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 SEFTRIAKSONUN JINEKOLOJI VE
OBSTETRIKTE KLINIK UYGULAMASI

Kazim ERKUS, Giingor TUNCAY
OZET

Uzun etki stireli tictincd jenerasyon sefalosporinlerden biri olan seftriak-
son degisik nedenlerle enfekte olmus 17 olgu tizerinde klinik olarak
denenmistir. Sonuglara gore seftriakson ilk giin 3 g, daha sonraki ginler 2 g
olarak ortalama 5 giin ve giinlitk bir veya iki seferde uygulanan bir pozoloji
ile verildiginde iyi tolere edilmig ve ¢ok etkin bulunmugtur.

SUMMARY
Clinical use of ceftriaxone in gynecology and obstetrics.

* Ceftriaxone, a long active third generation cephalosporin, was administ-
red to 17 patients with various infections. Ceftriaxone was found to be highly
effective when injected 3 g on the first day and 2 g on the following days
(average 5 days),once or twice daily,and was well tolerated by the patients.

GIRiS

Seftriakson (ceftriaxone) kas ve damar ici kullanim icin hazirlanmig yeni
bir sefalosporindir. In vitro olarak gosterdigi yiksek ve genis antibakteriyel
etkinlik seftriaksonun ticinei jenerasyon sefalosporinler icinde yer alma-
stnt saglamustir. Bunun diginda yaklagik 7-8 saat gibi uzun streli bir plazma
atilim yart dmriine sahip olmast uygulamada kullanim araliklann agma ve
pozolojiyi azaltma imkani vermistir. Bu ¢aligma seftriaksonun klinik tolerans
ve etkinligini degerlendirmek ve uygulanacak pozolojiyi belirlemek ama-

cyla EUTip Fakiiltesi Kadin Hastaliklart ve Dogum Ana Bilim Dalinda
yapilmuastir.

GEREG VE YONTEM

Asagida dokiimi yapilan ve seftriaksona duyarli oldugu varsayilan bakte-
riyel enfeksiyonlu 17 olgu, hastane ortaminda sagaltima alinmistur.

Yas ortalamast 31 olan bu hastalarin biri (PID-Gonore) disinda hicbi-
rinde bakteri izolasyonu ve duyarlik deneyi yapilmamistir.

Olgularin besi postoperatif enfeksiyon, dordi tiriner enfeksiyon, tct
postoperatif profilaktik sagaltim, ikisi bilateral akut salpinjit, bireri postpar-
tum enfeksiyon, postpartui enfekte tromboflebit ve post kiiretaj enfeksiyon
olarak tanimlanmuglardir.

Olgularin 15'ine giinde iki defada toplam 3 g (ilk glin sabah 2 g, aksam 1
g; daha sonraki giinler iki kere 1.5 g) seftriakson i.v. veya i.m. olarak, diger iki
olguya giinde bir kez 2 g seftriakson iv. olarak uygulanmugtir. Sagaltim
. ortalama olarak 5 giin sUrmuagtir. '
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Ilacin Klinik etkinligi enfeksiyonun klinik ve paraklinik belirtilerinin
evoliisyonuna gore degerlendirilmistir.

Yerel ve sistemik klinik tolerans hergiin ayrt ayri degetlendirilmistir.
Biyolojik tolerans icin iyonogram (Na, Cl, K, Ca), protidemi, albuminemi,
glisemi, azotemi, kreatinemi, biliiribinemi, alkalen fosfatazlar, SGOT ve
SGPT transaminazlari, hemogram gibi parametreler gz oniine alinmis ve
olabildigince her olguda ilk uygulamadan once, uygulamanin 3., 5. ve 7.
gunlerinde, uygulama sonunda ve uygulama kesildikten 5 giin sonra
tekrarlanmustir.

BULGULAR

Sagalum sonuglari: 17 olgunun 15'inde (% 88) iyilesme saglanmus, 2
olguda (% 12) bagarisiz sonug almnmugtir. Bagansiz olgulardan birinde triner
enfeksiyon gecici bir stire iyilesme gosterdikten sonra febril triner enfeksi-
yon devam etmigtir. Diger basarisiz olgu tromboflebit olgusudur.

Reaksiyonlar: Uriner enfeksiyonlu olgulardan birinde etkin sagaltimimn
durdurulmasindan 1 hafta sonra reenfeksiyon olugmus, ancak S giin stiren 1
g/giin i.m. uygulama ile remisyon alinmustir.

Tolerans: 4 olgu enjeksiyonun uygulandigt yerde veinit géstermis, bun-
lardan bir tanesi de i.v. enjeksiyon yerinde siddetli agri hissetmistir. 3 olgu
sagaltim sirasinda diyareden yakinmus, ancak bunun antibiyoterapi ile ilis-
kisi saptanamanistir.

Biyolojik arastrmalar: 3 olguda ikincil bir eozinofili, 2 olguda tlimls
trombopeni gézlenmis, ancak bunun antibiyotik ile iligkisi stipheli kars:-
lanmustir, Zira sagaltim boyunca bu parametrelerde diizelme goriilmusgtir.
Bir olguda alkalen fosfataz ve SGOT degerlerinde hafif bir yitkselme goriil-
mugtir, Diger tiim biyolojik parametreler normal sinirlarda ve degismemis
olarak kalmustir. :

TARTISMA

Bu aragtirmanin ginda kammizea seftriakson ciddi enfeksiyonlarin
sagaluminda oldukga etkin bir antibiyotiktir. Bu ¢zelligi bithassa enterobak-
teriler Gizerindeki giiclii antibakteriyel etkinligine baglidr (1). '

Bilindigi gibi bu bakterilerin bircogu kullanila gelen beta laktam antibi-
yotiklere ve bazen de ikinci jenerasyon sefalosporinlere yant vermezler.

Seftriaksonun spektrumu  diger ticincd jenerasyon sefalosporinlerin-
kine benzer (2).

Sonug olarak seftriakson uzun etki siireli ve {iclincii jenerasyon adi
verilen sefalosporinlerin antibakteriyel etkinliginin dikkati ¢ekici avantajla-
nnt biinyesinde toplayan bir antibiyotiktir. Béylece dusiik dozlarda giin
icinde tek sefer kullaninu ile olumlu sonuglar aliabilmektedir. Kullanim
kolayligt yamnda bu uygulama modeli saglik ve ekonomi agismdan gévzo-
niine alinmas: gereken énemli bir ézelliktir, '
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