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ÖZET

Amaç: Çal›flmada, bir y›ll›k bir süreçte çeflitli servislerden gönderilen kan örneklerinden izole edilen
bakterilerin s›kl›¤›n›n ve antimikrobiyallere duyarl›l›klar›n›n araflt›r›lmas› amaçlanm›flt›r. Gereç ve
Yöntem: Kan kültürleri, Becton Dickinson 9120 (USA) otomatik kan kültür sistemi ile yap›lm›fl olup,
bakterilerin soyutlanmas›nda klasik yöntemler kullan›lm›flt›r. Patojen bakterilerin identifikasyonunda
Sceptor (Becton Dickinson-USA) cihaz› ve panelleri kullan›lm›flt›r. Brucella türlerinin identifikasyonun-
da Refik Saydam H›fz›s›hha Enstitüsü’nün Brucella polivalan antiserumu kulan›lm›flt›r. Bakterilerin
antimikrobiyallere duyarl›l›klar›n›n saptanmas›nda ise, Sceptor (Becton Dickinson-USA) panelleri veya
Müller-Hinton Agarda Disk Diffüzyon Yöntemi kullan›ld›. Bulgular: Bir y›l›k süreçte izole edilen 565
patojenin 165’inin (%29) Koagülaz Negatif Stafilokok(KNS), 116’s›n›n (%21) Staphylococcus aureus,
60’›n›n (%11) Streptokok spp, 48’inin (%8) Escherichia coli, 36’s›n›n (%6) Brucella spp, 33’ünün (%6)
Klebsiella spp ve 107’sinin (% 19) di¤er bakterilerden olufltu¤u saptanm›flt›r. Saptanan patojenlerin
en fazla duyarl› olduklar› antimikrobiyallerin stafilokok ve streptokok gibi Gram pozitif bakteriler için
vankomisin, kloramfenikol, siprofloksasin oldu¤u; Escherichia coli ve Klebsiella pneumoniae gibi
Gram negatif bakterilere en etkili antibiyotiklerin imipenem, amikasin, sefoksitin, siprofloksasin, ve
sefuroksim oldu¤u saptanm›flt›r. Kan kültürlerinden izole edilen Brucella türlerine en etkili antibi-
yotikler olarak ise tetrasiklin, streptomisin ve seftriakson tespit edilmifltir. Sonuç: Hastanemizde yatan
hastalardan al›nan kan kültürlerinden en s›k stafilokok ve streptokoklar›n, daha sonra Gram negatif
bakterilerin soyutland›¤› saptanm›flt›r.

Anahtar sözcükler: Kan kültürü, stafilokok, streptokok, gram negatif bakteri, antimikrobiyal
duyarl›l›k.
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SUMMARY

BACTERIA  ISOLATED FROM BLOOD CULTURES AND THEIR SENSITIVITY TO ANTIMICROBIALS

Aim: In this study, it was aimed to investigate the frequency of bacteria isolated from  blood samp-
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les accumulated from different clinics and their sensitivity to antimicrobials during the last year.
Material and Method: Blood cultures were examined using Becton Dickinson 9120(USA) auto-
matic blood culture system, and classical methods were used to isolate the bacteria. To identify pat-
hogenic bacteria, sceptor (Becton Dickinson-USA) device and panels were used. Brucella polyvalan
antisera of Refik Saydam H›fz›s›hha Institution were used to identify different types of Brucella. Also,
Sceptor (Becton Dickinson-USA) panels or Müller-Hinton Agar Disc Diffusion Method were used in
the provision of the sensitivity of bacteria to antimicrobials. Result: Of 565 pathogens isolated dur-
ing one-year’s time, 165 (29%), 116 (21%), 60(11%), 48(8%), 36(6%) and 107 (19%) were deter-
mined to be derived from Coagulasis Negative Staphylococcus (CNS), Staphylococcus aureus,
Streptococcus spp, Escherichia coli, Brucela spp., Klebsiella spp. and other microorganisms, respec-
tively. It was detected that antimicrobials for which pathogens are the most sensitive are van-
comycin, chloramphenicol, ciprofloxacin for gram negative bacteria, such as Staphylococcus and
Streptococcus; the most effective antibiotics are imipenem, amikacin, cefoxitin, ciprofloxacin and
cefuroxime for gram negative bacteria, such as Escherichia coli and Klebsiella pneumoniae.
However, tetracycline, streptomycin and ceftriaxone were detected to be the most effective against
Brucella strains isolated from the blood samples. Conclusion: Investigated the blood cultures pro-
vided from the in-patients in our hospital, Staphylococcus and Streptococcus were determined to be
isolated as the most prevalent ones; then, the second most isolated group was gram negative bac-
teria.

