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SANLIURFA YORESINDE IZOLE EDILEN STAFILOKOK
SUSLARINDA METISILIN DIRENCi*

Goniil ASLAN, Adnan SEYREK, Mustafa ULUKANLIGIL, Hatice OZBILGE
OZET

Sanlurfa yoresinde izole edilen 260 stafilokok sugundan 67'si (% 26) metisiline di-
rengli bulunmugtur. Metisiline direngli 67 susda vankomisin direnci saptanmamis, teikop-
lanine suslarin % 4'ii, klindamisine % 27’si, eritromisine % 36°s1, ofloksasine % 577si di-
rengli bulunmustur,

SUMMARY
Methicillin resistance in staphylococci isolated in Sanlwrfa district.

Methicillin resistance was found in 67 out of 260 staphylococcal strains (26 %). No re-
sistance was observed for vancomycin in 67 methicillin resistant strains, while 4 % of the-
se strains was resistant to teicoplanin, 27 % to clindamycin, 36 % to erythromycin, 57 %
to ofloxacin.

GIRIS

Stafilokoklar son yillarda hem nozokomiyal, hem de toplum kékenli infeksiyonlarda
dnem kazanmug etken patojenlerdir. Insan normal florasinda ve gevrede yaygin olarak bu-
lunan stafilokoldar zaman zaman ciddi, bazen de 6liimeiil sepsislere neden olmaktadirlar.
Son yillarda tiim kan kiiltiirii izolatlarinin $nemli bir kisminin Gram olumlu koklardan iba-
ret oldugu, bunlarin da biiyik ¢ogunlugunu stafilokoklarin olugturdufu gézlenmektedir
(10). Nazofarinks tastyrciiginin saghkl bireylerde % 10-40, hastanelerde calisanlarda ise
% 70’lere vardis, ayrica S.aureus’un antibiyotiklere karg1 oldukea yiiksek oranda direng
kazandif bildirilmektedir (1,7,15). Baglangicta penisilin G stafilokok infeksiyonlarmda
basarth bir sekilde kullanihrken, penisilinaz salgilayan stafilokoklarin ortaya ¢ikmasiyla
olugan problemler metisilinin klinik kullanima girmesiyle kisa bir siire ¢dziimlenmis, an-
cak daha sonra metisiline direngli suslarin artmastyla pek ok beta-laktam antibiyotige de
giderek artan oranda direng gozlenmeye baglanmustir (13). Ustelik metisiline direngli sta-
filokok (MRS) suslarinda goklu antibiyotik direng orans oldukea yiiksektir. Bu nedenle gli-
kopeptid antibiyotiklerden vankomisin ve teikoplanin MRS infeksiyonlarmda ncelikle se-
¢ilecek ilaglar haline gelmiglerdir. Glikopeptidier sadece Gram olumlu bakterilere etkili
olan antimikrobiyal ajanlardir. Vankomisin uzun yillardan beri kullanimda iken, teikopla-
nin memieketimizde 1997 yilt baglarinda kullanima girmigtir, Bu ¢alismada vankomisin ve
teikoplaninin MRS suglarina etkinliginin arastiriimas: amaclanmigtir.

* 13. Antibiyotik ve Kemoterapi (ANKEM) Kongresinde sunulmugtur ¢1-5 Haziran 1998, Antalya).
Harran Oniversitesi Tip Fakiiltesi, Mikrabiyoloji ve Klinik Mikrobiyolaji Anabilim Dab, Sanlurfa,
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GEREC VE YONTEM

Cesitli klinik 6rneklerden soyutlanan 90't koagiilaz olumlu, 170’1 koagiilaz olumsuz
260 stafilokok susunun metisilin duyarlihfi saptamak igin % 5 koyun kanli agarda
37°C’de 24 saat tiretilen Idiltiirlerinden 0.5 McFarland bulamkiilifinda siispansiyonlari
kullamlmistir. Usuliine giire hazirlanmig Mueller-Hinton agarda 5 pg’lik oksasilin diski
(Oxoid) ile 35°C’de 24 saatlik inkiibasyonda 9 mm’den genig zon veren suglar metisiline
duyarly, digerleri direngli kabul edilmigtir (12). Metisiline direngli suslarin 2 pug’lik klinda-
misin, 15 pg'hik eritromisin, 5 pg’lik ofloksasin, 30 ug'lik vankomisin, 30 pg'lik teikopla-
nin diskleri (Oxoid) kullamlarak Mueller-Hinton agarda Kirby-Bauer disk difiizyon yonte-
miyle bu antibiyotiklere duyarhliklar saptanmgtir (3),

