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(1) INFEKSIYON RISKLi CERRAHI
HASTALARDA PROFILAKTIK
ANTIBIYOTiK KULLANIMI

S MERCAN, S BEKEM S OZARMAGAN D BUDAK
K AL’I‘UG '

Istanbul Tip Fakiiltesi, Genel Cerrahi Anabilim Dah

Servisimizde, 6 aylik sitrede ameliyat edilen infeksiyon riskli hasta-
larda profilaksi amaciyla ameliyattan 2 saat énce IM 2gr, anestezi ve-
rildikten hemen sonra IV 2gr piperacillin (Pipril) uygulanm1§t1r Pi-
peracillin uyguladigimiz hastalarda ameliyat sonrasi yara 1ylle§1m1 ile
ilgili infeksiyoz geligmeler kontrol grubuna oranla istatistiki olarak an-
lamli bir sekilde daha az gortilmistiir. Ameliyat sahasm1 direne eden
direnlerden yapilan kiltiirler, piperacillin ile profilaksi uygulanan grupta
steril kalmigtlr

(2) SURGICAL INFECTION: SURGICAL
INTERVENTION? ANTIBIOTICS?
'~ ALONE? TOGETHER?

OF SENYUZ!, S YILDIRIM?Z, N DANI@MEND1
C BUYUKUNAL!, AOZEL2 ’

1- University of Istanbul, Cerrahpasa Medical Faculty, Pediatric Surgery
2- Sigh Etfal State Hospital, General Surgery :

~ Infection in surgery comprises surgical diseases accompanied by in-
fection and infections emerged postoperatively. To combat with surgical
infections the high significance of the conditions of clinical wards,
operating rooms, instruments and preoperative preparation of the pa-
tient should be remembered, since unfortunately many infections con-
tinue to result from laxity in aseptic technique, disregard for establish-
ed surgical principle and unwarranted reliance upon prophylactic an-
tibiotic therapy. Antibiotics in surgery may be given preoperatively, per-
operatory or postoperatively. Sometimes it may not be used. Widespread
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antibiotic therapy has often increased the complexity of difficulties
related to the prevention and control of surgical infection. Not only
are these infections of medical significance, but they represent an im-
portant economic burden both to the patient and society. We under-
went a study in our surgical patients to compar¢ the effects of only
surgical intervention and surgical intervention supported by antibiotics
on surgical infections: And we presented the conclusions of this study.

(3) DIREKT VASKULER CERRAHI
GiRISIMLERDE PROFILAKTIK
ANTIBIYOTIK UYGULAMA VE

'~ SONUCLARI

G KALAYCI, A GURSES, M KULLEP, Y CAKIR, § ULUER

Istabul Vakif Gureba Hastanesi, Gogiis Kalp ve Damar Cerrahi Klinigi.

Damar hastalarinda doku iskemisinin bulunmas: ve siklikla ya-
banc cisim (greft) kullanma zorunlulugu nedeniyle profilaktik antibi-
yotik kullanilmasi kagimlmaz olmaktadur. Klinigimizde 1982-1986 yil-
lar1 arasinda direkt arteryel cerrahi uygulanan 80 hastada, gesitli anti-
biyotiklerin profilaktik degerleri gézden gegirilmigtir.

%681 erkek olan hastalarimizin yag ortalamasi 48 idi. Rekonstriik-
tif cerrahi uygulanan 66 hastanin 26’sina dakron, 23’{ine safen, 12’sine
PTFE ve 5 ine kompozit greft takilmistir. Diger hastalarimizi embo-
lektomiler ile arteriotomi iceren cesitli olgular teskil etmistir,

Profilakside, ilk yillarda karbenisilin ve 1. jenerasyon sefalosporin-
ler 6n sirada iken, son yillarda II1. jenerasyon sefalosporinler agichkly
olarak kullanilmustir, '

Ameliyat sonrasi, hastalarimizin %6,25’inde enfeksiyona rastlanmis-
ur. Bunlarm %3,751 yara enfeksiyonu, %2.5’u ise greft enfeksiyonu-
dur.

Caligmamizda, son yillarda, profilaksi yontemlerindeki gelismeler ile,
enfeksiyon oraninin gegmis yillara gore azaldifi saptanmistir.,
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(4) YUMUSAK DOKU =~
INFEKSIYONLARININ TEDAViSiNDE
SULBAKTAMLI AMPISILIN ILE
ALINAN SONUCLAR

N ULGEN, N OZCEKIC
Goztepe SSK Hastanesi, . Cerrahi Servisi. Istanbul

Meme abseleri ve alt ekstremitelerde selhilit, lenfanjit tarzindaki in-
feksiyonlar, cerrahi polikliniklerinde sik olarak karsilagilan hastahiklar-
dir. Genellikle 7-10 gin siireli antibiyotik tedavisi gerekir. Bu bakim-
dan tedavinin etkili ve ekonomik olmast bilyiik énem tasir. Ozellikle
lenfanjit tarzindaki infeksiyonlarda kilttir ve antibiyogram olanag ol-
machg icin kullanlacak ajanin Gram pozitif ve negatif bakterilere et-
kili olmast gerekmektedir. Bilindigi gibi ampisilin grubu semisentetik
penisilinler ilk giktiklarinda bu kosullara uyuyorlardi. Ancak kullamim
suistimali kisa zamanda ilaca direncli suglarin gelismesine ve ilacin et-
kisiz hale gelmesine neden olmustur. Sulbaktam ile takviye edilmis sekli
ile, semisentetik penisilinlerin kullanimi tekrar giindeme gelmistir.

(5) KOLOREKTAL AMELIYATLARDA
PARENTERAL ORNIDAZOLE
UYGULAMASI

N SOKUCU, A AKYUZ, Y BUYUKUNCU|, G GIRiTLI,
M KECER

Istanbul Tip Fakiltesi, Genel Cerrahi Anabilim Dal

Kolorektal ameliyatlarda ornidazole’tin klinik etkinliini arastirmak
amamyla bu caligma gerceklegtirilmigtir,

(ialigma kapsamina kolorektal bir hastalik nedeniyle amehyat edi-
len 32 hasta ahnmigtir. Bu hastalara mekanik barsak temizligine ek
olarak ornidazole (Biteral) - ceftriaxone (Rocephin) serum iginde kom-
bine olarak bir kerede verilmistir. Uygulama kolon-rekturnla bulagmamn
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oldugu dénemde en yiiksek plazma konsantrasyonu saglanacak sekil-
de planlanmigtir, Bu amagla 200-250 ml %5 dekstroz veya %0,9 NaCl
igine konan ikiger ampul ernidazole ve ceftriaxone, anestezi indiiksi-
yonundan hemen sonra intravendz yoldan verilmeye baslanmustir. in-
fiizyon hizi, ameliyatin kolon- rektumla ilgili asamas1 baglarken sonlan-

“dinlacak sekilde ayarlanmlgtlr Hastalara ameliyat 6ncesi ve sonrasi bag-

ka bir antibiyotik verilmemis, yalnizca idrar sondas: konulan hastala-
ra sonda cikarilincaya kadar, 24 saatte bir kez 1 gr ceftriaxone uygula-

‘masi siirdiirilmastiir. Hastalar 38°C’den yuksek ates, yara enfeksiyo-
‘nu, {iriner enfeksiyon, iist solunum yollar: enfeksiyonu agisindan kont-
- rol altinda tutulmuslardir.

Caligma kapsamina alinan hastalarin ikisinde (%$6,25) yara enfeksi-
yonu geligmistir. Bunlarm birinde kiiltiir yapilmig ve anaerob peptost-
reptokoklar {iremigtir. Her iki hastada da 5.-6. giinlerde gelisen yara

.enfeksiyonlari, drenaj ve pansumanlarla iyilestiriimigtir. Besinci giin.

idrar sondas: ¢ikanlan iki hastada sik ve agrlh idrar yapma yakinma-
lar1 ortaya ¢ikmigtir. Rutin idrar muayenesi ile yetinilen ve kiltiir ya-
pilmayan hastalarm yakinmalar idrar yolu antiseptikleri ile diizelmis-
tir. Hastalarn birinde 2, digerinde 3 giin siiren 38° C’den yitksek ateg
icin yalnizca antipiretiklerin verilmesi yeterli olmugtur.

Kolorektal ameliyatlarda ornidazole ampuliin etkinliginin aragtiril-
masi ¢aligmasi sﬁrdﬁrﬁlmektedir.

(6) PREOPERATIF KOLON
TEMIZLIGINDE ORNIDAZOL
KULLANIMI

N ULGEN, N OZCEKI(C
G&zfepe S$K Hastanesi, [. Cerrahi Servisi, Istanbul

Kolon cerrahisinde, kolon florasimi dzellifinden dolay: batin igi in-
feksiyonlara, diger batin ameliyatlarindan daha sik rastlanilabilir. Bu
bakimdan barsagin preoperatif donemde temizlenmesi infeksiyon ris-
kini azaltmakta Snemli rol oynamaktadir. Biz bu temizlikte 6n planda
mekanik temizligin geldigine inanmaktayiz. Fakat son zamanlarda or-
nidazoliin, barsak florasmda biiyitk dengesizlikler yapmadan anaero-
bik organizmalan yeterli derecede azalttii 6ne stiriilmektedir. Biz de
klinigimizde, 10 elektif kolon olgusunda, profilaktik olarak ornidazolii
parenteral (1 gr, tek doz) olarak verdik ve sonuglar: irdeledik.
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(7) ENFEKSIYONLU ORTOPEDIK
VAKALARIN KULTUR VE
ANTIBIYOGRAM SONUCLARI VE
TEDAVILERININ
DEGERLENDIRILMESi

M KESTELLIOGLIP 0 METE? A OZKA.MALI‘
‘ H AYGULER‘

1- Dicle Universitesi T1p Fakiiltesi, Ortopedi ve Travmatoloji Anabilim Dalt
2- Dicle Universitesi Tip Fakiiltesi, Mikrobiyoloji Anabilim Dali

Klinikte yatan vakalarda gelisen enfeksiyonla miicadelede idantifi-
kasyon ve uygun antibiyotik secimi cok énemlidir. Bu nedenle antibi-
yotik secimi kiiltiir ve antibiyogram sonuglarina gore yapilmahdir.

1986 yil icinde Dicle Universitesi Tip Fakitltesi Ortopedi ve Trav-
matoloji Klinigine yatan, enfeksiyon geligen (cogu acik kirik) 62 has-
tamza Fakiltemiz Mikrobiyoloji Anabilim Dali Laboratuvarlart ile is-
birligi]iyapuarak duyarhhk testlerine gbre antibiyotik tedavisi uygulan-
mstir. Bu hastalarin khnik iyilegme durumlarina gore dokumantas—
" yon ve degerlendirilmesi yapilmistir.

(8) ORTOPEDI VE TRAVMATOLOJIDE
3. JENERASYON
' SEFALOSPORINLERIN YERI

M KESTELLIOGLU!; E ARIKAN? A OZKAMALI1
H AYGULER1 H GE}L\/IIGI1

1- Dicle Universitesi Tip Fak. Ortopedi ve Travmatoloji Anabilim Dals.
2- Dicle Universitesi Tip Fak. Mikrobiyoloji Anabilim Dah.

Dicle Universitesi Tip Fakiiltest Ortopedl ve Travmatoloji Klinigin-
de 1986 yil iginde cerrahi girisim uygulanan vakalarda gerek profilak-
tik gerekse kiiltiir antibiyogram sonucu uygulanan 3. jenerasyon sefa-
losporinlerden cefriaxone’un etkinligi klinik bir caligma ile aragtirilmustir,
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24 vakada ceftriaxone profilaktik olarak 14 giin siire:ile total 2 gr
olarak verilmigtir. Hastalarda tedavi sonucu hicbir enfeksiyona rast-
lanmarmgtir. 30 enfekte vakaya da Faktltemiz Mikrobiyoloji Anabi-
lim Dali laboratuvarlarinda kaltiir antibiyogram sonucu 3. jenerasyon
sefalospormlere hassas ¢ikan hastalara yine 2 gr total doz olarak veril-
mis ve enfeksiyonun gerileyerek tamamen ortadan kalktigr gozlenmis-
tir.

(9) ORTOPEDIK AMELIYATLARDA
KORUYUCU VE TEDAVI EDICI
OLARAK ORNIDAZOL 1V.
UYGULAMASI VE SONUCLARI

R TOZUN, I ESENKAYA, O CAGLAR, E YESILLER
Istanbul Tip Fakiiltesi, Ortopedi ve Travmatoloji Anabilim Dalt

Ameliyat sonrasi yara enfeksiyonu yapabilecck patojenlere kars, ko-
ruyucu olarak cesitli antibiyotikler kullamlmaktadir. Bu kullanilan an-
tibiyotiklerin pek cogu Gram negatif ve Gram pozitif bakterilere has-
sas genis spektrumlu antibiyotiklerdir. Daha az da olsa anaerobik mik-
roorganizmalarla da kirlenme olabilmektedir. Ortopedi ve Travmato-
loji Bilim Dalin: ilgilendiren ameliyatlarin bazilarinda koruyucu anti-
biyotik kullanilmasma ragmen, yara yerinde akintt ve enfeksiyon be-
lirtiler1 gorulmekte ve yapilan aerobik kiltiirler steril kalmaktadur.

Bu durum goéz éniline alinarak Istanbul Tip Fakiltesi Ortopedi ve
Travmatoloji Anabilim Dalinda ornidazol iv. koruyucu olarak ve te-
davi maksadi ile kullaniimigtir. Alnan sonuglar literatiir bilgisi 15181
altinda degerlendirilmis ve ornidazolitn koruyucu ve tedavi edici ola-
rak Ortopedi ve Travmatolojide basari ile kullanilabilecegi soriucuna
varilmistir. ' '

18



ANKEM Derg 1. (No. 2): 1987

(10) AKTINOMIKOZ -BIR OLGU
NEDENIYLE

'F TASAR!, N YULUG?, S.BAYIK', N GULEG?

1- Hacettepe Universitesi, Dis Hekimligi Fakiiltesi, Af1z-Dis-Cene Hastahklan ve
Cerrahisi Anabilim Dah
2- Hacettepe Universitesi, Tip Fakiiltesi, Mikrobiyoloji Anabilim Dal

92.3.1981 tarihinde sag alt ¢cene submandibuler bélgede 3 yildir de-
vam eden direnaj sikayetlerl ile HUT}p Fakultes1, Pediatrik Cerrahi Ana-
bilim Dalina bagvuran hastaya bronsiyal kist tanis1 konarak ilgili bol-
geden lezyonun eksizyonu yapilmis, uzun streli kontrollere ve antibi-
yotik tedavisine ragmen hastanin gikayetinin gegmemesi Uzering
15.7.1986 tarihinde H.U. D1§h6k1m11g1 Fakiiltesi, Ag1z-Dis-Cene Has-
tahklan ve Cerrahisi Anabilim Dalinda konstltasyon istenmistir. Ta-
rafimizdan aktinomikoz 6én tanisi konulan hastanin yapilan mikrobi-
yolojik incelemeleri sonucunda bu tam dogrulanmg ve hasta servise
yatirilarak fistiil yolu kiiretap ile beraber 14 giin siire ile giinde 10 gr
mezlocillin (LV.) tedavisi uygulanmistir. ‘Tedavi bagan ile sonuclanmus,
bir yillik takip sonucunda herhangi bir nitks goriilmemistir.

(11) UCUNCU KUSAK SEFALOSPORIN
UYGULAMASININ 3. YILINDA
SEFTRIAKSON’A DUYARLILIK

7Z FERAHKOSE, A ENGIN, ¢ CIFTER .
Gazi Universitesi, Tip Fakiiltesi, Genel Cerrahi Anabilim Dali

Birinci ve ikinci kugsak sefalosporinlerin etki spektrumlarinin kisith
olmasi ve yﬁksek oranda direnc olusumu hastane enfeksiyonlarinda ve
Gram negatif sepsislerde kullanim alanlarmi kisitlarmstir. Uciineti ku-
sak sefalosporinlerin aerobik Gram negatiflerin bitytik bir kismina son
derece etkin olmalan bu antibiyotiklere duyulan ilgiyi arttirms ve bu
yeni kusak sefalosporinler de profilakside ve basit enfeksiyonlarda, kiiltiir
antibiyotik hassasiyeti yapilmadan yaygin olarak kullanilmaya baslan-
masgtir. '
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Gazi Universitesi Tip Fakiiltesi' Genel Cerrahi ‘Anabilim Dalinda
Ocak 1986-Ocak 1987 arasinda 3. kusaktan bir sefalosporin olan seft-
riakson (ceftriaxone)'un cerrahi enfeksiyonlardan elde edilen bakteri
kiiltiirlerindeki etkinligi ve sefiriaksona duyarl bakterilerle meydana
gelen major cerrahi enfeksiyonlarmdaki in vivo bagarisi aragtirilmigtir.
134 hastadan 150 kiltiir materyalinde 184 bakteri izole edilmigtir. Top~
lam 184 bakterinin %73,3’intin seftriaksona in vitro duyarh oldugu,
Enterbacter tiirleri ve Pseudomonas acruginosa’da ise %41.6 ve %40
oraninda diren¢ meydana geldigi tesbit edilmistir.

Enfeksiyon geligen ve seftriaksona invitro duyarhlik gésteren 20 ol-
guda ise %45 Staphylococcus aureus, %40 Escherichia coli, %10 Kieb-
siella, %5 Enterobacter tesbit edilmis ve seftriaksona in vivo duyarlihi-
gin ortalama %70 oldugu, diger klinik aragtirmalarda direnclilik %5-12
oraninda iken, klinigimizde diren¢ oraninin %30 oldugu tesbit edil-
mistir.

(12) UROLOJI KLINIGINDEKI
NOZOKOMIYAL VE URINER
INFEKSIYONLARIN CEFTRIAXONE
ILE TEDAVISI

ET CETIN', S TELLALOGLU? $ DERBENTLI,
M TUNC?Z K TORECI!, I KARAMAN', H KATRANCI!

1- Istanbul Tip Fakiltesi, Mikrobiyoloji Anabilim Dah
. 2- Istanbul Tip Fakiltesi, Uroloji Anabilim Dal
3. Tstanbul Tip Fakiiltesi, Mikroorganizma Kiiltiir Koleksiyonlar: Ara§t1rma ve Uy-
gulama Merkezi (KUKENS) -

Seftriakson (Ceftriaxone), diger sefalosporinlere oranla biyolojik ya-
rilanma 6mri daha uzun olan, Gram pozitif ve Gram negatif bakteri-
lere etki spektrumu genis bir antibiyotiktir. Ayrica bu antibiyotik de-
gisime ugramadan yiiksek konsantrasyonda idrara gecerek atilma 6zel-
ligine sahiptir. Bu 6zellik Giriner sistem mfekmyonlarlmn tedavisinde
oneml bir avantaj saglar.

Bu ¢cahsmada, Griner sistem muidahalesi goren ve etkeninin seftriak-
sona duyarh oldugu saptanan 20 Uriner sistem infeksiyonlu hastanin
tedavisinde 5 giin sure ile, 1x1 gr/giin seftriakson kullanilmigtir. Has-
taneye kabul edildikten sonra nozokomiyal {iriner sistem infeksiyonu
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geligen alt1, hastaneye (riner sistem infeksiyonlu olarak gelen 11 ve id-
rar kiilttrleri steril kaldigi halde, operasyondan sonra ates yiikselmesi
gorilen ii¢ hastaya (profilaktik olarak) seftriakson uygulanmistir. No-
zokomiyal infeksiyonlu alt: hastadan tG¢iintin, hastaneye iiriner sistem
infeksiyonlu olarak gelen 11 hastadan ikisinin tedaviye cevap vermedi-
g1, kalan 12 hasta ile, ateg yitkselmesi nedeniyle seftriakson verilen ii¢
hastanin tedaviden sonra yapilan idrar kiltirlerinin steril kaldig: sap-
tanmugtir. TUm hastalara ait kan bulgularimin (glikoz, BUN, Na, K,
CI, ALP, SGOT, SGPT) normal sinirlarda oldugu belirlenmistir. Bu
bulgulara gére, seftriaksonun triner sistem infeksiyonlarinin tedavisin-
deki basar1 oramt %75 olarak degerlendirilmigtir.

(13) GRAM-NEGATIF BAKTERILERIN
SEFALOSPORIN GRUBU B
ANTIBIYOTIKLERE DIRENCINDE
BETA-LAKTAMAZ ENZIMLERININ
ROLU

D GUR, HE AKALIN, M BAYKAL

Hacettepe Universitesi, Tip Fakiiltesi, I¢ Hastaliklar Anabilim Dals, Tnfeksiyon Has-
taliklan Unitesi ve Klinik Mikrobiyoloji Laboratuvan

Yeni sefalosporinlerin kullanima girmesiyle birlikte bunlara kars: di-
-rengli bakterilerin sikhginda artma goérilmustiir. Beta-laktam antibi-

yotiklere kargi direngte farkli mekanizmalarin rolii oldugu bilinmekte-
dir. Bunlardan birisi de beta-laktamaz enzimlerinin pu antibiyotikleri
inaktive etmeleridir.

