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ABSTRACT : Ozlem YILMAZ, Melahot OKUYAN, Department of Microbiology, Faculty
of Medicine, Dokuz Evlid University Iamir. The nenoitivity of pathogenic
Staphylococes iooloted fros varioun specinens BENinEL different
chemotherapoutic agents in Ismis.

During one year period in 10845 total of 288 consecutive imolntem of
Staphylococci obtained fros wounds, abcennen,acne,urine,throat, nose and ear
swnbn, vaginal and urethral discharges,sputus, from patients at Dokuz Exlil
University Hompital were ntudied on thelir susceptibilitien to certain
antiblotice. The rest of 2?BA strainn were Staphylococcus epidermidie (albus)
{181) accepted as the causative agents for sost of the clinical coses.

The susceptibilitien to mntibiotica used were ; 8] The most effective
antiblotics were cefoperazome, cephalathin, msethiclllin, carbenicillin,
tahrnnynin.uuu:icillin.xentinycxn.h!!rythruqynlu,klnnnynin,gnhwﬁngcin.nnpiniln
lin,penicillin - ﬁ,trilathnprknwsulrnnnth.zo:ale.linconycin were considerad
to nave lesser effectiveness pnd ol Geopen, rifampicin and colistin were
Tound to have & very little effect on those otaphylocoeci,
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Dokuz  ExlUl  Unsiversitesi Uygulsms  Hastanes) polliklinik  we
kiimikleringan Mikrebiyoloji Anebilim Dal: Bekmeriyole)! Laboratuvaring
goriderilen gegisik  hastziik  Erneklecinden soyutulan ‘stafilokoklarla
galiziimigtir, Bilinen ybnlenlerie (koagilas hemclis, whk) patslenlifl
kanitlanen ¥a d8 patojenite sulpelary  clumsuz olup =lge edildikleri
kaynak, bikteri sayimi,yerel ve¥a: yaygin eaflamasyon,yars ¥apisi, yangi
hicreieri icerip igerme=sci  (1Bkoeiz,vh, ), hestanan klinik wvakinmalari
medeniyle Grnekte patoien alzrek benimeanmes: EEreken stafilokok
korenierinin defifiy sntibivetiki=re rersl duvarlzizk durumlarinin
SEptanmasl Emacianmigtic,

YUNTEM we GEREC

Dokuz EylUl Dniversitesi Hzctanesine basvuran hastzlardan izole edilen
ZBE stefilowok sSusu ile ¢eligileigtir, Besiyerleri olarak T mterll
deflibrine ifigan kan: igeren kenl: sgar (Blood ager base, oxoid LTDY {1)
lnolzeyen wve hempliz etkimind gfrmak  igin kulleniimigtar. Petojenite
ceneylert igin eyny firmenin Mannizal tuzluy agar:,entibiyotik duyarlilik
deneyleri igin ise D.5.T egar, Toxecid LTD (1) kullanzlmistair. Kosgulaz
deneylorinde steril defibrine insan Flazmags: tercih sdilmistir (10).



Antibiyotik diskleri :

Trimethoprim-sullfamethoxarale (25 megl, Cephalothin (30 meg), Ampicillin [10
meg), Lincomyein (2 meg) Erythromycin (15 mep), Gentamecin (10 mog),
Kanamycin (30 meg), Methicillin (5 mcgl, FPenicillin-G (10 IU), Gabromyoin
(30 mieg), Tetracyeline (30 meg), Rifampicin (2 meg), Geopen (100 meg),
Carbenicillin (100 megligeren diskler kullamilmigtir. Cephalothin ELI Lilly
Ltd. den digerleri Oxoid Ltd. kullamilmigtir.

1zole edilen stafilokok suglaranin klasik patojen suglardan olup
olmadiklars  hastelik fle ilgilerini ve klinik Onemini belirleyvebilmek fgin
birgek faktérler g8z bnlinde bulundurulmugtur. Izole edilen suglerin
kaynafi sayviel ve hastads Kliinik bulpular; Srnegin,ategin bulunmasi, lokal
veya generalize enllamasyon ve yaralarin yapis:,plirdlan olmalari, gelen
trneklerde (idrar,cercbrospinnl mivi,nbme.vb.] ldkositlerin warlaga,total
lbkomlt meyipy,idrardns total bakteri payisi gz dnlnde tutulmugtur.

