinden secilmistir.

Standardizasyonu

Katilimcilarin belirlenmesi: Katilimcilar, Glke genelin-

de Universitelerin ya da enstitllerin tip, veteriner
hekimlik, eczacilik, gida ve gevre konularinda lisans
Ustl egitim goren ve calisma konusu antibiyotik
direnci olan kisilerden segilmistir. Proje kapsaminda
¢ egitim donemi hazirlanmis ve her bir egitim done-
minde 16 kisi egitime davet edilmistir. Farkli disiplin-
lerden gelen katilimcilari icerecek sekilde katihmcilar
4 gruba ayrilmistir. Sehir disindan gelen katilimcilar
icin konaklama hizmeti de verilmistir.

Egitim programi: Proje kapsaminda li¢ egitim donemi
belirlenmis olup, egitimler, 8-12 Nisan 2019, 17-21
Haziran 2019 ve 23-27 Eylal 2019 tarihlerinde veril-
mistir. Her bir egitim donemi 5 glnliik olarak hazir-
lanmistir. Her egitim doneminin basinda katilimcilara
oryantasyon ve biyogivenlik egitimi verilmistir. Her
glin igin bir tema belirlenmis ve o temaya uygun

Tablo 1. Tek saglik yaklagiminda uygulamali antibiyotik direnci egitim programi.

Giin Dersler Amag

Kazanim

Antibiyotik duyarlilik
testlerinde kalite kontrol
testlerini tanitmak

1 Genel bilgiler ve kalite kontrol

2 Fenotipik testler Fenotipik testleri yapmak

3 Genotipik Testler Genotipik testleri yapmak

4 Direng verilerinin kullanimi Stirveyans sistemlerinin

isleyisini 6grenmek

5 Proje hazirlama ve sunumu Tek saglik yaklagiminda
multidisipliner proje

hazirlamak

Kalite kontrol testlerini tanimlar

Kalite kontrol testlerini uygular
Besiyerlerinin kalite kontroliinii denetler
Olasi sorunlar hakkinda fikir yaratar

Fenotipik testler icin gerekli malzemeleri listeler

Fenotipik test sonuglarini degerlendirir

Disk diftizyon ve dillisyon testleri arasindaki ayrimi yapar
Fenotipik testleri degerlendirir

Fenotipik testlerde olasi sorunlar igin ¢6ztim Gnerisi gelistirir

Genotipik test igin gerekli malzemeleri listeler

Genotipik test calisma prosediirini planlar

Genotipik test sonuglarini degerlendirir

Fenotipik test sonuglarini, genotipik test sonuglari ile iliskilendirir
Yasanmasi olasi sorunlara yonelik ¢6zim onerileri gelistirir

Antbiyotik direng stirveyans sistemlerinin bilesenlerini listeler

Tek saghk yaklasiminda bir raporun énemini kavrar

Antibiyotik duyarlilik testinde elde edilen sonuglari stirveyansin veri
kalitesi ile iligkilendirir

Tek saghk yaklasimindaki raporun sonuglarini yorumlar

Proje ekibini olusturur

Tek saghk yaklasiminda proje planlar

Projenin 6nemini, konusunu, yontemini 6zetler ve sunar
Diger projeleri degerlendirir ve puanlar
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dersler ve uygulamalar hazirlanmistir. Ogleden énce-
ki saatlerde teorik dersler interaktif oturumlar ve
anahtar sorular ile egitimciler tarafindan verilmistir.
Gunun ikinci yarisinda ise dagitilan izolat ve senaryo-
larla katilimcilar egitimcilerin gbzetiminde ilgili test-
leri galismiglardir. Son giin tek saghk yaklasiminda
grup elemanlarini icerecek sekilde multidisipliner bir
proje hazirlayip sunmalari istenmistir. Egitim progra-
mi Tablo 1’de sunulmustur.

