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ÖZET
	
	 Bu çalışmanın amacı Ekim 2011- Mayıs 2012 arasında Bezmialem Vakıf Üniversitesi Tıp Fakültesi Hastanesi’ne baş-
vuran hastaların çeşitli klinik örneklerinden izole edilen Enterococcus faecalis ve Enterococcus faecium suşlarının antibiyotik 
direnç oranlarını belirlemektir. İncelenen 129 suşun 81’i (% 63) E.faecalis, 48’i (% 37) E.faecium olarak tanımlanmış, antibi-
yotik duyarlılık oranları VITEK-2 otomatize sistem ile belirlenmiştir. Çalışmaya alınan suşların % 61’i siprofloksasine, 
% 37’si ampisiline, % 11’i vankomisin ve teikoplanine ve % 2’si linezolide dirençli bulunmuştur. Toplam 3 suş linezolide orta 
duyarlı veya dirençli bulunmuştur. Yüksek düzey aminoglikozid direnci ise gentamisin için % 52, streptomisin için % 58 
olarak saptanmıştır.
	 Sonuçlarımız E.faecium suşlarında daha yüksek olmakla birlikte tüm suşlarda görülen yüksek düzey antibiyotik diren-
cinin ampirik tedavide göz önünde bulundurulması gerektiğini düşündürmüştür. Ayrıca sadece 3 suşta da olsa linezolid 
direnci saptanması uygun endikasyonda uygun süre antibiyotik kullanımının önemine dikkat çekmektedir. 

Anahtar sözcükler: antibiyotik direnci, Enterococcus faecalis, Enterococcus faecium

SUMMARY

Antibiotic Susceptibility of Enterococcus Strains Isolated from Various Clinical Samples

	 The aim of the present study was to determine the antimicrobial resistance rates of Enterococcus faecalis and 
Enterococcus faecium strains isolated from various clinical specimens obtained from the patients admitted to the Research 
Hospital of the Medical Faculty of Bezmialem Vakif University between Oct 2011 and May 2012. Of the 129 strains studied, 
81 were E.faecalis (63 %) and 48 E.faecium (37 %). The rates of antibiotic sensitivity were determined using VITEK-2 auto-
matized system and 61 %, 37 %, 11 %, 11 %, and 2 % of the strains were found to be resistant to ciprofloxacin, ampicillin, 
vancomycin, teicoplanin and linezolid, respectively. Totally three strains were found intermediate or resistant to linezolid. 
High level resistance to gentamisin was observed in 52 % and to streptomisin in 58 % of isolates. These findings suggest that 
high levels of resistance to antibiotics seen in all strains, which is at higher levels in E.faecium strains, should be kept in mind 
while arranging the empirical treatment. Moreover, resistance to linezolid observed in three strains should alert us about 
appropriate antibiotic choice and duration.
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GİRİŞ

	 Enterokoklar, insanda gastrointestinal sis-
tem, genitoüriner sistem ve oral kavitenin nor-
mal flora üyesi olarak bulunurlar(21). İnsanlarda 
toplum ve hastane kaynaklı çeşitli infeksiyonla-
ra sebep olabilirler(8,12,13,21). Bu bakteriler, üriner 

sistem ve yara infeksiyonlarına ve hatta bakteri-
yemi, menenjit, endokardit gibi ciddi infeksi-
yonlara yol açabilirler(21). Birçok antibakteriyel 
ajana intrensek ve kazanılmış tipte direnç göz-
lenmesi sebebiyle de bu infeksiyonların tedavi-
sinde güçlüklerle karşılaşılmaktadır(13).
	 Enterokok cinsi içerisinde yaklaşık 16 tür 
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bulunmaktadır(6). Ancak en çok Enterococcus fae-
calis ve Enterococcus faecium türlerine rastanmak-
tadır(6,17).
	 Bu çalışmanın amacı hastanemizde yata-
rak veya ayaktan tedavi edilen hastalardan izole 
edilen E.faecium ve E.faecalis suşlarında antimik-
robiyal direnç oranlarını saptamak ve bu konu-
da yapılan araştırmalara katkı sağlamaktır. 