Kanl: besi yerinde izgole edilen stafilokok muglar: mikroskobik olarak
idantifiye edildikten Bonra tanianl Bzglil deneylerle [Keagllnz,
mannitol ,pigment hemeliz) tipleri  Thakkindan bilgl edinllidikten esonre
antibivogram uygulanmigtir. Antibiyvogram: Standardize wedilmig disk wve
Kirby-Bouer disk diffusyvon ybntemi ile yapilmaigtir {1,2).

SONUGLAR

Defigik kaynakl: 288 stafilokok sugunun 191°'%f Staphylococcus

apidermidis, 37' st Staphylecoccun aureus olarak idantifiye edilerek
antibiyogram uygulandi. Bu suglarin izole edildiklerl yerlere pglire dafilim:
Tabla 1 ve 2 de ghsterilmistir.
191 Staphylococous epidermidis sugundan 153'U (% B5.4) hemoliz vermls, 28'%
ige (% 14,6) hemoliz vermemigtir., Bu 1891 susun highbiri koagllaz ve mannitol
deneyinde poritif bulunmamigtir, Staphylococcus auresus suslarinden 96's: (%
9H,9%) hemoliz aktivitesi gosterirken 1'i heamolizsiz olarak belirlendi
{Tebla 1). Beta hemolitik bu 163 sugun Tabls 1 de gorlWldigi gibi 54 (% 28.3)
U fdrar, ¥ (% 0.52] & burun, © (% 3.1) s1 boPaz, 1 (% 0.52) i kulak
akintisy, 10 t% 5.2) u konjomktivit,2 (% 1.04) 81 balgem,35 (% 18.3) 4
vagingl akantz, 1% (¥ 9.8) u dretral ekint:, & (% 3.1) s2 yara ve abse,z28 (%
1%.2) u akmeye mittir (Tablo 1).

Hastalik etkeni olarak kabul edilen hemeliz ve koagiilas negstil 28
Staphylococcus epidermidie sugu £ (¥ 2.09) © Dofez,l (% 0.52)F konjonikctivit,
4 (%2.09) vaginal skantzi, 15 (%7.B11 akne,4 (E2.09) ¢ idrar erijinii olarak
saptandi(Tablo 1.

Tablo 2 incelendifinds 97 Staphylococcus aurecs susu iceriginde bata
hemolitik kosgllaz pozitif stafilokok orani 25 (% ©8.97) dar. Bunun 41 (%
a2.2) susy bo@iaz, 1 (% 1.03) burun, 4 [(B4.12) Fulsk skintis:, 4 (% &,12) 0
konjonktivit, 2 (% 2.08) ei balgem, 2 (¥9,27) u vagingl akintz, 4 (% 4.12} G
tretral akantz, 22 (% 22.68) Ei yara we abze; 5 [% 5.:15}¢ akne wvo 4 (%
41214 Sfdrar'dir.



Tablo:

1 191 Bkaphylococcus epidermidis (album) susumn dag:lamy {Adet ve Yiicdesi)
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Tablo 3. 288 Stafilokok susunun antibiyotiklere
duyarliliklaerinin orani

Kullanil
Antibiyotik
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lzole edilen 288 stafilckek sugunun antibivotiklere duyarliliklari in
witro ¢larak incelendl. Defisik antibivotiklere olan duyarlilik oreni Tablo
3'te  pghsterilmigtir. Table 4'te izole edilen s:afilokek suglarinin
antibivotilere kars: duyarlal:k eranlar: defisik ordjinli materyallere ghre
Getayly bBir gekilde verilmigtir. Bu sonuclara glire Cefaperazone'nun diper
Eenig epektrumlu antibiyotiklerden (% 9B) dahs ethkild oldufu ghirilmigtir
[Tablo 3 we 4).

Stafilokoklarin ‘penicillin'e direncleri tnem tagidifin  dgln 268
stafilokak pugunun % 50.4'0 direncll bulunmustur. % 49,6 sinin ine lzole
odildikleri yerlere gire duyariil:klar: géyledir: idrardan soyutulanlar %
l4,burundan % 0.3, balga=sdan % 0.3, bogazdan % 7,okneden % G,vaginal
nkintidan % 10, yara ve abseden % 5, ejekiUlattan % 6,gbzden % 1 dir [Table
5).