Olcme degerlendirme: Katilimcilara egitim programi

oOncesi ve sonrasi On test-son test uygulanmistir. Her
glin ve her egitimi ve egiticileri degerlendirmek
Gzere likert 6lcegi kullanilmistir. Ayrica agik uglu soru-
lar ile katilimcilarin egitim hakkindaki degerlendir-
meleri alinmistir. Her egitim gini sonunda oyun
tabanli giinlik degerlendirmeler yapilmistir. Her egi-
tim déneminin son glind, dort kisilik gruplar hazirla-
diklari projeleri sunmuslardir. Katihmcilar farkh disip-
linleri icerecek sekilde tek saglik yaklasiminda antibi-
yotik direncini kontrol etmeye ve direnci azaltmaya
yonelik projelerini sunmuslardir. Proje sunumunda;
projenin adi, 6zgiin degeri, ekibi, yontemi ve etki
degerini sunmalari istenmistir. Sunulan projeleri, diger
¢ grup belirtilen basliklarda degerlendirmisler ve her
bir baslik icin 1-10 arasinda puan vermislerdir.

Egitim sonrasi degerlendirme: Egitimden 15 giin sonra

katilimcilara iki izolat gonderilmis ve izolatlari kendi

Turk Mikrobiyol Cemiy Derg 2021;51(4):341-7

laboratuvarlarin alt yapisina uygun olarak tanimlama-
larini, antibiyotik duyarlilik testlerini ve varsa mevcut
direng genlerini saptamalari istenmistir.

BULGULAR

Katilimcilarin 37 (%77.1)’si kadin, 11 (%22.9)'i erkek
idi. Katilimcilarin meslek gruplari ve 6grenim durum-
lari Tablo 2’de, katilimcilarin illere gore dagihmi ise

Sekil 1'de verilmistir.

Tablo 2. Katihmcilarin meslek ve 6grenim durumlari.

Meslek Grubu Katilimar Yiiksek Doktora Postdoktora
Sayisi  Lisans ogrenimi
(%)

Cevre Mihendisi 2(4.2) 1 1 1
Biyolog 6(12.5) 1 2 3
Farmasotik Mikrobiyolog 8 (16.7) 5 2
Veteriner Mikrobiyolog 10 (20.8) 4 6
Tibbi Mikrobiyolog 10(20.8) 2 8 2

Gida Muhendisi 12 (25.0) 3 7
Toplam (%) 48 (100) 4 (8.3) 23 (47.9) 21 (41.8)

On test ve son test ve sonuglari: Her (¢ grup iginde
egitimin 6n test ve son test sonuglarina gore puanla-
rinda artis belirlenmistir. Katilimcilarin son test 6n
test puan farklarinin dagilimi Sekil 2’de gosterilmistir.
On test ve son testte ortalama dogru yanit verme
sayisi Nisan déneminde 4.8’den 10.5’e, Haziran gru-
bunda 4’den 9a, Eylil doneminde ise 3.4’ten 8.5'e

cikmistir.

Sekil 1. Katilimcilarin illere gore dagihmi (Kirmizi=1; Mavi=2; Yesil=3; Pembe=9 katihmci).
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Sekil 2. Katihmcilarin son test 6n test puan farklarinin dagihmi.

Likert tipi olcek ile egitimcilerin konu hakkinda bilgi
diizeylerinin yeterli ve anlatim sekillerinin uygun
oldugu belirlenmistir. Ayrica, egitim programinin
kendi egitimleri ile yakindan iligkili ve uygulamalarin-
da kullanilabilir oldugu saptanmistir. Agik uglu soru-
larda ise Ozellikle ilk kez multidispliner egitime katil-
diklarini, bu tip egitimlerin tGlkemiz igin yayginlastiril-
masi gerektigini, bu egitimde edindikleri networki
¢alismalarinda kullanabileceklerini, tek saglik yaklasi-
minin antibiyotik direnci bakisindaki c¢erceveleri
uygulamali olarak net olarak gorebildiklerini belirt-
mislerdir. Ozellikle kalite kontrol testlerine egitim
programinda yer verilmesi olumlu olarak karsilanmis
ve c¢alismalarinda uygulamalarinin énemini kavramis
olduklarini sdylemislerdir. Egitimin, llke genelinde
farkli merkezlerde planlanmasi ve bu sekilde daha
fazla kisiye ulasilabilecegi bildirilmistir.

