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(D SEFUROKSIM AKSETILIN HASTANE DISINDA |
GELISMIS INFEKSIYONLARIN TEDAVISINDEKI YERI

Omriim UZUN, Murat AKOVA, Deniz GUR, H.Erdal AKALIN

Haceilepe Universitesi Tip Fakillesi, I¢ Hastaliklari Anabilim Dali, Infeksiyon
Hastahklann Unitesi, Ankara

Ikinei kusak sefalosporinlerden sefuroksimin 1-asetoetil esteri olan
sefuroksim aksetil, antimikrobiyal spektrumu nedeniyle deri ve yumusgak doku
infeksiyonlari, hastane disinda geligen iiriner sistem infeksiyonlari, kronik
obstriik tif akciger hastalifinmin akut alevlenme ataklar ve otitis mediada yeni bir
tedavi secenefi olugturmaktadir.

Hacettepe Universitesi Hastanesi Infeksiyon Hastahklari Unitesine
bagvuran 10'n kadin, 13'th erkek 23 hastada sefuroksim aksetil tedavisi
uygulandi. Hastalarin yas ortalamasi 62.5 yil olup 32-87 arasinda degigiyordu.
Bes hastada hastane diginda gelismisg iriner sistem infeksiyonu, kalan 18
hastada kronik obstriiktif akciger hastalyfn akut alevlenme atafy mevcuttu.
Uriner sistem infeksiyonu saptanan hastalara 14 giin siireyle gitnde iki kez 250
mg sefuroksim akseti] verildi. Bu hastalarin hepsinde etken Escherichia coli idi
ve minimal inhibitér konsantrasyon ortalama 1.5 (0.125-4) pg/ml bulundu.
Tedavinin ikinei giinii, tedavi bitiminden t¢ gin ve dirt hafta sonra idrar
mikroskopisi ve kiiltiiri tekrarlandi. Biitiin hastalarda kontrol idrar
kiiltiirierinde iireme olmadi. Kronik obstriktif aki:iéer hastaligr akut alevlenme
atafn saptanan 18 hastamin 17'sine giinde iki kez 250 mg sefuroksim aksetil, 10
giin siireyle verildi. Biri disinda hiitiin hastalarda klinik ve mikrobiyolojik
jyilegsme izlendi. Tedaviye yamit alinamayan bir hastada sefuroksim aksetil ile
21 ginlik ikinci tedavi sonrasi iyilesme saptandi. Tedavi siiresince yan etki
izlenmedi.

Sefuroksim aksetil, hastane disinda geligsen triner sistem infeksiyonlannda
ve kronik obstritktif akciger hastalin akut alevlenme ataginda etkin, uygu-
lamas: kolay bir tedavi segenegidir.
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(2) TEKRARLAYAN ALT URINER SISTEM
INFEKSIYONLARINDA DUSUK DOZ SEFUROKSIM
AKSETILIN ETKINLIGI VE GUVENILIRLIGI

Halit OZSUT!, Cemil TASCIOGLU3, Halik ERAKSOY!, Murat Dil.MENERl,
Semra CALANGU!

1- Istanbul Tip Fakiiltesi, Klinik Mikrobiyoloji ve Infeksiyon Hastaliklari Anabilim
Dali, Capa, Istanbul
2- Istanbul Tlp Faokiiltesi, I¢ Hastabklan Anabilim Dah, Capa, Istanbul

Bu c¢alismanin emaci tekrarlayan alt driner sistem infeksiyonlarinda
ikinei kugak bir oral sefalosporin olan sefuroksim aksetil (Cefatin)in
tedavideki etkinlik ve gilivenilirliginin degerlendirilmesidir.

Prospektif olarak yiiriitiilen yas ortalamas1 64 (35-74) olan 132 kadin hasta
incelendi. Tim olgularn anamnezinde son bir yil i¢inde gegirilmis udriner
sistem infeksiyonu anamnezi vard:i. Idrar kiiltirinde sefuroksim aksetile
duyarls en az 100,000/m] bakteri tireyen hastalar degerlendirildi. Tam
kriterlerine uygun hastalara 7 giin siireyle sabah-aksam tok karnina olmak
tizere giinde iki kez 125 mg sefuroksim aksetil uygulandi. Gebe ve laktasyon
dénemindeki kadinlar ile beta-laktam antibiyotik kullamimina bagh allerjik
reaksiyon anamnezi verenler g¢alisma kapsamina alinmadi. ldrar kilttrleri
tedaviden 48 saat ve 7 giin sonra tekrarlandi. Tiim tam ve tedavi kriterlerine
uyan 26 olgu depgerlendirildi. Bakteriyolojik’ evadikasyon saglanamayan
olgularda tedavi 2x250 mg/7 giin geklinde tekrarlands.

Bu olgularda etken olarak izole edilen bakterilerin 211 Escherichia coli, 1'er
tanesi de Klebsiella oxytoca, Proteus mirabilis, Enterobacter cloacae,
Staphylococcus saprophyticus ve Enterococcus faecalis idi. Olgularin 21'inde
tedavi sonunda klinik ve bakteriyolejik sifa saglanmirken, 4'tinde bakteriyolojik
eradikasyon saglanamadi. l'inde ise reinfeksiyon saptandi. Bakteriyolojik
eradikasyon saglanamayan 4 olgudan 3'iinde yliksek doz tedavi ile bagarl
sonug elde edildi. Tedavi edilen hastalarin hi¢hirinde sefuroksim aksetile
baglanabilecek herhangi bir yan etki gozlenmedi.

Sonu¢ olarak belirtilen doz ve sire kullanilan sefurok51m aksetilin
tekrarlayan alt Griner sistem infeksiyonlarimin tedavisinde etkin ve gilivenilir
bir se¢enek olabilecedi kamisina vanld.
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(3  URINER SISTEM INFEKSIYONLARI VE GONORE
TEDAVISINDE SEFUROKSIM AKSETIL UYGULAMASI VE
SONUCLARI

M.Nurettin SERTCELIK, A .Riza UGAN, Abdurrahim IMAMOGLU
SSK Ankara Hastanesi, Uroloji KHnigi, Ankara

Aragtirmamiz tiriner infeksiyon ve gonoreli 90 hastada yapilmagtir.
Hastalarin 60'nda E.coli, 4'linde Enterobacter, 2'sinde enterockok, é'sinda
S.aureus, 1'inde S.saprophyticus, 2'sinde Klebsiella, 12'sinde N.gonorrhoeae’-
nin etken oldugu saptanmigtir. Bu olgularda sefuroksim aksetil (Cefatin,
Roche)in mikrobiyolojik ve klinik etkinligi arastinlmigtir.

Mikrobiyolojik olarak E.coli suglarimin % 89.5%, enterokok, S.aureus,
S.saprophyticus, N.gonorrhoeae, Enterobacter, Klebsiella suglarmin % 100'
sefuroksim aksetile duyarli bulunmusgtur.

Sefurcksim aksetilin iriner infeksiyon tedavisinde % 91.6, gonore tedavi-
sinde % 100 oraninda etkili oldugu gériilmiigtir.

@) UROGENITAL SISTEM INFEKSIYONLARININ
TEDAVISINDE SEFUROKSIM AKSETILIN ETKISI

Vural SOLOK!, Ziibeyr TALAT!, Adil GURTUG!, Biilent GURLER?,
Emre AKKUS!

1- Cerrahpaga Tip Pakultesi, Ureloji Anabilim Dali, Istanbul
2- Istanbul Tip Fakiltesi, Mikrobiyoloii Anabilim Daly, Capa, Istanbul

Cerrahpaga Tip Fakiiltesi Uroloji Anabilim Dali Poliklinigine iirogenital
sistemn infeksiyonu nedeni ile bagvuran 30 hastaya, sefuroksim aksetil (Cefatin)
tedavisi uygulanmistir. E

Olgularin 181 iiriner infeksiyonlu olup, bunlarin 7'si primer, 11'i ise
lirolityasize ve prostat hipertrofisine bagh idi. Genital infeksiyonlu olgularin 7'si
gonore, 51 prostatitli idi. Mikrobiyolejik tetkikler Istanbul Tip Faktiltesi
Mikrobiyoloji Anabilim Dali'nda yapilmigtir. Kiltir-antibiyogram ve koloni
sayym sonuglarina gére, iiriner infeksiyonlu hastalara 7 giin siire ile giinde 2
kere 250 mg, prostatitli hastalara 10 giin siire ile giinde 2 kere 250 mg ve gonoreli
hastalara 2 giin siire ile glinde tek doz 1 g sefuroksim aksetil oral olarak
verilmigtir. Tedavi sonras1 kiiltdr-antibiyogram ve koloni sayimi sonuclan ve
tedavinin bagar1 oram degerlendirilmigtir.
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(5) KOMPLIKE OLMAYAN SEMPTOMATIK ALT URINER
SiSTEM INFEKSIYONLARINDA SEFUROKSIM AKSETIL
TEDAVISI: 8 VE 7 GUNLUK TEDAVI SONUCLARI

Sacit YILDIZ, Recep BUYUKALPELLI, Saban SARIKAYA, A.Faik YILMAZ,
Ramazan ASCI, Zafer AYBEK, M.Giirkan 0ZKAN

Ondokuz Mayis Universitesi Tip Fakultesi, Uroloji Anabilim Dah, Samsun

Komplike olmayan semptomatik alt liriner sistem infeksiyonlu 40 olguya
sefuroksim aksetil giinde iki kez 250 mg dozda, 3 veya 7 gilin siire ile
uygulanmigtir. Ug giinlitk kisa siireli tedavi grubunda % 94 (15/16) oranminda
klinik ve % 81 (13/16) oraminda bakteriyolojik iyilesme gdriltirken, 7 gilinliik
tedavi uygulanan ikinei grupta % 94 (16/17) oraninda klinik ve % 88 (15/17)
oraninda bakteriyolojik iyilesme saptanmigtir. Olgularda tedaviye bagh olarak
istenmeyen bir etki geligmemistir. Komplike olmayan semptomatik alt iiriner
sistem infeksiyonlarinda 3 giinlik tedavinin yeterli olacag sonucuna varil-
migtir.