Bu caligmada, ticiincii kugak sefalosporinlere direngli bulunan Gram-
negatif bakterilerde beta-laktamaz varlig arastinlmistir. Klinik Mik-
robiyoloji Laboratuvarinda izole edilen Gram-negatif bakteriler tiplen-
dirildikten sonra, disk dlffuzyon yontemi ile sefoperazon, sefotaksim
ve seftriaksona duyarhliklart incelenmistir. Incelenen bakterilerin
10’u Klebsiella sp., 7’si Pscudomonas sp., 6’s1 Enterobacter sp. ve 2’si
Serratia mercescens idi. Beta-laktamaz varlift nitrocefin (kromotoje-
nik) yéntemi ile aragtirlmgtir. Incelenen 25 bakterinin 24’tnde bu yon-
tem ile beta-laktamaz varhg saptanmistir. Bu bakterilerin 18’1 sefope-
razon’a, 13’0 ise sefotaksim ve seftriaksona direngli bulunmustur.
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Bu sonuglar, sefalosporin grubu antibiyotiklere kars gelisen direnc-
te beta-laktamazlarin nemli bir rolii olabilecegini gostermektedir. Bu
enzimlerin tipleri ve direng gelisme mekanizmalan (kromozomal veya
plasmid aracilign ile) ileri cahgmalarla incelenmelidir.

(14) METISILINE DIRENGLI
STAPHYLOCOCCUS’LARIN BAZI
 ANTIBIYOTIKLERE IN VITRO

- DUYARLILIKLARI

HE AKALIN, E CELIK, M BAYKAL, T KARDES

Hacettepe Universitesi, Tip Fakiiltesi, I¢ Hastaliklar1 Anabilim Dal, Infeksxyon Has-
taliklar1 Unitesi ve Klinik Mikrobiyoloji Laboratuvar

~ Gerek koagiilaz-pozitif, gerekse koagiilaz-negatif Staphylococcus®
lar hastane infeksiyonlarin énemli etkenlerinden biri olmaya devam
etmektedirler. Her iki bakteride de metisiline direnclilik biitiin diinya-
da artmaktadir.

Bu ¢aligmada Hacettepe Universitesi Hastanelermde dzellikle has-
tane infeksiyonlarindan izole edilen 103 Staphylococcus’un (66 koagtilaz-
negatif ve 37 koagtlaz-pozitif) metisiline duyarhliklar1 ve bunlardan
direncli olanlara cesitli antibiyotiklerin in-vitro etkileri aragtirilmigtar.
Calismada metisiline direngli Staphylococcus’larin ayinminda 12.5 mg/1
ve 100 mg/l metisilin sodyum kloriir, kalsiyum ve magnezyum klortir
iceren plaklar kullanilmug, direncli bakterilerin diger antibiyotiklere du-
yarliliklan tiip diliisyon yontemi ile yapilmustir, Incelenen Staphylococ-
cus’larin %52’si metisiline duyark bulunmugtur. Direncli bulunan bak-
terilen diger antibiyotiklere duyarhhklart goyledir (% duyarh): van-
comycin %100, cephalothin %0, cefamandole %80, gentamicin %20,
ofloxacin %100, ciprofloxacin-%97 ve pefloxacin %90.

Bu sonuclara gore metisiline direncli Staphylococcus’lar ile gelisen
infeksiyonlarda vancomycin ilk secilecek antibiyotik olarak gorilmek-
tedir. Yeni quinolone’larin in-vitro olarak ¢ok etkili olduklar: saptan--
mistir. Bunlarin klinik etkinliklerinin aragtirilmast uygun olacaktr.
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(15) BAZI AMINOGLIKOZITLERE
DIRENCLI GRAM-NEGATIF
BAKTERILERE KARSI

| CEFOPERAZONE’UN
ANTIBAKTERIYEL AKTIVITESININ
ARASTIRILMASI

CB JOHANSSON!, E TAN!, Y OZTURE?

1- istanbul Universitesi Eczacihik Fakilltesi, Mikrobiyoloji Bilim Dal.
2- Marmara Universitesi Tip Fakiliesi, Mikrobiyoloji Anabilim Dali.

Cefoperazone, yapisi cefamandole ve piperacillin’e benzeyen 3. ku-
sak sefalosporinlerdendir. Bu antibiyotik Gzerinde yapilan ¢ok sayida
aragtirma cefoperazone’un bakteri infeksiyonlarmin tedavisinde degerli
bir antibiyotik oldugunu ortaya koymustur. Cefoperazone genig spek-
trumlu bir antibiyotik olup, Gram-negatif, Gram-pozitif bakterilerle
anaeroplarin bir¢ok susuna etkilidir. ’

Bu ¢alismada cesitli klinik materyelden etken olarak izole edilmis,
Paeruginosa, K.pneumoniae, E.coli, Proteus ve Salmonella cinsi bak-
terilerin gentamicin, netilmicin, tobramycin gibi aminoglikozitlere di-
rencli suglar: tizerinde cefoperazone’un antibakteriyel etkisi aragtiril-
nistir.

Antibiyotiklerin minimal inhibitér konsantrasyonlart Mueller-Hinton
buyyonunda ser1 sulandirma yontemi ile saptanmuis ve sonuglar kargi--
lagtinlmugtir. En fazla direng ylizdesine Proteus cinsi suslarda rastlan-
mug, aminoglikozitlere direngh Proteus suslan Gzerinde cefoperazone’un
da ¢ok etkili olmadigr géze carpmistir. Buna karsilik diger cinslere ait
direngli suslara cefoperazone’un daha etkili oldugu sdptanmrgt_lr. An-
tibiyotigin duyarl bakteriler izerindeki 6ldiirme zamani da hesaplan-
migtir.,
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- (16) SULBACTAM + AMPICILLIN’IN
ANTIBAKTERIYEL AKTIVITESININ
KLINIKTE IZOLE EDILMIi$ BAZI
GRAM NEGATIF BAKTERILERE
KARSI ARASTIRILMASI

CB JOHANSSON!, Y OZTURE?

1- istanbul Ul}_ivcrsitcsi, Eczacilik Fakiiltesi, Mikrobiyoloji Bilim Dah
2- Marmara Universitesi, Tip Fakiiltesi, Mikrobiyoloji Anabilim Dali,

Bakteri direnci birgok infeksiyon hastaliginin tedavisinde bliyiik engel
olugturmaktadir. Bakteriyel direncin en yaygin tipi, hedef olan bakte-
rilerin beta-laktam halkasin: hidroliz ederek bu grup antibiyotikleri inak-
tive eden beta-laktamaz gibi bir enzim Uretmeleri ile ortaya ¢ikmakta-
dur. S.aureus ve ampisilin bunun en ¢arpici 6rneklerinden biridir. Ampi-
silin artik bircok susa etki edememektedir. N.gonorrhoeae, H.influen-
zae, diger Gram-negatif patojenler ve B.fragilis gibi anaeroplar ara-
sinda da yaygin kullanilan antibiyotiklere kargi bakteri direnci gittikge
artmaktadir. Bunun da tesinde, baslangigta beta-laktam grubu anti-
biyotiklere karsi duyarli olan bazi patojenler daha sonra direncli hale
gelebilmektedir. Bunun nedeni, bu bakterilerde bir siire sonra antibi-
yotik tarafindan beta-laktamaz {iretiminin uyarimasidir.

Son yillarda sentezi yapilan beta-laktamaz inhibitorler, terapdtik mad-
delerin yeni bir smifini  olugturmaktadir. Bunlardan .
“sulbactam +ampicillin’’ 1 kisim sulbaktam Na ve 2 kisun ampisilin’in
bir kombinasyonudur. Sulbaktam beta-laktamazlara baglanarak ampi-
silinin ‘tam etkisini gostermesini saglar. '

Bu ¢alismada sulbaktam-ampisilin kombinasyonunun antibakteri-
yel aktivitesi ve ldiirme kinetikleri klinik materyelden etken olarak,izole
edilmis E.coli, K.pneumoniae, indol pozitif ve negatif Proteus suglari,
Paeruginosa ve bunlarin ampisiline ve baz1 aminoglikozitlere direncli
suslarina kargt aragtinlmigtir. '

“MIC” degerleri sivt besiyerinde sulandirma yontemi ile saptan- :
ms ve yiiksek yiizdede sinerjist etkiler elde edilmistir.
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(17) CEFTRIAXONE ILE ILGILI
MIKROBIYOLOJIK ARASTIRMALAR

$ GECGIL!, A KARTANER!, CB JOHANSSONZ

1- Marmara, UmverSItebl Eczacihk Fakiltesi, Farmasotik Teknoloji Anabilim Dah
2- Istanbul Universitesi, Eczaciik Fakiiltesi, Mikrobiyoloji Bitim Dali

Ceftriaxone (Rocephin), ginimiiziin en yeni ve giglii antibiyotik-
lerindendir. Literatiir bilgileri ve arastirmalari da yenidir. Maddenin
“ozellikleri, formiilasyoriu, stabilitesi hakkinda pek ¢ok aragtirma yapi-
labilecek konular vardar.
Bu ¢ahgmada, ceftriaxone’un serum fizyolojik, distile su, ¢esme su-
‘yu icinde ve degigik tampon ¢ozeltilerde pH: 5, 6 ve 7 arasinda farkl:
konsantrasyonlarda ¢ozeltileri hazirlanmig ve stabiliteleri mikroblyo—
lojik olarak incelenmisgtir. :
Ceftriaxone ile yeni hazirlanan numuneler ve degisik sartlarda (oda
15181, buzdolabi vb.) belirlenen stirelerde (3-5 ay) bekletilen gekilleri baz
Gram pozitif ve Gram negatif mikroorganizmalara karst denenmis,
MIC degerleri belirlenmistir. Mikroorganizma olarak E.coli ATCC
8739, S.aureus ATCC 6538 ve K.pneumoniae U] 57 kullamlmistir. 1000
ng/ml konsantrasyonda pH: 5;6 ve 7’ye tamponlanms taze ¢ézeltile-
rin MIC degerleri 0.49-0.97 ng/ml arasinda bulunmustur. 5 ay siire
ile bekletilen pH: 6, pH: 7 olan gbzeltiler tamamen inaktif oldugu hal-
de pH: 5 de bir dereceye kadar aktivite kayb: gérillmiigtiir. Distile su
ve cesme suyu ile farkh konsantrasyonlarda hazirlanan bekletilmis ¢o-
zeltilerde de aktivite kayb: goralmiigtiir, Serum fizyolojik icerisinde:2000
pg/ml konsantrasyonda taze hazirlanan ¢ozelti kontrol edilen mikro-
organizmalara karsi denenen biitiin konsantrasyonlarda (0.97-500
pg/ml) etkili bulunmugtur. 3 ay bekIetlldlkten sonra da aktivitesinde
belirgin bir azalma olmamustir.
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(18) KETOCONAZOLE ILE TEDAVI
EDILMI$ BIiR SINOORBITAL
MUKORMIKOZIS OLGUSU

M BAYIK!, A SENVAR? I EVREN?®

I- Marmara Universitesi, Tip Fakiiltesi, Ig Hastaliklan Anabilim Dah
2- Istanbul Sigli Etfal Hastanesi K.B.B. Klinigi Sfi
3- Tstanbul Sigli Etfal Hastanesi Patoloji Klinigi

Mukormikozis, Zygomycetes smifi mantarlar tarafindan bilhassa im-
miinolojik yonden diigkiin hastalarda meydana getirilen firsatc bir en-
feksiyondur. En ¢ok diabetes mellitus, 16semi, lenfoma, agir yaniklar,
organ transplantasyonu yapilanlar, bébrek ve kalp yetmezligi olanlar-
da gorilir. Hastaliin sinoorbito-serebral, pulmoner, gastrointestinal,
dissemine ve kutandz gekilleri vardir.

Hastalik gok agir seyirli olup tedavi edilmeyen olgularda mortalitesi
yitksek olmaktadir. Bu nedenle erken tani ve etkin tedavi hayat kurta-
ric1 olmaktadir.

Tam i¢in kiiltiirde mantarn tiretilmesi ve/veya doku biyopsisinde ge-
nig, septasiz, diizensiz dallanmalar gésteren mantar hiflerinin goste-
rilmesi gerekmektedir. Kiiltiirde mantar her zaman iiretilememekte-
dir. Bu nedenle histolojik tan1 bazen tek yol olmaktadir.

Burada 64 yaginda yeni baglayan diabetes mellitus ve buna eglik eden
biyopsi ile tam konulmug sinoorbital mukormikozisi olan bir hasta tak-
dim edilecektir. Olgu sert damaktak fistiil agizlan, sol maksiller sig-
me, agr1, duyarlik ve sol gozde kemozis eksoftalmus ve 6. kranial sinir
paralizisi ile klinik olarak taninmig, kiltirde etken mantar tretilerne-
mekle birlikte damaktan ahnan biyopsilerde tipik mantar hiflerinin gos-
terilmesiyle tant dogrulanmustir.

Literatiirde hastahifin tedavisi i¢in amfoterisin B ve cerrahi kiiretaj
onerilmekle beraber olgumuzda bir fungustatik ila¢ olan ketoconazole
denenmis ve tam sifa saglanmigtir. Histoplasmosis, non-meningial
cryptococcosis ve coccidioidomycosisile blastomycosis’e karg etkili ol-
dugu gosterilen ilacin Zygomycetes simfi mantarlara karg etkisi konu-
sunda bilgi bulunmamaktadir. Bu olgudaki etkinligi ile amfoterisin B
ye gore yan etkileri ¢ok az olan ketoconazole’un mukormikozis tedavi-
sinde alternatif bir ilag olabileceg1 disliniilmektedir. '
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Tum mantar enfeksivonlarinda
Genis spektrumlu glclU antimikotik
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Ticari gekiller:

Qceral krem (% 1 oksikonazo! nitrat) 10 g -
QOceral sollsyon (% 1 okslkonazol nitrat) 20 mi
“Oceral pudra (% 1 okslkenazol nitrat) 20 g

“«Qcerab =Tescilli marka ‘ .

Teikip, endikasyon, kontendlkasyon, yon fesir, doz ve fedbliere ait daha detaylr-bilgl imamizdan temin edliebilir. -
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(19) AGAR DIFUZYON YONTEMIYLE
DANALARDAKI KLORAMFENIKOL
KALINTILARININ SAPTANMASI

M DIZBAY, F UCAR

Ege Universitesi, Fen Fakiiltesi, Biyoloji Béliimi, Temel ve Endiistriyel Mikrobiyo-
loji Anabilim Dah

Diinya nifusunun hizla artmas: karsisinda, yeterli dlgiide besin tire-
tebilmek icin, tarimsal teknikler gelistirilmekte ve hayvan yetigtiricili-
ginde 6nemli adimlar atilmaktadir. Hayvan beslenmesinde bazi anti-
biyotik ve anabolizan hormonlarin kullanilmas: ile hayvanlarda biiyii-
me hizt ve hayvansal iirtinlerin verimi arttmlmaktadir. Ancak bu ilac-
larin yararli etkilerinin yaninda, giderek biyiik bir soruh haline gelen
sakincall yonlerinin bulundugu da bir gergektir, Hayvanlara yem kat-
ki maddeleri seklinde antibiyotiklerun uzun stire verilmesi halinde, ce-
sitli bakterilerin direngli suglar1 geligmekte ve kalintilarin et, siit, yu-
murta gibi hayvansal {iriinlere gegmesiyle de yaygin bir kirlenme olug-
maktadir. Hayvansal besinlere gecen bu antibiyotik kalintilan ve tok-
sik metabolitler tiiketici durumundaki insanlarda ciddi rahatsizhiklara
neden olmaktadir. Ozellikle kloramfenikol eritropoietik depresyon, ap-
lastik anemi, ensefalopati, ‘‘grey baby’’ sendromu ve karaciger hassa-
siyeti gibi ciddi hastaliklar olugturmaktadir. Bu nedenle FAO/WHO
venebilen gidalarda kloramfenikoliin sifir seviyesinde olmasi gerekti-
gini belirtmis ve hayvanlarin kesiminden 6nce antibiyotik kalinti ana-
lizlerinin yapilmasi hakkinda bir tiizik olusturmustur (WHO, 1969).

Yurdumuzda bu konuda heniiz bir énlem almmamustir. Geg kalin-

‘madan, besin kontrolundan sorumlu kamu kuruluglarinin yasal uygu-
lamalara temel olugturacak ve antibiyotik kalinti analizlerini yapabile-
cek sekilde diizenlenmesi gerekmektedir.

Yukarida belirtilen nedenlerle, bu makalede kloramfenikoliin hay-
vanda kalma siiresinin saptanmas: amaglanmmgtir. Belirli kilo ve 6zel-
likte olan danalara, belirli dozlarda kloramfenikol verilmis ve belirli
saatlerde hayvanlarin farkl: dokularindaki antibiyotik aktiviteleri, ka-
litatif ve kantitatif mikrobiyolojik assay yoéntemleri kullamlarak saptan-
mugtir. 18 saat sonunda bilitin dokularda antibiyotik aktivitesi saptan-
mis, ancak bobrek, kas ve karaciZerdeki etkmhgl tre, safra ve kana
oranla daha az bulunmustur.
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(20) KOAH SEYRINDEKI BRONS
INFEKSIYON
EKZASERBASYONLARINDA
ANTIBIYOTIKLERIN ETKINLIGININ
BALGAM SITOLOJISIYLE IZLENMESI

A POLUMAN

Gégiis Hastahklarn Uzman, Osmanbey Rumeli Cad. No: 55/1 Istanbul

Bu caligmada 19 KOAH (10 BA, 9 KBYh olgudaki 21 akut brong
infeksiyon ekzaserbasyonun (AIE) tedavisinde uygulanan antibiyotik-
lerin etkinligi balgam materyalinin cksfoliyatif sitolojik muayeneleri ile
izlenmistir. AIE donerminde balgam sitolojisinde polimorfoniikléer nét-
rofillerin orani ortalama %69, alveoler makrofaj (histiosit)’lar ise %11
oraninda bulunmustur. Ortalama 14 gin stireli genis spektrumlu an-

tibiyotik uygulamasindan sonra ise ndtrofillerin oran %36’ya azalir-

ken makrofajlar %31’e yiikselmistir. Ayrica bronsiyal asim (BAY'h ol-

gularimzda AIE déneminde az sayida olan eozinofillerin post-infeksiyoz

dénem (PID)’de arttig1, kronik bronsitli (KB) olgularimizda ise AIE*
ye nazaran PID’de lenfositlerde ve brong epitel deskuamasyonunda

artiy saptanmugtir. Buna gore de bu olgularda stabil déneme ulagma-

nin daha uzun stirdiigi kanitlanmigtir. Tim bu bulgular istatistiksel

olarak anlaml bulunmustur.

Sonug olarak bu ¢aligmada balgam sitolojisinin KOAH ekzaserbas-
yonlarindaki antibiyotik uygulamasimin etkinligini belirlemede yararl:
bir yardimer muayene yéntemi oldugu; infeksiyonda diizelmenin kri-
terlerinin notrofillerde azalma Ve makrofajlarda artis geklinde belirle-
nebildigi kanisina. vanlmstir. - "
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(21) CESITLI MUAYENE
MADDELERINDEN iZOLE EDILEN
MAYA SEKLINDEKI
MIKROORGANIZMALARIN CESITLi
OZELLIKLERININ ARASTIRILMASI
HAKKINDA

. K _ORALER, 8 ERDOGAN, E CIBIOGLU,
B KOPRUCELI, E PINARBASI, N DELIHUSEYINOGLU

Milli Egitim Genglik ve Spor Bakanhf Kadikéy Sagtlik Egitim Merkezi okul, 6gren-
ci, cevre sagh@ klinik laboratuvan

Yeldegirmeni-Kadikiy/ISTANBUL

Milli Egitim Genglik ve Spor Bakanlig: Kadikdy Saghk Egitim Mer-
kezimiz polikliniklerinde ve okul, 6grenci, gevre saghg ¢aligmalar: s1-
rasinda alinarak génderilen bogaz salgisi, kulak salgisi, deri kazintisi,
sa¢, tirnak, idrar, balgam, digki gibi muayene maddelerinde bakteri-
yolojik aragtirmalarin yani sira mikolojik aragtirmalar da yapimistir.

Bu ¢aligmammzda toplam 1.342 muayene maddesinden tretilen ma-
ya ve maya benzeri mantarlarla ilgili bulgular sunulmustur.

Tween 80 jelozundan 25°C’de 72 saat bekletilen kiltiirlerde boya-
ma yénteminin yam sira karbon asimilasyon testi, nitrat asimilasyon
testi, ayrica klamidospor tegkili ve germinal tp testi de uyulanmigtir.
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(22) MUAYENE MADDELERINDEN
iZOLE EDILEN BACTEROIDES CINSI
BAKTERILERIN FARKLI
JENERASYON SEFALOSPORINLERE

DUYARLILIGININ
KARSILASTIRILMASI

ET CETIN!, N GURLER?, B GURLER®

1- Istanbul Tip Fakiiltesi, Mikrobiyoloji Anabilim Dal
2- fstanbul Tip Fakiltesi, Mikroorganizma Kiiltir Koleksiyonlan Ara§t1rma ve
Uygulama Merkezi (KUKENS)

Anaerop bakterilerle olugan 1nfek81yonlar1n gogunda Bacteroides cinst
bakteriler etkendir. Bacteroides cinsi bakteriler kemoterapotiklerin
¢oguna direngli olmalart nedeniyle Gzellikle dnemlidir.

