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KLINIK ORNEKLERDEN IZOLE EDILEN PSEUDOMONAS AERUGINOSA
SUSLARININ BAZI ANTIBIYOTIKLERE IN-VITRO DUYARLILIKLARI*

Idris SAHIN, Demet KAYA, Elif OZTURK, Siikrii OKSUZ, Aynur GULCAN

OZET

Pseudomonas aeruginosa iiriner sistem infeksiyonlar:, solunum sistemi infeksiyonlari, dermatitler, yu-
musak doku infeksiyonlari, bakteriyemi, ciddi yaniklar1 olan ve immiin sistemi baskilanmis kanser ve AIDS
hastalaninda gesitli sistemik infeksiyonlara neden olan firsatgl bir patojendir. Bu ¢ahigmada Geak 2000-Ma-
y1s 2001 arasinda laboratuvarumiza gonderilen gesitli klinik 6eneklerden izole edilen ve identifikasyonu API
20E (bioMerieux) kitleri kullamlarak yapilan 108 Paeruginosa susunun gesitli antibiyotiklere duyarliik
oranlar: Kirby-Bauer disk difiizyon yontemi ile NCCLS kriterlerine uygun olarak aragtiriliugtir.

Denenen Paeruginosa saglarinda imipeneme % 12, siprofloksasine % 13, piperasiline % 14, amikasine
% 17, seftazidime % 17, aztreonama % 21, gentamisine % 29, netilmisine % 40 oraninda direng saptanmugtir.

Anahtar sbzcitkler: Pseudomonas aeruginosa, antibiyotik duyarkihg

SUMMARY

In-vitro antimicrobial susceptibility of Pseudomonas aeruginosa strains isolated from clinical specimens.

Pseudomonas aeruginosa is an opportunistic pathogen that causes urinary {ract infections, respiratory
tract infections, dermatitis, soft tissue infections, bacteremia and a variety of systemic infections, particularly
in victims of severe burns, and in cancer and AIDS patients who are immunosuppressed. In this study, we in-
vestigated antibiotic susceptibility of 108 Paeruginosa strains which were isolated from various clinical spe-
cimens sent to our laboratory between January 2000 and May 2001 and identified with API 20 E (bioMeri-
eux). Susceptibility of Paeruginosa were performed with Kirby-Bauer disk diffusion test, according to
NCCLS guidelines.

The resistance rates in Paeruginosa strains were found as 12 % for imipenem, 13 % for ciprofloxacin,
14 % for piperacitlin, 17 % for amikacin, 17 % for ceftazidime, 2} % for aztreonam, 29 % for gentamicin
and 40 % for netilmicin.
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GIRIS

Aerobik Gram negatif bir bakteri olan P.aeruginosa top-
rak ve su gibi nemli ortamlarda, taze meyve ve sebzelerde bol

olarak direnglidirler. Aym zamanda biofilm formunda ylizey-
lerde kolonize olma egilimindedirler ve hiicrelerin terapdtik

miktarda bulunabilen bir mikroorganizmadir. Insan koloni-
zasyonu gastrointestinal sistemde baslar, perine ve aksilla gi-
bi nemb deri bolgelerine yayihr, Paeruginosa saghkl kisi-
lerde nadiren infeksiyona neden olan firsatg: bir patojendir.
Kistik fibrozis gibi altta yatan hastalik veya yaniklar, meka-
nik ventilasyon gibi predispozan faktorler Paeruginosa in-
feksiyonlari ile yakindan iliskilidir, fakat nétropeni ciddi in-
feksiyonlara eglik eden en Snemli risk faktSriiddr (5,10,12).
P.aeruginosa siklikla antibiyotiklere direng geligtirmek-
tedir ve infeksiyonlarinin tedavisi zor bir patojendir. Bu bak-
teriler lipopolisakkarit olan dig membranlarinin permeabilite
bariyeri grevi yapmasi nedeaiyle pek ¢ok antibiyotige dogal

antibiyotik konsantrasyonlarina ulagmasini engellerler. Do-
#al kaynaklarinin toprak olmasi; basilluslar, aktinomigetesler
ve kiiflerle birlikte yagamalart nedeniyle ¢esitli dogal antibi-
yotiklere de direng kazanmaktadirlar. Aynica Pseudomonas’
lar icerdikleri diren¢ plazmidlerini diger bakterilere trans-
diiksiyon ve konjugasyon yoluyla transfer edebilmektedirler
(10). '