(6) COCUKLUK CAGI URINER siSTEI){I INFEKSIYONLARI
VE VAGINITISINDE SEFUROKSIM AKSETILIN YERI

Sevgi MIR, Alphan CURA, Caner KABASAKAL, Ahmet KESKINOGLU,
Feral GENEL

Ege Universitesi Tip Fakitltesi, Cocuk Saghf ve Hastaliklam Anabilim Dali, Izmir

Cocukluk yag grubunda liriner sistem infeksiyonu kugkusu tasiyan 30
hastada rutin idrar incelemesi yamsira, idrar kilttiri, ml'deki koloni sayim,
mikolojik arastirma, vaginal inceleme, kiiltlir ve diskida parazit incelemeleri
yapilmig, akut dénemde klinik olarak sefuroksim aksetil baglamlmigtir.
Hastalarin % 60'inda idrar yolu infeksiyonu, % 40'inda vaginitis saptanmigtir.
Bu olgularin % 68'inden E.coli, % 13'tinden Klebsiella pneumoniae iiretil-
misgtir. Ila¢ baglandiktan sonra, 15. gitn, 30. giin ve 60. giinde izlenen hastalarin
%89%unda 15 giin i¢inde yanit alinmg, % 78inde iyiligin 60. ginde siirdiigi
gosterilmistir.
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O UST SOLUNUM YOLU INFEKSIYONLARININ
TEDAVISINDE SEFUROKSIM AKSETIL

Nuran GURSES, Serap UYSAL, Murat AYDIN, Ismail ISLEK

Ondokuz Mayis Universitesi Tip Fakitliesi, Gocuk Sagh@i ve Hastahklar1 Anabilim Dah,
Samsun

Tonsillit, farenjit, otitis media ve siniizit, g¢ocukluk ¢agimn sik gortlen
infeksiyonlarmdir. Baz1 olgularda bekteriyolojik kiiltiir sonug¢larim beklemeden
tedaviye baslama geregi vardir. Bu durumda muhtemel etkene yonelik
antibiyotikler secilmelidir. Bes yasin tizerindeki ¢ocuklarda ist solunum yolu
infeksiyonlari etkenleri sikhkla grup A ve B hemolitik streptokoklar,
H.influenzae ve S.pneumoniae'dir. Tedavi se¢iminde rekiirrensi ve hastahgin
kroniklegsmesini énleyecek ajanlar o6ncelikle tercih edilmelidir. Sefuroksim
aksetil 2. jenerasyon sefalosporinlerden olup beta-laktamazlar i¢in inhibitér
etkiye sahiptir. Caligmamizda gerek genis etki spektrumu, gerekse oral
kullanim kolayhiff: nedeniyle sefurcksim aksetil kullamimagtir.

Temmuz 1990 - Arahk 1990 tarihlerini iceren alti ayhk dénemde bagvuran ve
ust solunum yolu infeksiyonu tanmis1 alan 88 gocuk hasta ¢aligmaya alinmsgtir.
Yaslari 5-16 w1l arasinda degisen hastalarin 50'si (% 57) erkek ve 38'1 (% 43)
kizdi. Ellibir hastada sinfizit, 32 hastada tonsillit, 15 hastada farenjit ve 7 hastada
otitis media saptanmigtir. Onyedi hastada birden fazla infeksiyon bulunmustur.
Tedavi oncesi alinan bogaz kiilttrlerinde 12 hastada beta-hemolitik streptokok,
iki hastada S.aureus liremigtir.

Sefurcksim aksetil, total 15-30 mg/kg/giin dozunda iki egit pargaya béliinerek
12 saatte bir 7-10 gin sfireyle verilmistir. Hastalar tedaviden sonraki ilk 72 saat
iginde yeniden degerlendirilmigtir. Oniki hasta kontrole gelmedigi i¢in
sonuglar degerlendirilememistir. Deferlendirme sonuglarina goére 51 hastada
(% 67) tam klinik diizelme, 18 hastada (% 24) kismen diizelme géritlmugtiir, Yedi
hastada (% 9) tedaviye yamt alinamamig ve kullanilan antibiyotik degistiril-
migtir.Infeksiyon siddeti (hafif, orta, agir) ve infeksiyon déneminin (akut,
kronik) tedavi sonucunu etkilemedifi gérilmistir. Bu sonuglar sefuroksim
aksetilin akut ve kronik (st solunum yolu infeksiyonlarimin ampirik
tedavisinde gtivenle kullamlabilecegini géstermektedir.
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(8) UST SOLUNUM YOLU INFEKSIYONLARININ
SEFUROKSIM AKSETIL ILE TEDAVISI

Mehmet KULEKCI !, Giiven KULEKCI2, Hakan ERDIBIL!, Oya BALKANLE

1- SSK Istanbu! Hastanesi, KBB Klinigi, Kocamusialapaga, Istanbul
2. Istanbul Universitesi Dishckimligi Fakiltesi, Mikrobiyoloji Birimi, Capa, Istanbul

32'si farengeal tonsil infeksiyonu, 31'1 cerahatli kulak infeksiyonu, 23%
cerahatli paranasal siniis infeksiyonu ve 5'1 farenks infeksiyonu olmak uzere
toplam 91 iist selunum yolu infeksiyonunda sefuroksim aksetilin in-vitro ve in-
vivo etkisi incelenmistir.

39 bogaz, 31 kulak, 16 burun ve 5 nasofarenks salgisinin bakteriyolojik
incelemesinde toplam 31 drnekte normal flora bakterileri lremis ve geri
kalanindan 64 patojen bakteri izole edilmistir. Izole edilen bakterilerden 25
basitrasine duyarli beta-hemolitik streptokok, 151 Staphylococcus aureus, 8'i
Pseudomonas cinsinden, 81 Proteus mirabilis, 30 Klebsiella pneumoniae, 31
Branhamella catarrhalis ve 2'si Streptococcus pneumoniae’dir. Pseudomonas
cinsi bakterilerin 4't P.aeruginosa, 2'si P.fluorescens ve 2'si P.maltophilia’-
dir. 7 érnekte 2 bakteri birlikte tiremistir. 14 S.aureus ve 3 B.catarrhalis sugu
beta-laktamaz pozitif ve ampisiline diren¢li bulunmugtur.

Sefurcksim aksetile disk diflizyon yéntemi ile yapilan duyarlik deneyinde
Pseudomonas cinsi bakteriler ve 2 P.mirabilis olmak ilzere toplam 10 bakteri
(% 15.6) direngli iken 54 bakteri (% 84.3) duyarh 'bulunmus;tur.

Sefuroksim aksetilin dst solunum yolu infeksiyonlarimin tedavisinde etkili
oldugu gorilmiistiir.
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(9 MAKSILLER SINUZIT TEDAVISINDE SEFUROKSIM
AKSETIL

Sertag¢ YETISER, Turgut ONDER, Davut AKTAS, Yalgin OZKAPTAN
Giilhane Askeri Tip Akademisi, KBB Hastaliklann Anabilim Dah, Ankara

Sefuroksim aksetil beta-laktamaza direng¢li yeni bir sefalosporindir. Akut
bakteriyel maksiller sintiziti olan 36 hastaya sefuroksim aksetil uygulanmig ve
tedavideki etkinligi deferlendirilmistir. Maksiller siniis ponksiyonu ve
aspirasyonu sonucu pozitif kiiltir elde edilen 36 hastamin 12'sinde Haemophilus
influenzae (% 33), 9unda beta-hemolitik streptokok (% 25}, 8inde Streptococcus
preumonine (% 22), 4'inde alfa-hemolitik streptokok (% 11) ve 3'inde de
Staphylococcus aureus irole edilmistir. ‘

Kiiltiir sonucu pozitif olan hastalara giinde 2 kez 250 mg sefuroksim aksetil 10
glin sitre ile uygulanmistir. Bunlardan 19 hastada (% 53) klintk ve radyolojik
diizelme, 12 hastada (% 33) semptomatik iyilesme elde edilmigtir. Boylece 31
hastada (% 86) klinik basar1 saglanmstir. Hichir hastada ilaca bagly yan ethki
gbzlenmemistir.