Bu cahsmada cesith muayene maddelerinden izole edilmig 100
Bacteroides susunun, cefazolin, cephalothin, cefoperazone, cefotaxime,
ceftriaxone, cefuroxime, ceftizoxime gibi farkh jenerasyon
sefalosporinlere duyarhklar disk yontemi ile denenmig ve etkileri
kargilagtirilmigtir.

(23) MUAYENE MADDELERINDEN
IZOLE EDILEN ANAEROP KOKLARIN
' KEMOTERAPOTIKLERE DUYARLIGI

ET CETIN!, N GURLER2, C SARPEL!

1- Istanbul Tip Fakiiltesi, Mikrobiyoloji Anabilim Dali
2- Istanbul Tip Fakiiltesi, Mikroorganizma Kaltir Kolleksiyonlar Ara§t1rma ve Uy-
gulama Merkezi (KUKENS)

Cerahat, ponksiyon, plevra, perlton sivist vb. muayene maddelerm-
den izole edilen peptokok ve peptostreptokoklarin erythromycin, clin-
damycin, penicillin, methicillin, ampicillin, carbenicillin, azidocillin,
mezlocillin, cephalothin, ceftriaxone, cefoperazone, cefotaxime, chlo-
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ramphenicol, tetracycline, rifampicin, gentamicin, kanamycin, strep-
tomycin, amikacin, netilmicin, tobramycin, nalidixic acid, nitrofuran-
toin ve ornidazole duyarhg: disk yonterniyle denenmigtir.

Peptokok ve peptostreptokok susglarmin %80’ ine veya daha fazlasi-
na etkili olan kemoterapétiklerin cephalothin, cefotaxime, ceftriaxo-
ne, chloramphenicol, cefoperazone, mezlocillin, ampicillin, carbenicillin,
azidocillin, erythromycin oldugu saptanmstir.

(24) MUAYENE MADDELERINDEN
IZOLE EDILEN BAKTERILERIN BAZI
AMINOGLIKOZID, SEFALOSPORIN,
PENISILIN GRUBU
ANTIBIYOTIKLERE, BETA-LAKTAM
INHIBITORLERI ILE BIRLIKTE
KULLANILAN PENISILINLERE VE
OFLOKSASINE DUYARLIKLARI

ET CETIN!, K TORECI!, S BADUR!, H ERDENIiZ?

1- Istanbul Tip Fakiiltesi, Mikrobiyoloji Anabilim Dah
2- Istanbul Tip Fakiiltesi, Mikroorganizma Kiiltiir Koleksiyonlar Aragtirma ve Uy-
gulama Merkezi (KUKENS)

Muayene maddelerinden izole edilen S.aureus, Paeruginosa, S.typhi-
‘murium, E.coli, K.pneumoniae, Enterobacter, P.mirabils tirlerinden

730 bakieri susunun onu sefalosporin, dérdii penisilin, dérdii aminog-
likozid, biri kinolon grubundan olan 19 antibiyotige ve iki beta-laktam
inhibit6rii ve penisilin grubu antibiyotik kombinasyonuna duyarlilik-
lar1 disk yéntemi ile denenmigtir.

S.aureus i¢in suglarin %90-100"line etkili olan netilmicin, ofloxacin,
ampicillin+sulbactam, amikacin, amoxicillin +clavulanic asit, tobramy—
cin, cefoperazone ceftriaxone ve cefuroxime; P.aeruginosa igin suslarin
%84-92’sine etkili olan amikacin ve ofloxacin; S.typhimurium igin sus-
larin %91-99"una etkili olan netilmicin, ofloxacin, ceftizoxime, amika-
cin, ceftriaxone ve ceftazidime; E.coli icin Suélarm %90-94"tine etkili
olan ceftizoxime, ceftriaxone ve cefotaxime; K. pneumoniae icin sugla-
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rn %85-89’una etkili olan ofloxacin ve amikacin; Enterobacter icin
suglarin %92-98’ine etkili olan netilmicin ve amikacin; P.mirabilis icin
suslarin %93-98’ine etkili olan ceftizoxime, ceftriaxone ve cefotaxime
en etkili antibiyotikler olarak saptanmgtir.

(25) TEK ENFEKSIYON
KAYNAKLARINDAKI ESCHERICHIA
CcOoLr LERIN BETA-LAKTAMAZ
ANTIBIYOTIK PREPARATLARINA
KARSI DIRENC FARKLILIKLARI

0. TERZIOGLU"
Dokuz Eylil Universitesi, Tip Fakiiltesi, Medikal Biyoloi Anabilim Dah

Penisilin’in saflagtirthp klinik kullanima girmesi ile, bakteri enfeksi-
yonlarindan 6liimlerde azalma saglanmugtir. Bu olumlu sonuglarla bir-
likte, 1940’da Bacillus coli (Escherichia coli) lerin bazilarinin, sentez-
Jedikleri 6zel enzimlerle penisilinin yapisini bozduklan ve antibiyotiZe
direng gosterdikleri yaymlanmistir. Sonraki yillarda beta-laktamaz ads
verilen bu enzimin degisik tiplerinin birgok bakteri tarafindan sentez-
lendigi bulunmugtur. Gelistirilen teknolojilerle, ampisilin ve amoksisi-
Jin gibi penisilin tiirevleri ile sulbaktam ve klavulanik asit gibi beta-lak-
tamaz inhibitorleri elde edilmistir. Bu direng sorununa karsi, son yu-
larda ampisilin + sulbaktam ve am0k515111n+klavulan1k asit formuala kli-
nikte kullanilmaya baglanrmgtir.

Bu aragtirmada idrar yolu enfeksiyonu olan 12 hasti idrarindan el-
de edilen Escherichia coli kultiirleri deneye alinmugtir. Her bir hasta-
nin kiltiirinden izole edilen 25%er koloni aym ayr1 amoksisilin,
armoksisilin + klavulanik asit, ampisilin, ampisilin + sulbaktama kars has-
sasiyet yoniinden incelenmigtir. "estler iglerinde herbiriformiilden ay-
rn 2,4,6 10,20,40 ve 80 pg/ml antibiyotik bulunan Muller Hinton jeloz
ve buyyonunda, logaritmik iireme dénemindeki 1-5x10* koloni olug
turan bakteri/ml kiltirlen ile yapilmigtir.

Alf1 hastadan izole edilen tim E.coli’ler, tiim formullerm 6 pg/ml’sine
hassas bulunmustur. Dort hastadan saflagtinilanlarin ampisilin ve amok-
sisiline %40-60"1 hassasivet gosterirken, aym konsantrasyonda klavu-
Janik asit ve sulbaktamlr formiillerin hepsine hassasiyet saptanmustir.
Bir hastada izolattan elde edilenlerin sadece %127sinde
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amoksisilin +klavulanik aside, bir hastaninkilerde de %?20’sinde
ampisilin+sulbaktama direng¢ gbzlenmistir.

Antibiyotiklerin diizenlenen yeni formiillerinin kulamminda, olanak-
lar 6l¢iistinde bakteri alt kaltiirlerinin standart sayilan ve belirli kon-
santrasyonda antibiyotik iceren uygun ortamlarda elde edilecek test so-
nuclarina dayanilmasimin uygun olacagl sonucuna varilmistir.

(26) SOLUNUM YOLLARI
ENFEKSIYONLARINDA YENI
ANTIBIYOTIKLERLE ALDIGIMIZ

SONUCLAR

T CAVDAR, F ERKAN, E KOCYIGIT, F BARCAN,
K GAZIOGLU

Istanbul Tip Fakiiltesi, Gogiis Hastallklari Anabilim Dah

Klinigimizde 83 olguda solunum yollar enfeksiyonlan tedavisinde
bazi yeni antibiyotiklerin kullanimina yer verilmigtir. Olgularimizdan
45’inde akut enfeksiyonlar, 38’inde ise kronik akciger hastaliklarinm
akut eksaserbasyonlar teshis edilmigtir.

Cefoperazone 23 olgunun tedavisinde kullanilmistir. Bunlardan 12°si
pnémoni, ikisi bronkopnémoni, ikisi akciger absesi, biri ampiyem, ikisi
bronsektazi stipiirasyonu, dérdii kronik obstriiktif akciger hastaligi (KO-
AH), akut eksaserbasyonu idi. Total etkinlik derecesi ttun hastalar i¢in
(¢ok etkili ve etkili) %92.2 bulunmustur.

Mezlocillin 20 olgunun tedavisinde kullanilmigtir, Bunlardan sekizi
pnémonti, biri bronkopnémoni, altist brongektazi, iigli ampiyem, ikisi
KOAH akut eksaserbasyonu idi. 19 olguda mezlocillin etkili ve ¢ok et-
kili bulunmusgtur,

Ceftriaxone 20 olgunun tedavisinde kullanilmugtir. Bunlardan do-
kuzu pndémoni, biri akciger absesi, ikisi ampiyem, {igii bronsektazi ve

*best KOAH akut eksaserbasyonu idi. Bu 20 olgudan 18’inde ceftria-
xone ¢ok etkili ve etkili bulunmustur.

Cefotaxime 20 olgunun tedavisinde kullanilmigtir. Bunlardan yedi-
si pnémoni, ikisi bronkopnémoni, dérdii bronsektazi ve yedisi KOAH
akut cksaserbasyonu idi. 18 olguda cefotaxime ¢ok etkili ve etkili bu-
lunmustur, '
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_ (27) SOLUNUM SISTEMI
INFEKSIYONLARININ TEDAVISINDE
CEFTRIAXONE

E KOCYIGIT!, O GUVEN? A KOCYIGIT®,
K GAZIOGLU', T CAVDAR', F ERKAN', ET CETIN*,
N. GURLER’

1- Istanbul Tip Fakiiltesi, Gogiis Hastaliklart Anabilim Dal

2- Istanbul Tip Fakiiltesi, I¢ Hastaliklari Anabilim Dah

3- Amiral Bristol Hastaresi, Vaskiiler Cerrahi Servisi

4- Istanbul Tip Fakiiltesi, Mikrobiyolofi Anabilim Dal

5- Istanbul Tip Fakiiltesi, Mikroorganizma Kiiltiir Koleksiyonlar1 Aragtirma ve Uy-
gulama Merkezi (KUKENS)

Uciincii kugak sefalosporinlerden ceftriaxone (Rocephin)’in agag so-
lunum sistemi infeksiyonlarinin tedavisindeki degerinin &lgiilmesi icin
Kinik ve bakteriyolojik aragtirmalar yapilrmstir. Vakalar baglica pno-
moni, akciger absesi ve ampiyem tablosu ile ya dahiliye servislerinde
takip edilen veya cerrahi servislerinde post-operatuvar dénemde solu-
num yollarinda enfeksiyon geligen vakalardan olugmaktadir. Hastala-
ra agirhk durumlarina gére tek toz olarak bir veya iki gr/giin ceftria-
xone iv. yolla verilmigtir. Ceftriaxone tedavisi ile 30 kigiden olugan
hasta grubumuzun 28’inde bagarih sonug ahinmstir. Sadece bir hasta-
da nefrotoksisite geligtigi i¢in ila¢ birakilmak zorunda kalinmustir.

‘Hastalarimizdan ¢ogunun diger antibiyotiklerle cesitli yerlerde te-
davi gordikleri ve sonug¢ alamayinca Anabilim Dahmiza bagvurduk-
lar1 gz 6nune alimirsa ceftriaxone solunum sistemi infeksiyonlarinda
tatbik edilebilecek uygun bir antibiyotik olarak karsimiza ¢ikmakta-
dir.
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(28) ERITROMISIN VE INTERSTISYEL
PNOMONI

R INCI', N SENER?, T ARINSOY’, C CELIKER®

1- Apn Asker Hastanesi, Bakteriyoloji ve Infeksiyon Hastaliklar1 Bolimii
2- Agn Asker Hastanesi, Radyoloji Bolimi
3- Agr1 Asker Hastanesi, I¢ Hastaliklan Ballmi

Agri Asker Hastanesinde, 1986 kig doneminde, atipik (interstisyel)
pnémonili 24 hasta epidemiyolojik, klinik, radyolojik ve laboratuvar
bulgularn agisindan degerlendirilmigtir. Hastalar eritromisin ile sagal-
tima ahnm1§lar ve 10 glin sonra iyilesmigterdir. Sonuglar tartigihmugtir.

(29) AKCIGER ENFEKSIYONLARINDA
SULBACTAM/AMPICILLIN

M BERK

Okmeydani Hastanesi, Dahiliye Klinigi, Istanbul

Modern antibiyotiklere ragmen bakteriyel direng hala diinya ¢apin-
da problem olinaya devam etmekte, bunda bakterilerin beta-laktamaz
olugturmalar1 da biyik etken olmaktadir.

Bu ¢ahsma bir beta-laktamaz inhibitorii ve antibiyotik kombinas-
yonu olan sulbactam/ampicillin ile yapilmmgtir.

Hastanede yatan ve takibe alinan akut bronsit, kronik brongit, bron-
sektazi ve pnémonili toplam 50 olgu, 250 mg sulbactam ve 500 mg
ampicillin iceren (Duocid 0,5 gr) preparat ile tedavi altina ahnnug, uy-
gulama 5-7 glin stire ile giinde iki defa I.M. olarak yapilmugtir. Olgu-
lar klinik, radyolojik ve her ¢esit laboratuvar tetkikleri gin agin yapi-
larak izlenmigtir.

"Tedavi sonu klinik etkinlik %100 bagarili bulunmugtur (P< 0,001).
Bakteriyolojik etkinligin izlenmesinde ise gu sonuglar alinmistir: Bak-
terinin tam eradikasyonu %84 (P< 0,001), primer etkenin eradikasyo-
nu ile beraber stiperenfeksiyon %14, direngli olgu %2.

Aym ¢aligmada linkomisine kars1 %88,6 direngli olgu saptanirken,
yalniz ampisilin kullanilanlarda direngli olgu %22 olmustur.
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Sulbactam/ampicillin kombinasyonu, primer etkeni ortadan kaldir-
mada %98 oraninda basarili olmasi yaninda emniyet ve tolerans yo-
niinden de ¢ok iyl olarak nitelendirilmigtir.

(30) KRONIK OBSTRUKTIF AKCIGER
HASTALARINDA
AMOXICILLIN + CLAVULANIC ASIT
ILE ALDIGIMIZ SONUCLAR

T CAVDAR, F ERKAN, Z SAHIN, C TETIKKURT,
K GAZIOGLU

Istanbul Tip Fakiiltesi, Gogis Hastahklar: Anabilim Dals

Polikligimize bagvuran 14 olguda ve servisimizde yatan sekiz olgu-
da amoksisilin + klavulanik asit (amoxicillin+clavulanic asit) kombinas-
yonu (Augmentin) kullanilmistir. Olgularimizdan altis1 astma bronsi-
yale, dokuzu diger kronik obstriiktif akciger hastaliklarina ait akut hec-
me, dordii brongektazi stipilirasyonu, gl ise poststenotik veya posten-
farktis pnémoniydi. Bu olgulardan tg¢iinde daha énce amoksisilin, iki-
sinde prokain penisilin kullanilnmg ve etkili sonug alimamamistir. Diger
17 olguda ise amoksisilin + klavulanik asit kombinasyonu ilk antibiyo-
tik olarak kullanilmistir. Olgulanimizdan 18’inde sonug etkili ve ¢ok
etkili olmustur. Anaeroblarin eklendigi iki olguda tedaviye klindami-
sin eklemek zorunda kalinmistir. Iki olguda ise etkili sonug elde edile-
memistir. Sadece bir olguda yan etki olarak gastroentestinal belirtiler
saptanmugtir. Bu ¢alismamiz kronik obstriiktif akciger hastaliklarinin
komplike akut hecmelerinde amoksisilin + klavulanik asit kombinasyo-
nunun ambulatuar tedavide de gtvenlikle kullanilabilecegini goster-
migtir.

136



ANKEM Derg 1. (No. 2): 1987

(31) AMPIYEM TEDAVISINDE
_ ANTIBIYOTIKLERIN CERRAHI
INDIKASYONLARLA KORELASYONU

N EREN, G OZGEN, T YAMAN

Dicle Universitesi Tip Fakiiltesi, Gégiis Kalp Damar Cerrahisi Anabilim Dal

1982-1985 yillar1 arasinda Dicle Universitesi Tip Fakiiltesi Gogiis Kalp

‘Damar Cerrahisinde ampiyem tanist ile tedavi ettigimiz 50 hastanin

ampiyem sivisindan yapilan kiltUrlerin 38’inde iireme olmugtur. Ureme
olanlarda patojen etkenler olarak 17’sinde Pseudomonas, 7’sinde Staph-
ylococcus, 5’inde Proteus, digerlerinde Escherichia coli ve diger Gram
negatif comaklar tiremigtir. '

Izole edilen suglarm duyarli oldugu antibiyotikler olarak tobramy-
cin, cefotaxime, amikacin, gentamicin saptanmustir. Antibiyotiklerin uy-
gulanmas1 kombine ve kapal su alt1 drenaj ile birlikte yapilrmstir. "Tibbi
tedavinin basansiz oldugu sekiz hastaya dekortikasyon, iki-hastaya re-
zeksiyon uygulanmagtir. :

Tibbi tedavi ve kapali su altt drenajinin yetersiz kalmasina genellik-
le plevranin ileri derecede kalinlastig1 veya akciger parankiminde bron-
sektazi gibi irreversibl degisikliklerin olugtugu durumlarda rastlanmstir.

(32) AKUT TUBULER NEKROZ
OLGULARINDA ANTIBIYOTIGE
BAGLI OLANLARIN SIKLIGI

T TURFANDA, M SEVER, N KOGAK, E OZDOGAN,
S TUNA, E ARK, N AYSUNA, A KADIOGLU

Istanbul Tip Fakiiitesi, T¢ Hastaliklar1 Anabilim Dali, Nefroloji Bilim Dal

Istanbul Universitesi, Istanbul Tip Fakiiltesi, Nefroloji Bilim Dal?
nda 1977-1987 yillar arasinda bagvuran 53 akut tubuler nekroz olgu-
sundan 6 (%11.32)’sinin antibiyotige bagh oldugu saptanmugtir. Diger
47 olgunun 19 (%35.83)'u kanamaya, 12 (%22.64)’si sepsise, 3
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(%5.66) 1 papiller nekroza, 2 (%3.77)’st miyokard infarktiisiine, di-
gerlerinin 1se degisik nedenlere bagh birer olgu oldugu gériilmiistir.

Antibiyotige bagh akut tubuler nekroz gésteren 6 olgudan 3 (%50)’i
gentamisine bagh, diger 3 (%50)’ ise rifampisine bagh bulunmustur.
Gentamisine bagh akut tubuler nekroz gosteren olgularda alinan doz
en az 480 mg, rifampisine bagl olanlarda ise 300 mg idi. Olgulardan
ikisi ¢cok az miktarda diizensiz antibiyotik aldigh igin, sorumlu antibi-
yotlk titiz bir sorusturma sonucu ortaya ¢ikarilmistir,

Idrar miktar baglangicta 5 olguda 50-500 mi, bir olguda ise 1500
mi olmugtur. Proteintri baglangicta 1.3-3 gr/ L iken sonunda kaybol-
mugtur. idrar sedimentinde olgularin hepsinde baglangigta hernatiiri ve
piyiri kaybolmustur.

Olgularin tedavi dncesinde kan biyokimya degerleri ise BUN (%40
mg-%198 mg), kreatinin (%3 mg-%15 mg), potasyum (4.3 mEq/1.-5.7
mEqg/L), kan total proteini (%7.5 gr-%5.9 gr), albumin (%2.8 gr-%4.1
gr), kalsiyum (%8.1 mg-%9 mg), fosfor (%2.6 mg-%8.1 mg) olarak bu--
lunmustur. Kan bulgular: tamamen akut tubuler nekroz bulgularlna
uyan degerlerde olmustur.

Olgularn hepsinde sorumlu ilacin kullanilmasm kesﬂerek gereken
akut tubuler nekroz tedavisi yapilmis ve tedavi sonucu idrar miktar
ve kan keratinin, potasyum degerleri norrnale inerek basarili sonug alin-
IIgtir.

(33) PIPERASILIN SODYUM’UN
PIYELONEFRITLERDE ETKISI

N KOGAK, N AYSUNA, E ARK, A ONER, E OZDOGAN,
S TUNA, A KADIOGLU, T TURFANDA, M SEVER

Tstanbul Tip Fakiiltesi, I¢ Hastaliklann Anabilim Dal, Nefroloji Bilim Dali.

Bébreklerde bakteri oturarak olugsan infeksiyonlara piyelonefrit de-
nir. Bobregi bozan bakteriler genellikle kalin barsaklardaki mikroplardir.

Fakat her cins bakteri de piyelonefrit yapabilir. Piyelonefrit tedaviye
kolay cevap vermeyen bir hastalik tiiriidiir. Bu hastalifi yapan bakte-
riler kolay direng kazanirlar. Bu nedenle yan antibiyotiklere her za-
man ihtiyag vardir.