Bu calismada rutin bakteriyolojik inceleme igin gbnde-
rilen ¢esitli &rneklerden izole edilen P.aeruginosa suslarinin
bazi antimikrobiyallere duyarlitiklarinin in-vitro incelenmesi
ve bolgemizdeki direng durumunun saptanmasi amaglan-
mustir,

# X, Tirk Mikrobiyoloji ve Infeksiyon Hastaliklan Kongresi'nde sunulmugtor {15-19 Ekim 2001, Adana}.
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Hastanesi servis ve polikliniklerinden, gesitli klinik 6n tam-
lar ile gbnderilen Srneklerin standart bakteriyolojik ytntem-
lerle ekimleri yapilmigtir. Ureme saptanan drneklerdeki bak-
teriler APL 20E (bioMerieux) sisterni kullanilarak tammlan-
mugtir. Bakierilerin in-vitro antibiyotik duyarliligz Kirby-Ba-
uer disk difiizyon yontemi ile NCCILS M100-S10 kriterleri-

ne uygun olarak ¢alisilnustir. [zole edilen Paeruginosa sus-
larinda antibiyotik duyarlihifim belirlemek i¢in piperasilin,
imipenem, aztreonam, seftazidim, siprofloksasin, gentami-
sin, amikasin, netilmisin diskleri (Oxoid) kullanilmistr. An-
tibiyotik duyarlilik testlerinin pegerliligi standart kalite koni-
rol sustar1 kullamlarak denetlenmistir,

BULGULAR

Ocak 2000 - Mayis 2001 arasinda toplam 108 trnekten
Faeruginosa izole edilmigtir. Suglarin izole edildigi klinik
ornekler tablo 1'de gdsterilmistir,

" Paeruginosa suglarinda piperasilin, imipenem, seftazi-
dim, aztreonam, siprofloksasin, gentamisin, amikasin ve

netilmisine direng oranlari sirasryta % 14, % 12, % 17, % 21,
% 13, % 29, % 17, % 40 olarak saptanmistir. P aeruginosa
suglarinin duyarlitik, orta dayarhlik ve direng oranlar tablo
2’de gosterilmistir.

Tablo 1. Pseudomonas aeruginosa suglatinin izole
edildigi Iinik 6rnekler.

Klinik trmek

Kulak salgsi
Idrar

Yara materyali
Balgam

Brong lavaj sivis:
Bogaz salgisi
Diyaliz sivist

44
21
19
15

Toplam

108

Table 2. Klinik trneklerden izole edilen 108 Pseudomonas aeruginesa susunun gesith antibiyotiklere duyarlilik oranlart.”

Antibiyotikler Duyarli Orta duyarh Direngli

0 % n 0 n %
Piperasilin 82 76 11 10 15 14
[mipenem 93 38 0 0 13 12
Seftazidim 80 74 10 9 18 17
Aztreonam 81 75 4 4 23 21
Siprofloksasin 91 84 3 3 i4 13
Gentamisin 74 69 3 3 31 29
Amikasin 87 81 3 3 18 17
Netilmisin 65 60 0 G 43 40

TARTISMA

Son 20 yil i¢inde Paeruginosa’ya karg1 gok sayida po-
tent in-vitro aktiviteye sahip antibakteriyel ajanlar gelistiril-
mistit. Paeruginosa infeksivonlanmn tedavisinde siklikla
liglincll kugak sefalosporinler (sefoperazon, sefsutodin, sefta-
zidim), dordiincii kusak sefalosporinler (sefepim, sefpirom,

475

sefsilidin), genig spektrumly penisilinfer (tikarsilin, piperasi-
lin, azlosilin), monobaktamlar (aztreonam), karbapenemler
{imipenem, meropenem) ve kinolonlar (siprofloksasin, enok-
sasin, ofloksasin} knllanilmaktadir (3,10,12).