(10) KLINiGIMIZDE TAKIP EDILEN DERI INFEKSIYONU
OLGULARINDA SEFUROKSIM AKSETILIN ETKINLIK
VE GUVENILIRLIGININ INCELENMES]

Lale DONDERICI, Hatice ERDI, Atif TASPINAR
Ankara Universitesi Tip Falkiiltesi, Dermaloloji Anabilim Dah, Ankara

Deri infeksiyonlarinin tedavisinde etkili bir ila¢ oldugu gdsterilmis olan
sefuroksim aksetil ile klinigimizde takip edilen 50 deri infeksiyonlu olgu
tizerinde aragtirma yapilmigtir. Giinde 2 kez, 250 mg sefuroksim aksetil (Cefatin)
5-10 giin sitre ile verilmistir. 50 olgunun 37'sinde (% 74) iyilegme, 10'unda (% 20)
dizelme goridlmigtir. Béylece olgularimizin 47'sinde (% 94) olumlu sonug
ahnmistir. Bir olguda (% 2) niiks gériilmiig, 2 olgu (% 4) kontrole gelmedigi icin
belirsiz olarak degerlendirilmigtir. Olgularimzin 2'sinde (% 4) merkezi sinir
sistemine ait yan etkiler gézlenmis, ancak ortaya ¢tkan yan etkiler nedeniyle
tedaviyi kesmek gerekmemigtir. Aragtirmamizin sonunda sefuroksim aksetilin
deri infeksiyonlarimin tedavisinde etkili ve glivenilir bir ila¢ olarak kulla-
nilabilecegl ortaya gikmistir.
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(11) AXUT TONSILLITLI OLGULARDA SEFUROKSIM
AKSETIL TEDAVISI iLE ILACIN SERUM VE TONSIL DOKU
KONSANTRASYONLARININ ARASTIRILMAS]

Cemal CINGIl, M. ipek CINGI2, Nuri KIRAZ3, Emre CINGI!
p

1- Anadolu Universitesi Tip Fakiiltesi, KBB Hastaliklari Anabilim Dah, Eskigehir
2- Anadoln Universitesi Tip Fakiltesi, Farmakoloji Anabilim Dali, Eskigehir
3- Anadolu Universitesi Tip Fakillesi, Mikrobiyoloji Anabilim Dali, Eskisehir

Sefuroksim aksetil {ist solunum yolu bakteriyel infeksiyonlarinda etkin
oldugu savunulan bir ikinci kugak sefalosporin olan sefuroksimin oral prodrug
formudur. Sefuroksim aksetilin akut tonsillitteki etkisini saptamak amaciyla
caligma grubuna alinan 80 hastaya sefuroksim aksetil (Cefatin) 2x250 mg
baglanmg, 7 giin aksatmadan kullanmalarn ve 7. glin kontrole gelmeleri
bildirilmistir. Kontrol muayenesinde ¢alisma grubundaki iki hasta disinda
iyilesme goézlenmisg, klinik etkinlik % 97 olarak saptanmgtir. '

llacin tek doz sonrasi serum ve tonsil doku konsantrasyonunu saptamak
amaciyla ise tonsillektomi indikasyonu konulan 12 hastaya operasyondan 4 saat
Snce 250 mg sefuroksim aksetil verilmistir. Son bir hafta i¢inde antibiyotik
kullanmamis olan 8 hastanin tonsilleri ise kontrol materyali olarak
kullamimistir. Operasyonda qkarilan tonsiller steril bir tipe alinmig ve
dondurulmustur. Homojenize edilmis 1 g tonsil dokusunun ve 1 ml serumun
icerdigi ila¢ duzeyleri mikrobiyolojik agar diftizyon yéntemi ile saptanmistir.

Sefuroksim aksetil verilen grupta serum konsantrasyonlar:i ortalamas
5.0£0.181 mcg/ml, tonsil doku konsantrasyonlart ortalamas: 1.32+0.085 mcg/g
olarak saptanmigtir. Tonsil doku kontrasyonunun serum konsantrasyonunun
%26's1 oldugu gézlenmistir,

Saptadigimiz tonsil sefuroksim aksetil diizeyinin USYl'da etken olabilen pek
¢ok mikroorganizmanin inhibisyonunu saglayacak diizeyde olugu klinik
¢aligmamizda gozlenen basarinin kamit: olmaktadir.
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(12) KRONIK OBSTRUKTIF AKCIGER HASTALIGINDA
(KOAH) KLINiK ALEVLENME DONEMLERINDE
SEFUROKSIM AKSETILIN ETKISi

Seyhan CELIKOGLU, Tuncer KARAYEL, Ziya GULBARAN, Halil YANARDAG,
Firuz CELIKOGLU

Istanbul Universitesi, Bronkoloji Uygulama ve Aragtirma Merkezi, Jstanbu}

KOAH'ta klinik belirtilerin alevienmesinde pulmoner infeksiyon diger
nedenler arasinda bagta pgelmektedir. Viral infeksiyonlar diginda,
S.pneumoniae, H.influenzae en sik rastlanan mikrobik ajanlardir. Bu
alevlenme dénemlerinde genis spektrumlu antibiyotik tedavisinin klinik bulgu
ve belirtilere etkisi aragtirlmsgtir.

KOAH tamsm ile izledigimiz hastalarda ékstiriik, balgam miktarinda artma,
dispnenin giddetlenmesinden olugan klinik alevlenme periyedlaninda 10-15 gin
stire ile 2g sefuroksim aksetil kullanilmigtar. 30 hastadan olugan grupta (7 kadin,
23 erkek) en kiglik yas 45, en bilylik yag 74, ortalama yag 52'dir. Tedaviye yamtta
ilag kesildikten sonraki 2 hafta iginde belirtilerin tekrarlamamas: klinik
iyilesme olarak, en az 5 giin iginde klinik belirtilerin devam etmesi klinik
bagarisizhk olarak degerlendirilmigtir. Klinik tablenun sgiddetine gére
antibiyotik tedavisi yaminda bronkodilatér, kortikosteroid ve difiretik tedaviden
olusan bir kombinasyon uygulanmsgtir.

28 hastada ilk 7 giinde diizelme gérillmug, 2 hastada ise 15'inci giin sonunda
Klinik diizelme elde edilmistir. Hastalarin timitnde tedavi sonras1 2 haftabk
izleme siiresinde belirti ve bulgularin tekrar ortaya gitkmadifn saptanmsgtir.
Antibiyotik tedavisine bagh olabilecek bir yan etki gorilmemistir.

KOAH'ta akut alevlenme ddnemlerinde tedavi programina eklenen
sefuroksim aksetilin &ksO0ruk ve balgamin azalmasinda, pOrdlansimn
kaybolmasinda etkin oldugu, rutin kullamilmada ®nerilebilecek &zellikler
tasidagn kamsina varilmagtir.
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(13) SEFUROKSIM AKSETILIN PLASTIK CERRAHIDE
INFEKSIYONLU HASTALARA ETKISi

Orhan CIZMECI, Sinan Nur KESIM, Ufuk EMEKL{
Estanbul Tip Fakiiltesi, Plastik ve Rekonstriltil Cerrahi Anabilim Dal, Capa, Istanbul

Klinigimizde yatan ve poliklinifimizde ayaktan izlenen hastalarda,
infeksiyonu olanlara kisa sirede cevap alinmasim saglayan antibiyotik
uygulamasi gereklidir. Bu tip olgulann ¢ogunlugunu, habis tiimérleri nedeniyle
genis rezeksiyon ve rekonstriksiyon yapilan hastalar, agik deri defektleri veya
deride nekrotizan infeksiyonu olan hastalar, yiiz travmalilar, kozmetik amach
karin derisi, meme ameliyath, jinekomastili hastalar, dekubitus tilserliler,
lenfanjitli hastalar olugturmaktadir. Bu ¢aligmada rutin plastik cerrahi
hastalarinda olusan infeksiyonlarin sefuroksim aksetil ile tedavisi ele
alinmigtir.

Caligmada infeksiyonu olan 28 hastaya oral yoldan 2x125 veya 250 mg
sefuroksim aksetil ortalama 5-8 gin arasinda uygulamip klinik olarak
izlenmigtir. Yedisi diginda hastalarin infeksiyonlan gerilemistir. Bu 7 hastaya
ilave kiir uygulanmig, hepsinde de infeksiyon kontrol altina alinmistar,

Tedavi sirasinda olugan yan etkiler kolay tolere edilmig, ila¢ kesilmeden
semptomatik tedavi ile diizelmigtir.

