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OZET

Bu calismada idrar kiiltiirlerinden izole edilen
86 bakteri susunun cesitli antibiyotiklere karst du-
varhiliklart incelenmigtir. Bu suglara karst en etkili
antibiyotikler sirasiyla; Ofloksasin (%82.55) ve se-
fotaksim (%67 .44) olarak teshit edilirken, en diisiik
duyarhilik Amlpisillin/Sulbaktam (%29.06) ve Tri-
metoprim - Sulfametoksazol (%17.44)'a karst bu-
lunmustur.

Anahtar Kelimeler: Uriner sistem infeksiyonu,
antibiyotik duyarlihgi.

SUMMARY

Antibiotic Suspectibility Of Bacteria Isolated From
Urine Cultures

In this study suspectibilites of 86 bacteria strains
isolated from urine cultures to various antibiotics
were invastigated. The most effective antibiotics
against these strains were Oflaxacin (%82.55) and
cefotaxime (%067.44), while lowest suspectibilities
were found against Ampicillin/Sulbactam (%29.06)
and Trimethoprim-Sulfamethoxazole (%17 44).

Key Words: Urinary tract infection, Antibiotic
suspectibility

GIRIS

Uriner sistem infieksiyonlan 6zellikle geng ka-
dinlar ve yashlarda en sik goriilen infeksiyon has-
taliklarindandir. Dogurganlik c¢agindaki kadinlarda
9%8-10 oraninda goriiliirken bu oran ileri yaslarda
%30'lara kadar ulagmaktadir (1,2). Geng erkeklerde
tiriner sistem infeksiyonu gorillme sikhigi % 0.1 do-
layinda iken 65 yastan itibaren bu oran artmakita ve
% 10'a ulagmaktadir (3).

Uriner sistem infeksiyonlan tedavi edilmemesi
durumunda kronikleserek biiyiikk sorunlar ya-
ratmaktadir. Akut iiriner sistem infeksiyonlar en
fazla antibiyotigin kullamildig infeksiyonlardan bi-
ridir. Giiniimiizde tedavide antibiyotiklerin rastgele
kullanilist nedeniyle bunlara kars: direngli suslarda
bir artig gdzlenmistir (4,5).

Bu ¢alismamiz, Uriner sistem infeksiyonlarinda
stk olarak kullanilan antibiyotiklerin etken bak-
terilere karsi ne dlgiide etkili olduklarini saptamak
amaciyla yapilmistir.

MATERYAL VE METOD

Cahismamizda, Selguk Universitesi Tip Fakiiltesi
Infeksiyon Hastaliklari Klinigine Ocak 1994- Ha-
ziran 1995 tarihleri arasinda iriner sistem in-
feksiyonu tanisiyla bagvuran kisilerden alinan idrar
orneklerinden yapilan kiiltiirlerde etkenler saptandi.
Toplam 86 pozitif kiiltiir degerlendirildi. Bu iglem
i¢cin kanh agar ve eozin metilen mavili agar (EMB)
besiyerleri ile bakteri tiplendirmesi icin gerekli bi-
yokimyasal testler kullanildi.

Belirlenen  bakteri  suslaninin  cesitli  an-
tibiyotiklere duyarhliklarimi saptamak ig¢in Kirby-
Bauer disk diffiizyon metodu kullanildi. Bunun igin
Miiller- Hinton besiyeri plaklarina bakteri sus-
pansiyonu homojen sekilde yayildi. Antibiyotik
diskleri besiyerinin lizerine uygun sekilde yer-
lestirildi. 24 saat 37 derecede inkiibasyondan sonra
duyarhilik durumlan zon gaplarina bakilarak kay-
dedildi.

Haberlesme Adresi: Yrd. Dog. Dr. Emel TURK ARIBAS, S.U.TF. infeksiyon Hastaliklari ve Klinik Bak-

teriyoloji Anabilim Dali, KONYA



S.U. Tup Fakiiltesi Dergisi
1995

BULGULAR

Hasta idrar 6rneklerinden izole edilen toplam 86
bakterinin suslara gore dagiiimi Tablo i'de gos-
terilmigtir. Tabloda goriildigii gibi Escherichia coli
(E.coli) izole edilen bakteriler arasinda ilk sirayi al-
maktadir.

