





Memeli hiicreleri, mantarlarin hiicre duvar1 polisakkaridlerini pargalayan
enzimlere sahip degildir. Bu nedenle matarlar, hayvanin konak¢inin defans

mekanizmalariyla eradike edilemezler.

Hem memeliler ve hem de mantarlar okaryotik organizmalar olduklarindan,
her ikisindeki hiicresel yapi, biyokimyasal olarak birbirine benzerdir.

Biitiin 0karyotik hiicrelerin, hiicre membranlar: steroller i¢erir; mantarlarda
bu ergosterol iken, memelilerde 1se kolesteroldiir. Dolayisiyla, invaze olan
mantar etkenini bozacak maddeler konak¢ida da ciddi yan etkilere neden
olabilmektedir.

Her ne kadar ilk kemoterapotik ajan 1903 yilinda kullanilan bir anti-
mikotik (oral iodidler) iken, bu ajanlarin gelistirilmesi anti-bakteriyel
ajanlara gore yavas olmustur.

Konak¢iya minimal zarar vererek invaze olan organizmayi inhibe etmek
i¢cin, gerekli selektif toksisitenin Okaryotik hiicreler i¢in olusturulmas: giic
bir hedef olmustur. Bu da yeni ila¢ gelistirme calismalarini yavaslatmistir.



Flukanazol bugiin cryptococcosis’ li AIDS hastalarinin tedavisinde tercih
edilen 1lagtir. Spinal s1iviy1 (BOS) penetre ettigi i¢in idealdir.

Azollerin genel etki mekanizmasi hiicre duvari sentezini etkileyen
ergesterol sentezinin inhibisyonudur. Oral uygulama, dusiik toksisite
onemli dezavantajlaridir.

Ketokonazol, Flukonazol, Itrakonazol, Vorikonazol, Posakonazol

Griseofulvin: Siddetli deri ve tirnak infeksiyonlarinda kullanilan,
oldukca yavas etkili bir ilagtir. Oral yolla uygulanir. Etkisi, stratum
corneum tabakasinda birikmesi ve buradan da dokuya gecerek daha ileri
fungal penetrasyonu ve liremeyis engelleyecek sekilde bariyer olusturmasi
prensibine dayanir.

S-fluorositozin: 5-FC RNA sentezini inhibe eder, en cok
kriptokokkozisin tedavisinde kullanilir. Oral yolla uygulanir.

Alilaminler: Terbinafin (lamisil). Dermatofit infeksiyonlarinda
kullanilr.

Ekinokandins (caspofungin): FDA tarafindan yakin zamanda onay
alan yeni bir antifungaldir.



Mantar Infeksiyonlarinin Genel Ozellikleri

Dermatofitlerin birkacinin obligat (zorunlu) parazitler oldugu
disunulse de patojenik mantarlarin cogu cevrede saprofit
olarak yaygindir ya da hayvan ve insanlarla iliskili komensaller
olarak bulunmaktadir.

Mantarlarin cogu firsatci patojenler olup mantar
infeksiyonlarinin sekillenmesinde rol oynayan predispoze edici
faktorler:

Uzun sureli Antibiyotik kullanimi sonucu konak¢inin normal
florasinin degismesi

Immunosupresyon

Es zamanli infeksiyonlar



Deri ve mukdz membranlarda yaralanmalar veya deri
butlnliglinun bozulmasi

Deride surekli nemli bolgelerin bulunmasi

Ya da civcivlerde gorilen “brooder pneumonia” da Aspergillus
fumigatus sporlarinda oldugu sekilde yliksek dozda infektif
doza maruz kalmak

Mantar hastaliklari genellikle epidemiler seklinde goérilmez

Bunun tek istisnasi aniden ortaya ¢ikan “ringworm”
salginlaridir

Mantar infeksiyonlarinda ekzotoksin ve endotoksin
sentezlenmemektedir, ancak hayvan yemlerinde mantar
Uremesi sirasinda daha 6nceden olusan toksik metabolik
urtinlere bagli mikotoksikozisler sekillenebilmektedir.



Kronik mantar infeksiyonlari konakg¢ida bir granilomatoz
reaksiyona yol acar

Mantar infeksiyonlarina karsi sekillenen bagisiklik humoral
bagisikliktan cok hlicresel bagisiklik seklindedir

Antikorlar ringworm disinda cogu mikoziste olusmasina karsin
koruyucu olmamaktadir

Infekte olan veya maruz kalan konakcilarda belirli bir mantara
karsi hipersensitivite gelisebilir. Bu da insanlarda deri
kizarikhklarina neden olur

Mikozisler bazen derin (sistemik) ve ylzeysel mikozisler olarak
siniflandirilirlar, ancak Candida albicans ve Aspergillus
fumigatus gibi birtakim patojenik mantar tirt hem yizeysel
ve hem de sistemik infeksiyonlara yol acabilmektedir.