Bu ¢aligmada son zamanlarda kullanilmaya baglanan piperasilin sod-
yum (Pipril)’in piyelonefritlerde etkisi aragtiritmistir. Yaglan 15 ile 70
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arasinda degisen altis1 kadin, dérdii erkek 10 hastada piperasilin sod-
yum kullanilmstir. Bunlardan iki olguda hastahk 1 ay ve 6 ay énce
olmak iizere yeni baglamigt1. Sekiz olgunun baglama tarihleri 1 yil ile
20 y1l arasinda degigmekte idi. Dokuz olguda kiltirlerde Escheric-
hia coli, bir olgumuzda Enterobacter iiremistir, Ilag L M., 12 saat ara '
ile 2x2 gr olmak tizere 4 gr kullanilmistir.

10 giin tedaviye devam edilmistir. 10 giin sonunda alt1 olgumuz ta-
mamen diizelmigtir. Piyiiri ve bakteritiri kaybolmustur. Birer hafta ara
ile ikiger defa yapilan kiltirler steril kalmistir. Bir olgumuzda tedavi-
den sonra, farkl bir bakteri tiremis, tedaviye 10 giin daha devam edil-
migtir. Kultiirde ilk {ireyen bakterinin tiremesi nedeniyle tedavi degis-
tirilmigtir. Diger {i¢ olgumuzda ise tedaviden sonra kiiltiirlerin steril
kaldigi, birer hafta ara ile yapilan kontrollerde yeni tiremelerin oldugu
gorilmistir.

Boylece alt1 olgumuzda (%60) piperasilin sodyum ile tedavinin tam
basarth oldugu gériilmig, dért olgumuzda ise (%40) tedavi degigtiril-
mek zorunda kalinmstir.

Bu nedenle ilacin {iriner sistem infeksiyonlarinin tedavisinde yardime:
bir ilag olabilecegi kabul edilmistir.

(34) PERITON DIYALIZINDE GELI§EN
PERITONITTE LOKAL VE SISTEMIK
NETILMISIN UYGULAMASI

F KARAKULLUKGCU', § BOZFAKIOGLU!,
A BEYDILLI', YE KARAKULLUKGU?

1- 88K Istanbul Hastanesi, Suni Bébrek Unitesi
2- Istanbul Tip Fakdiltesi, Fizyoloji Anabilim Dal

Periton diyalizi, kronik bébrek yetmezliginde uygulanan onemli te-
davi yontemlerinden biridir. Periton zarim semipermeabl zar olarak

~ kullanan ve bobregin siizme fonksiyonunun yerini tutan bu tedavi yon-
temi ya belirli araliklarla (IPD) veya hergiin (CGAPD) uygulanir. Ge-
rek TPD gerekse CAPD tedavisinin en sik gorilen ve bazen hayati 6nem
tagiyan bu tedaviyi imkansiz kilan en 6nemli komplikasyonu perito-
nittir. Bu caliymada genellikle koruyucu antibiyotik tedavisi altinda ge-
ligen ve antibiyotiklere direngli mikroorganizmalarla olusan bu énem-
li. komplikasyonun tedavisinde 30 hastaya sistemik ve lokal olarak ne-
tilmisin uygulanmstir. Hastalarin klinik durumlar, mikrobiyolojik tet-
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kikleri ve periton stvisinda 16kosit sayimi tedaviden énce ve 2 giin son-
ra arastirilmugtic. Sonug olarak lokal ampisilin uygulamas: altinda iken
geligen peritonitte netilmisinin gerek lokal gerekse sistemik uygulama-
larinin bagarih sonuglar verdigi saptanm1§t1r.

(35) UROGENITAL SISTEMIN NON-
SPESIFIK INFEKSIYONLARINDA
OFLOXACIN VE
- AMPICILLIN/SULBACTAM
UYGULAMALARINDAN ALDIGIMIZ

| SONUCLAR

G TAMAY, T TAMAY
Omurtak Cad. No. 87/1 CORLU

Bu ¢ahgmalarda yurdumuzda yakin zamanda tedavi alanina soku-
lan dzellikle etki spektrumu genig olup, Gram pozitif ve Gram negatif
aerob ve anaeroblari, mikoplazmalar: ve klamidyalan etki spektrumu
i¢ine alan ofloxacin ile yine 6zellikle genig etki spektrumlu olup, beta-
laktam grubu antibiyotiklerden olan ampicilline/sulbactam non-spesifik
genitotriner infeksiyonlarda gerek yalniz bagina ve gerekse kombine
olarak kullamldiklarinda saglanan etkinlik derecesi klinik ve bakteri-
yolojik olarak aragtirlmigtir.

Hem terapotik etki ve hem de tedavi siiresince viicutta sebep olduk-
lan yan etkileri ve ézellikle renal ve hepatik fonksiyonlan kritik olan
ileri yas gruplarindaki emniyetli kullanim marjlar aragtirilan ve diger
rutin antibiyotiklerin kullanildig: ayr1 bir grup hastayla kiyaslamalan
da igeren bu calisma sonucu saglanan terapotik etkinin (sifa+ diizelme),
bu ilaglarin kombine olarak kullanildiinda tek bagma kullamlmala-
rindan daha yiiksek bir oran gosterdigi ve bu kombinasyonun viicuda
olumsuz herhangi bir ¢k yiik getirmedigi sonucuna varilmistir.
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(36) CEFOPERAZONE, CEFTRIAXONE
VE CEFOTAXIME’IN
SPERMATOGENEZ UZERINE
ETKILERI

O ARMAGAN!, YAYTEKIN?, TALTUG?, AR KURAL!Y,
R.TUNCEL? .

1. Cerrahpaga Tip Fakiiltesi, Uroloji Anabilim Dah
2. Istanbul Tip Fakiiltesi, Histoloji ve Embriyoloji Bilim Dah
3. Istanbul Tip Fakiltesi, Deneysel Tip Arastirma Merkezi (DETAM)

Calismamizda tirogenital sistem enfeksiyonlarinda yaygin kullanim
alant olan, cefoperazone, cefotaxime ve ceftriaxone’nun spermatoge-
nez tizerine olan etkileri aragtirlmigtir. Deney hayvan: olarak geng erig-
kin vistar irki erkek sicanlar kullamlmigtir. Morfolojik degerlendirme-
ler 151k ve elektron mikroskopi seviyelerinde yapilmus, bu doz ve za-
man i¢inde kullanilan ¢ antibiyotik, sican testislerinde benzer morfo-
lojik bulgular vermistir. Ilk bir haftalik uygulama sonucunda gerrmni-
nal epiteltumda minimal derecede ve reversibl degisiklikler gozlenmigtir.
Bu da daha ¢ok fokal bir bulgu olarak germinal hiicrelerin erken lii-
mene striiklenmesi geklinde belirmistir, Tiibiillerin bliyiik cogunlugu
bu doz ve sire igerisinde etkilenmemistir,

(37) CYLOSPORIN’IN ORGAN
NAKILLERINDEKI YERI VE
DENEYIMLERIM

M CAYIRLI
Istanbul Tip Fakiiltesi, Genel Cerrahi Anabilim Dals,

Cylosporin 1972 yihnda Isvicre’nin Basel sehrinde J.F. Borel tara-
findan Cylindocarpon lucidium ve Tolypocladium inflaturn adh iki man-
tar tiriinden izole edilmistir. Klinik olarak aktif olani Cylosporin A
(CyA)'dir. CyA, hem humoral, hem de hiicresel ceaplar inhibe eder.
T lenfositlerine (Helper cell) karsi agin duyarhign vardir. Bu etkisi ke-
versibil olup hemopoietik dokulara bir zarar vermez. Netice olarak bir
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sitotoksik ajan olarak immunokompetan hiicrelerin proliferasyonunu
geriletir; bu da allogref rejeksiyonunu énler. CyA'nin halen musir 6zi
yagimda eritilmis agiz ici yolu ve lipitlerde eritilmig LV. hazir prepa—
ratlar1 vardir.

CyA klinikte ilk dnce (1967) Ingiltere’de Calne tarafindan, aym se-
nelerde Amerika’da Starzil tarafindan kullanilmigtir. Benim de bizzat
caligigim 3 aylhk siirede karaciger nakli yapilan 22 hastada peroral 17
mg/kg olarak kullanilmgtir. Bir siire sonra CyA’y1 eksperimental ola-
rak ince barsak naklinde kullandim. Agiz yolu 6zellikle ince barsak nak-
linde 6nii alinmaz diyarelere neden oldu.

CyA hepatotoksik ve nefrotoksik oldugu halde engok bu iki organin
naklinde kullanilmaktadir. Bugiin bagarih bir organ nakli icin ilk akla
gelen ilag CyA’dlr Nitekim transplantasyon cerrahisinde klinik neti-
celer CyA 6ncesi ve sonrasi olarak degerlendirilir. CyA sayesinde bir
senelik yagam siiresi %50°den %90’a cikmustir.

(38) SAFRA YOLLARI VE SAFRA
KESESI SAFRASININ .
BAKTERIYOLOJiK INCELENMESI

s OzZDIL!, O ANG? A OKTEN!, N GURLER?,
C SARPEL?, O ARIOGUL*, A ALPER*

1- 1stanbul Tip Fakiiltesi, I¢ Hastahklar1 Anabilim Dal
2- Istanbul Tip Fakiiltesi, Mikrobiyoloji Anabilim Dah

3- Istanbul Tip Fakiiltesi, Mikroorganizma Kiiltiir Koleksiyonlar1 Aragtirma ve
Uygulama Merkezi (KUKENS)

4- Istanbul Tip Fakiiltesi, Cerrahi Anabilim Dah

1983-1985 yillar1 arasinda gastroenterohepatoloji, tibbi-cerrahi ve mik-
robiyoloji isbirligiyle 100 vakanm kese ve koledok safralar incelenmis-
i,

Vakalarin 65’1 kadin, 3571 erkek olup, K/E orani ise 1.8 dir. Vakala-
rimiz kesin tamsi klinik, biyosimik ve gesitli ileri tan1 yontemleri ile
kesinlestirilmis olan 80 tagh kolesistit sekiz kolesistekoledokolityaz, alt1
koledokolityaz ve alt1 diger nedenlerle olan vakalar1 icermektedir.

“Cerrahi girisim sirasmda safra kesesi ve safra yollarindan alinan sai-
ranin aerop ve anaerop kiltiirleri, iiretilen bakterilerin kemoterap6-
tiklere duyarlik deneyleri yapiimigtir.
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Vakalarm 39’unda ¢esitli fakiiltatif ve anaerop bakteriler izole edil-
mistir. 61’inde ise {ireme olmamigtir. 29 vakadan tek etken, 9 vakadan
iki cesit etken, bir vakadan {i¢ ¢esit etken izole edilmistir. .

Izole edilen fakiiltatif bakterilerden 19’u E.coli, 10’u K.pneumoni-
ae, besi Enterobacter, iger tanesi Pseudomonas ve alfa hemolitik strep-
tokok, ikiser tanesi non-fermentatif Gram negatif ¢omak, Staphylococ-
cus albus haemolyticus, birer tanesi Pmirabilis ve C'Jtrobacter olarak
saptanmgtir.

Dért vakadan anaerop bakteriler izole edilmigtir. Bunlar hepsi birer
vaka olmak tizere peptostreptokok, Bacteroides fragilis, Bacteroides

‘cinsinden bakteriler ve C‘Iostridi um cinsinden bakteriler olarak saptan-
migter. . :

(aligma sonucuna gore en sik izole edilen bakteriler E.coli ve K.pne-
urmnoniae’dir. Safra ve safra yollarimda anaerop bakteriler de bulundu-
gundan bu muayene maddelerinin anaerop kualtiirlerinin mutlaka ya-
pumast gereklidir.

(39) ELEKTIF
KOLESESTEKTOMILERDE SAFRANIN
BAKTERIYOLOJIK INCELENMESI VE

PROFILAKTIK ANTIBIYOTIK
KULLANILMASI

T DAGOGLU,!, V. OZMEN’, Y BOZFAKIOGLU!,
N GURLER?, § TAYAN!

1- Istanbul Tip Fakiiltesi, Genel Cerrahi Anabilim Dali
2- Istanbul Tip Fakiltesi, Mikroorganizma Kiiltiir Koleksiyonlart Aragtirma ve
Uygulama Merkezi (KUKENS)

Klinigimizde kolesistektomi yapilan 34 hasta bu calisma kapsamina
almmgtir. Hastalar tesadiifi 6rnekleme ile profilaktik antibiyotik kul-
lanlan ve kullanilmayanlar olarak iki gruba ayrilmigtir. 19 hastaya int-
raoperatuar profilaksi uygulanarak, keseden kiitlir i¢in safra alinma-
dan énce 2 gr cefazolin 1v verilmigtir. Profilaktik antibiyotik kullanan-
larda yara infeksiyonu oram %4,9 iken, kullamlmayanlarda Pol1,7 01- :
mugtur.

Olgularin 16’sinda safra steril kalrmg, 18’inde aerop besiyerinde tireme
olmuyg, anaerop besiyerinde ise (ireme olmarmsgtir. Pozitif safra kiiltii-
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i1 olanlarda yara infeksiyonu orani %18,6 iken, negatiflerde %3,6 ol-
musgtur.

Yiiksek risk faktérleri olan hastalardan (diabetli, 60 yagindan bii-
yiik, pozitif safra kiiltiirii olan, kolesistektomi ile birlikte koledok ek-
splorasyonu ve/veya apendektomi yapilan) profilaktik antibiyotix kul-
lanilanlarda yara infeksiyon oram %6,9 iken, kullaniimayanlarda bu
oran %27,8 olmustur.

Kiiltiir sonuglarina gore aerop besiyerinde iireyen mikroorganizma-
larin %89’u Gram negatiftir (%66°s1 E.coll). En hassas olduklart an-
tibiyotikler sirasiyla gentamisin, tetrasiklin, sefazolin olarak tespit edil-
migtir.

Sonug olarak, safra kesesi ameliyatlarinda proﬁlaktlk antibiyotikle-
rin Ozellikle risk faktorii tagiyan hastalarda kullanilmast ve daha ¢ok
Gram negatif bakterilere etkili antibiyotiklerin secilmesi gerektigi inan-
cina varilmigtir.

(40) KRONIK ILTTHABI BARSAK
HASTALIGI VAKALARINDA
ANTIBIYOTIK TEDAVISININ YERIi VE
ONEMI

N EROL, R. SEZER, Z MUNGAN, s OZDIL, B BOZTAS

Istanbul Tip Fakiltesi, ig Hastahklart Anabilim Daly, Gastroentero-Hepatoloji Bi-
lim Dal

Son 5 yil icinde izledigimiz akut alevlenme ve giddetli aktif hastalig:
olan, 20 Crohn ve 18 kolitis {ilseroza (K.U.) dan olugan 38 kronik ilti-
habi barsak hastaligi (KIBH) vaka gurubunda, genis spektrumlu anti-
biyotikler ve antibakteriyel ajanlarin kullanilma gerekgeleri, tedavide-
ki rolleri ve énemi, kontrendikasyonlar1 arastirilmistir.

Klinik, radyoloji, andoskopi, biyopsi ve biyogimik 6zellikleriyle ke-
sin tam konulan 20 Crohn vakasinin yag ortalamas: 42.4 (9-68), kadin
erkek orani 12/8 olup, hastalik siiresi 4 ila 8 yil arasinda degigmektey-
di. K.U. gurubunda ise yas ortalamas: 38,2 (12-70), kadin erkek orani
10/8 ve hastalik siiresi 2-7 yil idi. KIBH vakalarinda akut alevlenme,
siddetli aktivite donemlerinde IV. siv1 replasman tedavisi ve kan trans-
flizyonu yaninda, sekonder enfeksiyon veya intraabdominal sepsis mev-
cudiyeti ya da siiphesi varsa, mutlaka parenteral antibiyotik tedavisi
gerekmektedir.
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Crohn ve K.U. gibi KIiBH vakalarmda uzun siireli antibiyotik te-
davisini destekleyen klinik aragtirma ve uygulamalar yoktur. Ancak en-
feksiyon mevcudiyeti veya siphesinde antibiyotik kullanmim endikasyo-
nu dogar. Enfeksiyonlar aerop ya da anaeroplarla olabilir. Aerop Gram
negatiflere etkili olan aminoglikozitlerle anaeroplara etkili degi- -
sik ajanlarla, cesith kombinasyonlarda cok iyi sonuclar alinmustir.
Gentamisin + klindamisin - %70, gentamisin+ metronidazol %90,
tobrarnisin + metronidazol %95 oramnda etkii bulunmustur. Akut alev-
lenme, sckonder enfeksiyon, sepsis mevcudiyetl ya da siiphesi yoksa
kronik ve inaktif hastalik déneminde antibiyotik kullanumi kesinlikle
‘kontrendikedir. Bunlar barsak florasini ve homeostazi bozarak isten-
meyen yan etkilere yol agmaktadirlar.

(41) INFLAMATUVAR BARSAK
HASTALIGINDA PARAZITOZ VE
TEDAVISI

R SEZER, N EROL, Z MUNGAN, S OZDIL, G BOZTAS

Istanbul Tip Fakiltesi, I¢c Hastaliklan Anabilim Daly, Gastroentero-Hepatoloji
Bilim Dah.

Daha 6nceki bir ¢alismamizda ornidazolin inflamatuvar barsak has-
talifinda (IBH) remisyona girmeyi kolaylagtirdiini savunmustuk. IBH
olan vakalarimizin bazilarinin E.histolytica enfeksiyonu ile birlikte olugu
dikkatimizi ¢ektiginden, bu edavinin IBH nin kendisine mi yoksa bir-
likte olabildigi parazitlere mi etkili oldugunu arastirmak amaciyla bu
calisma dizenlenmistir.

IBH olan ve idame tedavisi altinda iken aktivasyon ile miiracaat eden
hastalarda rektoskopik muayene sirasinda smear- ile parazit aranmag-
tir. Sekiz aylik sitrede miiracaat eden 24 IBH (22 K.U., 2 Crohn) I
hastanim 12’sinde (%50) amip ve/veya Giardia tespit edilmistir. (10 va-
kada amip, bir vakada Giardia, bir vakada amip + Giardia). Diger dik-
katimizi ¢eken bir bulgu ise barsak protozoonlarinda ve saf IBH’da
pek mutad olmayan eozinofilinin varligi olmustur. Paraziti olmayan
12 vakanm yedisinde anlamh eozinofili bulunurken, parazit tespit edil-
meyen 12 vakanin sadece bir tanesinde eozinofili bulunmustur.

Bu vakalarda parazitler ornidazol (2 amip vakasinda emetin kullan-
ma zorunlulugu olmustur) ile tedavi edildikten sonra kismi iyilesme
saglanmis ve daha sonra sulfasalazin veya sul{asalazin + steroid ile re-
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misyon temin edilmistir. _

Bu ¢alisma igiginda, IBH nin parétzitoz ile siklikla birlikte olabilece-
gi ve amip ya da Giardia’nin hastalikta aktivasyona neden olabilecegi
sdylenebilir. Bu nedenle aktivasyonla miiracaat eden IBH’h hastalar-
da 1okosit formiiliinde eozinofilinin ve endoskopik muayene sirasinda
smear ile parazitlerin arastirilmasinin ve gercktiginde tedaviye antipa-
raziter ilaclarin ilavesinin uygun olacag kanaatine varilmistir.

(42) BIR POLIKLINIGE BASVURAN
HASTALAR ARASINDA
ASEMPTOMATIK BARSAK PARAZITI
SIKLIGI (450 VAKADA YAPILAN

CALISMA)

S ERDEN!, § CALANGU?, H. OZSUT?, A ONER’,
A KAYSH!

I- istanbul Tip Fakiiltesi, Ic Hastahklan Anabilir?l Dal:
2- Istanbul Tip Fakiiltesi, Klinik Bakteriyoloji v& Infeksiyon Hastaliklari Anabilim
Dal

Istanbul Tip Fakiiltesi, I¢ Hastaliklar) poliklinigine 1 Kasim 1986-30
Mart (987 tarihleri arasinda gesitli yakinmalan nedeniyle basvuran ve
barsak parazitozuna ait semptomlari bulunmayan 450 hastada digki-
da parazit ve parazit yumurtasi aranmstir.

Vakalarda kadin/erkek orani 1.8, yas ortalamas: 45.68 olmustur.
Vakalarimizin higbirinde akut diyare, Urtiker, deri dokimtilert vh. bar-
sak parazitozuna ait yakmmalar bulunmamstir.

Total parazitli vaka oram: %31.55 olarak bulunmustur. Vakalarin
%25.55’inde Giardia intestinalis, %3.1'inde Entamoeba coli, %1.Vinde
Ascaris lumbricodies, %0.6sinda Taenia saginata, %0.6’sinda Ente-
robius vermicularis ve %0.4’tinde Trichuris trichiura saptanmgtir. 11
vakada (%2.4)} iki parazit bulunmustur.

Vakalarin 6grenim durumlan ile asemptomatik barsak parazitozu
bulunmas: arasinda anlamh bir fark saptanmamigtir. Vakalarmuzin bi-
yiik bir kismi Istanbul’da oturan ve igme suyu olarak sehir suyu kul-
lanan kisiler olmustur. Vakalarimizin %10.88’inde anemi saptanmis-
tir. Asemptomatik barsak parazitozu olan gruptaki anemi siklifi, pa-
raziti olmayan grubun 2.25 kati kadar bulunmustur.
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(43) CESITLI INFEKSIYON HASTA-
LIKLARINDA OFLOXACIN TEDAVISI
ILE ALDIGIMIZ SONUCLAR

S CALANGU', S ERDEN?, E MORAL', O SARGIN?,
A ONER?