BULGULAR

Koagiitaz pozitif 90 stafilokok sugundan 27’si (% 30), koagiilaz negatif 170 sugtan 4071
(% 24), toplam 260 sugtan 67'si (% 26) metisiline direncli bulunmustur (Tablo 1).

Tablo 1. Stafilokok suslarinda metisiline direng.

Sus Say Metisiline direngli
n (%)
Koagiilaz pozitif 80 27 (30}
Koagtilaz negatif 170 40 (24}
Toplam 260 L. 07 (26)

Metisiline direncli 67 stafilokok susunda vankomisin direncine rastlanmanug, 3 sus (%
4) teikoplanine, 18 sug (% 27) klindamisine, 24 sug (% 36) eritromisine, 38 sug (% 57) of-
loksasine direncli bulunmusgtur (Tablo 2).

Tablo 2. Metisiline direngli stafilokoklarda diger antibiyotiklere direngli suglar.

Sus  (n) Vankomisin  Teikoplanin Klindamisin Eritromisin Ofloksasin

n (%) n (%) n (%} n (%) . n (%)

MRS (67 0 0y 3 @& 18 (27) 24 (36) 38 (57
TARTISMA

Teikoplanin iilkemizde yeni kullamma giren bir antibiyotiktir. Yanlanma Gmrtiiniin
vzun olmasi, damar i¢i ve kas igi kullanlabilmesi, toksik yan etkilerinin daha az goriilme-
si vankomisine gire iistiinliiklerinden sayilabilir (2,5,14). Ancak stafilokoklarda vankomi-
sine direng clusumunun feikoplanine gore daha az olmas: vankomisinin avantaji olarak
gizlenmektedir. Vankomisinin hiicre duvan sentezini inhibe ederek permeabilite degigik-
lerine yol agmast ve RNA sentezini inhibe etmesi gibi birden ¢ok etki mekanizmasimin
bulunmas), mikroorganizmalann bu antibiyolige direng kazanmalarmi giiclestirmek-
tedir {14).
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Son yillara kadar yapilan ¢aligmalarda vankomisine direngli sug bildirilmemisti. Ancak
1996 yilinda Japonya'da itk kez vankomisine orta derecede duyarl bir S.aurens susu bildi-
rilmistir (8). Daha sonra 1997 yilinda Amerika’da peritonith bir hastadan izole cdilen ve
vankomisine orta derecede duyarlt bir metisilin direngli S.aureus (MRSA) susu bildirilmis-
tir (9). Caligmamizda mefisiline direncli 67 stafilokok susundan 3'il teikoplanine direngli
iken, vankomisine direncli sus saptanmamustir.

Sénmez (11) MRSA suslarinda teikoplanin ve vankomisinin in-vitro aktivitelerini kar-
stlagtirdi calismasinda; vankomisine direngli sus bulunmaz iken, teikoplanine % 5 ora-
ninda direng ve % 38 az duyarhilik bildirilmistir. Diler ve arkadaglari (6) metisiline direng-
li 252 stafilokok susunda vankomisine direng saptayamaz iken, teikoplanine % 3-4 arasin-
da degigen direng bildirmigtir. Caligmamizda metisiline direncli suslarin 3’iindeki teikop-
lanin direnci yaninda 18 sug klindamisine, 24 sus eritromisine, 38 sus da oftoksasine di-
renghi bulunmustur. Metisiline direngli suslarda diger antibiyotiklere de direng daha yiik-
sek oranda saptanmaktadir. Ulkemizde de bunu gésteren calismalar vardir (4).
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