Tablo 3 incelendiffinde deneye nldifimiz 288 stafilekok suguna ;

a) Cefoparazons, cephalothin, methicillin, carbenieillin, tabramyein,
amoxicillin, gentamicin en etkili,

b Erythrnmycih.hnnnmy:ln.g;hrnny::n.amptcl1l1n.punltlllin-G;Trimathaprtm4
sulfamethoxazole, Lincomycln orta derecede atkill,

el Tetracyclin, Rifampicin, Geopen we Colistin en ar etkild ntibivotikler
olarask saeptandi.

TARTIGMA

Cok az klinlk tnemi olan kontaminantlar olarsk kebul edilen kopgllaz
negatif stafilokoklarin baz: belirgin enfekeivonlara neden olduklar: iyice
bilinmektedir (2). Bu geligmanin sonuclar: koegllaz pozitif stafilekaklerin
yanieire, koagllar regatif stefilokoMlarin ds klinik acidan Snem tagidafi
vurgulanmaktadir. Gelen tim Zirmeklsr igcerisinde 181 (% 66.32) stafilokek
sugn koaglilaz olumsuz olmelerina Kargin etken olarak benimsenmiztir.

Sewell we arkadaglar:  higbir  hasramin  idrer  kUltGrlerinden
Staphylococcus sSaprophyticus'u izele etmediklerini pildirmiglerdir (2).
Halbuki, Mersik ve Srake Stephylococcus saprophyticus'u en ok izole edilen
kosglilaz negatif stefilokek olarsk ghstermiglerdir (% 80) (2}, Bu
aragtirmada ise bete hemolitik Hoagilaz negatif stefilokeklar iginde
idrardan izole edilen 54 (% 2B.3) Staphylococecus epidermidi= (albus) dir.
Diger bir calismade da koagllaz negatif stafilokeklarin en cok izole edilen
tlrl Staphylococcus epldermidis clarak belirtilmistirc {3). Bu belirtme Brunn
ve arkadaglari ile Nord ve arksdaslarinin raporiariyle uyum gietermeltedir
(2). Bu yazarlar de kosgilaz negatif stafilokoklarin klinik tirleri iginde



an cok idantifive edilen Staphylococcus epidermidis aldugunu
belirtmektedirler (2) (4). Mersik ve Brake'in Staphylococcus epidermidis'in
bakteriemilerin tiimiine ve wemikierde,eklenlerde ve yaralardaki
enfeksiyonlarin bilyiik bir kismina neden oldufunu belirten caligmalar: da
difer aragtirmacilarin calismalari ile ayn: sonuciar: vermistir [2),

Galigmacilar arasindaki Tarkli bulgularin kullanilan antibiyotiklerle,
stafilokoklarin birgok antibiyotife direng kazanmalary wve farkliy hasts
gruplari ile calismaya dayandifini agiklayabiliriz.

Staphylococcus saprophyticus'un Hzellikle geng kadinlarda idrar
yollary ‘enfekeiyonuna neden oldufu rapor edilmig olup (2) (4), bizde de dbirt
olpguda saptanmigtir (Tableo 1). Almeida we Jargensen calipmalarinda idrar
yollarindan izole edilen 82 stafilokok sugundan 62 8i Staphylococcus
saprophyticus (novabiocin direngli), 20'si ise Staphylococcus epidermidis
{novobiooin duyarly) elarak saptanmigtar (3).

Ancak yeni elde edilen bir antibakteriyel maddeye karg: baglangigtm
duyarli olan bakterilerin =aman gegtikge wve bu {lacin  uygulanmas:
penipledikce  direng oraninda bir artip gize garpmaktadir {5).
Antibiyotiklerin yeralz yere Wullanilmas: direng artiginin baslica neodeni
olmaktedir. Kronik enfeksiyonlarda etkenin daha ok direngli suglari olugu
nedeniyle tedavide ancak direnc derecelerinin saptanmas:ndan scnra 1lacin
necilmesl ve dozunun ayarlanmas: bSnemli olmaktadir. Bdyle yoapirldifiinds
tednvl edilen hastalsrds begsrisiziik ve Ulium oram: dugmektedir (5] (6).