1- Istanbul Tip Fakiiltesi, Klinik Bakterlyoloy ve Infek31yon Hastaliklar1 Anabilim
Dalx
2- Istanbul Tip Fakiiltesi, I¢ Hastaliklart Anabilim Dali

Ofloksasin (ofloxacin) kinolon tiirevlerinden biri olup, etki tarzi ne-
deniyle diger antibiyotiklerden farklilk géstermektedir. Gram pozitif
ve Gram negatif bakterileri kapsayan oldukea genis bir etki alanina sahip
oldugt ileri siiriilmektedir.

Ofloksasin (Tarivid), klinikte kullanim alanini ve diger antibiyotik-
lerle etkilesimini degerlendlrmek amactyla, 6 aylik bir stire i¢inde Is-
tanbul Tip Fakiiltesi I¢ Hastaliklar1 Poliklinigi ve Infeksiyon Hastalik-
lar1 Servisinde ¢egitli infeksiyonlar nedeniyle incelenen 30 hastaya uy-
gulanmigtir,

Yag ortalamasi 37 olan hastalann 18’1 kadin, 12°si erkekti. Vakala-
nin 13’tinde driner infeksiyon, 127sinde st ve alt solunum yolu infek-
siyonu saptanmistir. Bu vakalarin ikisinde pnomoni, ikisinde bronsit
ve birinde brongektazi vardr. Ug vakada iiriner ve iist solunum yolu
infeksiyonu birlikteydi. Ayrica bir vakada tromboflebit, bir vakada sepsis
vard:. Bu infeksiyonlarin yani sira hastalarimizin bir kismuinda diabet,
serebrovaskiiler atak, kronik obstriiktif akciger hastahg titberkiiloz, akut
romatizmal ateg gibi hastaliklar saptanmigur.

Uriner infeksiyonu olanlarin ¢ogunlugunda etken olarak E.coli bu-
lunmustur. Bunu Pseudomonas, Klebsiella, Alcaligenes grubu bhakte-
riler izlemistir. Solunum yolu infeksiyonlarinda S.pneumoniae, alfa ve
beta hemolitik streptokoklar, Neisseria ve Klebsiella cinsinden bakteriler
baslica etkenler olarak izole edilmistir. Biitiin vakalarda (¢ vaka di-
stnda} kiiltiir ve antibiyogram uygulanmustir. Invitro olarak biitiin an-
tibiyogramlarda ofloksasine duyarltik saptanmistir. Biitiin vakalarda
oral yoldan 5-10 giin stre ile ofloksasin 2% 200 mg uygulanmigtir. Bu
stre sonunda fizik muayene ve laboratuvar bulgular ile ahhan sonug-
lar degerlendiriimistir.

Sonug olarak biitin vakalarda ofloksasin tedavisinde klinik ve labora-
tuvar bulgulan yéniinden olumlu cevap alinmus, kontrol edilen vaka-
larin kaltiir sonuglarinin steril oldugu gértilmistiir,
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(44) HERPESVIRUS
INFEKSIYONLARINDA SIMETIDIN
TEDAVISI ILE ALDIGIMIZ
SONUCLAR

S CALANGU!, 5§ ERDEN’, D §ARGIN2, M DILMENER?,
O ERTOR'

i~ Istanbul Tip Fakiiltesi, Klinik Bakteriyoloji ve Infeksiyon Hastaliklar1 Anabilim
Dah )
9- Istanbul Tip Fakiiltesi, I¢ Hastaliklar1 Anabilim Dali

Simetidin gibi H2-reseptdr blokerlerinin Herpes simplex ve Herpes
zoster infeksiyonlarinin seyrini kisalttifi bazi klinik araghirmacilar ta-
rafindan gozlenmistir, Teorik olarak timus kokenli Tlenfositleri H?2
reseptorleri igerdigi icin H2-reseptor antagonistlerinin hiicresel immun
cevabi degistirerek bu infeksiyonlarin tedavisinde kullamlmasi mim-

 kiindiir. Bu kuramsal bilgilerin ve yaymlanan klmik gozlemlerin 15181

altinda, 12 Herpes simplex ve 12 Herpes: zoster vakasinda tedavi ama-
ciyla simetidin kullanlmus ve sonuglar klinik olarak degerlendirilmis-
tir. Zona vakalarinin sekizi erkek, dérdi kadm (E:K 2), Herpes simp-
Jex vakalapmn 107u kadin, ikisi erkek (E:K 1/5) idi. Vakalarm yagi 11-68
arasinda degigiyordu. Ortalama 37 idi. Herpes zoster infeksiyonu olan
{ic hastada Hodgkin tipi lenfoma, birinde otoimmin hemolitik ane-
mi, birinde Tip 2 diabetes mellitus vardi. Yaygin Herpes simplex in-
feksiyonu olan bir hasta da Tip 1 diabetikdi. Zonas olan bir vakada
ek olarak viral meningoensefalit geligmigti. Biitiin vakalara agiz yoluyla
giinde 400 mg simetidin (Tagamet tab.) verilmigtir. Herpes simplex gru-

‘bundaki vaklarin hepsinde lezyonlar ortalama 2-3 giinde gerilemistir.

Zona grubundaki vakalarda ortalama 4 gin i¢inde vezikiiller kaybol-
mus, en cok 10%in i¢inde de agn, kaginti, yanma gibi gikayetler gec-
mistir. Lenforna zemininde gelisen zona vakalarinda iyilesmenin daha
cabuk gorildigh, yaklagik 1 hafta icinde vezikillerin ve stibjektif be-
lirtilerin geriledigi dikkati cekmigtir.

Genel olarak 3-4 hafta siiren, immiin sistemi bozuk kigilerde ¢ok
air seyreden ve ¢ogu kez dayanilmaz nevraljiye yol acan Herpesvirus
infeksiyonlarinda simetidinin kisa siirede iyilesmeyi kolaylagtirdig ve
siibjektif sikayetleri hizla gerilettigi sonucuna varibmigtir.
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(45) ATESLI NOTROPENIK
HASTALARDA AMPIRIK .
AMFOTERISIN B TEDAVISININ YERI

B SIVRI, H MUDERRISOGLU, HE AKALIN

Hacettepe 'Universitesi,Tip Fakﬁltesi, ig Hastaliklari Anabilim Dah, infeksiyon Has-
taliklar1 Unitesi

Atesli nétropenik hastalarda infeksiyonlarm sik goriilmesi ve bunla-
ra bagh 6liim oranlarinin yiksek olmasi nedeni ile ampirik antibiyo-
tik tedavisi yaygin olarak yapilan bir uygulamadir. Bu tedaviye rag-
men mikrobiyolojik ve klinik infeksiyon gosterilemeyen hastalarla ampi-
rik antibiyotik tedavisine cevap alinamayan hastalarda ne gibi bir yol
izlenecegi tartigmaldir. Son yillarda bu hastalarda ampirik amfoteri-
sin B kullamilmas1 6nerilmektedir. _

Bu ¢alismada Hacettepe Universitesi, Tip Fakiiltesi, I¢ Hastaliklan
Anabilirn Dali servislerinde tedavi edilen ve ampirik amfoterisin B te-
davisi verilen 13 hasta incelenmistir. Hastalarin 11’ erkek olup, ortala-
ma yaglar1 37°dir. 10’u l6kemi, ¢l lenforna tamlan alan hastalarin hep-
sine kemoterapi uygulanmig ve notropenik olan bu hastalara ates ne-
deni ile ampirik antibiyotik tedavisi verilmistir. Bu hastalanin 11’ine
ampirik antibiyotik tedavisine cevap alinamamasi ve yedi glinden uzun
sliren notropeni, 10’una atesin nedeninin bulunamamas: ve dordine
de nedeni agiklanamayan diffiz pulmoner infiltrasyon nedenleri ile (baz
hastalarda birden fazla indikasyon vardir) amfoterisin B tedavisi bag-
lanmigtir. Hastalarin 11’1 (%85) tedaviye cevap vermis, besi (%38.5)
dlmiigtiir. Tedaviye baglangigta cevap vermeyen iki hasta ile sonradan
ategi tekrarlayan bir hastanin (toplam g, %23) olim nedenleri infeksi-
yon olmugtur. Tedaviye ortalama 15 giin devam edilmis, ortalama 550
mg ilag verilmistir. En 6nemli yan etki olarak hipokalemi (8/13) ve azo-
temi (3/13) gorilmistir.

Bu ¢aligma ampirik amfoterisin B tedavisinin atesli nétropenik has-
talarda ampirik antibiyotik tedavisine cevap alinmadigt durumlarda
yerinin oldugunu gosteren ¢aligmalart desteklemektedir. Tedavi indi-
kasyonlar iyi segilen hastalarda bu ilaca erken baglamak hem fungal
infeksiyonlarin gelismesini ve hem de bunlardan 6liimG azaltabilir.

149




(46) CESITLI HABIS KAN
HASTALIKLARINDA KARSILASILAN
ENFEKSIYONLARIN TEDAVISINDE
CEFTIZOXIME ILE ALINAN

SONUCLAR

D. SARGIN, T. ATAMER, M. URAL, Y. PEKCELEN,
Y. TANGUN, §. INCEMAN

Istanbul Tip Fakiiltesi, ig Hastaliklar1 Anabilim Dal, Hematoloji Bilim Dal

‘Hematoloji bilim dalimiz tarafindan primer kan hastaliklar nede-
niyle takip edilen 20 hasta, hastaliklarin baslangicinda ya da seyri si-
rasinda gelisen cesitli enfeksiyonlari nedeniyle tedaviye alinmigtir. Has-
talarin 13’0 erkek, yedisi kadin olup, yaslar 16-20 arasinda degismis-
tr,

Primer hastaliklar: ve/veya tedavi nedeniyle agir immiinosiipresyonda
olan bu 20 vakada saptanan enfeksiyonlari sepsis (12), pnémoni (7),
triner enfeksiyon (1)’lar olusturmustur. Yapilan bakteriyolojik incele-
melerde yedi vakadan bakteri izole edilmigtir. Bunlar, iki vakada Pse-
udomonas aeruginosa, ki vakada Escherichia coli, bir vakada Klebsi-
ella pneumoniae, bir vakada Staphylococcus albus, bir vakada alfa he-
molitik streptokok olmustur, Seftizoksim (ceftizoxime) 20 hastaya 5-20
gun sire ile giinde 2 1ile 8 gr arasinda parenteral uygulanmistir. 20 va-
kanin sekizinde (%40) sifa saglanmistir. Seftizoksimin tek bagina uy-
gulandigh dort vakadan ikisinde infeksiyon diizelmistir. Geri kalan 16
vakada seftizoksim ile beraber aminoglikozid, metisilin, sitffonamid,
tetrasiklin kullamlmw ve alusinda sifa elde edilmigtir.

Lésemi, lenfoma, aplastik anemi, multip] miyelom gibi habis kan
hastahiklarinda primer hastaliga bagl olarak, agir bir imminosiipres-
sif durum mevcuttur. Bu hastalarda tedavi amaciyla uygulanan kemo-
terapi, radyoterapi ve kortikosteroid ilaglar da miyelosiipresyon veya im-
miinostpressif etkileri ile enfeksiyona egilimi arttirirlar. Kullanilan genis
- spektrumlu antibiyotiklere ve destekleyici tedaviye ragmen, vakalann
cogunda, 6zellikle septisemi geklinde gelisen enfeksiyonlan her zaman
dizeltmek mimkin olmamakta ve hastalar enfek51y0n sonucukaybe-
dilmektedir. Ba calismamizda, cogunlugu (%60) sepsis vakalarindan
olusan hastalarda seftizoksim ile tek ya da kombine tedavi uygulandi-
g1 halde, ancak %40 oraninda basarih sonuc elde edilebilmistir,
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(47) HEKIM RECETELERININ
HASTALAR TARAFINDAN
ANLASILMASI VE UYGULANMASI

C. BUMIN!, U BEYAZOVA?

1- Gazi Qniversitesi, Tip Fakiiltesi Halk Saglh# Anabilim Dali
"2- Gazi Universitesi, Tip Fakiiltesi, Gocuk Sagligi ve Hastaltklarn Anabilim Dah

Arastirma, hekimlerin ¢ocuk hastalara verdikleri regetelerin anneler
tarafindan anlagilma ve uygulama oranlarim belirlemek amaciyla yapil-
mgtlr.

‘lemel saghk hizmeti ytirtiten Ankara Etimesgut Saghk Ocagr’nda pra-
tisyen hekim tarafindan muayene edilen ve regete dnerilen 217 cocuk-
hasta aragtirma grubunu olugturmugtur. Muayeneden hemen sonra po-
liklinikten ¢ikan anneye verilen regetedeki ilaglarin niteligi ve kullanma
bigimi sorulmugtur. U giin sonra aile evde ziyaret edilerek ilaclan alip
almadiklari, aldiklarini uygun kullanp kullanmadiklan arasoridmsor,

Regetelerde ortalama 2.25 ilag vardi. Annelerin %27’si doktor yamn-
‘dan ayrihrken receteyi eksik veya hi¢ anlamaimuglardi. Annesinin egitim
ditzeyi ile reeteyi anlama durumu arasinda iliski oldugu gosterilmistir,

Annelerin %45.5’1 ilaclan eksik almig veya hi¢ almamiglardir. Tlac1 al-
mamis olma nedenlerinin baginda parasizhik geldigi anlasilrmst.

Ayni arastirma 1977 ve 1987 yillaninda olmak tizere 10 yil ara ile aym
saglik ocaginda yinelenmis ve buigular kar§11a§t1rﬂarak tartigilmigtir:

(48) ONLEM ERKEN TAN I-TEDAVI VE .
REHABILITASYON HIZMETLERINDE
SAGLIK EKONOMISI KAVRAMI-
MALIYET (LEPRA CALISMASI)

Y TUMERBEM!, A. YUKSEL?, T.SAYLAN?

1- f_stanbui Tip Fakiiltesi, Halk Saghii Anabilim Dal;
2- Istanbul Tip Fakiiltesi, Dermatoloji Anabilim Dali

(Gag dist bir hastalik olan leprada erken tani, tedavideki mali portreyi
olumlu olarak etkileyecek ve rehabilitasyonun oldukca pahali tedavi yon-
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ternlerini onleyecektir. Caligmada hastalifin Istanbul ve Ulkedeki konu-
muna saghk ekonomist yénlinden yaklagdmustir.

1985-1986 yillaninda Istanbul Tip Fakiltesi Lepra Hastanesi’nde ta-
nis1 konulan %32.8 (n: 80)1 kadm, %67.1 (n: 164)"1 erkek toplam 244
olgunun tedavi yontemlerl ve maliyetler incelenmigtir. Leprali olgularin
%55.8 (n: 136)t LL, %44.2 (n: 108)’s1 BL tipidir. Olgulann %o45.5 (n:
111)’i tedaviyi diizgin bitirmiglerdir. %7 (n: 17)’si tedaviden gikarilmig-
tir. Halen tedaviye ditzenli devam edenlerin oran ise %19.2 (n: 47)dir.
Olgularm %27.4 (n: 47)"Gniin tedavisi diizensiz yapilms ve izlenmek icin
bagvurmarslardir. Bu durum hastaligin maliyetine olumsuz etki yap-
mugtir. Olgulanin %0.9 (n: 2)’u ex olmustur. Tam konulan olgulcra uy-
gulanan tedavi yonterleri, giinimiizde, ¢ogunlukla ticliidiir. Bunlar:
Rifampisin, Promid ya da Lampren ve DDS’de olusmaktadir. Verilis:
Rifampisin 600 mg’lik 2 kapsil (aylik), promid ginlik/250-375 mg
ya da lampren giinliik/50mg), DDS ginlitk/1 tablet (Lampren ve DDS
WHO tarafindan génderilmigtir). Maliyet: Promid 250mg 1 kutu (40
tab.) 3640 TL., rifampisin 1 kutu (16 kap) ve 3325 TL.dir. Bir hasta-
nin 2 yillik ticlii tedavi maliyeti rifampisin 48 kap. (9975 TL), promid-
18 kutu 65520 TL ve toplam 75495 TL olarak saptanmstir. Boylece
toplam 244 hastanm iki yillik tedavisinin maliyeti 18.420.780 TL. ol-
musgtur. Oysa, rehabilitasyon hizmetlerinin (gbz, ekstremite, yiiz, ku-
lak burunla ilgili) maliyetinin bin ya da’on bin kat fazla olmasmin
yanisira yeterince yluz gildiiriici bir sonuca ulagilamamistir.

%60’ 1mn cocukta ve genglerde gorildiigii bilinen hastaligin tlke di-
zeyindeki konumu tartigilmgtir.

(49) ANTIBIYOTIKLERIN KAN-BEYIN
BARIYERINDEN GECME
MEKANIZMALARI

B OZTAS
Istanbul Tip Fakiiltesi, Fizyoloji Anabilim Dali.

Beyin kapiller endotel hiicreleri periferik kapillerlerden farkll olarak
birbitlerine tigh-junction denilen sik1 baglantilarla baglanmstir. Fizyolo-
jik kosullarda néronlarin homeostasim saglamak igin nemli olan kan beyin
bariyeri patolojik kosullarda beyne ilaglarm terapétik dozda gegmelerine
engel olur. Eger herhangi bir ilacin, suda erime orani fazla ise, protein-
lere baglaniyorsa ve molekillagirhig: 180 daltondan biiyiik ise ve polar ku-
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tup igeriyorsa, kan-beyin bariyerinden gecmesi o nisbette zordur. Yagda
erime orant ne kadar fazla ise kan-beyin bariyerinden o nispette kolay
gecer. Pensilin kan-beyin bariyerinden en zor gecen antibiyotiklerden bi-
ridir. Meninjit gibi merkezi sinir sisterni enfeksiyonlarinda enfeksiyon bir
dereceye kadar kan-beyin bariyerinin permeabilitesinde artma ve drog-
larin gegmesinde kolaylik saglar. Fakat diger dokularla karsifastinhnca kan-
beyin bariyerinden dolay: beyne antibiyotiklerin gegmesi problem olarak
devam etmektedir. Son yapilan arastirmalarda, ilaglarm kan-beyin bari-
yerinden gecmesi prodrog uygulanmas: ile ¢oziilmeye caligilmaktadir. Bu
metodla ilaglarm, bariyerden gegecek sekilde gegici olarak kimyasal mo-
difikasyonu yapilmaktadir.

(50) KONTROLLU SALINIM
TEKNOLOJISININ KEMOTERAPIK
UYGULAMALARI

A DENIZLI, M KIREMITCI, E PISKIN
Hacettepe Universitesi, Kimya Mithendisligi Bélumt

Son yillarda uygulamalan giderek yayginlasan kontrolli ilac salinim
sistemlert, ilaglar istenen hiz ve periyodlarla hedeflenen doku ya da or-
gana vermek suretiyle etkin bir tedavi yontemi olusturmaktadirlar. Sis-
temin en Snemli avantajlan arasinda, istenmeyen ikincil reaksiyonlarin
onlenmesi ve aligilagelmis yontemlerle ilac kullaniminin hastada neden
oldugu sikayetlerin azaltilmasi siralanabilir. Gintimtziin ¢dziim bekle-
yen en onemli hastaliklan arasinda yer alan kanserin kemoterapik yolla
tedavisinde kullandan akdf ilaclar durumunda bu hususlar son derece
énemnli olup, yaygin kullanimyontemi olan enjeksiyon sonucunda, nor-
mal igleve sahip doku ve organlarda da kanser gorilebilmektedir. Bu yan
etkilerin giderilmesi icin 6nerilen ¢dziumlerden birisi olan kontrollii ilag
dagitim sisternleriyle, antikanser ilaclarn titmér cevresine lokal olarak uy-
gulanmas1 miimkin olmaktadir. Béylelikle ilacin giivenli ve kontrollii bir
sekilde kullanimu ve biyoetkinliginin arttimlmasi saglanmug olur, Sunulan
bu caligmada da viicut digina yakin bélgelerdeki tiimérlerin lokal tedavi-
sinde kullanilmak tizere polimerik bazh cesith kontrollii ilag dagitim sis-
temlerinin geligtiritmesi amaglanmistir. Bu amaca uygun olarak, giinii-
miz kemoterapik ajanlan arasinda 6n siralarda yer alan mitomycin-C
ve 5-fluorouracil, polimerik matriksler iginde immobilize edilmistir. Poli-
merik sistemin esas elemam tibbi uygulamalarda yaygin olarak kullam-
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lan hidroksieilmetakrilat (HEMA) monomeri olup, sistemin yan bile-
genleri olarak da ¢egitli akrilat bazli monomerler segilmigtir. Polimerizas-
yon, sofukta -radyasyonuyla gercekiegtirilmig ve iglem sonucunda, be-
lirli oranlarda antikanser ilag igeren kiresel partikiiller (yaklagik 3 mm
capinda) eldelenmigtir. Sistemin yapisal karakteristikleri ve in-vitro ko-
gullarda ila¢ salimim performans: incelenerek, kemoteraplk agidan uygu-
lanabirliligi aragtirtrmsgtir.