Bu sonuglarla, sefuroksim aksetil, oral olarak kolay verilmesi, kisa tedavi
stiresi, yan etkilerinin azhg1 nedeni ile yumusak dokulann infeksiyonlarinda
se¢kin antibiyotik olarak kabul edilmigtir.
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(14) YANIK OLGULARINDA KULTUR VE ANTIBIYOGRAM
SONUCLARININ DEGERLENDIRILMESI

Mesut OZCAN, Ramazan KAHVECI, Erhan SAFAK, Selguk AKIN,
Ahmet KUCURCELEBI, Hakan GUNEY, Ahmet KARACALAR, Atakan AYDIN

Uludag Universitesi Tip Fakiiltesi, Plastik ve Rekonstriktil Cerrahi Anabilim. Dah, Bursa

1988-1991 tarihleri arasinda en kiigligti 2, en biiyigi 75 yasinda olan, yamk
oranlan % 10 ile % 100 arasinda defigsen 2. ve 3. derece yamkli 100 hastadan
alinan kiltir sonuglarina gore treven bakteriler % 45 P.aeruginosa, % 20
S.aureus, % 12 Enterobacter, % 11 enterokok ve % 12 digerleri seklinde saptan-
migtir.

Bu bakterilerin % 19.5'i denenen tiim antibiyotiklere direngli, % 30.5'i
seftriakson, % 15.4'1 seftazidim, % 11.51 siprofloksasin, % 10.6's1 ofloksasin,
% 7.1'1 kanamisin ve % 11.5'f de diger antibiyotiklere duyarli bulunmustur.

(15) KOLESISTEKTOMI SONUCU ELDE EDILEN SAFRA
KESESI MATERYELININ MIKROBIYOLOJIK INCELENMES]
VE BAZI ANTIBIYOTIKLERE DUYARLILIKLARI

N. Kemal KIRCA, Mahmut BAYKAN, I. Halil OZEROL, Nevin CICEKCIBAST
Selguk Universitesi, Tip Fakiiltesi, Mikrobiyoloji Anabilim Dali, Konya

Kolesistit én tanis1 ile ameliyat edilen 35 hastanin safra kesesi materyeli
rutin mikrobiyolojik yéntemlerle aerobik ve anaerobik kiiltiirleri yapilarak
incelenmigtir.

Izole edilen 10 E.coli, 6 Enterobacter, 2 S.aureus, 1 Pseudomonas, 1
Proteus, 1 Klebsiella susunun antibiyotiklere duyarliliklam disk yéntemi ile
arastimilmistir. E.coli suglarina etkili antibiyotikler sirasiyla gentamisin
(%100), tobramisin (% 90), sefoperazon (% 80), seftriakson (% 80) olarak
saptanmigtir.

Proteus susu gentamisin ve sefazoline, S.aureus suglari sefoperazon ve
seftriaksona, Pseudomonas sefoperazona, Bacteroides sefazolin ve mezlosiline,
Enterobacter ve Klebsiella suglar da tobramisin, netilmisin, amikasin,
gentamisin, seftriakson ve sefoperazona duyarh bulunmuglardir.
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(16)  CESITLI ORNEKLERDEN iZOLE EDILEN GRAM
NEGATIF MIKROORGANIZMALARIN
ANTIMIKROBIKLERE DUYARLILIKLARI

Biilent BAYSAL, Ahmet SANIC
Selguk Universitesi Tip Fakitltesi, Mikrobiyoloji Anabilim Dali, Konya

5.12.1990 tarihinden itibaren gesgitli klinik ve polikliniklerden génderilen 994
idrar, 302 digki ve 1039 eksiida olmak iizere toplam 2335 drnekten izole edilen
Gram negatif mikroorganizmalarin cefuroxime (CXM), cefoperazone (CFP),
ceftazidime (CAZ), cefoxitin (FOX), tetracycline (TE),netilmicin (NET),
gentamicin (GM), tebramyecin (NN), trimethoprim-sulphamethoxazole (SXT),
ofloxacin (OFX), ciprofloxacin (CIP) ve nitrofurantoin (FMYe duyarhhklan
incelenmistir. Izole edilen mikroorganizmalar ve antimikrobiklere duyarhlhik
oranlan tabloda gosterilmigtir.

Tablo. Gram negatif mikroorganizmalarin antimikrobiklere duyarlihklari (%).

E.coli Klebsiella Proteus Pseudomonas S.paratyphi B

n=69 n=14 n=40 n=28 n="7
CXM 67 36 75 4 29
CFP 32 0 23 . 14 14
CAZ 90 71 60 T61 71
FOX 86 64 78 4 43
TE 6 0 0 4 0
NET 88 79 68 68 86
GM 87 50 70 43 43
NN 81 43 70 36 29
SXT 38 21 43 4 29
OFX 70 50 68 11 43
CcIP 72 64 65 57 71
FM 46 21 10 0 57
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§) GRAM NEGATIF BAKTERILERIN GENIS
SPEKTRUMLU BETA-LAKTAM ANTIBIYOTIKLERE KARSI
IN-VITRO DUYARLILIKLARI

Deniz GUR, Murat AKOVA, H.Erdal AKALIN

Hacettepe Universitesi Tip Fakitltesi, I¢ Hastaliklari Anabilim Dali, Infeksiyon
Hastahklarn Unitesi, Ankara

Genis spektrumlu yeni kusak beta-laktam antibiyotikler gtiniimtzde yaygn
olarsk kullamlmaktadir. Bunun sonucunda bu antibiyotiklere kars::1 giderek
artan bir diren¢ pgelisimi gdzlenmektedir. Serratia, Enterobacter ve
Pseudomonas ttirlerinde direng genellikle bakteri tarafindan. fazla miktarlarda
gsalinan kromozomal beta-laktamazlarla olusurken, Klebsiella ve E.coli'de bu
antibiyotikleri hidrolize ugratan plazmid kontroliindeki genig spektrumlu
enzimler saptanmaktadir.

Bu ¢alismada klinikte infeksiyon etkeni olarak izole edilmis 77 Klebsiella,
72 E.coli, 64 Pseudomonas ve 26 Serratic susunun yeni kugak beta-laktam
antibiyotiklerden seftazidim (CAZ), seftriakson {CTX) ve aztreonam (ATM)a
karg1 in-vitro duyarhliklari incelenmistir. Duyarlihk testleri Mueller-Hinton
s1v1 besiyerinde mikrodilitsyon yéntemi ile yapilmigtir. Bakterilerde saptanan
diren¢ oranlar tabloda gosterilmistir.

Tablo. Direngli sus oranlar1 ve MICqq degerleri.

% Direngli sug (MICgg, pg/ml)

Bakteri CAZ CTX ATM

Pseudomonas 20 (8) 59 (256) 31 32)
Serratia 0 (2) 12 (8) 4 (4
E.coli 10 (8) 11 (16) 11 (16)
Klebsiella 26 {128) 31 (512) 23 (32)

Ozellikle Kiebsiella suslarinda saptanan ytiksek orandaki direng, bu
suglarda sefotaksimaz ya da seftazidimaz gibi plazmid kontrolindeki genis
spektrumlu beta-laktamazlarin bulunabilecegi olasihgim akla getirmektedir.
Bu antibiyotiklerin empirik olarak yaygin kullantmi direncin daha da yay-
ginlagmasina neden olacagindan, kullamimlar sadece uygun indikasyonlarda
ve hastane iginde olacak gekilde lusttlanmahdir.
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(18) SEFOKSITININ BAZI GRAM NEGATIF BAKTERILER
ICIN IN-VITRO MIC DEGERLERININ M]KRODILUSYON
YONTEMI ILE OLCULMESI

Seyyal ROTA, Semra KUSTIMUR, Sevgi TURET, Levent KUTLUAY
Gazi Universitesi Tip Fakiiltesi, Mikrobiyoloji Anabilim Dah, Begevier, Ankara

Anabilim Dalimizin rutin laboratuvarina gelen hasta srneklerinden izole
edilen E.coli, Klebsiella, Proteus ve Pseudomonas suslan ile caligilarak bunlar
i¢in sefoksitinin MIC degerleri saptanmigtir. Her bir sug i¢in 0.125-250 pg/ml
diltisyonlarda yapilan ¢aligmada, kullamilan ticari besiyerine 6nerilen oranda
Mg ve Ca** ilaveleri yamlarak, ekimlerde 5x105 CFU/m] bakteri sitspansiyonlan
kullamilmig ve sonuglar degerlendirilmistir.

E.coli ve Proteus suglan sefoksitine duyarl bulunmug ve ¢ok diisik
sulandirimlarda treme olmadifr, MIC degerlerinin diigik oldugu gozlenmistir.
Klebsiella suglar sefoksitine olduk¢a duyarh olmakla birlikte, elde edilen MIC
degerleri E.coli ve Proteus suglar i¢in olandan daha fazla bulunmustur.
Pseudomonas suslanimin ise ¢aligilan bitin sulandinmlarda sefoksitine
direngli oldugu gértilmiistir.

