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Girig:

indiiksiyon ajanlari, bébrek transplantasyonunda rejeksiyonlarin dnlenmesi ve tedavisinde
yaygin olarak kullanilmaktadir. Bu ajanlarin uzun sureli kullanimi ve idame imminsipresyon
artmis enfeksiyon riskine neden olmaktadir. Bu galismada, indiksiyon ajani olarak kullanilan
anti timosit globulin (ATG) ve basiliksimab tedavisi ile BK virls nefropatisi ve CMV hastaligi
arasindaki iliski degerlendirilmistir.

Metot:

Bu calismaya, merkezimizde 2007 ile 2017 yillan arasinda izlenmekte olan 18 yas ve Ustl 257
renal transplant alicisi dahil edildi. Coklu organ transplant alicilari ve komplemana bagli
sitotoksik cross match testi pozitif olan hastalar dislandi. Hastalara nakil sonrasi ilk Gg¢ ay
CMV  enfeksiyonu profilaksisi nedeniyle valgansiklovir tedavisi verildi, idame
imminsltpresyon olarak takrolimus, mikofenolat mofetil ve metilprednizolon kullanildi.
Hastalar indiksiyon tedavilerine gore; ATG, ATG ve basiliksimab ile indiksiyon tedavisi
yapilan ve indiiksiyon tedavisi yapilmayanlar olarak g gruba ayrildi. Gruplar arasindaki CMV
hastaligi, BK virtis nefropatisi, graft ve hasta kaybi sikligi arastirildi.

Bulgular:

Hastalarin demografik verileri ve gelisen komplikasyon sikliklari tabloda gosterilmistir.
Ortalama takip slresi 53.5 (IQR 26.7-83.7) aydir. indiiksiyon yapilmayan hasta grubunda 4
hastada (3.9%) CMV, 9 hastada (8,5%) BK virlis nefropatisi, ATG ile indUksiyon yapilan grupta
19 hasta (21.1%) CMV, 3 hastada (2.9%) BK virlis nefropatisi, ATG ve basiliksimab ile
indiksiyon yapilan grupta 8 hastada (17.4%) CMV, 1 hastada (2.2%) ise BK virtis nefropatisi
gelisti BK virlis nefropatisi gelisti (sirasiyla p<0,001, p=0,111).

Sonug:

indiiksiyon tedavileri CMV enfeksiyonu sikliginda artisa yol acsa da ayni etki BK viris
nefropatisi gelisiminde gdzlenmemistir; bu durum induksiyon yapilan hastalardaki artmis
hasta ve greft kaybi ile agiklanabilir.




