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URINER SISTEM INFEKSIYONU SUPHESI OLAN
HASTALARDAN ALINAN IDRAR ORNEKLERINDEN
URETILEN BAKTERILERIN KINOLON GRUBU BAZI

ANTIBIYOTIKLERE DUYARLIGI

Emine SONMEZ!, Rana TASKINZ, Rasih FELEK 2, Selahattin CELEBI?
OZET

Uriner sistem infeksiyonu siiphesi olan 540 hastadan alinan idrar Srneklerinin
300'inden (% 56} 194 E.coli, 36 E.aerogenes, 34 Pseudomonas, 8 Proteus, 4
Citrobacter, 20 stafilokok, 4 enterokok sugu iiretilmistir. Izole edilen suslara
denenen 3 kinolon etkinliklerine gire norfloksasin, siprofloksasin ve ofloksasin
olarak swalanmisgtir.

SUMMARY

Sensitivity of bacteria isolated from patients with suspected urinary tract
infections to some quinolone group antibiotics,

Three hundred (56 %) of urine samples from 540 patients with suspected urinary
tract infections gave positive cultures and 194 F.coli, 36 E.aerogenes, 34
Pseudomonas, 8 Proteus, 4 Citrobacter, 20 Staphylococcus and 4 Enterococcus
strains were isolated. The order of activity of 3 quinolones used in this study were
found to be as norfloxacin, ciprofloxacin and ofloxacin, respectively.

s

GIRIS

Fluorokinolon grubu ilaglar genig spektrumlu antibiyotiklerden olup, E.celi,
Klebsiella, Enterobacter, Protens ve Psendomonas gibi tedavide sorun yaratan
bakterilere kargi etkili olmalart en dnemli ozelliklerindendir. Siprofloksa.in sistemik
infeksiyonlara kargt halen en fazla denenmis olan fluorokinolondur. Ofloksasin
sistemik infeksiyonlarin ve idrar yolu infeksiyonlarinin tedavisinde, norfloksasin ise
iirogenital kanal infeksiyonlarimn tedavisinde daha etkilidir (5). Idrar yolu
infeksiyonlarina neden olan firsatgi bakterilerin timii genis spektrumlu
antibiyotiklere kargt giin gegtikge direng kazanmaktadir (2, 7). Giintimiizde sorun
olma &zellifini koruyan bu infeksiyonlara karsi offoksasin, norfloksasin ve
siprofloksasin hastanemizde son yillarda kullantimaya baslanmistiz. Bu galisma son

iki yilda kullamlan ofloksasin ve siprofioksasin ile son bir yildir kullamfan’

norfloksasinin idrar yolu. infeksiyonlarindan soyutladigimuz ¢esitli mikroorganiz-
malara kargt etkinliklerini aragtirmak igin yapimistir:

GEREC VE YONTEM

Idrar yolu infeksiyonu siipheli kigilerden gonderilen 540 idrar drnegi hemen
koyun kanh jeloz ve eozin metilen blue (EMB) jelozu besiyerlerine ekilmigtir.

7. Tiirk Antibiyotik ve Kematerapi {ANKEM) Kongresinde sunulmugtur (31 Mayis-5 Haziran 1992, Kusadast).
1- Atatiizk Universitesi Tip Fakiiltesi, Klinlk Bakieriyoloji ve Infeksiyon Hastahklan Bilim Datt, Brzurum,
2- Atatlick Universitesi Tip Fakiiltesi, Mikrobiyoloji Apabilin: Dali, Erzurum.
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Besiyerleri 24 saat 37°C'lik etiivde bekletildikten sonra tireyen mikroorganizmalar
rutin yontemierle idantifiye edilmigtir. Duyarhk deneylerl disk difiizyon yontemi ile
yapiimagtir.

BULGULAR
Kiltturleri yapilan 540 idrar brneginin 300'inde (% 56) infcksiyon

olusturabilecek sayida defisik tiirden bakteri iiremigtir. Uretilen bakteriler ve
denendigi 3 kinolona direnglilik oranlan tabloda verilmigtir.

Tablo. 540 idrar 6rneginden iiretilen bakteriler ve fluorokinolonfara direnghi sug oranlarL

Direng oram (%)

Ureyen bakteri Say1 (%)

: ‘ Ofloksasin Siprofloksasin Norfloksasin
E.coli 194 (35.9) 38 5 2
E.aerogenes 36 (6.7} 56 28 17
Pseudomonas 34 (6.3) 59 35 29
Proteus 8 (1.5) 75 50 25
Citrobacter 4 (0.7 50 50 25
Staphylococcus 20 (3.7 40 60 25
Enterococcus 4 (0.7) 100 100 50

TARTISMA

E.coli idrar yolu infeksiyonlarinda en sik rastlanan bakteridir. Enterobacter,
Pseudomonas, Klebsiella, stafilokoklar ve enterokoklar da oldukca sik izole
edilirler {(6). Cahgmamizda E.coli idrar rneklerinin % 35.9'undan, E.gerogenes
%6,7'sinden, Pseudomonas cinsi bakteriler % 6.3'iinden, stafilokoklar % 3.7'sinden
izole edilmis, bazi orneklerden de Proteus, Citrobacter ve enterokoklar
itretilmigtir.

Cetin ve ark. (3) ofloksasini E.coli suglarina % 93, Protfeus suglarma % 66

P.aeruginosa suglarma % 84, Enterobacter suglarma % 81 oraninda etkili
bulmuglardir. Derbentli (4) ise ofloksasinin Pseudomonas'lan da igeren
nonfermentatif Gram negatif bakteri suslarina’etkinlifini % 94 olarak bildirmigtir.
Apagfidan ve ark. (1) E.coli suglarinm tamamin: ofloksasin ve siprofloksasine
duyarli bulmuglardir. Caligmamizda saptanan direng oranlann bu caligmalarda
bildirilenlerden daha yiiksek bulunmustur.

Yorelerde kullamilan antibiyotik gegidine, halkin kiiltiir seviyesine ve yoresel -

- suglarin bzelliklerine gire bakterilerin direng ve duyarhlik oranlari degigmekte ve
her gegen giin direngli suslarn oram artmaktadir. Bu nedenle differ infeksiyonlarda
da gerektigi gibi yorede idrar yolu infeksiyonuna neden olan etkenler saptanmali ve
direngli suglarn gelisme seyri takip edilmelidir.
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