(139) BOGAZ KULTURLERINDEN iZOLE EDILEN BETA-
HEMOLITIK STREPTOKOKLARIN GRUPLANDIRILMASI VE
ANTIBIYOTIKLERE DUYARLILIKLARININ ARASTIRILMASI

Bengiil DURMAZ, Riza DURMAZ
Inoni Universitesi Tip Fakiltesi, Mikrobiyoloji Anabilim Dali, Malatya

Ust solunum yolu én tams: konulan hagtalann bogaz kiltiirlerinden izole
edilen 135 beta-hemolitik streptokok susunun gruplandirilmasy yapilmigtir,
Bunlarin 72si (% 53) A grubu, 36's1 (% 27) B grubu, kalan 27'si (% 20) A, B disa
gruplardan olarak bulunmugtur. Disk diftzyon yoéntemiyle suglann penisilin G,
eritromisin, sefradin, sefuroksim, seftriakson, seftizoksim, ampisilin-
sulbaktam ve amoksisilin-klavulanata duyarhliklan saptanmigtir. Sefradine
%26, eritromisine % 14, penisilin, ampisilin-sulbaktam ve amoksisilin-
Klavulanata % 2 oraminda diren¢ saptamrken, diger antibiyotiklere dirence
rastlanmamstir.
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(20) UCUNCU KUSAK SEFALOSPORINLERIN TURKIYE'DE
iZOLE EDILEN CESITLI SUSLARA "PARADOKSAL
ANTIBIYOTIK ETKISI' GOSTERIP GOSTERMEDIGININ
ARASTIRILMASI VE SEFMENOKSIMIN CESITLI
BAKTERILERE ETKISi*

Suat SARIBAS, Kurtulug TORECE
Istanbul Tip Fakultesi, Mikrobiyoloji Anabilim Dah, Gapa, Istanbul

Bir antibiyotigin minimal inhibitér kensantrasyonunun (MIK) istindeki
bazi konsantrasyonlarda bir bakteri sugunun iremesini inhibe edememesi, ya da
minimal bakterisit konsantrasyonunun tsttindeki baz: konsantrasyonlarda
bakteriyi sldiirmemesi "paradoksal etki" olarak tanimlamr.

Bu konuda yapilan ¢aligmalarin sonuglari arasinda da biyik paradokslar
bulunmaktadir. 79 E.coli susunun 76'sina ampisilinin paradoksal etki
gosterdigini bildiren ¢ahgmalarin yamnda, rastlantisal olarak bir sugta bu olay1
gozlediklerini, 1000 kadar sugu incelediklerinde bir baska paradoksal etkiye
rastlamadiklarim bildirenler de vardir.

Bu ¢aligmada sefotaksimin 140 S.aureus, 25 E.coli, 50 P.mirabilis, 10
P.aeruginosa, 10 Enterobacter ve B S.marcescens susu igin; sefoperazonun 29
S.aureus ve 32 P.mirabilis susu igin; sefazolinin, seftazidimin, seftriaksonun
ve sefoksitinin 10 E.coli, 10 P.aeruginosa, 10 Enterobacter, 8 S.marcescens, 5
Pouulgaris ve 5 P.mirabilis sugu igin; sefmenoksimin 50 S.aureus, 60 E.coli,
50 P.mirabilis, 12 P.vulgaris, 60 P.aeruginosa, 10 Enterobacter ve 8
S.marcescens susu ig¢in diliisyon yontemiyle yapilan duyarhihk deneylerinde
herhangi bir paradoksal etkiye rastlanmamstir.

Ulkemizde izole edilen suglara ilk defa denenen sefmencksimin MIKgsg
degerleri S.aureus suglam icin 6.25 mg/l, E.coli ve P.vulgaris suglar igin 0.39
mg/l, P.mirabilis suglan igin 3.12 mg/l, P.aeruginosa suslan igin 200 mg/l,
Enterobacter suslan igin 50 mg/l, S.marcescens suslari icin 25 mg/l olarak
bulunmustur.

* Bu aragtirma Istanbul (Tniversitesi Aragtirma Fonu'nea desteklenmigtir. Praje No, 427,
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(21) PSEUDOMONAS CINSINDEN BAKTERILERIN
AMIKACIN, GENTAMICIN, PIPERACILLIN VE
CEFOPERAZONE DUYARLILIGININ AGAR DILUSYON VE
DiSK DIFUZYON YONTEMIYLE ARASTIRILMASI

Liitfiye Millazimoglu GEZER, Haluk VAHABOGLU, Seyfi MEMIS
Taksim Hastanesi, Infeksiyon Hastaliklan ve Klinik Mikrobiyolaji Servisi, Istanbul

12'si Pseudomonas aeruginosa olmak #zere toplam 21 Pseudomonas
cinsinden bakterinin amikacin, gentamicin, piperacillin ve cefoperazone
duyarlilig1 simtlltane olarak agar dilusyon ve disk diftzyon yontemiyle
araghinlmighr. Caligmaya semisolid agarda -20°C'de ara pasajlar yapilmak-
sizin saklanmis suglar dahil edilmistir.

Agar dilisyon yéntemi ve yorumu igin National Committee for Clinical
Laboratory Standards (NCCLS) M7-T2 protokoli (Vol 8, No 8), disk difizyon
yéntemi ve yorumu i¢in ise NCCLS M2-T4 (Vol 8, No 7) protokoli uygulanmisgtir,
Agar diltisyon yonteminde her antibiyotik i¢in 5 ayr dildsyon denenmigtir.

Her iki yéntemle 21 susun timi amikacin’e duyarh bulunurken, 8 sus
gentamicin'e, 7 sug piperacillin'e, 7 sug ise cefoperazone'a duyarh bulunmusgtur.
Iki yéntem arasinda énemli bir farklilik saptanmamigtir.
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(22) PSEUDOMONAS AERUGINOSA INFEKSIYONLARI
VE ANTIBIYOTIK DUYARLILIGI.

Fatma CUHADAR, Kenan KESKIN, 0.Sadi YENEN

GATA Haydarpaga Egitim Hastanesi, Enfeksiyon Hastahklar ve Klinik Mikrebiyoloji
Servisi, Istanbul

Hastane kaynakli infeksiyonlardan 385, toplumdan kazamlmig
infeksiyonlardan ise 65 P.aeruginosa sugu izole edilmigtir.

Toplumda kazamlmis infeksiyonlardan izole edilen suslar ofloksasin (10
pg)e % 89, siprofloksasine % 84, gentamisine % 77, netilmisine % 75, tobramisine
% 13 oraminda duyarh bulunmustur.

Hastane kaynakh infeksiyonlardan izole edilen suslar ise siprofloksasine
% 93, ofloksasin (10 pg)'e % 73, aztreonama % 63, netilmisin ve seftazidime % 60,
tobramisin ve amikasine % 54 oraminda duyarl: bulunmugtur.

Gentamisin ve amikasine hastane kaynakh infeksiyonlarda daha yitksek
oranda direng gelisimi gzlenmigtir. Difer kemoterapbdtiklerde ise her iki grupta
elde edilen duyarhlik oranlar1 arasinda istatistiki yénden bir farklhilhik
saptanmamgtir.

Elde edilen duyarhlik oraniari gézénne alindifh takdirde, efer
bakteriyolojik tan1 gerceklesmeden tedaviye baglamak gerekli ise,
siprofloksasin ilk segenek olmalidir. Aneak antibiyotik duyarlihk testlerinin
sonuglar alindifinda, tedavi elde edilen sonuglara gére yeniden. diizen-
lenmelidir.

Toplumda kazanilmig P.aeruginosae infeksiyonlarinda ise, klinik tablo
hastamin hayatim tehdit etmiyor ise, bakteriyolojik tam ve antibiyotik duyarhlhk
testi sonuclandiktan sonra tedaviye baglanmalidir.
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(23) DEGISIiK KLiNiK ORNEKLERDEN URETILEN
PSEUDOMONAS AERUGINOSA SUSLARININ CESITLI
ANTIBIYOTIKLERE DUYARLILIKLARI

Nuri KiRAZ, Olcay BALTACI, Filiz AKSIT
Anadolu Universitesi Tap Fakiiltesi, Mikmbi_j.(oloji Anabilim Dali, Eskigehir

Caligmamizda klinik 6rneklerden izole edilen 85 Pseudomonas aeruginosa
sugunun 11 antibiyotige duyarhilik durumlan Kirby-Bauer disk difiizyon yéntemi
ile incelenmigtir. Bu suglar siprofloksasine % 100, amikasine, seftazidime ve
ofloksasine % 95.3, aztreonama % 92.5, seftriaksona % 78.6, sefotaksime % 57.6,
mezlosiline % 50.6, tobramisine % 36.5, karbenisiline % 27 ve gentamisine % 24.7
oramnda duyarh veya orta derecede duyarli bulunmuglardir.

