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SANLIURFA YORESINDE iZOLE EDILEN PSEUDOMONAS
AERUGINOSA SUSLARININ BAZI ANTIBIYOTIKLERE
IN-VITRO DUYARLILIKLARI

Goniil ASLAN, Adnan SEYREXK, Mustafa ULUKANLIGIL

OZET

Cesitli klinik érneklerden jzole edilen Pseudomonas aeruginosa suglarinin amikasin,
seftazidim, siprofloksasin, aztreonam ve imipeneme duyarlidik oranlar aragtirlmigtir. Top-
lam 82 sugun 32'si hastanede yatan, 50si ise polikliniklere bagvuran ve ayakta tedavi edi-
fen hastalardan elde edilmistir. Hastane ve poliklinik suglannda imipeneme % 87 ve % 96,
aztreonama % 84 ve % 94, seftazidime % 62 ve % 92 (p<0.001), amikasine % 53 ve % 74,
siprofloksasine % 25 ve % 84 (p<0.001) oramnda duyarhlik belirlenmigtir.

SUMMARY
In-vitro antibiotic susceptibilities of Pseudomonas aeruginosa strains in Sanlurfa,

The susceptibility of Pseudomonas aeruginosa strains isolated from various clinical
specimens was investigated for amikacin, ceftazidime, ciprofloxacin, aztreonam and imi-
penem. A total of 82 strains, 32 of which were isolated from inpatients and 50 from outpa-
tients were tested. Susceptibility rates were 87% and 96% for imipenem, 84% and 94% for
aztreonam, 62% and 92% for ceftazidime (p<0.001), 53% and 74% for amikacin, 25% and
849% for ciprofloxacin (p<0.001) in inpatien(s’ and outpatients’ strains, respectively.

GIRIS

Pseudomonas’lar insanlarda normal florada seyrek bulunmalarina karsin, gevrede
ozellikle nemli bolgelerde yaygin olarak bulunur. Pseudomonas aeruginosa yogun bakim
hastalari, yanik hastalar, kistik fibrozis hastalari, nétropenik ve immunkompromize birey-
ler, prematiireler ve konjenital kalp hastalig olan ¢ocuklarda siklikla infeksiyon etkeni ola-
rak izole edilmektedirler. Ozellikle belirli predispozan faktorlerin varliginda farkli klinik
bulgularla seyreden infeksiyonlar olusturmakta ve kullanilmakta olan birgok antimikrobi-
vyal ilaca direng gelistirmektedir. P aeruginosa pek gok antibiyotik grubuna intrinsik ola-
rak diren¢li oldugundan, antibiyotik tedavisi ayrt bir sorun yaratir. Genis spektrumlu sefa-
losporinlerden bazidan kinolonlar ve karbapenem grubu gibi baz1 yeni antibiyotiklerin
Paeruginosa’ya etkili olmasina karsmn, bu grup antibiyotiklere de direng gelismeye bagla-
digs bildirilmektedir (5,6,10). Giiniimiizde genig spektrumlu antibiyotiklerin yaygin olarak
kullamlimasi, direng sorununun bu denli énemli boyutlara ulagmasinin kugkusuz onde ge-
len sebeplerinden biri olmaktadir. Bu ¢ahgma hastane ve poliklinik kaynakli gesitli klinik
materyellerden izole edilen Paeruginosa suglarinim, antipsédomonal etkili baz1 antimikro-
biklere giincel duyarlilik oranlarim aragtirmak amaciyla yapilmsgtir,
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GEREC VE YONTEM

Cesitli poliklinik veya servisierde yatmakta olan hastalara ait klinik drneklerden (31
idrar, 21 balgam, i4 kulak salgisy, 12 yara, yanik ve dekilbitiis iilseri materyali, 2 periton
sivisl, 2 kan) izole editen, 32°si hastane kaynakli, 50°si poliklinik kaynaklr toplam 82 Pae-
ruginosa susu calismaya dahil edilmistir. Bu suslann izole edildikleri viicut bolgesi ve kli-
nik érneklere gore dagilimi tablo 1'de gorillmekiedir,

1k izolasyonu % 5 koyun kanh agar ve EMB (Eosin Methylene Blue) agarda yapilan
suglarin TSI (Triple sugar iron) agar, lire besiyeri, sitrat besiyeri ve indol besiyerinde iire-
me dzellikleri, Mueller-Hinton agar besiyerinde pigment yapmalar, 42°C’de iireme 6zel-
likleri, oksidaz, hareket, katalaz, arjinin dehidrolaz testleri incelenerck Paeruginosa olduk-
lar1 belirlenmistir (2,3).

Antibiyotik duyarhlik testleri amikasin (30 pg), seftazidim (30 pg). siprofloksasin (5
pg}, aztreonam (30 pg), imipenem (10 ug) standart diskleri (Oxoid) kullanilarak Mueller-
Hinton agar besiyerinde NCCLS kriterlerine uygun olarak yapilmig ve 35°C’de 16-18 sa-
at inkiibe edilerek sonugtar duyarl, direngli ve orta duyark: olarak degerlendiriimistir (7).

BULGULAR

Paeruginosa suglannin izole edildikleri rneklere gore dagilimi tablo 1’de, antibiyo-
tik duyarlilik senuglan tablo 2°de verilmistir.

Tablo 1. Paeruginosa suglannimn izole edildikleri klinik éineklere gore dagiluni.