(51) CESITLI REHABILITASYON

HASTALARINDA SEFTRIAKSON

KULLANIMI iLE ALDIGIMIZ
SONUGCLAR

K YUCEL!, E BERKER!, O ANG?, G DEMIRCI®, V 0Z*

1- I:stanbul Tip Fakiiltesi, Fiziksel Tip ve Rehabilitasyon Anabilim Dalt
2- Istanbul Tip Fakiiltesi, Mikrobiyeloji Anabilim Dah
3- SSYB Istanbul Rehabilitasyon Merkezi

Yirmiikisini paraplejiklerin olugturdugu, tiriner enfeksiyonlan olan 19'u
erkek, 11’1 kacin 30 rehabilitasyon hastasinda, uzun etkili genis spektrumiu
sefalosporin olan seftriakson sodyum’un etkisi aragtiridmgtir. Hastahk si-
releri 2 ay ile 2 yil arasmda degisen hastalardan 20 tanesinde idrar yolla-
rinda birgok antibiyotigin kullanildig kronik firiner enfeksiyonlar mev-
cuttu ve bu hastalarm hepsi devaml sonda kullaniyordu.

Hastalara tedaviden énce, idrar kialtiirii ve antibiyogram yapilarak, kul-
lanmak istedigimiz ilaca duyarhg saptandiktan sonra, 10 oiin siire ile
intramiiskiiler olarak, giinde 1 gr seftriakson sodyum (Rocephm) uygu-
lanmugtir.

Hastalardan bir tanesinde tedaviyi kesmeyl gerektirmeyen, mide bu-
lantismin diginda;, kayda deger bir yan etki goérilmemigtir.

Tedaviden bir hafta sonra tekrar yapilan idrar kiltiirii ve antibiyog-
ram, dnceki ile kargilagtirilarak degerlendirilmigtir.

Tlacin akut tiriner enfeksiyonlarda kuvvetli bir etkisi oldugu, uzun si-
reli kronik enfeksiyonlarda da (cm®) de bakteri sayisinda bityiik bir di-
siigle etkili oldugu gdriilmekle birlikte, sonda nedeniyle tekrarlayan en-
feksiyonlarla kisa siirede bagka suglarn uredlgl 1zlenm1§.t1r
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(52) RAYNAUD SENDROMUNDA
CALCITONIN’IN DIJITAL ARTERYEL
KAN AKIMINA ETKISI

A ORAL', G DILSEN ', D ONEL? H SARI

1- Tstanbul Tip Fakiiltesi, Fiziksel Tip ve Rehabilitasyon Anabilim Dal
2- Cerrahpaga Tip Fakiiltesi, Fiziksel Tip ve Rehabilitasyon Anabilim Dah

Bu kontrollii ¢ift-kér arastirmada, insanda calcitoninin vazoaktif etki-
sini belirlemek {izere, sebebi belirlenmemisg Raynaud sendromlu bes ol-
gu skleroderma ve Raynaud sendromlu bes olgu ve dijital arteryel kan
akim problemi olmayan bes normal kigiye (kontrol grubu) 15 giin sii-
reyle herglin intramiiskiiler olarak 100 IU sentetik Salmon Calcitonin
(Sandoz) uygulanmug ve ayrica bes Raynaud sendromlu hastadan olu-
san bir bagka gruba da 1 ml serum fizyolojik ‘“placebo’ olarak verilmis-
tir. Tedaviden 6nce ve sonra tiim olgularin parmak kan akimlari
Doppler ultrasonik flowmetresi ile parmak kan akim hizi traseleri
gizimleri ile degerlendirilmigtir. )

Tedavi dncesi ve sonrasi sonuglan kanlagtrdigim.zda, calcitonin uy-
gulanan hastalar ve kontrol grubunda Doppler ultrasonik flowmetresiyle
elde edilen dijital arteryel kan akim iz traselerindeki nabiz amplitiidii
ortalama deerlerinin tedavi sonrasinda titm parmaklarda arttig tesbit
edilmigtir. “‘Placebo’ uygulanan grupta ise bu degerlerin tedavi sonra-
sinda ya gok az miktarda arttif1 veya azaldig1 gériilmiigtiir. Aynica yapt-
§imuz istatistiksel dégerlendirmelerde tedavi éncesi ve sonrast amplitiid
ortalama degerleri arasindaki farkhligin calcitonin uyguladigimz grup-
larda baz1 parmaklarda istatistiksel olarak anlaml bulunmasi .calcitoni-
nin dijital arteryel kan akimini arttina etkisi oldugunu belirtmistir.

Bu c¢ahsmayla , vazoaktif ézelligi oldugu gdsterilen calcitoninin sim-
diye kadar ¢ok cesitli ilaglar ve ydntemlerindenendigi ve tatminkar so-
nuglarin alinamadign Raynaud sendromu gibi zor bir durumda kullarm-
labilecek, gelecek vaad eden bir ilag oldugu ortaya cikmaktadir.
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(53) ALTMI§IKI OSTEOPOROZLU
OLGUDA KOMBINE ILA@ TEDAVISI

G DILSEN, N ESKIYURT, A ORAL

istanbul-'l'ip Takiiltesi, Fiziksel Tip ve Rehabilitasyon Anabilim Dali

Bu ¢ahgmada Tstanbul Tip Fakiiltesi, Fiziksel Tip ve Rehabilitasyon
Anabilim Dalina son 3 yil iginde bagvuran, klinik ve radyolojik olarak
osteoporoz (OP) tanisi konmug 40-80 yas arasindaki 62 hastaya kom-
bine ilag tedavisi uygulanmis ve sonuglar incelenmigtir.

Olgularimzin 60’1 kadin (%96.8) ve 2’si erkek (%3.2)’dir. Yag ortala-
mas1 52.4% dir. Calismada OP’un en fazla gorildigi yas grubu 29 olgu
(%46.8) ile 51-60 yag grubudur. Bunu 14 olguyla (%22.6) 71-8Q yas gru-
bu 7 olguyla (%11.3) 40-50 yag grubu, 12 olguyla (%19.3) 61-70 yag gru-
bu izlemmisgtir.

Olgularimizin 33’0 3-6 ay, 12’si 7:12 ay, 15’1 1-2 yil ve ikisi 2-3 yil sii-
reyle tarafimizdan izlenmistir.

Hastalik yagi 6 ay - 12 yil arasinda degisiklik gostermistir. Agri ve OP’un
lokalizasyonu ise 33 olguda dorsal, 41 olguda lomber, yedi olguda dorso-
lomber, 17 olguda diz, dért olguda boyun ve iki olguda elde saptanmmg-
. -
Tiim olgularinzin 19’unda (%30.6) vertebral kompresyon fraktiirii
mevcut olup bunlarin 10’u (%52.6) tek seviyeli, dokuzu (%47.4) ¢ok
seviyeliydi. Ayrica bu olgularin birinde vertebral kompresyon fraktii-
ra yamnda kalga ve kot fraktiirii de mevcuttu.

Radyolojik olarak olgulanmizin alusmda (%9.7) hafif, 33’tinde (%53.2)
orta ve 23’tinde (%37.1) ileri derecede OP saptanmugtir.

"Tiim olgularimiza 3 ile 6 ay siireyle (1)sentetik Salmon Calcitonin (San-
doz) 100 TU 15 giin siireyle hergiin IM, sonra 3 ay sonuna kadar giina-
sin, 3 aydan sonra haftada 2 giin, (2) 15 giinde bir IM nonhormonal
anabolizan, (3) giinde 1 gr kalsiyum ve (4) ayda bir IM 300.000 iinite
D vitamininden olusan bir kombine tedavi uygulanmgtir.

Bu tedavinin sonunda saptadigmuz klinik parametrelere gore 17 ol-
guda (%27.4) tam iyilik, 21 olguda (%33.9) iyi, 22 olguda (%35.5) orta,
iki olguda (%3.2) ise haﬁf derecede 1yilik gibi ¢ok olumlu bir sonuca va-
rilnmstir.

38 olguda (%61.3) tam ve iyl derecede iyilik elde edilerek bu tedaviyle
olgularin yarisindan fazlasi baganh bir sekilde tedavi edilmistir.
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(54) PSORIATIK ARTROPATIDE
METHOTREXATE (AMETHOPTERIN)
KULLANIMI

G DILSEN, N ESKiYURT

Istanbul Tip Fakiiltesi, Fiziksel Tip ve Rehabilitasyon Anabilim Dal

Bir folik asit rediiktaz inhibitori olan amethopterin (Methotrexate) 10
artropatili psoriasis olgusunda kullanilmustir. 10 olgumuzun dokuzu ka-
din, biri erkek olup, yag ortalamalant 49.3 diir.

Klinik bulgularm incelenmesinde orta derecede proriasis lezyonu olan
olgularimizm tigiinde spondilit, birinde osteoartroz, beginde romatoid art-
rite benzer lezyonlar saptanmistir. Bunlarda hastalik yagt ise ortalama
7-8 yildir.,

Olgularimiza medikal tedavi olarak oral yol ile ilk 3 hafta, haftada 2
gin, ginde 2 tablet olmak tizere total 10 mg/hafta; daha sonra, haftada

2 giin, giinde 1 tablet olmak {izere total 5 mg/hafta amethopterin tablet
(2.5 mg) verilmigtir. flaci alti hasta 6 ay, iig hasta 7-8 ay, bir hasta da
24 ay siireyle kullanmugtir, Olgulanmmzda toksik reaksiyon izlenmemis,
hematolojik ve biyogimik degisiklik olugmad1g1 saptanmusgtir,

‘Tedavinin sonunda 10 olgunun psoriasis lezyonunda bes olguda ¢ok
iyl ve iyi, ikisinde orta, igtinde hafif derecede iyilesme gorilmis; buna
kargihk eklern lezyonlarinda (agn, gerginlik, sismede azalma ve eklem
hareketlerinin agisinda artma) sekiz olguda tam iyilesme, ikisinde ise or-
ta derecede iyilegtne saptanmugtir.

Sonuc olarak dikkatli kontrol ile orta dereceli dozda amethopterin kul-
lanimnm etkili, emniyetli ve uygun bir tedavi oldugu vurgulanmistir

(55) ALGODISTROFIDE (REFLEKS

SEMPATETIK DISTROFi, SUDECK

SENDROMU) CESITLI iLACLARIN
KULLANIMI

G DILSEN, N ESKIYURT, A ORAL

Istanbul Tip Fakiiltesi, Fiziksel Tip ve Rehabilitasyon Anabilim Dah

‘Tedavisi gii¢ ve uzun siiren hastahklardan biri olan algodistrofi’de
(Refleks Sempatetik Distrofi, Sudeck Sendromu) gesitli ilaglar denen-
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mis, fakat en etkin ilag bulunamamigtir. Bu ¢calismada 25 olguda Cal-
citonin, 15 olguda adrenerjik beta bloker, 15 olguda da tetracosactide
hexacetate acik yontem kullanilarak denenmis, sonuglar mukayese edil- -
migtir.

Salmon Calcitonin (Sandoz)’in 100 ITU’lik ampulleri mtramuskuler
olarak 20 giin siireyle her giin, sonra giin asir1 olmak Gzere total 6 hafta
siireyle 25 hastaya uygulanmstir. 14 olguda (%56) ¢ok iyi, yedi olgu-
da (%28) iyi,dort olguda (%16) ise orta derecede olmak tizere iyilesme
goriilmistiir, Total olarak ¢ok iyi ve iyl sonug veren olgularm, 23 ol-
‘gunun %84’Gnii olusturdufu saptanmgtir. '

Adrenerjik beta bloker, prindolol (Visken- Sandoz) 15 hastada gin-
de 3 defa disiik dozlarla ba§1anarak gunde 60 mg’a kadar arttinlarak
1-2 ay sitreyle kullanihmistir. Tam ve belirli iyilik bu olgulann %69 unda
gozlenmigtir.

Tetracosactide hexacetate (Synacthene Depot-Ciba Geigy) ise 15 ol-
guda ilk hafta her glin, sonra haftada 3, ve takip eden haftalarda 2
giin olmak Gzere 2 ay streyle kullamimisur. Cok i 1y1 ve iyl sonug aldi-
gimiz olgular %66’y1 olusturmustur.

‘Birinci gruptaki iki olguda yan etki olarak bulanti, ylize ates basma
sikayeti ortaya ¢tkmigsa da, tedavinin kesibmesini gerektirmemigtir. Diger
iki hasta grubunda yan etki goriilmemigtir.

Tibbin cesitli dallar iginde sik rastlanan bu hastalign, ileri devre-
lerde sakathk birakigi gozoniine aliarak erken ve en uygun tedavinin
yapilmasin Oneririz.

 (56) KOLSISININ BAZI ROMATIZMAL
 HASTALIKLARIN TEDAVISINDEKI
BASARILI YERI

N DILSEN, M KONICE, O ARAL

Istanbu} Tip Fakiiltesi, ig Hastahklan Anabilim Dal, Romatolbji Bilim Dal

ngdem (Colchicum automnale)’den elde edilen bir alkaloid olan kol-
sisin yillardan beri gut tedavisinde bagan ile kullanilan bir ilagtir. Daha
sonra ilacin antitiiméral bir etkisi de oldugu. gosterilmistir. 1972 ylhnda
ailevi Akdeniz atesinde, 1975 yilinda Behget hastahfinda etkili oldugu
gosterildikten sonra kolsisinin etki mekanizmalan cok daha iyi aragtinl-

158



ANKEM Derg 1. (No. 2): 1987

s ve kullanim alani geniglemistir. Bizim kolsisin ile olan deneyimimiz
1960 yilindan beri quatta, 1973 yilmdan beri ailevi Akdeniz atesinde, 1976
yihndan beri de Behget hastahg, yalanci gut ve sklerodermada olmus-
tur. Bu ¢calismamizda yukarida saydifimiz hastabklarin kolsisin ile teda-
visinden aldigimz sonuglari, ili¢ dozunu ve tedavi semalarim sunacaglz.
En parlak sonuglar gut ve ailevi Akdeniz atesinin tedavisinde alimmustir.
En olumlu etkiler gutta akut artit tizerine, ailevi Akdeniz atesinde ise
ates, karn ve gogis agnsi Gzerine olmugtur. Diger hastaliklardaki artrit
uzerine olan etkisi ise ¢arpici olmamugtir. Kolgisinin bu basarilart yanm-
da ailevi Akdeniz atesinde amiloidoz olugumunu énlemesi, geciktirmesi
hatta geligmis olan amilodiozun hafiflemesi s6z konusudur. Biitiin bu so-
nuglara bakarak kolsisin her hekimin kullanabilecegi kiymetli bir ilag olarak
kabul edilmelidir.

(57) SEFTRIAKSON GOZELTiLERINDE
FIZIKSEL DEGISIKLIKLER

R TOZUN', A KARTANER?, § GECGIL?

1- Istanbul Tip Fakiiltesi, Ortopedi ve Travmatoloji Anabilim Dali
2- Marmara Universitesi, Eczacilik Fakiiltesi, Farmasétik Teknoloji Anabilim Dah

Seftriakson (Rocephin)’in 1.000-10.000 pg/ml arasinda cesitli konsant-
rasyonlarda 5-6 ve 7 pH degerlerine tamponlanmus distile su, cesme su-
yu, kaynatilmg-so§utulmus ¢esme suyu, kaynatilmig sogutulmug distile
su ve serum fizyolojik yardim ie ¢ozeltileri hazirlanmistir,. Numuneler
oda 1sisinda, ikta, karanhkta ve buzdolabinda 6 ay siire ile bekletilmis .
ve pH degerleri ile fiziksel degigiklikleri saptanmsgtir.

16 numune ile caliglmus, 6 ay buzdolabinda bekletilen numunelerin
pH’lari taze hazirlananlara gére en fazla 0.8 sapma gostermistir. Taze
hazilandifi zaman renksiz, berrak olan ¢dzeltiler 2-3 giin icinde hafif
sararmaya baglarms; 6 ay bekletildikten sonra ¢ozeltilerin renkleri koyu-
lagmus ve dipte ¢Okelti olusmustur. Kaynatilms sogutubmusg distile su, ces-
me suyu ve kaynatilmig sofutulmug c¢egme suyu ile 10.000 ng/mi
konsantrasyonda hazirlanan ¢ozeltiler daha stiratli bozulmus; 6 ay so-
nunda koyu turuncu renk ve tipte haciml ¢okelti olugmugtur.
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(58) INSANLARDA MIDE
ADENOKARSINOMALARINDA TUMOR
DOKUSU VE KARACIGER
GLUTATHIONE DUZEYLERININ
ONEMI

A ENGIN, Z FERAHKOSE

Gazi Universitesi Tip Fakiiltesi, Genel Cerrahi Anabilim Dali

Bu caligrnada, mide adenokrasinomasi bulunan hastalarda timor ve
karaciger dokusu bazal glutathione (GSH) diizeyleri dlgiilmiis ve sonug-
lar antineoplastik tedavi ve GSH metabolizmasi arasindaki iliski agisin-
dan tartiglmagtir.

Tiimér dokusu ortalama GSH degeri 0.791 #+ 0.072 mg/g yas doku,
titm6rlii midenin normal histolojik yapr gosteren glandiler mukoza bo-
liminde GSH diizeyi ise 0.719 + 0.047 mg/g yas doku olarak tespit edil-
migtir, Buna kargihk normal kontrollarda glandiiler mukoza ortalama GSH
miktart 1.709 + 0.135 mg/g yas doku olup test grubu ile arasindaki fark,

_tamérlii konakta midenin mukozal detoksifikasyon kapasitesinin azaldi-

gk gostermektedir.

Diger taraftan, normal kontrollarda 2.378 + 0.260 mg/g yas doku ola-
rak elde edilen karaciger GSH miktarinin mide karsinomali hastalarda
1.669 + 0.098 mg/g yas dokuya diistigii tespit edilmigtir. Ayrica, 5 fluo-
rouracil (5-FU) ile birlikte 1- (2-chloroethyl)- 3-4 (4-methyl-cyclohexyl)
-1 -nitrozsourea (Methyl-CCNU) verilen gastrik karsinomal hastalarda
ortalama karaciger GSH’nun 0.953 + 0.109 mg/g yas doku oldugu ve
bunun her iki gruptan da daha digitk bulundugu gérilmustir. Istatis-
tiksel degerlendirmede 6nemli bulunan bu azalma, antitiimoér tedavide
terapotik indeksi etkileyici bir faktor olarak digiiniilmektedir.
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(59) JINEKOLOJIK OPERASYONLARDA
PROFILAKTIK CEFTRIAXONE
KULLANIMI

F BUYRU!, K TORECI®, L IBRAHIM', A 'E“U’RI"AI\IDA1
E BENGISU1 G AKTAN?, ET CETIN?, R GURAY!

1- istanbul Tip Fakiiltesi, Kadin Hastahklar ve Dogum Anabilim Dah
9- Istanbul ‘lip Fakiiltesi, Mikrobiyolaji Anabilim Dah B

Jinekolojik operasyonlar sonrasinda goriilen infeksiyon etkenlerinin sap-
tanmasi ve preoperatif profilaksi uygulamamn infeksiyonlan énlemedeki
roliiniin arastirilmas1 amaciyla, opérasyon gegiren hastalardan ahnan idrar,
insizyon yeri ve stumph materyellerinin incelemesi yapilmugtir.

(Galigsma kapsamina alnan 50 hastaya ait muayene maddeleri aerop
ve anaerop kiiliiir yontemleri ile incelenmig, izole edilen etken mikroor-
ganizmalara antibiyotiklere duyarlilik deneyi uygulanmis ve sonuclar
kontrol grubu ile karsilastirilmstir.

(60) SECTIO OLGULARINDA
PROFILAKTIK CEFTRIAXONE
'~ KULLANIMI

K TORECI', O YALCIN’, M YAYLA?, G AKTAN!, .
$ BEREMAN', ET CETIN', F BUYRU', M $ENGUL’

1- Tstanbul Tip Fakiiltesi, Mikrobiyoloji Anabilim Dah

2- Istanbul Tip Fakiltesi, Kadin Hastahklar ve Dogum Anabilim Dah

3- Istanbul Tip Fakiiltesi, Mikroorganizma Kiiltiir Koleksiyonlan Arastrrma ve Uy-
gulama Merkezi (KUKENS)

“Sectio operasyonlarindan sonra gérilen febril morbidite sikligr diger
Jinekolojik operasyonlara gore oldukgca fazladir. Sectio sonras goriilen in-
feksiyon etkenlerinin saptanmast ve profilaktik ceftriaxone uygulamasi-

mun etkileri aragtirdlmugtir. Profilaksi uygulanmig hasta grubundan alinan
idrar, insizyon yeri ve servikal kanal materyellerinin mikrobiyolojik ince-
lemesi yapilrmgtir.

Bu amagla ¢aligma kapsamina alinan 60 hastaya ait muayene maddeleri
aerop ve anaerop kiiltiir yéntemleri ile incelenmig, izole edilen etken mik-
roorganizmalara antibiyotik duyarlik deneyi uygulanmistir. Kontrol grubu
ile hasta grubundan elde edilen veriler karsilagtirilmagtir.