Key words: Blood culture, staphylococcus, streptococcus, gram negative bacteria, antimicrobial
susceptibility.

Çeflitli hastal›klar›n seyri esnas›nda hastaland›-
r›c› mikroorganizmalar›n birço¤u kanda bulu-
nabilirler. Mikroorganizmalar ya do¤rudan
do¤ruya veya kan ve dolafl›m sisteminin de
hastal›¤a kat›lm›fl oldu¤u septisemi olgular›n-
da çok say›da saptanabilmekle beraber, çeflit-
li sistemik ve genel infeksiyonlarda oldu¤u gi-
bi kapiller endotel hücrelerinin ba¤lant› bü-
tünlü¤ünün zedelenmesi ile kana geçtiklerin-
deki gibi az say›da da olabilirler(1).

Mikroorganizmalar›n sürekli veya geçici ola-
rak kan dolafl›m›nda bulunmalar›, vücuttaki
her organ için tehlike oluflturur. Mikroorga-
nizmalar kan dolafl›m›na girdiklerinde vücu-
dun di¤er fonksiyonlar›n› bozacak yayg›n in-
feksiyonlar yapmalar›n›n d›fl›nda; flok, birçok
organ yetmezlikleri ve Dissemine ‹ntravaskü-
ler Koagülasyon (DIC) gibi ciddi olaylar sonu-
cu hastan›n ölümüne bile yol açabilirler. Bu
sebeple kan kültürlerinde s›k rastlanan mikro-
organizmalar›n ve antimikrobiyallere duyarl›-
l›klar›n›n bilinmifl olmas›, ampirik tedavide kli-
nisyenlere yard›mc› olmay› sa¤lamaktad›r (2-
4).

Çal›flmam›zda bir y›l içinde çeflitli kliniklerden

laboratuar›m›za gönderilen kan örneklerin-
den izole edilen bakterilerin s›kl›¤›n›n ve anti-
mikrobiyallere duyarl›l›klar›n›n araflt›r›lmas›
amaçlanm›flt›r.

GEREÇ VE YÖNTEM

Son bir y›l içerisinde çeflitli kliniklerde yatan
hastalardan al›nan kan kültürleri çal›flman›n
materyalini oluflturdu.

Kan kültürlerinin yap›lmas›nda yöntem olarak
otomatize bir kan kültürü sistemi olan BAC-
TEC 9120 (Becton Dickinson-USA) otomatik
kan kültür sistemi kullan›lm›flt›r. Üreme görü-
len fliflelerden klasik kültür yöntemleri ile izo-
le edilen patojen bakterilerin identifikasyo-
nunda Sceptor (Becton Dickinson-USA) ciha-
z› ve panelleri kullan›lm›flt›r.

KNS’ler, afla¤›daki flartlar›n en az birinin varl›-
¤›nda patojen olarak kabul edildi.

1. Ayn› suflun, klinik örneklerden birden fazla
izole edilmesi,

2. Ayn› suflun efl zamanl› olarak hem kan
hem de baflka bir odaktan saf olarak elde
edilmesi,
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3. KNS infeksiyonu için risk faktörü tafl›yan
hasta gruplar›ndan (nötropeni, damar içi ka-
tater, ventriküloperitoneal flant, pace varl›¤›,
prematüre v.b.) uygun klinik bulgu varl›¤›n-
da KNS d›fl›nda bir baflka patojen üretileme-
mesi,

4. Uygun klinik bulgu varl›¤›nda idrar kültü-
ründe 100.000 kol/mL KNS üremesi.

Sceptor’ün Brucella tan› paneli olmad›¤›ndan
Brucella türlerinin identifikasyonunda klasik
yöntemlerin yan›s›ra konfirmasyon amac›yla
Refik Saydam H›fz›s›hha Enstitüsü’nün Brucel-
la polivalan antiserumu kulan›lm›flt›r. Bakteri-
lerin antimikrobiyallere duyarl›l›klar›n›n sap-
tanmas›nda ise, Sceptor (Becton Dickinson-
USA) panelleri kullan›ld›. Sceptorde paneli
bulunmayan Brucella gibi bakterilerin anti-
mikrobiyal duyarl›l›klar› ise Müller-Hinton
Agar Disk Diffüzyon Yöntemi ile gerçeklefltiril-
di. 