Omek Hastane kaynakli sug - Poliklinik kaynakli sug
Balgam 12 9
Idrar 8 23
Yara, yamk, dckiibitis iilseri 6 6
Kulak akintist 2 12
Perifon s1visi 2 0
Kan 2 Y
Toplam 32 50

Tablo 2. Pacruginosa suslannda cesitli antibiyotiklers duyarl: sug sayilan ve oranlar.

Antibiyotik Hastane kaynakh Poliklinik kaynakh

Say1 % Says % P
Amikasin 17 53 37 74 >0.05
Seftazidim 20 62 46 92 <0.001
Siprofloksasin 8 25 42 84 <0.001
Aztreonam 27 84 47 %4 >(.005
Imipenem 28 87 48 96 >(.005

Hastane kaynakl: suglarda antibiyotik duyarhilify biltiin antibiyotikler i¢in daha diiglik
oranda olmus, bu fark seftazidim ve siprofloksasin igin ileri derecede anlamli bulunmustur
{p<0.001). Siprofloksasine direngli suslarn gopu idrardan izole edilmistir.
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TARTISMA

Birgok antimikrobige direngli olan Pseudomonas suglanyla olusan infeksiyonlann te-
davisi ozellikle hastane kaynakli infeksiyonlarda sorun olugturmaktadir. Uygunsuz antibi-
yotik kullamimi direngli suglarin artmasina ve toplumda yayilmasina neden olarak bu sus-
larla olusan infeksivonlarin tedavisinde ghigliikler olugturmaktadir. Psendomonas suglar-
mn neden oldugu endokardit, menenjit, solunum sistemi, iriner sistem, kulak, yanik, giiz
ve kemik infeksiyonian gihi ciddi hastane infeksiyonlarimn tedavisinde kullantlabilen an-
tibiyotikler sinirlidsr (1).

P.aeruginosa’ya tiim antibiyotiklerle yapitan uzamig tedavi sirasimda direng geligebil-
mektedir. Bununla bitlikte baglangigta duyarli olan izolat iig-dért giin i¢inde direng gelis-
tirebilir. Bu durumda etkenin yeniden izole edilmesi ve antibiyogramin yenilenmesi gerek-
tigi bildirilmektedis. Paeruginosa ite infekte graniilositopenik ve ciddi infeksiyonlu diger
hastalarin tedavisinde maksimum dozda antipsédomonal penisilin (karboksipenisilin veya
iireidopenisilin} veya seftazidimin aminoglikozidle kombinasyonunun segilmesi gercktigi
bildirilmektedir {8).

Durmaz ve ark. {4) Paeruginosa suglarina kars: imipenem-amikasin kombinasyonu-
nun etkinligini aragtirdiklart ¢aligmada, amikasin direnci hastane kaynaklh suslarda % 22,
poliklinik kaynakli suglarda % 15 olarak bildirilmistir. Bu ¢aligmada imipenem-amikasin
kombinasyonunun nétropenik kanser hastatan, yogun bakim altinda olan veya yanikl has-
talar gibi yilksek risk altindaki kisilerde, antimnikrobik ilaglara direncli olgularda tedavide
secilebilecek uygun bir kombinasyon oldugu bildiriimektedir.

Cabgmamizda kullanidan anti-psédomonal etkili antibiyoliklerden seftazidim ve sip-
rofloksasine duyarlilik oranlan poliklinikten bagvuran hastalarda yiiksek, yatan hastalar
arasinda diisiik tesbit edilirken (p<0.001), amikasin, aztreonam ve imipenem icin iki grup
arasindaki farkin anlamsiz (p>0.05) oldugu tesbit edilmistir (Tablo 2). Palabiyikogle ve
Bengisu (9) da benzer bulgular elde etmis, hastane ve poliklinik kaynakl Paeruginose sus-
larimin antibiyotik duyarliliklanm sirasiyla imipeneme % 89.1 ve % 98, seftazidime % 65.6
ve % 94.5, amikasine % 55 ve % 91, siprofloksasine % 27.3 ve % 87.3 olarak saptamiglar-
dir.

Uzun ve Ang (12) Pseudomonas suglannda duyachilik oranlanm siprofloksasine % 94,
seftazidime % 86, amikasine % 84 olarak belirlemislerdir. Tuncer ve ark. (11) da imipene-
me % 82, amikasine % 77, seftazidime % 72, siprofloksasine % 65 duyarlilik gzlemigler-
dir. Cahsmamizda en yiiksek direng hastane kaynakli susglarda siprofloksasin icin saptan-
nusgtir. Kinolonlara kargt olusan dircng nedeniyle dzellikle hastane kaynakli infeksiyonla-
nn tedavisinde antibiyotik seciminde dikkat edilmesi ve uygun olmayan endikasyonlarda
kinolenlarm kullanilmamas: gerekmektedir. Aztreonama hastane ve poliklinik suslan igin
saptanan % 84 ve % 94°lik duyarlihk oranlari, Paeruginosa infeksiyonlan tedavisinde
kullanilabilecefini gostermektedir. Seftazidime karsi hastane kaynakli suslarda aztreona-
ma kiyasia daba yiiksek oranda direng gozlenmesi, seftazidimin kliniklerde sik olarak kul-
lanmimina ve bu iki antibiyotige farkll direng mekanizmalarinm bulunmasina bagl ofabilir.
Bunun yaninda imipeneme duyarlihk hastane kaynakli suslarda % 87 ve polikiinik kaynak-
11 suglarda % 96 olarak belirlenerek Pseudomonas infeksiyonlarinda etkinlik ve giivenilir-
ligin devam ettigi gézlenmistir.
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