161



(61) SEZARYENDE GENI$
SPEKTRUMLU ANTIBIYOTIiK
PROFILAKSISI

$ BEKSAC, T DURUKAN, CB URMAN -

. Hacettepe Universitesi Tip Fakiiltesi, Kadm Hastalklari ve Dogum Anabilim Dali

Hacettepe Universitesi Kadin Hastalklar1 ve Dogum Anabilim Dal
servisinde 3 aylik siire i¢erisinde sezaryenolan 110 hastadan protokol nu-
maralarinin son numaralarina gore 44 hastaya piperacillin, 36 hastaya
ceftriaxone, 30 hastaya clindamycin ve netilmicin kordon klemplendik-
ten sonra intravenoz olarak uygulanmigtir.

Tiim hastalar postoperatif febril morbidite yoniinden izlenerek grup-
Jar birbirleriyle kiyaslanmstir. Klinigimizde daha énceki bir cabhgmada
kontrol grubu kullamidigindan bu aragtirmaya kontrol hastalan ahnma-
mstr. Her ti¢ grupta febril morbidite ikiser hastada saptanmigtir. Top-
lam olarak dért iiriner enfeksiyon, iki endometrit gdzlenmigtir. Oranlar
%1’in altinda olup istatistiki olarak anlamsiz bulunaustur.

Bu caligmaya gore genig spekirumlu antlblyouklenn tek doz olarak pro-
filakside uygulaniminin enfeksiybz morbidite yoniinden sezaryende ¢ok
etkin bir yéntem oldufu sonucuna varinmugtir.

(62) ACIL SEZARYEN GEREKEN
DURUMLARDA MEZLOCILLIN ILE
PROFILAKSI UYGULAMASI

U OZEKICI, T YILMAZ, M ULUSOY

Firat Universitesi Tip Fakiiltesi, Kadm Hastaliklari ve Dogum Anabilim Dal

5 Subat 1986-5 Fkim 1986 taribleri arasinda Firat Universitesi Arag-
tirma Iastanesi Kadin Hastahklan ve Dogum Kliniginde yapilan 64 Acil
sezaryen olgusundan 39’unda kordon klampi takiben 2 gr IV, mezlo-
cillin uygulanmugtir. Geri kalan 25 olgu ise profilaktik antibiyotik uygu-
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lanmasi yapilmayarak kontrol grubu olarak kabul edilmistir;

Mezlocillin uygulanan olgularin ikisi aragtirma grubundan cikarilmak
zorunda kalinmmgti. Kontrol grubuyla kargilagtirddiginda ctkinlik, has-
tancde yatma siiresinin azalmasi, morbiditede diisilg ve ekenomik olusu
gibi avantajlan gézoninde bulundurularak mezlocillin ile acil sezaryen-
lerde profilaksi yapilmasmin tercih edilebilecek bir yontem oldugu sonu-
cuna varimgtir.

_ (63) PEROPERATIF ANTIBIYOTIK
IRIGASYONU ILE SEZARYEN SONRASI
ENFEKSIYON RISKININ AZALTILMASI

U OZEKICI
Firat Universitesi Tip Fakiiltesi, Kacdin Hastalklar: ve Dogum Anabilim Dal

Caligmanuzda peroperatif antibiyotik irigasyonu ile sezaryen sonrasi
enfeksiyon riskinin azaltilabilecedi gsterilmek istenmigtic. Bu amacla 5
ayhik bir siire icinde klinigimizde gerceklestirilen 57 sezaryen olgusu iic
gruba ayrilarak ilk 19 olguda cefotaxime, ikinci 19 olguda mezlocillin,
son 19 olguda ise serum fizyolojik ile cavum uteri, alt segment insizyon
yerl, mesane flepi, barsaklar, periton ve cilt alti yikanmugtir. Serum fiz--
yolojik ile karsilastinldiginda genel enfeksiyon ve yara enfeksiyonu oran-
larmda antibiyotik ile yikanmmsg olgularda anlamh bir azalma oldugu
gortlmiistiir. Antibiyotikler arasinda sonuglar yoniinden bir fark goral-
memigtir. Antibiyotik irigasyonunun sezaryen sonras: enfeksiyon riskini
azaltmakta kullanilabilecek etkin ve emin yéntemlerden biri oldugu so-
nucuna vartmgtir,

(64) JINEKOLOJIK OPERASYONLARDA
PROFILAKTIK CEFOTAXIME
UYGULAMASI

U OZEKICI, M ULUSOY, T YILMAZ

Firat Universitesi ‘lip Fakdiltesi, Kadin Hastaliklani ve Dogum Anabilim Dah -

7 Mayis 1986-7 Mart 1987 tarihleri arasinda Firat Universitesi Arag-
trma Hastanesi Kadin Hastalhklart ve Dogum Kliniginde jinekolojik ope-
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rasyon geciren 138 olgu iki gruba ayrilarak incelenmigtir. flk grubu
olusturan 70 olguda preoperatif 2 gr. cefotaxime LV. olarak uygulanmistr.
68 olgudan olusan ikinci grupta ise postoperatif & giin 4x1 gr/giinde
ampicillin kullandmistie. Elde edilen sonuglar literatiirle karsilastirdmis-

‘tir. Postoperatif uzun sireli antibiyotik uygulamasina gore daha pratik,

ucuz ve aym derecede etkili olmasi nedeniyle jinekolojik operasyonlarda
profilaktik olarak 2gr. cefotaxime uygulamasimn uygun ve etkin bir‘yontem
oldugu goriisine varilnstir,

. (65) ABDOMINAL
HISTEREKTOMILERDE TEK DOZ
METRONIDAZOL ILE PROFILAKSI

U OZEKICI, 0 YUCEL, T YILMAZ
Firat Universitesi Tip Fakiiltesi, Kadin Hastaliklan ve Dogum Anabilim Dal

10 Eyhil 1986-23 Mart 1987 tarihleri arasinda Firat Universitesi Aras-
tirma Hastanesi Kadm Hastaliklan ve Dogum Kliniginde yapilan 34 ab-
dominal histerektomi olgusundan 20’sinde preoperatif olarak 2 saat 6nce
1 gr metronidazol (Biteral) IV. 14’(inde ise IV. olarak plasebo uygulan-
mustir. Sonuclar literatiirle kargilagtimlmigtir. Olgu sayis1 yeterinece genig
olmamakla beraber, sonuglar degerlendirildiginde abdominal histerekto-
mi éncesi 1 gr metronidazol uygulamasinin postoperatif enfeksiyon ola-
sihgmu azaltabilecegi kamsma vanlmstir,

(66) JINEKOLOJIK AKUT PELVIK
INFLAMATUAR HASTALIKLARDA
'~ (AKUT PID) KLINIiK TUTUM -

S BILGIN!, BS SAYLI?, S DEGER!, § OZKAN’

1- Ankara Hava Hastanesi, Kadm Dogum Klinigi
2- Ankara Universitesi, Genetik Bilim Dah
3- Ankara Universitesi, Mikrobiyoloji ve Parazitoloji Anabilim Dals

Hastanemiz Dogum ve Kadm Hastaliklari servisinde toplumumuz igin
onemh bir halk saghgi problemi olan PIIYin-ptevalansi arastinimustr.
Tedavilerinde elde edilen sonuglar tartigilmgti:
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15.2.1986-15.5.1986 tarihleri arasinda Poliklinigimize bagvuran 1860 has-
tadan 305(%16.4)’ me kronik PID, 19(%1)unaakut PID tarusi konulmus-
tur. Kronik PID olgular: ayaktan tedavi edilmigtir Akut PID olgulart
ise hastaneye yatirlarak parenteral ilag (cefoperazone amp. 2x2 gm./giinde
LV. ilk 48 saat i¢in; daha sonra 2x1 gm./ginde IV. 5-7 giin icin).tedavi-
sine alinmuglardir, Hastalar ortalamna 7-10 glin sonra titmiinde iyilik goz-
lenerek taburcu edﬂm1§ierd1r Tlag tedavisi yamnda ayrica hastalara genel
durumlarmi destekleyici tedbirler gotiirtimiigtiir. Alnan sonuglar oldukea
memnuniyet verici bulunmugtur.

(67) GEBE KADINLARDA VE
EVLENMEMISLERDE KANDIDOZ
INSIDENSININ ARASTIRILMASI

O KASIMOGLU', G AKTAN', Y SALIHOGLUY,
E BENGISU?, ET CETIN!, F. SEVILEN?, M SENGUL?,
F BUYRU?

1- Istanbul Tip Fakiiltesi, Mikrobiyoloji Anabilim Dal

2- Istanbul Tip Fakiiltesi, Kadm Hastaliklar: ve Dogurn Anabilim Dah

3- Istanbul Tip Fakiiltesi, Mikroorganizma Kiltiir Koleksiyonlar: Arastirma ve Uy-
gulama Merkezi (KUKENS)

Vulvovajinit ve vajinite neden olan Candida tiirlerinin etken oldugu
kandidoz olgularina gebe kadinlarda, bekar kadinlara oranla daha sik rast-
lanmaktadir. Literatiirde %30 olarak belirtilen gebelerdeki gortilme SJk—
hgimin dlkemizdeki durumunu belirlemek gerekmektedir.

Kadin Hastaliklann ve Dogum Anabilim Dali’nda “‘kandidoz’’ khmk
tarust ile 50 gebe ve 50 bekér kadindan alinan muayene maddeleri Mik-
robiyoloji Anabilim Dali’nda mikolojik kultiir yontemleriyle incelenmis-
tir, ‘ ,

Bu amacla:

1-. Kandidoz klinik tams ile muayene maddelerl alinmg.
2- Mikolojik kiiltiir yéntemleriyle Candida tiirleri aragtirilmus,
3- Gebe ve bekir kadmlardan alman sonuglar karglagtirilmmgtir.
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(68) ILKOKUL COCUKLARININ
BOGAZ FLORASINDA B GRUBU BETA
HEMOLITIK STREPTOKOK
INSIDENSI VE PENISILININ ETKISI

R BERKITEN', N UZEL?, M SIDAL?, A KOROGLU',
ET CETIN!

I- Istanbul Tip Fakiiltesi, Mikrobiyoloji Anabilim Dah
2- Istanbul Universitesi, Gocuk Saghg: Enstitisa

Nisan 1984, Ekim 1984, Ocak 1985, Nisan 1985°de 8-11 yas grubu 502
ilkokul gocugunda beta hemolitik streptokok insidensini belirlemek igin
bogaz salgist kaltar yapilarak incelenmistir Flde edilen beta hemolitik
streptokoklarm A, B ve Non A-Non B gruplarindan oldugu taym edil-
migtir. Bitiin gruplardan beta hemolitik streptokok ve B grubundan olan
beta hernolitik streptokok say1 ve oranlan sirasiyla 1. tararnada 128 (%25)
ve 6 (%1); 2. taramada 122 (%24) ve 50 (%10}; 3. taramada 131 (%26),
ve 32 (%6); 4. taramada 56 (%11) ve 22 (%4) olarak bulunmugtur. Beta
hemolitik streptokok izole edilen tim ¢ocuklara 1.200.000 U benzathin
penicillin G (BPG) LM. yapilmus ve 15 giin sonra 2. kiiltiir igin bogaz
salgis1 alinmigtir. B grubu streptokok tireyenlere 2. doz BPG uygulan-
mus ve 15 glin sonra 3. kez kitltir icin bogaz salgisi almmustire B grubu
streptokoklarin bogazdan eradike edilmesinde bir doz BP(:’nin %77 ora-
ninda, iki doz BPG’nin %100 oranmda etkin oldugu gdrilmisgtir.

(69) A GRUBU BETA HEMOLITIK
STREPTOKOKLARA BENZATHIN
PENICILLIN G’NIN ETKINLIGI

M SIDAL!, N UZEL', R BERKITEN?, V SAVAS,
ET CETIN?

- i.stanbul Universitesi, Cocuk Saghgt Enstitiisi
2- Istanbul Tip Fakiltesi, Mikrobiyoloji Anabilim Dali

Nisan 1984, Ekim 1984, Ocak 1985, Nisan 1985’de 8-11 yag grubu 502
ilkokul ¢ocugunun bogaz salgis: kiltir inelemeleri yapibmstir.
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Birinci taramada 105 (%21), 2. taramada 27 (%5.4), 3. taramada 76
(%13.9), 4. taramada 22 (%4.3)gocuktan A grubu beta hemolitik strep-
tokok (GABHS) izole edilmistir. GABHS izole edilenlere 1.200.000 U
benzathin penicillin G (BPG) I M. uygulanmis ve 15 giin sonra ikinci
kez killtiir icin bogaz salgist alinmigtir. GABHS iireyenlere 2. kez BPG
yapimis ve 15 giin sonra 3. kiltiir icin bogaz salgisi alinmigtir, Birinci
taramada bir defa BPG uygulamas: ile %98, ikinci defa uygulama ile
%100 oranmda GABHS larin bogaz florasindan kayboldugu, bu oranla-
rin 2. taramada %83 ve %100, 3. taramada %81 ve %80, 4. taramada
%71 ve %20 (5 gocuktan birinde kiiltiir negatif olmustur) oldugu sap-
tanmugtir.

(70) AKUT ROMATIZMAL ATES TANI
VE TEDAVISINDE BOGAZ
KULTURUNUN YERI

B TANMAN, T ERTUGRUL, T CANTEZ, R EKER,
‘M KARABOCUOGLU

Istanbul Tip Fakiiltesi, Cocuk Sagh@ ve Hastaliklan Anabilim Daly, Kardiyoloji Bilim
Dals

1975-1983 yillan arasmda kesin akut romatizmal (ARA) ates tanisiyla
yatirilan 182 vakanm %88’inde ASQO titresi yiiksek bulunmustur. Bogaz
kiiltiirii yapilan 79 vakanin ise ancak %8’inde beta hemolitik streptokok
(BHS) tiretilmigtir. Geri kalaninda normal bogaz flora bakterileri (NBFB)
Uremigtir. Beta hemolitik streptokok Gireyen iki vakanin birinde ASO tit-
resinde ylkselme saptanmanustir. 1983-1986 yillar arasmda yatirlan 60
ARA vakasmin %78’inde ASO titresi yiiksek bulunmus ancak vakala-
rin %50’sinde yapilan bogaz kiltiriinde iki vakada BHS {iremis ve bu
vakalarda da ASQO titresi normal sinirlanin altinda kalrmigtir. Bununla be-
raber bu grupta NBFB fjreyen\?"/ vakanmn % 30’sinde kisa siireli penisi-
lin kullandim hikayesi vardir. Hastalarin hepsine ARA tedavisinin geregi
olarak penisilin uygulanmmstir: Bu retrospektif degerlendirmeye gore mev-
cut kogudlarda ARA tanim ve tedavisinde bogaz kiiltiiri; ‘yapmanin ge-
rekli olmadift samsina varilmgtir.
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(71) INFEKTIF ENDOKARDITTE
ANTIBIYOTIK UYGULAMASI

T ERTUGRUL, B TANMAN, T CANTEZ, R EKER,
O CETINKAYA

Istanbul ‘Tip Fakiiltesi, Cocuk Sagh#i ve Hastaliklari Anabilim Dah

Klinik bulgulara dayandirilarak infektif endokardit tanist kenulan 40
vakanin %60’inda tan hemokiltiir ile dogrulanmugtir. Béylece kesin ta-
n1 konulan 24 vakanin kan kiiltiirlerinde Enterobacter, Staphylococcus
aureus, Klebsiella pneumoniae, Staphylococcus albus, Gram negatif ¢o-
maklar, Pseudomonas aeruginosa, E.coli, alfa hemolitik streptokok ve Sal-
monella cinsinden mikroorganizmalar Gremistir.

Hemokdltiir sonucu gelmeden 6nce tim hastalara pemcﬂlln methi-
cillin ve gentamicin kombinasyonundan olusan antibiyotik uygulamasi-
na baglanms ise de kiiltiirlerin %46 sinda tireyen mikroorganizmalarn
penicillin’e, %79’unda methicillin’e, %42’sinde de gentamicin’e direngli
oldugu belirlenmisgtir. Béylece rutin uygulanan antibiyotik kombinasyo-
nu duyarlihk testi sonuglarina gore diizenlenerek hastalar prognoz agi-
sindan degerlendirilimastir.

(72) COCUKLARDA IDRAR YOLU
INFEKSIYONLARININ TEDAVISINDE
AMOKSISILIN + KLAVULANAT
KOMBINASYONU ILE BIR KLINIK
CALISMA

S EMRE', F TANMAN', A SIRIN', R KEBUDI',
O ANG?, A KAYGUSUZ?

1- Istanbul Tip Fakiiltesi, Gocuk Saghif ve Hastaliklari Anabilim Dals
2- Istanbul Tip Fakiiltesi, Mikrobiyoloji Anabilim Dah

Son yillarda beta laktamaz olugturan mikroorganizmalarin neden ol-
dugu idrar yolu infeksiyonlarmn sikligt artmig ve ampisilin, sefaleksin,
karbenisilin gibi antibiyotiklere karst direng gelismistir. Cocuklarda etke-
ni bilinmeyen idrar yolu infeksiyonlarimin tedavisinde ampisilin yakin za-

168



ANKEM Derg 1, (No. 2): 1987

mana kadar ik secilecek ilaglardan iken, ampisiline diren¢ gelismesi so-
uucu etkinligi azalmistir. Amoksisilin icin de benzer bir durum soz
konusudur. Zamamnda, yeterince etkin bicimde tedavi edilmeyen idrar
yolu mfeksiyofﬂannm dzellikle 5 yagin altindaki kiz ¢ocuklarda parenkimal
nedbelesme ve kalict bébrek zaran yapabildigi de bilinmektedir. Bu yas
grubunda ¢ogu kez kiltir ve antibiyogram sonuglan beklenmeden anti-
biyotik tedavisi verildiginden etkin ve giivenli bir antibiyotigin secilmesi
gereklidir. Gerek basit, gerekse tekrarlayan ve hazirlayici bir nedene bagh
idrar yolu infeksiyonlarinda amoksisilin + klavulanat (beta laktamaz inhi-
bitori) (Augmentin) kombinasyonunun etkinhigini aragtirmak tizere bu
calisma planlanmistir. Poliklinige idrar yolu ineksiyonu ile bagvuran has-
talardan idrar kiiltiirG ahndiktan sonra amoksisilin + klavulanat verilmig-
tir. Tik kiiltiir, tedavinin 3. giinii alman kontrol kiiltiir ve 10 gunlitk
tedavinin bitiminden 48-72 saat sonra alinan kontrol kiilttirler degerlen-
dirilmistir. Tekrarlayan, hazirlayior nedene bagh infeksiyonlart olan has-
talar da aym gekilde caligma kapsamna ahnmugtir. Amoksisilin + klavulanatin
etkent bilinmeyen idrar yolu infeksiyonlarimin tedavisinde secilecek ilac-
lar arasina almp alinamayacag tartiglmigtir.

(73) KRONIK BOBREK
YETERSIZLIKLI COCUKLARDA
ENFEKSIYON VE DIALIZ SURESINCE
ANTIBIYOTIK UYGULAMASI

F TANMAN, S EMRE, O G(")RGI"}N, T YESILBEK

’ Istanbul Tip Fakditesi, Cocuk Saghifi: ve Hastahiklars Anabilim Daly, Nefroloji Bilim
Dali.

Kronik ve akut bébrek yetersizligi olan hastalar nefroloji bilim dali-
miz hasta populasyonunun énemli bir b6limina olugturmaktadir. Kro-
nik bébrek yetersizlikli olan hastalar icinde kronik piyelonefritli olan-
lar tiim hastalarin %45°1 kadardir. Bunun yaninda, diger nedenlere-
bagl kronik bobrek yetersizligi olan ¢ocuklarda da antibiyotik uygula-
masini gerektiren enfeksiyonlar sik olarak gorilmektedir. Bunlar ara-
sinda periton diyalizi uygulanan hastalarda antibiyotikler, 6zellikle nef-
rotoksik ve ototoksik olabilen aminoglikozidlerin dozlarinin veya, ve-
rilme araliklarinin modifiye edilme zorunlugu kagimilmazdir. Yeterli,
etkin kan diizeylerine erisememe yaninda, toksik yan etkilere de yol
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acabilme gibi iki yonli sakincay: icinde tasiyan bu doz ayarlanmas:
yaklasiminda en iyi yol gosterici kuskusuz kan antibiyotik diizeylerinin
gerekli sikhikla saptanabilmesidir. Ancak kan diizeylerine bakilabilme
olanaklarinm bulunmadig kosullarda, uygulanabilecek en az hatali kli--
nik yontem, kullanilan antibiyotiklerin farmakodinamik ve farmako-
kinetik ozelliklerini dikkate alarak doz ayarlamasidir. Konu, gentami-
sin érnek olarak alinarak tartistlacaktir.