Proje degerlendirmesi: Tek saghk yaklagiminda farkl

disiplinleri icerecek sekilde hazirlanan projelerin
diger katihmcilar ve egitimciler tarafindan degerlen-
dirilmistir. Hazirlanan tiim projeler multidispliner
olarak hazirlanmis ve antibiyotik direncinin farkh
disiplinlerde 6nlenmesine yonelik yenilikgi stratejiler
ortaya kondugu gorilmustir.

Posta ile gonderilen izolatlarin degerlendirmesi: Kati-
limcilara standart suslar gonderilmistir. Ancak, gorul-
diigu kadari ile tlke genelinde antibiyotik duyarlilik
testlerinin galisiimasinda standardizasyonun vyeterli
olmadigi, bircok laboratuvarin alt yapisinin yetersiz
oldugu belirlenmistir. Bu nedenle elde edilen sonuc-
lardan bir degerlendirme yapilamamustir.

TARTISMA

Antibiyotik direnci diinya ekonomisi Ulzerinde en
etkili olan halk saghgi sorunlarindandir. Tirkiye, anti-
biyotiklerin ¢ok fazla tiiketildigi ve direng oranlarinin
yiiksek oldugu bir ilkedir. Ulke genelinde tek saghk
yaklasimini temel alan antibiyotik direncini 6nleme
stratejileri gelistirilmistir. Antibiyotik direncine yéne-
lik alinacak 6nlemlerin, insan, hayvan ve gevre saglig
dikkate alinarak hazirlanmasi gerekmektedir.
Ulkemizde &zelikle insan ve hayvan sektérlerinde
slrveyans verileri olmasina ragmen, ortak bir sirve-
yans verisi bulunmamaktadir. Bilindigi tzere, siirve-
yans sistemlerinde veri kalitesi 6nemli bir faktordir.
Ulkemiz icin hem tek saglik yaklasimina sahip bir
egitim modeli gelistirmek hem de farkl disiplinler-
den profesyonelleri bir araya getirmek icin pilot bir
egitim modeli gelistirilmistir. Bu egitim modelinden
beklenen en énemli ¢ikti, tlke genelinde antibiyotik
duyarlihk testlerinde farkh disiplinler arasinda stan-
dardizasyonu saglamak ve farkl sektorlerde ayni dili
konusabilmeyi saglamaktir.

Tek saglik yaklagiminda hastaliklari 6nleme ve kont-
rol altina almak igin disiplinler arasi, sektoérler arasi,
bolgeler arasi iletisim ve is birligi kurulmasi 6nemli-
dir. Bu nedenle 6zellikle profesyonellerin egitiminde
bu tip modellere yer verilmesi onlarin meslek yasan-
tilarina da farkli bir bakis agisi kazandiracaktir?”.
Bizim projemizde de katihmcilardan alinan geri bildi-
rimler dogrultusunda tek saglk yaklasima sahip mul-
tidisipliner antibiyotik direng egitim modellerine
gereksinim duyuldugu ortaya ¢ikmistir. Bu tip egitim-
lerin Gniversite ve enstitl egitim-6gretim programla-
rina eklenebilir ve uygulanabilir oldugu dusinilmek-
tedir.

Antibiyotik direncinin yénetiminde antibiyotik diren-
cine neden olabilecek tim kaynaklarda kontrol
onlemleri almak gerekmektedir. Bu nedenle tek sag-
lik yaklagiminda slirveyans sistemleri gelistirilmeli ve
direng verileri analiz edilmelidir. Clnku antibiyotik
direnci lokal, bolgesel ve hatta kiiresel bir epidemi-
yoloji sorunudur. Stirveyans sistemlerinden elde edi-
lecek veriler, politik kararlarin bilimsel kanitlara
dayali verilmesini saglar. insan-hayvan-cevre entegre
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slrveyansinin kurulmasi, daha proaktif bir yaklasim
sergilemeyi de saglayacaktir. Bilimsel bir veri olustu-
racak bu silirveyans sistemlerinde veri kalitesi ve
standardizasyon en 6nemli noktalardir®®, Bu neden-
le farkli disiplinlerden profesyonellerin standardize
veri Uretmesi gerekmektedir. Bu egitim programinda
da farkh disiplinler bir araya getirilerek tlke genelin-
de antibiyotik duyarlilik testlerinin tek saglik yaklasi-
minda standardize uygulanmasina adim atilmistir.