GEREÇ VE YÖNTEM

	 	Bu çalışmada Bezmialem Vakıf 
Üniversitesi Tıp Fakültesi Hastanesi’nde Ekim 
2011-Mayıs 2012 tarihleri arasında yatarak veya 
ayaktan tedavi edilen hastalardan Mikrobiyoloji 
laboratuvarına gönderilen çeşitli klinik örnekler 
kanlı agar (Oxoid, İngiltere) ve MacConkey 
agara (Oxoid, İngiltere) ekilmiş ve % 5-10 CO2’li 
ortamda 35°C’de 24-48 saat inkübe edilmiştir. 
Kültürde üreyen olası enterokok kolonileri Gram 
boyama, katalaz ve PYR testi yapılarak cins 
düzeyinde tanımlanmış ve CLSI (Clinical and 
Laboratory Standards Institute) standartları 
doğrultusunda otomatize VITEK2 (bioMerieux, 
Fransa) sistemi ile tür düzeyinde identifikasyon 
ve antibiyogramları belirlenmiştir. Çalışmada 
kontrol suşu olarak Enterococcus faecalis ATCC 
29212 standart suşu kullanılmıştır.

BULGULAR

		 Çalışmaya alınan 129 suşun 81’i (% 63) 
E.faecalis, 48’i (% 37) E.faecium olarak tanımlan-
mıştır. 
	 Enterokok suşlarının 57’si (% 44) kan, 46’sı 
(% 36’sı) idrar, 18’i (% 14) yara, 6’sı (% 5) kateter 
ve 2’si (% 2) diğer örneklerden izole edilmiştir 
(Tablo 1). Tabloda diğer satırındaki 40 örnek 12 

birimin toplamıdır. Örneklerin % 80’i servisler-
den ve % 20’si polikliniklerden gönderilmiştir. 
	 Enterokok türlerinde saptanan antibiyotik 
direnç oranları Tablo 2’de gösterilmiştir. 
Linezolide bir idrar örneğinden izole edilen 
E.faecalis suşunda orta duyarlılık, yara ve idrar 
örneklerinden izole edilen 2 E.faecium suşunda 
ise sırayla orta duyarlılık ve direnç saptanmış, 
orta duyarlı suşlar dirençli kabul edilmiştir.

TARTIŞMA

		 Hastane infeksiyonu etkeni olarak izolas-
yon sıklığı giderek artan enterokoklarda çoklu 
ilaç direnci büyük bir sorundur. Enterokok 
infeksiyonlarında beta-laktam, aminoglikozit ve 
glikopeptid antibiyotikler en çok kullanılan 
antibakteriyel ajanlardır. Ülkemizden bildirilen 
çalışmalarda Ersoy ve ark.(4) penisilin ve ampisi-
lin direncini % 25.9 ve % 23.1, Sirin ve Adloglu(16) 

% 28 bulmuşlardır. Bir başka çalışmada ise 
poliklinikten gönderilen örneklerde penisilin ve 
ampisilin direnci % 48 ve % 43, servisten gönde-
rilen örneklerde % 84 ve % 74 olarak saptanmış-
tır(1). İdrar örneklerinden izole edilen enterokok 
suşlarıyla yapılan bir çalışmada penisilin ve 
ampisiline sırasıyla % 85 ve % 35 oranında 
direnç bildirilmiştir(8). Servis ve yoğun bakımlar-

Tablo 1. Enterokok suşlarının izole edildiği örnekler ve gönderildiği klinikler [n (%)].

Klinikler 

Yoğun bakımlar
Dahiliye
Pediatri
Diğer

Toplam 

Kan

 43
   5
   1
   8

        57 (44)

İdrar

 13
   9
 11
 13

        46 (36)

Yara

   1
   3

 14

        18 (14)

Kateter

  3

  3

       6 (5)

ToplamDiğer 

2
   

     2 (2)

Vankomisin
Teikoplanin
Linezolid
Ampisilin
YDGD*
YDSD*
Siprofloksasin

Tablo 2. Enterokok türlerinde saptanan antibiyotik direnç oranla-
rı [n (%)]*.