Paeruginesa zellikle ciddi yamklarda, kanser ve AIDS
gibi immiin sisterni baslalanrmg hastaltgi olanlarda idrar yolu
infeksiyonu, solunum yolu infeksiyonlar, dermatitler, yumu-
sak doku infeksiyonlarn, bakteriyemi ve cesit sistemik in-
feksiyonlarna neden olmaktadir (5,10,12). Paeruginosa’mn
neden oldugu infeksiyonlarnn tedavisinde en dnemli sorun,
bu bakterilerin kullamlan antibiyotiklere kisa siirede direng
gelistirmeleridir (1,10,

Ugiineii kusak sefalosporinlerin Pseudomonas cinsi
bakterilere etkilerini aragtiran caligmalarda Colak ve ark. (3)
liciincli kusak sefalosporinlerden seftazidim, sefoperazon,
seftriakson, seftizoksime duyarhlifn srasy ile % 75, % 43,
% 23, % 22 olarak bulmuglardar. Glinseren ve ark. (7} sefta-
zidim, sefoperazon ve seftriakson duyarllifim swasi ile
% 4.3, % 49.7, % 35.6; Yaylah ve ark, {14) ise sirast ile
% 50, % 33, % 30 olarak bulmuslardir. Her ti¢ caligmada da
seftazidim en etkili antibiyotik olarak saptanmustir. Bu calig-
mada seftazidim duyarlilift % 74 olarak bulunmustur.

Calismamuzda Paeruginosa’ya kargt antipsédomonal
penisilinlerden piperasiline % 76 oraninda duyarlihk saptan-
mugtir, Koksal ve ark. {11} piperasilin duyarhiligini % 65, Ca-
vallo ve ark, {2) % 71, Fluit ve ark. (6) % 86.8, Kog ve ark.
(9) ise % 49 olarak bulmuslardwr.

Kinolenlanin Paeruginosa’ya etkisi ile ilgili yapilan ¢a-
lismalarda Onay ve Derbentli (13) siprofloksasin duyarligin
% 76.7 olarak tesbit etmiglerdir. Benzer cahgmalarda Fluoit ve

ark: (8) % 73.2, Kog ve ark. (9) % 84, Yaylal ve ark. (14)
% 88, Giinseren ve ark. (7) ise % 90.8 olarak saptamuglardir.
Caligmamizda siprofloksasin duyarlihfi % 84 olarak tesbit
edilmis, diger caligmalarla uyumta bulunmusgtur,

Caligmamizda imipenem Paeruginosa igin en etkili
(% 88) antimikrobiyal ajan olarak belirlenmistir. Colak ve
ark. (3) imipenem duyarhlifim % 90, Kog ve ark. {9} % 78
olarak saptamiglardir.

Aminoglikozidlerin Paeruginosa’ya etkisini arastiran
caligmalarda Kiraz ve ark. {8) gentamisin ve amikasin duyar-
lihgim sirasiyla % 42 ve % 60 olarak belirlerken; Colak ve
ark. (3} ise % 57 ve % 81 olarak bulmuglardir. Caligmamiz-
da amikasin,gentamisin,netilmisin duyarhiliklar sirasi ile
% 81, % 69, % 60 olarak saplanmustir. Amikasin difer calig-
malarla uyumiu olarak Paeruginosa’ya en etkili aminogliko-
zid olarak belirlenmistir.

Aztreonamin duyarlihf ile ilgili yapilan galigmatarda
Kog ve ark. (9) % 42, Kiraz ve ark. (8) % 89, Cavallo ve ark.
(2) % 57, Cuhadar ve ark. (4) % 63, Koksal ve ark. (11) % 90
gibi farklt oranlar bildirirken ¢aligmanuzda aztreonam duyar-
lilig: % 75 olarak bulunmustur.

Sonug olarak galigmanuzda in-vitro olarak Paerugino-
sa’ya en etkili antibiyotik imipenem bulunmustur. Amikasin
en etkili aminoglikozid, seftazidim isc en etkili sefalosporin
olarak belirlenmigtir.
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