BULGULAR

Bir y›l içerisinde toplam 4563 kan kültürü ya-
p›ld›. Bu kültürlerin 3127 farkl› hastadan al›n-
d›¤› tespit edildi. Çal›flmam›zda ayn› kiflinin
en az iki farkl› kan kültüründe ayn› tür bakte-
rinin saptanmas› kültür pozitifli¤i olarak de-

¤erlendirildi. Çal›flmaya al›nan 3127 hastan›n
565’inden çeflitli bakteriler üredi. Üreme sap-
tanan hastalar›n hiçbirinde immün yetmezlik,
malignite ve metabolik hastal›k bildirilmedi.
‹zole edilen 565 bakterinin 165’inin (% 29)
Koagülaz Negatif Stafilokok(KNS), 116’s›n›n
(% 21) Staphylococcus aureus, 60’›n›n (%11)
Streptokok spp, 48’inin (% 8) Escherichia co-
li, 36’s›n›n (% 6) Brucella spp, 33’ünün (% 6)
Klebsiella pneumoniae ve 107’sinin (% 19)
di¤er bakterilerden olufltu¤u saptand› (Tablo
1). 

Saptanan patojenlerde en fazla duyarl›l›k
gösteren antimikrobiyallerin de¤erlendirilme-
sinde, KNS’larda vankomisin (% 100), klo-
ramfenikol (% 87) ve klindamisin (% 78)’inin,
Staphylococcus aureus sufllar›nda vankomi-
sin (% 100), kloramfenikol (% 92) ve sipro-
floksasin (% 84), Streptokok türlerinde vanko-
misin (% 100), ofloksasin (% 97) ve sefotak-
sim (% 96) en etkin antimikrobiyaller olarak
saptanm›flt›r(Tablo 2).

Gram negatif bakterilerden Escherichia coli
sufllar›na karfl› imipenem ve amikasin (% 93)
ve sefoksitin (% 81), Klebsiella sufllar›na karfl›
ise siprofloksasin (% 100), sefuroksim (% 88)
ve sefoksitin (% 87) en etkin antimikrobiyaller

Bakteriler Say› Oran(%)

Koagülaz Negatif Stafilokok (KNS) 165 29

Staphylococcus aureus 116 21

Streptococcus spp. 60 11

Enterococcus spp. 15 2.5

Escherichia coli 48 8

Brucella spp. 36 6

Klebsiella pneumoniae 33 6

Bacteriodes spp. 23 4

Enterobacter spp. 22 4

Serratia spp. 6 1

Acinetobacter spp. 15 2.5

Pseudomonas aeruginosa 10 2

Proteus spp. 12 2

Salmonella spp. 3 0.5

Citrobacter freundii 1 0.5

TOPLAM 565 100

Tablo 1. Kan kültürlerinden izole edilen bakteriler
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olarak saptanm›flt›r (Tablo 3). 

Brucella türlerine karfl› yap›lan duyarl›l›k testi
sonucunda ise tetrasiklin (%100), streptomi-
sin (%97) ve seftriakson (%94) en etkin anti-
biyotikler olarak saptanm›flt›r.

Pseudomonas aeruginosa’ya en etkili anti-
mikrobiyaller; Amikasin(%80), Siprofloksa-
sin(%80), imipenem(%70) ve ofloksa-
sin(%70) oldu¤u, Proteus spp.’e en etkili an-
timikrobiyallerin; norfloksasin(%91.6), imipe-
nem(%83.3), siprofloksasin(%83.3) ve sefu-
roksim(%83.3), Acinetobacter spp.’e en etkili
antimikrobiyal ajanlar ise; imipenem(%73.3),
ve meropenem(%73.3) oldu¤u saptanm›flt›r.
Gram negatif sufllar›n antimikrobiyal duyarl›-
l›klar› tablo 3’te verilmifltir. 