Antibiyotikler

  3   (4)
  4   (5)
  1   (1)
  3   (4)
33 (42)
31 (44)
33 (47)

E.faecalis
n: 70-81

11 (23)
10 (21)
  2   (4)
44 (92)
33 (69)
34 (79)
36 (84)

E.faecium 
n: 43-48

14 (11)
14 (11)
  3   (2)
47 (37)
66 (52)
65 (58)
69 (61)

Toplam 
n: 113-129

*YDGS: Yüsek düzeyde gentamisin (500 μg) direnci. 
 YDSD: Yüksek düzeyde streptomisin (2000 μg) direnci.
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da yatan hasta örneklerinin değerlendirildiği bir 
çalışmada ampisilin direnci E.faecium ve E.faeca-
lis suşlarında % 89 ve % 3 bulunmuştur(12). 
Hindistan’da pediatrik yoğun bakım hastalarına 
ait enterokok suşlarının ampisilin ve penisilin 
direnci % 72 ve % 100 olarak bulunmuştur(9). 
Çalışmamızda ampisilin direnci E.faecium ve 
E.faecalis suşlarında sırasıyla % 92 ve % 4 olarak 
bulunmuştur. Enterokok türlerinde giderek artış 
gösteren penisilin ve ampisilin direnci ampirik 
tedavide bu antibiyotiklerin kullanımının sınır-
lanması gerektiğini düşündürmektedir. 
		 Yurt dışında yapılan üç çalışmada(2,9,14) 

enterokoklardaki YDGD sırasıyla % 30 , % 31 ve 
% 66 olarak bildirilmiştir. Ülkemizde yapılan 
çalışmalarda Çiçek ve ark.(3) kan kültürlerinden 
izole ettikleri enterokok türlerinde YDGD’yi 
% 29, YDSD’i ise % 38 olarak bildirmişlerdir. Bir 
diğer çalışmada YDGD ve YDSD oranları 
E.faecium suşlarında % 41 ve % 67, E.faecalis suş-
larında % 13 ve % 22 olarak saptanmıştır(11). 
Mert Dinç ve ark.(12) tarafından YDGD ve YDSD 
oranları E.faecium suşlarında % 52 ve % 61.5, 
E.faecalis suşlarında % 14 ve % 11 olarak saptan-
mıştır. Yine başka bir çalışmada YDGD, yoğun 
bakımlardan izole edilen E.faecium suşlarında 
% 93, E.faecalis suşlarında % 18 olarak saptan-
mıştır(18). Çalışmamızda ise YDGD ve YDSD 
oranları E.faecium suşlarında % 69 ve % 79, E. 
faecalis suşlarında % 42 ve % 44 olarak tespit 
edilmiştir.
		 Enterokoklar sefalosporinlere, antistafilo-
kokal penisilinlere, klindamisin ve aminogliko-
zitlere düşük düzeyde doğal olarak dirençlidir. 
Aminoglikozitler hücre duvarı penetrasyonun-
daki zorluktan dolayı enterokok infeksiyonla-
rında tek başına kullanılamazlar. Hücre duvarı-
na etkili antibiyotikler ve aminoglikozitler bir-
likte kullanıldığında düşük düzeyli direnç aşıla-
rak sinerjik etki oluşur. Ancak son yıllarda 
enterokoklarda neredeyse tüm antimikrobiklere 
karşı kazanılmış tipte direnç gelişimi gözlenmiş 
ve bu sinerjik etkiye de direnç bildirilmiştir. 
Gazi ve ark.(5) hastane kökenli 123 enterokok 
izolatıyla yaptığı çalışmada YDGD gösteren suş-
ların % 52’si ampisiline de dirençli bulunmuş-
tur. Çalışmamızda yüksek düzeyde aminogliko-
zid direnci gösteren suşların % 63’ü ampisiline 
de dirençlidir. Bu sonuç hastanemizde ciddi 