(24) STAPHYLOCOCCUS AUREUS SUSLARININ CESITLI
ANTIMIKROBIKLERE DUYARLILIKLARI

inci TUNCER, Mahmut BAYKAN
Selguk Universitesi Tip Fakitllesi, Mikrobiyoloji Anabilim Dali, Konya
Cegitli klinik ve polikliniklerden gelen idrar, eksuda ve bogaz stiriintiilerin-
den alinan 2902 oérnekten izole edilen 114 Siephylococcus aureus sugunun
duyarhklar: incelenmis ve % 2'si penisilin G'ye, % 3'i ampisiline, % 20'si
amoksisilin+potasyum klavulanata, % 33't ampisilin+sulbaktama, % 68'i

eritromisine, % 86's1 sefuroksime, % 51'i trimetoprim-sulfametoksazole, % 331
linkomisine, % 911 sefoksitine duyarli bulunmustur.
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(25) 1990 YILINDA iZOLE EDILEN
STAPHYLOCOCCUS AUREUS SUSLARININ CESITLI
ANTIBIYOTIKLERE DUYARLILIKLARI

Servet AKTURE, Erdogan AGAC, Erdal ATAC, Ahmet OZSANCAK,
Selma SANDER

Okmeydan1 SSK Hastanesi, Infeksiyon Hastaliklari ve Klinik Mikrobiyoloji Servisi,
Istanbul

‘Bu ¢aligmada, Okmeydam SSK Hastanesi'nde degigik klinik srneklerden
izole edilen toplam 150 Staphylococcus aureus susunun, cesitli antibiyotiklere
kargi in-vitro duyarlihklan, disk difiizyon yontemi ile incelenmigtir.

Buglarin en fazla duyarll oldugu amoxicillin-clavulanic acidi (% 83.3);
cefotaxime (% 77), ceftriaxone (% 71.3), ofloxacin (% 70), cefoperazone (% 68) ve
ampicillin-gsulbactam (% 61.3) izlemigtir.

(26) METISILINE DIRENCLI STAFILOKOK SUSLARININ
23 ANTIBIYOTIGE DIRENCLILIKLERININ INCELENMESI

Nedim SULTAN, Sevgi TURET, Turgut IMiR
Gazi Universitesi Tip Fakiiltosi, Mikrobiyoloji Anabilim Dali, Begevler, Ankara

Metigiline direngli 231 stafilokok sugu ile, metisiline duyarh 76 stafilokok
sugunun, modifiye Kirby-Bauer disk difiizyon teknifi ile 23 antibiyotige kargs:
direncglilikleri incelenmistir.

Metisiline direngli stafilokoklarda en biyiikk direng oranlar sirasyla
linkomisin igin % 61, klindamisin igin % 59 ve ampisilin i¢cin % 56 olarak
bulunmustur. En diigitk direnglilik ise vankomisin ve % 8.2 ile siprofloksasine
karsi saptanmigtir. Metisiline duyarli suslarda saptanan direnglilik oranlan
ise, 7 antibiyotik diginda istatistiksel anlamda, direngli suglara oranla daha
diigitk diizeylerde bulunmustur.
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27  KLINIK ORNEKLERDEN IZOLE EDILEN CESITLI
BAKTERI SUSLARINDA KINOLON DIRENCI

Erdogan KOSAN!, Omer KOCABEYOGLU1, Kenan KESKIN?Z,
Hakan OZTURKERI!

1- GATA Haydarpaga Egitim Hastanesi, Mikrobiyoloji ve Klinik Mikrobiyolaji Servisi,
Istanbul

2- GATA Haydarpaga Egitim Hastanesi, Enleksiyon Hastaliklan ve Klinik Mikrobi-
yoloji Servisi, Istanbul

Klinik érneklerden izole edilen 67 Escherichia coli, 49 Pseudomonas
aeruginosa, 20 Proteus vulgaris, 14 Klebgiella pneumoniae, 39 Staphylococcus
epidermidis, 11 Staphylococcus aureus olmak iizere, toplam 200 bakteri susunun
ofloksasin, siprofloksasin, pefloksasin, oksolinik asid ve nalidiksik aside
direnci disk agar difiizyon yéntemi ile aragtinlmis ve belirtilen bakterilerde
kinolon grubu antibiyotiklere direnglilik oranlarinin belirlenmesi amaglan-
migtir.

Bu caligma verilerine gére saptanan direnglilik oranlan sayledir:

Ofloksasin: E.coli ve K.pneumoniae suglarinda direnc¢li olana
ragstlanmamig, P.eeruginose suglanmn % 4N, P.vulgaris suglarimn % 20,
S.epidermidis suglarimin % 2'si ve S.aureus suslarinin % 9'u direngli bulun-
mustur.

Siprofloksasin: K.pneumoniae ve P.vulgdris suglaninda direngli olana
rastlanmamig, E.coli suglaninda % 6, P.aeruginosa suglarinda % 4,
S.epidermidis suglarinda % 9 ve S.awreus suglarinda % 13 oramnda direng
saptanmgtir.

Pefloksasin: K.pneumoniae suglarinda direngli olana rastlanmams,
E.coli suglarinda % 12, P.eceruginose suglarinda % 20, P.vulgaris suslarinda
%10, S.epidermidis suglarinda % 5 ve S.aureus suglarinda % 9 oraminda direng
saptanmigtir.

Caliymada, oksolinik aside direngli suga rastlanmamg, nalidiksik aside
ise % 82'ye kadar deffigen oranlarda diren¢ saptanmistir.
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(28) IDRAR YOLU INFEKSIYONLARINDAN iZOLE EDiLEN
ESCHERICHIA COLI SUSLARININ OFLOKSASIN,
SIPROFLOKSASIN VE PEFLOKSASINE DUYARLIGI

Halik ERAKSOY!, Adil ONER?, Murat DILMENER!, Semra CALANGU!

1- Istanbul Tip Fakilltesi, Klinik Bakteriyoloji ve Infeksiyon Hastahklar AnabiIimIDah,
Capa, Istanbul
2- Istanbul Tip Fakiltesi, I¢ Hastaliklan Anabilim Dah, Capa, Istanbut

Bu ¢aligmada anlamh bakteriirisi (> 100,000 koloni/ml) elan poliklinik
hastalarindan ardarda izole edilen 100 Escherichia coli sugunun, yurdumuzda
bulunan kinolon grubu antibiyotiklerden ofloksasin {(OFX), siprofloksasin (CIP)
ve peﬂokéasin (PEFYe duyarliliklammin karsilagtirmali olarak aragtirilmas:
amaglanmigtir.

Duyarlk testleri Kirby-Bauer disk difiizyon yontemiyle yapilmigtir. Goster-
digi inhibisyon zonunun ¢ap1 OFX (10 meg} ile 2 12 mm, CIP (5 mecg) ile 2 16 mm
ve PEF (5 meg)ile 2 17 mm olan suglar duyarh; bu limitlerin altinda olanlar ise
direngli olarak kabul edilmistir..

Incelenen suslar ayri aym defferlendirildiginde % 92'si OFX'e, % 81'i CIP'e,
% 82'si PEF'e duyarl olarak bulunmug; suglar bir arada degerlendirildiginde
%731 kinolonlarn iigiine birden duyarli, % 4'0 ise Ugine birden direncli olarak
bulunmugtur. OFX, CIP ve PEFden yalniz birine duyarlh olan suglarin oram
sirasiyla % 7, % 0 ve % 3 olarak; yalmz birine” diren¢li olanlarin oram ise
sirasiyla % 1, % 5 ve % 7 olarak saptanmighr.

Gintmizde E.coli'ye bagh idrar yolu infeksiyonlarimin tedavisinde, bagta
OFX olmak 0izere, her ii¢ kinolonun da etkin birer segenek olabilecegi; ancak in-
vitro antibakteriyel etkinliklerinin, diren¢ gelismesi ydniinden dikkatle
izlenmesi gerektigi sonucuna varilmistir.
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(29) IDRAR KULTURLERINDEN IZOLE EDILEN
ESCHERICHIA COLI SUSLARININ GENTAMISIN,
TOBRAMISIN VE AMIKASINE DUYARLILIKLARI

N.Kemal KIRCA, Mahmut BAYKAN, I.Halil 0ZEROL
Seleuk Universitesi Tip Faktiltesi, Mikrobiyoloji Anabilim Dah, Konya

Uriner sistem infeksiyonlarinda en sik soyutlanan bakteri E.coli’dir. Bu
caligmada 100 E.coli sugunun Gram negatif bakteri infeksiyonlarinin
safitiminda en gok kullamlan aminoglikozid grubundan gentamisin, amikasin
ve tobramisine duyarlihklan disk difiizyon yéintemi ile aragtirilmistir,

Duyarhlik oranlam amikasin, tobramisin ve gentamisin i¢in mrasiyla % 87,
% 85 ve % T4 olarak bulunmustur.

Gentamisinden ¢ok sonra kullanilmasina karsin, amikasin ve tobramisine
kars kisa siire igerisinde E.coli'lerde direncin artmig olmas dikkate deger bir
bulgudur. Bunun R plazmidlerince kodlanan aminoglikozid meodifiye eden
enzimler tarafindan olusturulmasi olasidir.