Tablo 1. Idrar kiiltiiriinden izole edilen bakterilerin
suslara gore dagilimi

Bakteri Sayi %
E. coli 47 54.6
Klebsiella 21 24.4
S. aureus 11 12.8
Proteus 4 47
Pseudomonas 3 35
TOPLAM 86 100.00

Bakterilerin tiriner sistem infieksiyonlarinda sik-
likla kullanilan antibakteriyel ajanlara duyarlihklar:
Tablo 2'de verilmistir.

M. Bitirgen, E. T. Aribas. H. Karabacak

TARTISMA
Uriner sistem infeksiyonlari 6zellikle kadinlarda
¢ok siktir ve antimikrobiyal tedavi gerektirir.

Komplike olmamis infeksiyonlarda en sik 1zole edi-
len etken E. coli'dir (3.6,7,8). Calismamizda da E.
coli, infeksiyon etkenleri arasinda ilk sirada yer ali-
yordu.

Uriner sistem infeksiyonlannin tedavisinde gok
sayida antimikrobiyal ajan kullamlmaktadir. An-
tibiyotik seciminde kiiltiir ve antibiyotik duyarhilik
testleri biiyiik yol gostericidir (6,9). Son zamanlarda
bu infeksiyonlarda kullanilan Kinolon grubu an-
tibiyotiklerin in vitro ¢aligmalarda son derece etkili
oldugu gosterilmistir. Ayrica ofloksasin klinik ola-
rak da iiriner sistem infeksiyonlarinda diger an-
timikrobiyallerle karsilastirmal kullanilmis ve ¢ok
iyi sonuglar alinmistir. Grassi (10) ofloksasin ile
445 sistem infeksiyon olgusunda 418
(%93.9) tam diizelme vea klinik iyilesme bil-
dirmistir. Ulkemizde Akahn ve ark. (11), gesitli
gram negatif bakterilerin % 94.2'sinde ofloksasine

uriner

Tablo 2. [drar kiiltiiriinden izole edilen bakterilerin antibiyotiklere duyarliliklar:.

BAKTERI SAYI AMIKAS* SEFTRI.* SEFOTA.* SEFURO.* SEFTIZ.* OFLOKS. TMP-SMZ* AMP/SULB.*
SAYI (%) SAYI(%) SAYI(%) SAYI(%) SAYI(%) SAYI(%) SAYI (%) SAYI (%)
E. Coli 47  18(3829) 25(53.19) 30(63.82)  20(42.55) 22(46.80) 37(78.72)  13(27.65) 10 (21.27)
Klebsiella 21 3(14.28)  4(19.04) 13 (61.90) 5(23.80) 12(57.14)  19(90.47) 2 (9.52) 4(19.04)
S. aureus 1 4(36.36)  7(63.63) 10(90.90) 9(81.81) 3(27.27)  10(90.90) : 10(9.09)
Proteus 4 1(25.00)  1(25.00)  3(75.00) 2(50.00) £ 3(75.00) - 1(25.00)
Pseudomonas 3 2(66.66) 2 (66.66) 2 (66.66) - 2(66.66) -
TOPLAM 86  28(32.58) 39(45.34) 58(67.44)  36(41.86) 37(43.02) 71(82.55)  15(17.44) 25 (29.06)

* - Amikas.: Amikacin; Seftri.: seftriakson; Sefota.: Sefotaksim; Sefuro.: Sefuroksim;

Seftiz.: Seftizoksim; Ofloks.: Ofloksasin; TMP-SMZ.: Trimetoprim-Sulfametoksazol.

Amp./Sulb.: Ampisilin/Sulbaktam.
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karst duyarlilik saptamislardir. Altay ve ark.