Bazi Ukelerde 1960 ta baglayarak methicillin-direngll suslar
ghirulmektedir (7). Bizie galigmamizda izole edilen suslarin aksine bahei
gecen antibiyotife hala en duyarli olduklar: saptanmigtir.

ingiltura'du 1961'de L1k kez repor edilen Staphyloccus aursus'un
methleilin-direngld suglaran gofu 1960-1970 arasy: Ingiltere wve Avrupa'de
hestane stalllokokal enfeksiyonlarindan sorumluy bulunmogturs (9] (B), 1975
ten buyena Amerika‘'ds de by direnclilik artma ghatermektedir (9) (10) (8}
{11},

Avustralyva'da hastane enfereiyonu stafilokcklarinin methicilline
direnclilifi 1568 Sydey "de rapor edilaigtir: 1875 ten glintimiize
Staphylococcus sureus'un methicillin'e direngli ‘suglarinin sayisl her gegan
¥11 artmigtir. 1978 de gentamycin direnglilifinin de bagladifz pgorilmUstir
{12) (8).

Oikemizde  Ozdem  Arif we  srkadeslarinin  bir arastirsasinda
Staphylococous aureus sugiarinin hepsi tobramycin's duyarl: ‘bulunmustur.
Fullandiklary difer -antibiectiklerle -aldiklari sonuglarde tobramyein'nin
Staphyleococous aureus suglarina gentamycine kadar ve difer antibiyotiklerden
dsha fazle etkili oldufunu gostermiglerdir {(13}. Sopug olarak anlagiliyor: ki
Ulkemizde methicillin henilr gok yaygin kullenilimsmaktadar.

Gelen Urneklerden ifzole edilen ZB8 grafilokok gusunun in viveo olersk
Penicillin-G wve difier pgenis spektruslu antibiyvotiklerin duyarliliklara
incelendifinde Cefoperazone'nun daha etkili wve gok daha pgonis bir
antibakteriyel spedtruma sahip cldufuv saptandis (Taeblo S).



operazone,geniy spsktrumlu sSesi-gentetik Heingld  Jenerasyon yeni Wi
cephalegporin grubu antibiyotiktic (11).

Penicillin=G ve cefoperezonenun izcle edilen stafilokok suglari Uzerinde in
vitro etkinligi v diger cephalosporinier, aminoglycosid'larin
kargilagtirmas: aragstirmamizda yer-alsigtir (Tablo 3,5).

Bonug olarak cefoperazone, cephalothin, methiclillin we tobramycin gibi
antibivotiklerin patojen stafilokoklara gak atilili olduklar:
galigmalarimizda ertays ¢ikmigtir. Zamanla bu etkinin azalacafiz ve direngli
suglarin ¢ikacaf: suhakkaktie.

UzET

Dokuz Eylldl Universitesi Tip Faktiltes: Mikrobivolsjt Anabilim Dala
Bakteriyolojl Laboratuvarins klinik ve polikliniklerdsn 1984 yilinda gelen
hasta Orneklerinden { burun, bo@az, idrar, gz, kulak,balgam,vagen,
Ureatra,yacn,abse ,akne, v, ) soyutulan 288 itnflinknk sugunun antibiyotiklera
duyarlilik durumlar: in vitre aragtirilmaigtir.

Calagilan stafilokek suglarinin 97 sl Staphylocoscus  aursus, 1919
hantalik stkeni olarak kabul edilen difer stafilokoklardir. Sonughta ;. al
Cefaparazans, cephnlothin, sethicillin, carbanieillin, tobhramyein,
amoxieillin, gentamycin % TD'in Uzerinde an etkill, bi arythromyasin,
kanamycin, gabromyeln, ampieilling, peniclllin-G, trimethoprim *
pulfamethaxazals, linpeaycin % 40-70 araminda orta dereceda eatilll, =)
tetracyclin, rifamplcin ve colistin'nln lae duyarlilik srani X 40'in albinda
olup apn az etkili snuibiyotikler olarak saptanmigtic.
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