(30) OPERE URINER SISTEM TAS HASTALARININ TAS
DIS YUZEYINDE VE iCINDE BAKTERI VARLIGI (80 OLGU)

Ferhat Y. OZKUCUK?, M. Kemal ATIKELER!, Can BAYDINC!,
Hiiseyin CELIKER2

1- Firat Universitesi Tip Fakiltesi, Uroloji Anabilim Dah, Elazig
2- Firat Universitesi Tip Fakitltesi, I¢ Hastaliklari Anabilim Dah, Elazig

Yatirilarak opere edilen 80 olguluk iiriner sistem tag hastalarnmnin tag dig
ylizeyinde ve iginde bakteri aramam yaplmigtir.

Tag dig yiizeyinden yapilan kiiltiirlerde 16 olguda (% 20) iireme olmustur.
Bunlarin 10'u (% 62.5) erkek, 6's1 (% 37.5) kadindi. Ureyen mikroorganizmalar
ise, 6 olguda (% 37.5) E.coli, 4 olguda (% 25) Staphylococcus aureus, 3 olguda
(%18.7) Staphylococcus albus, 2 olguda (% 12.5) Proteus ve 1 olguda (% 6.25)
Enterobacter olmustur.

Tag i¢inden yapilan kiiltiirlerde 10 olguda iireme olmusgtur. Bunlarin 6's1
erkek, 4'ti kadindi. Ureyen mikroorganizmalar ise 5 olguda E.coli, 2 olguda
Staphylococcus albus, 2 olguda Proteus, 1 olguda Staphylococcus cureus
olmugtur.
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(31) MAYA SUSLARININ ANTIFUNGAL MADDELERE
DUYARLILIKLARI

Omer KASIMOGLUL, Giilsen AKTANL, Meltem SENGUL!, Muammer KiRAZ2

1. Istanbul Tip Pakitltesi, Mikrobiyoloji Anabilim Daly, Gapa, Istanbul
2- Istanbul Tip Fakiiltesi, Mikroorganizma Kiilltir Koleksiyonlan Uygulama ve Aragtir-
ma Merkezi (KTJICENS), Capa, Istanbul

Muayene maddelerinden sikhikla etken olarak izole edilen Candida ve
Torulopsis cinsinden mayalarin antifungal maddelere duyarhilhiklan
mikrodiliisyon yéntemi ile arastirilmig, senuc¢lar MIC degerleri saptanarak
tabloda bildirilmigtir.

Tablo. Candida ve Torulopsis suglarimin MIC (ug/ml) deferlerine géire dagilim:.

Candida sp (n=17) Torulopsis sp (n=13)
»50-12.5 6.25-1.68 0.78- <0.04 >50-12.5 6.25-1.68 0.78- <0.04
Bifonazol 10 7 - 10 2 1
Isokonazol 4 12 1 8 3 2
Ketokonazol 13 4 - 8 3 2
Klotrimazol 5 7 5 5 3 5
Mikonazol 4 9 4 3 7 3
Nigtatin 13 3 1 49 4 -
Oksikonazol 9 7 1 6 4 3
Pimarisin 9 8 - 6 7 -
Sulkonazol 6 10 1 6 3 4
Tiyokonazol 6 9 2 5 6 2
Tolnaftat 17 - - 13 - .
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(32) SOLUNUM SISTEMI INFEKSIYONLARININ
BAKTERIYOLOJIX ANALIZI

Omer SENTURKL, Haluk ERGIN!, Aytekin OGUZ!, Ahmet Alev TAMKANZ,
Resat KARABACAK 2

1- Goztepe SSK Hastanesi, Ugiincid Dahiliye Klinig, Istanbul
2- Gaztepe SSK Hastanesi, Bakteriyoloji Laboratuvan, Istanbul

Bu ¢ahgmada, solunum sistemi infeksiyonlarindaki etken mikroorga-
nizmalarin tespiti amacyla, bogaz (n=100) ve balgam (n=100) kiiltiirlerinden elde
edilen sonuclann analizi yapilmigtir.

Incelenen 200 materyalde, en fazla fireyen bakteri, % 34 oramyla
Haemophilus influenzae olmustur. Izole edilen difer Gram negatif bakteriler,
Enterobacter (% 12), Proteus mirabilis (% 8.5), Pseudomonas aeruginosa (% 8.5)
ve Escherichie coli (% 4)'dir. Gram pozitif bakteriler % .33 oraninda
(streptokoklar % 22, stafilokoklar % 11) izole edilmigtir. Izole edilen bakterilerin,
drneklere gére daghlim, tabloda gésterilmigtir.

Tablo. Solunum sistemi érneklerinden izole edilen bakteriler.

H.influ- Strepto- Entero- Stafilo- P.mira- P.meru- E.coli

enzae kok bacter kok bilis ginosa
Balgam 26 20 16 17 11 “11 7
(n=100)
Bogaz 42 24 B 5 6 6 1
(n=100)
Toplam 68 44 24 22 17 17 8
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(35) CESITLI INFEKSIYONLARDA ORAL SEFUROKSIM
AKSETIL TEDAVISI

Selahattin UNAL!, Esen DANYALL, Sevgi TURET2

1- Gazi Universitesi Tip Fakiiltesi, Iy Hastahklan Anabilim Dah, Ankara
2- Gazi Universitesi Tip Fakiiltesi, Mikrobiyoloji Anabilim Dah, Ankara

Subat 1990-Jubat 1991 arasinda infeksiyon saptanan 39 hastaya antibiyogram
sonucuna goére sefuroksim aksetil verilmigtir. Hastalardan 11'i tedavi
bagladiktan sonra kontrole gelmedikleri igin ¢alhisma grubundan gikartilmistar.
28 olgudan olugan ¢aligma grubunun 12'si erkek, 16's1 kadin olup, yaglar: 16-100
arasinda (ortalama 43) idi. 12 olguda gcesitli kronik sistemik hastahk vard:.
Kultirde beta-hemolitik streptokok veya sefuroksime duyarh baska bakteriler
ireyen olgulara giinde 2 kez 250 mg dozunda ve 7-10 giin siireyle oral olarak
sefuroksim aksetil verilmistir (iki olguda 2x500 mg/giin).

28 hastanmin 13'itnde iist solunum yolu, ikisinde alt solunum yolu, 11'inde
Uriner sistem ve ikisinde yumugak doku infeksivonu vardi. Etken
mikroorganizma olarak 8 olguda beta-hemolitik streptokok, 7 olguda E.coli, 4
olguda H.influenzae, 2 olguda S.aureus, 2 olguda Klebsiella, 2 olguda
Klebsiella+Enterobacter, birer olguda difteroid basiller, Peptostreptococcus ve
beta-hemolitik streptokok+B.fragilis uretilmigtir. Tedavi sonrasm yapilan
antibiyogramlarda 24 olguda bakteri eradikasyonu (% 85.7), 3 olguda kismi
eradikasyon (% 10.7) ve Peptostreptococcus Ureyen bir olguda tedavinin etkisiz
kaldigr saptanmugtir (% 3.6). Yeterli cevap alinamayan 3 olgudan ikisi ve
tedaviye yanit vermeyen olgu diyabetikti. Iki olguda (% 7.2) gozlenen hafif diyare
disinda yan etki saptanmamstar.
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(33) __ JUVENIL PERIODONTITISLERDE
SUBGINGIVAL PLAK ORNEKLERINDEN SOYUTLANAN
ANAEROP MIKROORGANIZMALAR

NXemal KIRCA!, Tamer ATAOGLUZ, 1.Halil OZEROL!, Mihtikar YUCEL?

1- Selguk Universitesi Tip Fakiltesi, Mikrobiycloji Anabilim Dali, Konya
2- Selguk Universitesi Dig Hekimligi Fakiiltesi, Konya

Juvenil periodontitisli 8 hastadan subgingival plak bélgelerinden steril paper
point'lerle 6rnekler alinarak hasta baginda anaerop kilturleri yapilmigtir.
Klinik gériniimleri ile mikrobiyolojik sonuglar degerlendirilmistir.

Plak 6rneklerinde siyah pigmentli Bacteroides cinsi bakteriler,
Actinobacillus sp, Fusobacterium sp ve peptokoklar izole edilmistir. Klinik
gbrinim, plak indeksi degerlendirilmigtir. Caligma sonucuna gére, juvenil
periodontitislerin terapétik modelinin segiminde mikrobiyolojik tamnin snemli
ve yararh olacaf kanaatine variimstir.

(34) STAPHYLOCOCCUS AUREUS SUSLARINDA
PLAZMA KOAGULAZ, DNase TESTLERININ DEGERI VE
BETA-LAKTAMAZ VARLIGI

N.Kemal KIRCA, 1 Halil 0ZEROL, Mahmut BAYKAN
Selguk Universitesi Tip Fakiltesi, Mikrobiyoloji Anabilim Dali, Konya

Hemoliz karakteri, mannitole etkisi, pigment clusumu ve koagulaz etkinligi
klasik yontemlerle incelenip S.eureus olarak tamimlanan toplam 100 susg
tizerinde plazma koagulaz aktivitesi ile DNase arasindaki iligki "DNase test
agar'da incelenmigtir. Bu iki etkinlik % 97 oraminda uyumlu bulunmugtur.
S.cureus sugiarnda iyodometrik metodla aranan beta-laktamaz varh@ da % 85
olarak saptanmigtir.