infeksiyonlarda ampirik tedavide bu antibiyotik 
kombinasyonu yerine glikopeptid antibiyotikle-
ri veya linezolidi tercih etmek gerektiğini düşün-
dürmüştür.
		 Vankomisine dirençli enterokok (VRE) ilk 
olarak 1986 yılında İngiltere ve Fransa’dan, 
ardından da ABD’den bildirilmiştir(6,17). 
Ülkemizde ise 1998’de Akdeniz Üniversitesinde 
11 aylık bir bebeğin plevra sıvısından ilk olarak 
VRE suşu izole edilmiştir(19). Avrupa’da yapılan 
çok merkezli bir çalışmada VRE oranının gide-
rek arttığı vurgulanmış ve % 5.1 olarak bildiril-
miştir(15). Yine Almanya’dan yapılan bir çalışma-
da vankomisin dirençli E.faecium suşlarının 
% 14’e ulaştığı bildirilmiştir(10). Ülkemizde yapı-
lan çalışmalarda Aguş ve ark(1) vankomisin ve 
teikoplanine % 5 direnç saptarken, bazı çalışma-
larda dirençli suş saptanmamıştır(3,4,12). Bir başka 
çalışmada ise E.faecalis suşlarında vankomisin 
ve teikoplanine dirençli suşa rastlanmazken, 
E.faecium suşlarında her iki antibiyotiğe % 29 
oranında direnç saptanmıştır(18). Çalışmamızda 
E.faecalis suşlarında vankomisine % 4 ve teiko-
planine % 5 direnç saptanırken, E.faecium suşla-
rında vankomisine % 23 ve teikoplanine % 21 
oranında direnç saptanmıştır. 
		 Linezolid, oksazolidinon grubunda bulu-
nup, etkisini protein sentezini inhibe ederek 
gösteren ve Gram pozitif dirençli bakteriler üze-
rine etkin olan bir antibiyotiktir(20). Enterokok 
suşlarında linezolide karşı nadir de olsa subop-
timal dozlarda kullanım sonucu ya da spontan 
mutasyonla direnç gelişebileceği belirtilmiş-
tir(7). Çalışmamızda linezolide birer E.faecalis ve 
E.faecium suşunda orta duyarlılık, bir E.faecium 
suşunda direnç saptanmıştır. Özseven ve ark.(13) 
E.faecium ve E.faecalis suşlarında sırasıyla % 1 ve 
% 3 oranında linezolid direnci bildirirken, bir-
çok çalışmada direnç saptanmamıştır(8,12,18). 
Bangladeş’de yapılan bir çalışmada % 4 oranın-
da linezolid direnci bildirilirken(2), 13 Avrupa 
ülkesinin katıldığı çok merkezli bir çalışmada 
333 enterokok izolatından sadece biri linezolide 
dirençli bildirilmiştir(15). 
		 Meriç ve ark.(11)’nın yaptığı çalışmada sip-
rofloksasin direnci E.faecalis ve E.faecium için 
% 21 ve % 78, Özseven ve ark.(13)’ın yaptığı çalış-
mada % 72 ve % 92 olarak bildirilmiştir. Gazi ve 
ark.(5) hastane kökenli E.faecalis ve E.faecium suş-
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larında % 44 ve % 39 oranında siprofloksasin 
direnci saptamışlardır. Çalışmamızda ise bu 
oran diğer çalışmalara benzer olarak E.faecalis 
için % 47, E.faecium için % 84 olarak saptanmış-
tır.
		 Çalışmamızda diğer çalışmalara paralel 
olarak çeşitli antibiyotiklere direnç oranları E.
faecium suşlarında, E.faecalis suşlarına göre daha 
yüksek bulunmuştur. Çalışmada glikopeptid 
antibiyotiklere direnç saptanmış olup antibiyo-
tik kullanım politikalarına uyulması gerektiği, 
aksi halde vankomisin dirençli suşların oluştur-
duğu infeksiyonların artabileceği ve ciddi klinik 
sorunlara yol açabileceği düşünülmüştür. Ayrıca 
enterokoklarda in-vitro en etkili antibiyotiğin 
linezolid olduğu belirlenmiştir. Ancak düşük 
düzeyde de olsa linezolid direncinin saptanması 
bu antibiyotiğin kullanımının problemli suşlarla 
sınırlı tutulması gerektiğini ve antibiyotik duyar-
lılık paterninin takibinin önemli olduğunu 
düşündürmüştür.
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