(74) NEFROTIK SENDROMLY,
COCUKLARDA ENFEKSIYONLAR

A SIRIN, S EMRE, F TANMAN, F ONAT

Istanbul Tip Fakiiltesi, Gocuk Saghg ve Hastaliklar Anabilim Dali, Nefroloji Bilim
Dal1

Nefrotik sendromlu gocuklarda hastahgin baglangicinda ve seyri si-
rasinda enfeksiyonlarin stk goriildiigi ve bunlarin hastaligin tedavi-
sinde gecikmelere yol actif1 gibi bazan éliumciil de olabilecegi bilinmek-
tedir. Nefrotik sendromlu hastalarda siklik sirasina gére tGiriner enfek-
siyonlar, peritonit, deri enfeksiyonlan ve diger sistemlere ait enfeksi-
yonlar gériilmektedir. Bu ¢cahgmada izledigimiz nefrotik sendrormlu co-
cuklarda enfeksiyon sikhgi, etken olan ajan patojenler ve tedavi prob-
lemleri incelenmis ve sonuglar tartistlmigtir,

(75) KONJENITAL VE EDINSEL KALP
HASTALIKLARINDA GORULEN
INFEKSIYONLARDA ANTIBIYOTIK
UYGULAMASI

T CANTEZ, B TANMAN, T ERTUGRUL, R EKER,
F AKICI

Istanbul Tip Fakiltesi, -Cocuk Saglig ve Hastaliklari Anabilim Dali, Kardiyoloji Bi-
lim Dah :

1986 yilinda Istanbul Tip Fakiiltesi, Cocuk Saghg ve Hastaliklar
Anabilim Dah, Kardiyoloji Bilim Dalina yatan 250 hastadan 114°G

(%45.6) kalp hastal1§1+enfeksiyon nedeniyle yatirilmigtir, Bu hasta-
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lardan, 57’si (%50) bronkopnémoni olan, 73’tinde (%64) alt solunum
yollari hastaliklar: saptanmugtir. Hastalarm %74’ {ine tek bagina ampi-
cillin, digerlerine kombine antibiyotik tedavisi uygulanmistic. Bu grupta
mortalite orant %16 olarak bulunmustur,

Uriner sistem enfeksiyonu olan 15 (%13.7) hastanin idrar kiiltiirle-
rinde Klebsiella, Escherichia coli, Proteus {iremistir. Kiiltiir sonuclari-
na gore amikacin veya cefotaxime kullanifrmg, mortalite %0.6 olarak
bulunmugtur.

16 (%14) hastada AGE saptanmgtur. Kulturlermde Salmonella typhi-
murium firemis ve amikacin kullanibmastar. Morta,hte %90.5 olarak bu-
lunmustur,

Bir hasta (%0.8) beyin absesi nedeniyle yatirlmistir. Hu hastada kom-
bine antibiyotik tedavisi uygulanmus, infeksiyon salah ile sonuglanmugtir.

7 ‘Ioplam mortalite orani bir yilda %8 olarak saptanmigtir.

(76) HAYATIN ILK IKI YILINDA
INFEKSIYONLAR

M SIDAL', N SALMAN', F DARENDELILER? R DisCi®

1- Istanbul Unversitesi, Cocuk Saghg Enstitiisii
2- Istanbul Tip Fakiiltesi, Gocuk Saghgr ve Hastaliklari Anabilim Dal:
3- Istanbul Tip Fakiiltesi, Toplum Saglh§i Anabilim Dal

Bu ¢ahgma, hayatin ilk 2 yihinda gériilen 1nfek31y0nlarm dagilimim
ve infeksiyon siklifi {izerine etken olan 01n51yet sosyoekonomik durum,
okula veya ana okuluna giden kardes sayisi, beslenme sekli ve mev-
simler gibi faktdrleri aragtirmak tizere planlanmistir. Gocuk Saghg ve
Hastaliklar1 Anabilim Dal poliklinigine miiracaat eden 0-24 ay aras:
1716 erkek, 1283 kiz cocuk incelemeye alnmugtir.

Infekmyonlar arasinda st solunum yolu infeksiyonu %28 oraniyla
en stk olarak saptanmustir. Infeksiyon hastaliklariin cogunda mevsimler
ve aylara gore anlamh bir dagilim mevcuttur. Ana okuluna giden kar-
des sayis1 arttikga, Gst solunum yolu infeksiyonlarinda da anlamli bir
artig saptanmigtie, Uriner infeksiyon harig diger infeksiyonlar belirli
yas gruplarinda daha siktir. Ates anlaml bir siklikta infeksiyon hasta-
liklarina eglik etmistir. Gestroenterit 2. ve 3. PEM’da daha sik olarak
bulunmustur. Cinsiyet ve hastaliklanin goriilme oram arasinda anlamli
bir iliski bulunmamugtir. Bulgularimiz, bu konuda yazilmusg literatiir-
lere genel olarak uygunluk géstermistir.
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(77) AKUT BAKTERIYEL
MENENJITLI COCUKLARDA KLINIK
VE LABORATUVAR BULGULAR

I. YALCIN, U. ONES, N. KESKIN, G. COM, A. MOTRO

Istanbul Tip Fakiiltesi, Gocuk Saghg ve Hastaliklar1 Anabilim Dal

Bakteriyel menenjitler her yagta hayatt tehdit eden bir infeksiyon-
dur. Acil ve uygun tedavi prognozu bityiik 6lgiide etkiler. Akut bakte-
riyel menenjitlerin yaklagik %80’i cocukluk yag grubunda gorilir. Ge-
rek mortalitenin yukseklig, gerekse sekellerin sik olmasi nedeniyle gii-
niimiizde de bu hastalik hala énemini korumaktadir. Yenidogan ve siit
cocuklugu déneminde klasik menenjit bulgularinin olmamas: hastal-
gin taninmasmi guglestirmektedir. Bu cahigmada 1986 yil boyunca Is-
tanbul Tip Fakiiltesi Cocuk Klinigi Infeksiyon servisine akut bakteri-
yel menenjit tamust ile yatan 56 olgu klinik ve laboratuvar bulgular: yo-
nunden incelenmis ve bu bulgularla prognoz arasindaki iliskileri tes-
pit edilmeye ¢ahgilmigtir. Olgulanmuzda kiz erkek oram esit olup yasg
ortalamasi 4 yag olarak bulunmugtur. Vakalar klinik bulgulara gore ye-
nidogan, siit ocukiugu ve 2-14 yag olmak lizere 3 gruba aynlmsgtir.

Sonug olarak, her bir yag grubunda klinik bulgular, laboratuvar, prog-
noz ve sekeller acisindan farkh sonuglar elde edilmigtir. Hastanin yasi,
tedaviye baglama siiresi, ve uygun antimikrobiyal tedavi, etken mikro-
organizmanin cinsi prognozu etkileyen faktorler olarak belirlenmistir.

(78) ONKOLOJIK HASTALIGI OLAN
FEBRIL-NOTROPENIK COCUKLARDA
CEFTRIAXONE-AMIKACIN
KOMBINASYONU ILE ALINAN
SONUCLAR

O DEVECIOGLU, S ANAK; L AGAGGLU, A SAGLAM,
G GEDIKOGLU

Istanbul Tip Fakiiltesi, Pediyatrik Hematoloji/Onkoloji Bilim Dal

Istanbul Tip Fakiiltesi, Pediyatrik Hematoloji/Onkoloji Bilim Dali*
nda 1985-1986 yillarinda yatan febril-nétropentk ve ankolojik hastalig
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olan 20 gocuga amprik olarak ceftriaxone-amikacin kombinasyonu uy-
gulanmustir. 9 (%45) u kiz, 11 (%55)’i erkek, yas ortalamas: 6,83 + 3.63
ve yag grubu 2,5-13 olan hastalarin d6rdii lenfomadan 16semiye trans-
misyon, onikisi akut lenfoblastik 16semi, {igii akut miyelositik lésemi,
biri de endodermal sinustiimérii tanmisiyla izlenmistir Ceftriaxone 100
mg/kg/giin (2 dozda), amikacin 10-15 mg/kg/giin (2-3 dozda) 12 +4.03
gin kullanilmugtir, Ates siiresi 4.1+3.02 glin olarak saptanmugtir. Has-
talar basta solunum gikdyeti-ksiiritk olmak tizere, agr1, kanama, so-
lukluk, ve degisik diger sikyetlerle bagvurmuslardir, Baglamgcta Mut-
lak Nétrofil Sayis1 (MNS) ortalama 299 +466/mm? idi. Tedavi esna-
sinda hematolojik-biyokimyasal parametrelerde MNS yiikselmesi di-
sinda 6nemli bir degisiklik olmamgtir. Bu antibiyotik kombinasyonu-
nun etkinlik derecesi %70 olarak bulunmustur; ti¢ olguda SGOT/SGPT
yukselmesi, bes olguda kusma, bir olguda ishal énemli yan etkiler ola-
rak belirlenmistir. Sonuglar literatir 1s15inda degerlendirilmistir.

(79) TEDAVIYE DIRENCLI BiR
INFANTIL KALA-AZAR VAKASI

1 YILDIZ!, A SAY?, Z INCE? § AKDEVELIOGLU®

1- Cerrahpasa Tip Fakultesi, Gocuk Saghg1 ve Hastahklar: Anabilim Dal
2- Sigli Etfal Hastanesi, III. Cocuk Klinigi

Yirmi giindiir diigmeyen yiiksck ates, anemi ve hepatosplenomegali
ile Sivas’tan gelen on aylik erkek hastaya klinigimizde yapilan tetkik-
ler sonucu kala-azar tanist konmus, 5 degerli bir antimon bilesigi olan
meglumin antimoniate (Glucantim) ile tedaviye ahmmugtir. Birinci ve
ikinci kitrden sonra dalak ponksiyonu yapilarak seyrek de olsa Leish-
mania’lar gorildiigiinden, g kiir Glucantim tedavisi uygulanmigur,
Ugiincit kiir sonunda halen splenomegalinin devam ve dalak ponksi-
yonunda Leishmania’larin gdralmesi izerine Glucantim tedavisine di-
rengli kala-azar vakasi kabul edilerek sunulmasi uygun gorilmistir.
Literatiirde direncgli vakalar gbozden gegirilmigtir.
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(80) IMMUN SUPRESIF ALAN
HASTALARDA INTRATEKAL
SITOSTATIK TEDAVI ESNASINDA
PROFILAKTIK TEDAVILERIN
KARSILASTIRILMASI

i YILDIZ, L. SAGLAMER, L. ULUKUTLU

Cerrahpasa Tip Fakiiltesi, Cocuk Saghifn ve Hastaliklari Anabilim Dah

1977-1987 yillar arasinda santral sinir sistemi (SS8) profilaksisi ve-
ya SSS infiltrasyonu nedeni ile intratekal tedavi alan akut lenfoblastik
lésemi (ALL) ve non-Hodgkin lenfoma (NHL) vakalarinda lomber ponk-
siyon sonrasinda piiriilan menenjit insidensi aragtirilmis, tek doz sul-
fadoxine (25 mg/kg) i.m. ile 3 giin ceftriaxone (50-75 mg/kg/glin) i.m.
tedavilerinin koruyuculugu kargilastirilmistir. Bir veya daha fazla lomber
ponksiyon uygulanan 125 ALL (38 kiz, 87 erkek) ve 30 NHL (6 kiz,
24 erkek) vakasimin yag dagilimm 2-14 arasindachr.  Toplam 155 hasta-
da 702 lomber ponksiyon sonucunda 11 piirilan menenjit gbzlenmis,
biri sulfadoxine alunda; biri ceftriaxone uygulanan grupta, Ggii oral
ampicillin vb. antibiyotik kullanilanlarda, digerleri ise profilaktik antibi-
yotik almayan hastalarda geligmistir. 11 menejitli hastanin tiginde me-
nenijit etkeni izole edilebilmig, 2 vakada Pseudomonas ve 1 vakada Kleb-
siella cinsinden bakteri Giretilmigtir. Menenjit olan hastalar intratekal
tedavi sirasinda lokopenik (ort: 4600/mm?®) bulunmuslardir. €

(81) AMPISILIN + SULBAKTAM ALAN
YENIDOGANLARDA IDRAR VE
SERUM BETA-2 MIiKROGLOBULIN
DUZEYLERI

A ANARAT, M SATAR, N AKSARAY, G ALTINTAS

Cukurova Universitesi Tip Fakiiltesi, Gocuk Saghg: ve Hastaliklarn Anabilim Dah

Yenidogan tinitelerinde, kan degigimi, aspirasyon pndmonisi, asfik-
si, prematiirite gibi bazi durumlarda bebeklerin ciddi bir enfeksiyonu
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olmadig halde, {imitelerin sartlar1 da gézéniine alinarak profilaktik an-
tibiyotik uygulamas: yapilabilmektedir. Bu durumlarda dzha genis spek-
trumlu penisilin grubu ilaglar tek olarak ya da aminoglikozidlerle bir-
likte verilmektedir. -

Bu calima, genis spektrumlu ve emniyetli kullanima sahip ampisili-
ne, beta laktamaz inhibe eden sulbaktamn eklenmesi ile yenidogan
bebeklerdeki bobrek fonksiyonlarnnin ne Slgiide etkilendigini gdrmek
amact ile yapilmigtir. Nefrotoksik etkinin belirlenmesi ve izlenmesinde
serum kreatinin, BUN ve idrar bulgularinda bozukluk ancak ileri de-
recede toksisite durumunda gorilebilecegi icin, bunlarin yerine daha
hassas ve renal toksisiteyi daha erken dénemde gosterebilecek Beta-2
mikroglobulin (Beta-2 MG) tayini tavsiye edilmektedir. Glomeriiler fil-
rasyon hizi azaldiginda, Beta-2 MG serum seviyesi artarken, idrarda-
ki artig tubuler disfonksiyonu gdsterir.

Bu caliymada yaslart 1-9 giin arasinda degisen, ciddi bir enfeksiyo-
nu olmayan, 3-10 gin sire ile 75 mg/kg/giin 2:1 oraninda
ampisilin + sulbaktam (Duocid) alan 14 yenidoganda tedavi éncesi ve
sonrasl idrar ve serumda Beta-2 MG diizeyleri tayin edilmistir, idrar-
da Beta-2 MG ortalamalar tedavi dncesi 262 +69 ng/ml, tedavi son-
rast 378+ 98 ng/ml olup, tedavi sonunda artis olmasina ragmen ista-
tistiksel olarak dnerli bulunmamistir (P> 0.05). Serum Beta-2 MG
ortalamalar: tedavi éncesi 2.53 +0.43 mg/ml, tedavi sonras: 3.06+0.62
mg/ml olup yine istatistiksel olarak 6nemsiz bulunmugtur (P> 0. (15)

Bu cahigma ile, yenidogan déneminde kisa siireli ve diisitk dozlarda
ampisilin +sulbaktamm kullamitmas) ile bébrek fonksiyonlarinda énem-
siz degisiklikler oldugu gosterilmistir. Ancak daha uzun siireli ve daha
yiksek doz kullamlmasi halinde dikkatli olunmas: gerektigi kamsina
varidmstir,

(82) COCUKLUK CAGINDAKI URINER
SISTEM_ENFEKSIYONLARINDA
AMOKSISILIN + KLAVULANIK ASiT
TEDAViSi

A ANARAT, N AKSARAY, G ALTINTAS, M SATAR

Cukurova Universitesi Tip Fakiiltesi, Cocuk Saghg ve Hastaliklari Anabilim Dah

Amoksisilin +klavulanik asit (Augmentin), genis spektrumlu ve bak-
terisit etkili bir antibiyotik olan amoksisilin ile beta-laktamaz enzimle-
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rini irreversibl olarak inhibe eden potasyum klavulanatin kombinas-
yonudur. Beta laktamaz tireten Gram negatif bakterilerin neden oldu-
gu triner sistem enfeksiyonlarinda amoksisiline klavulanik asit eklen-
mesiyle daha iyi neticeler almabilecegi 1980 yiindan sonraki hteratur
lerde siklikla yer almaktadir.

Klinigimizde, yaglar: 1-13 arasindaki triner sistem enfeksiyonlu 30
cocuga, 62.5 mg/kg/giin dozu ile giinde 3 defada ve 10 giin streyle
amoksisilin + klavulanik asit kullanilmigtir. Bu hastalardan 207si ilk kez
ve komplikasyonsuz tiriner sistem enfeksiyonu gecirirken, 10’u rekiur-
ren enfeksiyonlu ya da glomeriiler filtrasyon hizlar gesitli oranlarda
diigiik hastalar olmustur. Tedavi Oncesi ve sonrast bulgular karsilagti-
rilmigtir. Tedavi 6ncesi hastalarin 26’sinda (%86.6) bakteri Gretilmis-
tir. Etken mikroorganizma olarak en fazla E.coli (18/26’sinda) olmak
{izere, Klebsiella, Pvulgaris, Pacruginosa ve S.aureus izole edilmigtir.
Tedavi sonrasinda, komplike olmayan 20 hastadan 18’inin (%90) id-
rar kiltirleri steril kalmustir. Paeruginosa ve Klebsiella 'nin etken ol-
dugu 2 vakada ise tedavi yetersiz olmustur. Komplike hastalarin 6 sin-
da yeterli cevap alinirken E.coli tireyen iki vaka ile P.acruginosa ve p.vul-
garis Greyen birer vakada tedaviye yeterli cevap alinamarmsgtir.

Bu cahsma ile komplike olan ve komplike olmayan iiriner sistermn en-
feksiyonlu cocuklarin tedavisinde amoksisilin+klavulanik asitin yeri
arastirilmigtir, ’

(83) ANTIBEYOT IKLERIN AKTIVITE
TAYININDE SOYA JELOZUNUN
KULLANILMASI

N OzZDEMIR!, ¢ OTUK', ET CETIN?

I- istanbul Universitesi, Eczacilik Fakiiltesi, Mikrobiyoloji Birimi
2- Istanbul Tip Fakiiltesi, Mikrobiyoloji Anabilim Dal

Mikroorganizmalann Gretilmesi i¢in uygun bir besiyeri olan soya
kiispesinden enzimatik hidroliz sonucu hazirlanan jeloz besiyerinin an-
tibiyotiklerin aktivitelerinin mikrobiyolojik yontemle tayininde kulla-
nmilmasi aragtirilmigtir.

Bunun icin piyasadan alinan 14 degisik antibiyotik iceren toplam
28 antibiyotik preparatindaki antibiyotiklerin aktiviteleri tayin edilmistir.

Aktivite tayininde farmakopelerde her antibiyotik i¢in bildirilen stan-
dart bakteri suglan kullanilarak difiizyon yéntemi uygulanmus, kont-
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rol besiyeri olarak ‘‘antibiotic medium’’ kullanilrmgtir.

Soya jelozunda olusan inhibisyon zonlarinin netliginin ve genigligi-
nin denenen bitin antibiyotikler i¢in “‘antibiotic medium’’ ile egde-
gerde olduguy, soya kiispesinden hazirlanan soya jelozunun antibiyo-
tiklerin aktivite tayininde bagan ile kullamlabilecegi saptanmusgtir.

(84) TRANSURETRAL ELEKTRO-
REZEKSIYON GIRISIMLERINDE KISA
SURELI ANTIBIYOTIK PROFILAKSISI

D BASAK, E OZDILER, Al ILHAN, M TOPSAKAL

S.8.K. Okmeydani Hastanesi, II. Uroloji Servisi

'Iranstiretral miidahaleler sirasinda antibiyotik profilaksisinin yeri ¢ok
tartigilan bir konudur. Klini§imizde ameliyat éncesi ve sonras: tek doz
LM. olarak gentamisin profilaksisi uygulanmistir. Bu ¢alismada kisa
sureli profilaktik antibiyotik tedavisi géren hastalarin laboratuvar bul-
gulari, kontrol grubu ile mukayeseli olarak bildirilmigtir.

(85) MAJORANA HORTENSIS,
SATUREIA MONTANA VE THYMUS
VULGARIS ESENTIAL OIL
EMULSIYONLARININ
ANTIBAKTERIYEL ETKISININ

ARASTIRILMASI |

M OZGUVEN', F AKSU?, H.8.Z. AKSU?

1- Clukurova Universitesi, Ziraat Fakiiltesi
2- Qukurova Universitesi, Tip Fakiiltesi

M. hortensis, S.montana ve Tvulgaris Akdeniz Bélgesi’ nde dogal ola-
rak yetigen bitki tiirleridir. Bu bitkilerden hazirlanan esential oil emul-
styonlarinin antibakteriyel aktiviteleri Kirby-Bauer disk yéntemi kul-
lanilarak, hasta materyelinden izole edilen Escherichia coli, Klebsiella
pneumoniae, Staphylococcus aureus ve hemolitik streptokok (Strep-
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tococcus pyogenes) bakterilerine karsi aragtirnlmsgtir. Antibiyotik du-
yarlik testi igin DST agar, bakteri inokiilasyonlar igin Tryptic Soy Broth
kullanilmigtir, Hemolitik streptokok igin besiyerine %5 defibrine tav-
san kani ilave edilmistir. Esential oil emulsiyonlan1 %5°lik Tiwveen 80
ile (1/5 oraminda) hazirlanmusiir. Zon ¢aplarinin yorumlanmasmda kar-
silagtirma amaciyla amoxicillin, gentamicin ve cephalothin diskleri kul-
lanilmugtir. Alinan inhibisyon zonlari mm olarak tabloda gésterilmis-
tir:

Tween
amox. ceph. gent. M.h. Sm. Tw 80
E.coli 19 9 16 8 15 15 0
K.pneumoniae 16 13 8 10 8 i1 0
S.aureus 16 21 10 18 10 23 0
Streptokok 25 22 15 0 20 20 0
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