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	 Çeşitli klinik örneklerden izole edilen stafilokokların genel direnç oranları ile ilgili yapılmış bazı 
yayınlarda vankomisin ve/veya teikoplanine karşı saptanan duyarlılık bildirilirken hata yapıldığı 
görülmektedir. Söz konusu yayınlarda kökenlerin duyarlılıkları Kirby-Bauer disk difüzyon yöntemiyle 
belirlenmekte bahsi geçen glikopeptidlere karşı duyarlılık oranı da aynı yöntemle hesaplanarak bildi-
rilmektedir. Oysa Clinical and Laboratory Standards Institute (CLSI), European Committee of 
Antimicrobial Susceptibility Testing (EUCAST), British Society for Antimicrobial Chemotherapy 
(BSAC), European Antimicrobial Resistance Surveillance System (EARSS) ve Centers for Disease 
Control and Prevention (CDC) gibi referans merkezi kuruluşların tümüne göre stafilokokların gliko-
peptidlere karşı duyarlılıkları disk difüzyon yöntemiyle belirlenememektedir(1-5). 
	 CLSI 2011 yılı kriterlerine göre disk difüzyon testi Staphylococcus aureus kökenlerinde vankomisi-
ne duyarlı izolatlarla vankomisine orta duyarlı izolatların; koagülaz negatif stafilokoklarda ise vanko-
misine karşı duyarlı, orta duyarlı ve dirençli suşların ayrımını yapamamaktadır. Bu kriterler kapsamın-
da 30 mikrogramlık vankomisin diski yalnızca vankomisine direnç geni vanA bulunan S.aureus köken-
lerini belirleyebilmektedir. Buna göre S.aureus izolatı ile yapılan testte vankomisin diski etrafında 
inhibisyon zonunun görülmemesi vankomisine direnç durumunu ifade etmekte; disk etrafında mini-
mal derecede (≥7 mm’lik bir zon çapı) inhibisyon zonu görülmesi halinde duyarlılık durumunun MİK 
belirleme testi yapılarak bildirilmesi gerekmektedir(2). 
	 EUCAST’a göre disk difüzyon ile sokak tipi izolatlarla non-vanA salınımlı dirençli suşlar ayırt 
edilememektedir. EUCAST kriterlerince stafilokokların glikopeptid duyarlılıkları sıvı mikrodilüsyon 
yöntemiyle belirlenmelidir(4). 
	 BSAC’a göre disk difüzyon güvenilir sonuç vermemektedir, duyarlılığın saptanması için bir MİK 
belirleme testi yapılmalıdır(1).
	 EARSS, glikopeptid duyarlılığının taranması için ilk aşamada 5 µg/ml teikoplanin içeren Mueller 
Hinton Agar plağını, ikinci aşamada ise E-test kullanılmasını önermektedir(3). 
	 CDC kriterlerine göre vankomisin duyarlılığını belirlemek için ticari olarak edinilmiş beyin kalp 
infüzyon agar vankomisin tarama plağı (6 µg/ml vankomisin içeren) ile eş zamanlı olarak disk difüz-
yon testi yapılmalıdır. CDC disk difüzyonla ilgili olarak CLSI ile aynı yorumu benimsemektedir. Ayrıca 
CDC’ye göre otomatize sistemle belirlenen MİK değerleri geçerli değildir(5). 
	 Sözü geçen kuruluşlar önerdikleri testlerde vankomisin duyarlılığı şüpheli bulunan izolatlar için 
doğrulama testlerinin uygulanması gerektiğini belirtmektedir. Agar dilüsyon, sıvı mikrodilüsyon, 
makro E-test gibi metotlarla ve bazı otomatize sistemlerle doğrulama yapılabileceği gibi genel görüşe 
göre popülasyon analizi profili yöntemi en güvenilir konfirmasyon yöntemidir. 
	 Sonuç olarak stafilokokların glikopeptid duyarlılık oranları verilirken yalnızca disk difüzyon 
bulguları yetersiz kalmaktadır.
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