TARTIfiMA

Kan kültüründen izole edilen patojenlerin in-
sidans›, hastanelerin floralar›na ve antibiyotik
duyarl›l›¤›ndaki de¤iflikliklere ba¤l› olarak
farkl›l›klar gösterebilir(3-4). Ülkemizde kan
kültürleri ile ilgili yap›lan çal›flmalar incelendi-
¤inde; bir çok araflt›rmac›(2,5-9) çal›flmalar›n-
da en s›k KNS’lar› izole etmifllerdir. ‹kinci s›kl›k-
ta da S. aureus, izole edilmifltir(10-13). Bir

çok araflt›rmac›(1,14) çal›flmam›zla uyumlu
olarak kan kültürlerinde en s›k gram pozitif
koklar› tespit ettiklerini bildirmifllerdir. 

Hastanemizde 11.03.1997 ile 19.03.1998
tarihleri aras›nda yap›lan di¤er bir çal›flmada
(15) da; % 41 oran›nda KNS, % 14 oran›nda
S. aureus, % 27 oran›nda Enterobacteriace-
ae ve % 15 oran›nda da di¤er Gram negatif
bakteriler izole edilmifltir. Daha önce yap›lan
çal›flmada(15) saptanan %42’lik Gram nega-
tif oran›, bu çal›flmada %36.5’e düflmüfl,
Gram pozitif oran› da % 55’den %63.5’e ç›k-
m›flt›r. Görüldü¤ü gibi bir çok çal›flmada kan
kültürlerinden izole edilen bakteriler aras›nda
birinci s›ray› KNS’lar almaktad›r. Di¤er bakteri-
lerin s›ralamadaki yerleri konusunda çal›flma-
lar aras›nda az da olsa farkl›l›klar görülmekte-
dir. Hastanemizde önceki y›llarda yap›lan ça-
l›flmada (15) KNS oran› %41 iken bu çal›flma-
da ise %29’a düflmüfl, S.aureus oran› ise %14
iken bu çal›flmada % 21’e yükselmifltir. Bu
farkl›l›klar›n hastane ortam›ndan, hastane flo-
ras›ndan ve bölgesel farkl›l›klardan kaynakla-
nabilece¤i düflünülmektedir.

Kan kültürlerinde patojen olarak saptanan
bakterilere duyarl›l›k yönünden yap›lan arafl-

Antimikrobiyaller S.aureus KNS Streptococcus Enterococcus

(%) (%) spp(%) spp(%)

Vankomisin 100 100 100 100

Kloramfenikol 92 87 89 -

Siprofloksasin 84 74 - -

Gentamisin 82 69 - 93

Trimetoprim/sulfametoksazol 76 59 - -

Klindamisin 74 78 80 -

Rifampisin 65 70 - -

Tetrasiklin 64 65 - -

Oksasilin 39 33 - -

Ofloksasin - - 97 -

Sefotaksim - - 96 -

Ampisilin - - 95 87

Penisilin - - 93 -

Eritromisin - - 79 -

Teikoplanin - - - 100

Streptomisin - - - 73

Tablo 2. Gram pozitif sufllar›n antimikrobiyal duyarl›l›klar›
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t›rmalarda S. aureus sufllar›nda vankomisine
dirençli sufl bildirilmemifltir. Çal›flmam›zda da
vankomisin direnci saptanmam›fl olup oksasi-
lin (metisilin)’e direnç ise % 61 olarak saptan-
m›flt›r. S.aureus’lara en etkili antimikrobiyaller
vankomisin, kloramfenikol ve siprofloksasin
oldu¤u saptanm›flt›r. S. aureus ve KNS’lar›n
antimikrobiyallere dirençleri hastaneler hatta
bölgeler aras›nda bile farkl›l›klar göstermekte-
dir(2,5,8). Ar›bafl ve ark(16), Stafilokoklarda
vankomisin direnci saptamazken, S.aureus’a
en etkili antimikrobiyalin vankomisin, imipe-

nem, siprofloksasin ve sefepim oldu¤unu bil-
dirmifllerdir. 