(12)nin bir calismasinda da ofloksasinin degisik
gram negatif bakterilere duyarhligi % 89.1-98.3 ora-
mnda bulunmustur. Yine iilkemizde yapilan iki ayn
caligmada da gram negatif mikroorganizmalann of-
loksasine duyarhligt % 91 ve % 92.35 olarak bu-
lunmustur (4,9). Calismamizda elde edilen mik-
roorganizmalara karst en etkili antibiyotigin
ofloksasin (%82.55) oldugunu belirledik. Bu diger
calismalarin sonuglan ile yakinlik gostermektedir.

Calismamizda 2. kugak (Sefuroksim ) ve 3.
kusak (Seftriakson, sefotaksim ve Seftizoksim) kul-
lanildi. Bunlar arasinda en etkilisinin sefotaksim
(%67.44) ve daha sonra da seftriakson (%45.34) ol-
dugu gozlendi. Ulkemizde Unal ve ark. (2)'nin yap-
t1ig1 bir calismada sefotaksimin gram negatif bak-
“terilere etkinligi % 90, Baykal ve ark (13)nmn
¢alismasinda % 82 ve Ayhan ve ark. (4)nin ga-
lismasinda da yine % 82 olarak bulunmustur.

Aminoglikozid grubu antibiyotiklerin gram ne-
gatif bakterilere, ozellikle de E. coli'ye karsi et-
kinlikleri gesitli galigmalarda yiiksek oranlarda bu-
lunmustur. Jones ve ark. (8) 1994 yilinda Birlesik
Amerika'da gentamisin duyarlilifim % 91.2 olarak
saptamuglardir. Aminoglikozidlerin gram negatif
bakterilere etkinliklerini Ozenci ve ark. (14) % 78,
Unal ve ark. (2) amikasin duyarlih@im % 89, Ozhan
ve ark. (15) netilmisin duyarlihi@im % 90.2 ve ami-
kasin duyarlihgim da % 86.3 bulmuslardir. Ami-
kasin disindaki diger aminoglikozid antibiyotikler
antibiyogramlarda diizenli kullanilmadifindan ca-
lismamizda yer verilmemistir? saptadigimiz %
32.58 amikasin duyarhligi ise yukarida bildirilen

Idrar Kiiltiirlerinden Izole Edilen Bakterilerin
Antibiyotik Duyarhliklar

oranlardan diisiiktiir. Ancak Ayhan ve ark. (4)'min
bulmug oldugu amikasin duyarlilik oramindan (%
15.60) yiiksektir. Bizdeki diisilk oranin nedeninin
aminoglikozid modifiye eden enzimlere bagh olarak
gram negatif bakterilere karsi direng gelismesi ola-
bilir (16,17).

Eskiden iriner sistem infieksiyonlarinin te-
davisinde basaniyla kullanilan ampisiline kars1 di-
rencin giniimiizde arti@ goriilmektedir (6,15).
Bizim sonuglarimizda da goriildiigii gibi ampisilinin
bir betalaktamaz inhibitori olan sulbaktam ile kom-
bine edilmesi (ampisilin/sulbaktam) duyarlilik ora-
mini artirsa da, iiriner sistem infeksiyonlarmin te-
davisinde yeterli etki gostermemektedir (4. 15).

Trimetoprim-sulfametoksazol (TMP-SMZ)
kombinasyonu, driner sistem infeksiyonlarinda
halen yaygin olarak kullamlmaktadir (3,5,18).
Ancak gerek bizim ¢alismamizda gerekse bu ko-
nuda yapilan diger ¢caligmalarda elde edilen yiiksek
direng oranlar (6,9,15,19) bu antimikrobiyal ajanin
ampirik olarak kullanilmamas: gerektigini  dii-
siindiirmektedir.

Uriner sistem infeksiyonlarinin tedavisinde rast-
gele ve diizensiz antibiyotik kullanilmaktadir.
Bunun sonucu olarak ta antimikrobiyal ajanlara
kargi artan oranlarda diren¢ gelismekte, kronik ve
rekiirren infeksiyon orant artmaktadir. Bu gibi du-
rumlarin onlenmesi, izole edilen patojen mik-
roorganizmalara karst duyarlilik testlerinin ya-
pilarak, uygun antibiyotigin segilmesi ile miimkiin
olacakuir.
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