2015 yihinda ilk kez ECDC, EFSA ve EMA is birligi ile
insan, gida kaynakli hayvanlarda etken olan bakteri-
ler icin ortak bir antibiyotik direnci raporu
yayinlanmistir®®, Rapor, farkl sektérlerdeki antibiyo-
tik direnci ve antibiyotik tiiketim verilerini ortaya
koyarak bilylk pencereden antibiyotik direng iliskile-
rini ortaya koyan bir rapordur. Bu rapor, Avrupa birli-
gine Uye Ulkeleri icerecek sekilde bdlgesel olarak
hazirlanmistir. Ulkemiz icinde bu tip raporlarin hazir-
lanmasina ihtiyag vardir.

Universiteler artik tek saglik yaklasiminda kendi ihti-
yaclari dogrultusunda farkli egitim modelleri gelistir-
mektedirler. Yiiksek lisans, doktora ve post doktora
ogrencilerine yonelik ya da lisans 6grencilerine yéne-
lik multidispliner egitim programlari olusturmaktadir.
Egitim programlari diginda Universiteler, enstitiler,
tek saglik yaklasiminda multdisipliner ve intersekto-
rel kurs ve calistaylar dizenlemektedirler®. Tek
saglik yaklagiminda egitim programlari daha cok
veteriner sektoériinde yer almakta olup, insan sekt6-
rinde tek saglik yaklasiminda egitim modellerine
daha az rastlanmaktadir®1. DSO, zoonotik hastalik-
lar ve antibiyotik direnci gibi konu basliklarinda uygu-
lamalarin hem multidispliner hem de c¢ok uluslu
calismalar olmasi gerektigini vurgulamaktadir ve bu
hastaliklara karsi onleme stratejilerinin tek saglik
cercevesinde ele alinmasi gerektigini belirtmek-
tedir®y,

DSO’niin tavsiyeleri dogrultusunda, AMR ve bulasici
hastalik arastirmalari, arastirma ve egitim igin ayri
konular olmamali, bunun yerine bulasici hastaliklarin
onlenmesi ve kontroli icin tek bir stratejinin parcasi
olmalidir®>4, Ayrica, zoonotik hastaliklar ve AMR
Ulke sinirlarinda bitmediginden, tek saglik arastirma
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ve egitim girisimleri hem multidisipliner hem de ¢ok
uluslu olmalidir. Finansman araglari, bu tir is birlikle-
rine rehberlik etmek igin kullanilabilir.

Tek sagligin 6nemi konusunda farkindaligin ylksek
olmasina ragmen tek saglik uygulamalarinda farkli
farkli sorunlar karsimiza cikabilmektedir. Ulkelerde
tek saglik yaklasiminda arastirma ve egitim modelle-
rinin gelistirilmesi yoninde tesvikler saglanmalidir.
Gereksinim analizleri yapilmali ve Ulkeler kendi giicli
yanlarini 6n plana cikarak ve gelistirilmesi gereken
yonlerinin gelistiriimesini saglayacak multidispliner
programlar gelistirmelidirler. Bu egitim programinin
surekliligi saglanacak olup bir 6nceki egitimden elde
edilen tecriibeler ile egitim programinda modifikas-
yonlar yapilmasi planlanmaktadir.

Bu ¢alismada, llkemizde antibiyotik duyarlilik testle-
rinde kapasite gelistiriimesine yonelik bir gereksinim
belirlenmis ve bu ihtiyacin giderilmesi icin egitim
programi gelistirilmis ve program basarili bir sekilde
uygulanmistir. Bu tip egitim modellerinin yayginlasti-
rilmasinin antibiyotik direnci slirveyansinda veri kali-
tesini arttiracagl ve dolayisiyla antibiyotik direnci
yonetimine olumlu katki saglayacagi kanisindayiz.
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