KNS’lerin antimikrobiyal duyarl›l›klar› hakk›n-
da yap›lan çal›flmalarda Kaflifo¤lu ve ark(17);
KNS’lere en etkili antimikrobiyal ajanlar›n van-
komisin(%100), teikoplanin(%100) ve sipro-
floksasin(%79.5) oldu¤unu saptam›fllard›r.
Ar›bafl ve ark(16), KNS’lere en etkili vankomi-
sin, imipenem, sefazolin ve siprofloksasin ol-
du¤unu bildirmifllerdir. Kaflifo¤lu ve ark
%48.3, Kibar ve ark(18) ise ayakta hastalarda
%30, yatan hastalarda da %50 oran›nda Sta-

‹mipenem 94 82 - 100 - 73 70 83 3 1

Amikasin 94 82 - 91 - 33 80 75 - 1

Sefoksitin 81 88 100 - - - - - - -

Siprofloksasin 79 100 - 82 - 40 80 83 3 -

Sefuroksim 42 88 - - - - - 83 - -

Sefotaksim 50 39 100 - - - - 67 2 -

Ampisilin 35 15 - - - 40 - 50 2 -

Meropenem - - - 91 - 73 40 - - 1

Gentamisin - - - 68 - 53 10 67 - -

Seftazidim - - - - - 40 50 - - 1

Ofloksasin - - - 73 - 33 70 - - 1

Sefepim - - - 45 - 47 30 - - 1

Norfloksasin - - - - - - - 92 - -

Sefaperazon - - - 50 - 53 20 67 3 -

Sefazolin - - - 14 - - - 67 1 -

Aztreonam - - - 41 - 27 10 58 - -

Tetrasiklin - - 100 - - - - - 2 -

Streptomisin - - - - - - - - - -

Seftriakson - - - - - - - - 2 -

Kloramfenikol - - 100 - - - - - 3 -

Tikarsilin - - - - - - - - 2 -

Trimeroprim/

sulfometoksazol - - - - - - - - 1 -

Klindamisin - - 87 - - - - - - -

Karbenisilin - - 100 - - - - - - -

Metronidazol - - 43 - - - - - - -

* Sufl say›s› az oldu¤undan de¤erler % olarak verilmeyip n olarak verilmifltir.

Tablo 3. Gram negatif sufllar›n antimikrobiyal duyarl›l›klar› (%)
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filokoklarda oksasilin direnci saptam›fllard›r.
Çal›flmam›zla uyumlu olarak yurdumuzda ya-
p›lan çeflitli çal›flmalarda oksasilin direnci
%16-58 aras›nda bildirilmifltir. Dünyada ise
bu oran %0.1-67 aras›nda bildirilmifltir(19). 

Çal›flmam›zda izole etti¤imiz 15 Enterokok
suflundan %7’si gentamisin’e, %27’si strepto-
misin’e ve %13’ü de Ampisilin’e dirençli oldu-
¤u saptanm›flt›r. fiekercio¤lu ve ark(20) ise
yapt›klar› bir çal›flmada ampisilin direnç oran›-
n› %30, Ak›nc› ve ark(21) ise %21,  olarak
bulmufllard›r. ‹ki çal›flmada da elde edilen
ampisilin direncinin çal›flmam›zda elde etti¤i-
miz de¤erlere yak›n ve benzer oldu¤u görül-
müfltür. Yurdumuzda enterokoklar›n ampisi-
lin direnci %35-88 aras›nda bildirilmekle be-
raber(22,23) bu oran Avrupa ülkelerinde ise
%23-94 aras›ndaki de¤erlerde bildirilmifl-
tir(24,25). Vankomisin 30 y›ldan daha uzun
bir süre direnç sorunu olmadan klinikte kulla-
n›lm›fl bir glikopeptid antibiyotiktir. ‹lk vanko-
misin dirençli Enterokok 1988 y›l›nda Uttley
ve ark.(26) taraf›ndan ‹ngiltere’de bildirilmifl-
tir. Bu çal›flmada saptanan 15 Enterokok su-
flundan hiç birinde vankomisin ve teikopla-
nin direnci saptanmam›flt›r. Streptomisin’e
yüksey düzeyde dirençli sufllar ilk kez
1970’de ABD’de, gentamisin’e yüksek düzey-
de dirençli sufllar ilk kez 1979’da Fransa’da
izole edilmifltir(27). Yurtiçi ve yurtd›fl› çal›flma-
larda gentamisin direnç oran› %0-60, strep-
tomisin direnç oran› ise %20-53 aras›nda bil-
dirilmifltir(28-30). Çal›flmam›zda da görüldü-
¤ü gibi gentamisin ve streptomisin’e dirençli
sufllar›n varl›¤›, tedavide aminoglikozit kulla-
n›m›n›n bilinçli bir flekilde yap›lmas› gerekti¤i-
ni ortaya koymaktad›r.       

Gram negatif bakterilerden E.coli’ye en etkili
antimikrobiyaller olarak Vardar-Ünlü ve
ark(31); imipenem(%100) ve sefurok-
sim(%90.5), Kaflifo¤lu ve ark(17); imipe-
nem(%99) ve siprofloksasin(%85.8), Bayrak-
tar ve ark(32); imipenem(%100), Türkmen ve
ark(33); imipenem(%100), Da¤lar ve ark(34);
imipenem(%100), Gündüz ve ark(35); imipe-
nem (%100), Kibar ve ark(18); imipenem
(%92), Öksüz ve ark(8); imipenem(%100),
sefoksitine % 98 ve  sefuroksim (%80), Aktafl

ve ark(2) ise; sefotaksim(% 79) oldu¤unu bil-
dirmifllerdir. 

Klebsiella türlerine en etkili antimikrobiyaler
olarak Vardar-Ünlü ve ark(31); imipeneme
(%100) ve sefuroksim(%82.7), Kaflifo¤lu ve
ark (17); imipenem(%99) ve siprofloksasin
(%93), Bayraktar ve ark(32); imipenem
(%100), Türkmen ve ark(33); imipenem
(%100), Da¤lar ve ark(34); imipenem
(%100), Öksüz ve ark(8) ise; imipenem
(%100) ve sefoksitin(%100) oldu¤unu bildir-
mifllerdir. 

Pseudomonas aeruginosa’ya en etkili anti-
mikrobiyaller olarak Kaflifo¤lu ve ark(17); imi-
penem(%93.9) ve seftazidim(%93), Fluit ve
ark(36); imipenem(%89.3), Türkmen(33);
imipenem(%100), Demirtürk ve ark(37); imi-
penem(%100), Erdemo¤lu ve ark(38) ise;
Amikasin(%72), Piperasilin/tazobaktam(%68)
ve imipenem(%62) olarak saptam›fllard›r. 

Acinetobacter’lere en etkili antimikrobiyaller
olarak Çak›r-Edis ve ark(39); imipenem(%35),
sefepim(%33) ve sefaperazon(%30), Garnac-
ho-Montero ve ark(40); imipenem(%36.5),
Leroy ve ark(41) ise; yedi y›l süren çal›flmalar›
sonucunda imipenem(%75) olarak saptam›fl-
lard›r.

Görüldü¤ü gibi çal›flmam›zda ve di¤er çal›fl-
malarda gram negatiflere en etkili antimikro-
biyal ajanlar›n bafl›nda imipenem gelmekte-
dir. Bununla birlikte imipenem’e dirençli bak-
teriler  aras›nda en s›k Staphylococcus aure-
us, Pseudomonas aeruginosa, Stenotropho-
monas maltophilia ve Acinetobacter ba-
umannii oldu¤u bildirilmifltir(41). Gram pozi-
tiflerde oldu¤u gibi gram negatif bakterilerde
de duyarl›l›k oranlar›, hastaneler ve bölgeler
aras›nda farkl›l›klar göstermektedir.

Sonuç olarak; hastanemize gelen hastalarda
sepsis veya bakteriyemiden en s›k stafilokok
ve streptokok cinsi bakterilerin, daha sonra
baflta E. coli olmak üzere Kebsiella pneumo-
niae ve di¤er Gram negatif bakterilerin
sorumlu olduklar› saptanm›flt›r. 
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