S.aureus suglarinda patojenite kriteri olarak plazma koagulaz testinin
yaminda DNase varligimin da aragtinlmasimin uygun olacagl kanaatine
varilmigtir. Diger taraftan beta-laktamaz olugturan S.aureus suglarimin
oranimin da giderek arttigr gbzlenmigtir. -
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36) CESITLI MUAYENE MATERYALINDEN iZOLE

EDILEN BAKTERILERE SEFUROKSIM AKSETILIN iN-VITRO

ETKiSi VE 39 OLGULUK KLINIK CALISMA
Pekean DI_CMIR('?Z, Opuz TYILMAZ, Aziz HACIBEKTA$OGLU,'Saim DAYAN

Giilhane Askeri Tip Akademisi, Enfeksiyon Hastaliklarn ve Klinik Bakteriyoloji
Anabilim Dal, Etlik, Ankara

Cegitli muayene materyalinden izole edilen 154 Staphylococcus, 133 Strep-
tococcus pyogenes, 52 Streptococcus pneumoniae, T Proteus, 2 Pseudomonas, 9
Klebsiella, 1 Providencia, 24 E.coli, 1 Morganella, 3 Enterococcus sugunun
sefuroksim aksetile duyarhihifi 17 degigik antibiyotikle birlikte disk diftizyon
yontemi ile aragtirilmagtir,

Staphylococcus suglarimin % 5, Streptococcus pyogenes suglarimn % 41,
Streptococcus pneumoniae suglarimin % 17'si, Klebsiella suglarinmin % 33'q,
Proteus suslarimn % 14", Pseudomonas ve Providencie suvglarinin tamami
sefuroksim aksetile direngli bulunmusgtur. Toplam 886 sugta sefuroksim
aksetilin % 92 oraninda etkili oldugu gériilmiigtir.

Cogunlufunu orta giddette tist solunum yolu infeksiyonlu olgularin tegkil
ettigi 39 hastanmn 36'sinda (% 92) sefuroksim aksetil ile 6 giinlik tedavi sonunda
klinik gifa, 3'Uinde ise (% 8) klinik diizelme gbérttimistir. Olgularin 26'sinda
(%66) tedavi sonrasinda bakteriyolojik kontrol yapilabilmis ve bunlarda etken
bakterinin eradike edildigi goritlmistir. 36 olguda (% 92) 2x250 mg, 3 olguda (% 8)
2x500 mg sefuroksim aksetil verilmigtir.

Olgularin 2'sinde (% 5) tedavi sirasinda hafif diyare gézlenmigtir. Bir
olgudaki SGOT, SGPT enzimlerindeki minimal artig diginda diger olgularda
ilacin iyi tolere edildigi saptanmgtir.
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37  AYAKTAN TAKIP EDILEN 50 HASTA UZERINDE
SEFUROKSIM AKSETILIN ETKISI

Ahmet OZTURK, Ahmet ALTAS, Rifln EVRENKAYA, Akin SERDAR
CATA Haydarpasa Askeri Hastanesi, It Hastaliklar Klinigi, Istanbul

Poliklinige bagvuran 8 kronik bronsit, 30 akut brongit, 5 tonsillit, birer
farenjit, sintizit, fronkiil, 4 sistit olgusu 2x250 mg/giin sefuroksim aksetil
(Cefatin} ile tedavi edilmigtir. Kronik bronsitli 8 olguda ékstrik, balgam
gikarma gibi semptomlar gerilemis, diger 42 hastada ise klinik olarak tam gifa
elde edilmigtir. Bu bulgularla, pratik uygulamada sik karsilasilan ve kiiltiir-
antibiyogram yapilamayan bu tirlé hastabklarin tedavisinde sefuroksim
aksetilin uygun bir segenek oldugu sonucuna vanlmistir.

(39 SEFUROKSIM AKSETILIN AKUT SOLUNUM YOLU
INFEKSIYONLARINDA KLINiK KULLANIMI

Miijgan SIDALY, Fatma OGUZZ, Aygiin DINDARZ, Giilay ALPER!

1- Istanbul Universitesi, Cocuk Sagh{h Enstitiisti, Capa, Istanbul
2. Tatanbul Tip Faldiltesi, Cocuk Saglih ve Hastaliklan Anabilim Dah, Capa, Tstanbul

Beta-laktamaz dreten bakterilerle olan infeksiyonlarda, klasik antibiyotik-
lerle tedavi sonrasinda bagar1 yiizdesinin dismesi aragtirieilar1 bagka
antibiyotikleri ve bzellikle de sefalosporinlerin gesitli tiirlerini Gretmeye ve oral
gekillerini gelistirmeye y&neltmigtir.

Genig spektrumlu ve oral yoldan kullanim kolaylifi olan ikinei kusak
sefalosporinlerden sefuroksim aksetil ¢ocuklarda sintizit, otitis media, farenjit,
tonsillit (USYI), bronsit ve bronkopnémoni (ASYI) gibi ayaktan tedavi edilebilen
akut solunum yolu infeksiyonlarinda denenmistir, Bagar1 siniizit, otit, bogaz
kiiltiirinde beta-hemolitik streptokok iireyen tonsillit ve farenjitli olgularda 10
giinliik, diger olgularda ise 5 glinliik tedavi sonrasindaki klinik ve radyolojik
yanita gére degerlendirilmigtir.

Cahgmaya ahinan toplam 281 hastada; tonsillit ve farenjitlerde % 90, otitis
mediada % 85.7, sintizitte % 72.3 (bir anaerop etkili antibiyotikle birlikte
kullanim halinde % 90.2), bronsitte % 90 ve pnéimonide % 81 oramnda bagan elde
edilmigtir.

Genel olarak ele alindifinda ASYI'da % 84.5, USYl'de % 80.9 oraminda basan
elde edilmistir. Ancak siniizit dig USYI igin bu oran % 88.4 olarak bulunmustur.
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(39) UST SOLUNUM YOLU VE ORTA KULAGIN
BAKTERIYEL INFEKSIYONLARINDA SEFUROKSIM
AKSETILIN KLINIK ETKINLIGI

M.Ali SEHITOGLU!, Ciineyt UNERI!, Alper TUTKUN!, Alev UNER{Z,
Biilent MAMIKOGLU!

1- Marmara Universitesi Tip Fakiiltesi, K.B.B. Anabilim Dah, Altunizade, Istanbul
2- Ogretmenler Hastanesi, Koguyohy, Istanbul

Kulak-Burun-Bogaz infeksiyonlarinda infeksiyon etkenlerinin giderek
artan beta-laktamaz olusturmasi nedeniyle yeni beta-laktam antibiyotikler
kullanima girmigtir. Bu c¢aligmada ikinei kusak oral sefalosporin olan
sefuroksim aksetil (Cefatin), klinigimize bagvuran 46 hastaya uygulanm:s,
hastalarin 37'sinde tam iyilegme gozlenirken, 4 hastada diizelme izlenmis, 5
hastada ise klinik olarak tedaviye cevap alinemamigtir,

(40) . ALT SOLUNUM YOLLARI INFEKSIYONLARINDA
SEFUROKSIM AKSETILIN ETKINLIGININ ARASTIRILMASI

Ugar OZTURK, Giingér CAMSARI, Géneng ORTAKOYLU, Orhan ILKER
Yedikule Gogtis Hastaltklarn Hastanesi, Istanbul

Sefuroksim aksetilin alt solunum yollar infeksiyonlarindaki etkinligi ve
givenilirligi arastinilmistir.

20 alt solunum yolu infeksiyonu olan (15 olgu brong kanserine bagh obstriiktif
pnémoni, 5 olgu KOAH+pnémoni) olgunun balgami, Gram boyama ve kiiltir
yéniinden incelenmigtir. Sefuroksim aksetile duyarhihk disk ydntemi ile
aragtiriimigtir. Olgulardan tedavi 6ncesi alinan materyalden 2 olguda
Pseudomonas, 4 olguda hemofil grubu bakteriler, 4 olguda Streptococcus
pneumoniae, 4 olguda beta-hemolitik streptokok, 1 olguda Klebsiella
preumoniae Uremigtir. 5 olguda patojen bakteri Urememigtir. Kiiltiirde treme
olan 15 olgudan 13'inde etken sefuroksim aksetile duyarh bulunmusgtur.
Sefuroksim aksetil 2x500 mg, 10 giin siire ile verilmigtir. Olgulann tedavi sonu
kontrol balgam tetkikinde 13 olguda kiiltirde treme olmamigtir. Olgularin
hi¢birinde yan etki gézlenmemigtir.

Sonug¢ olarak, sefuroksim aksetilin alt solunum yollan infeksiyonlarimn
tedavisinde etkili oldugu diginitimiigtiir.
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1) _IDRAR VE UST SOLUNUM YOLLARI
INFEKSIYONLARININ TEDAVISINDE
SEFUROKSIM AKSETIL

Siileyman FELEK, Ayhan AKBULUT, 8. Sirr1 KILIQ

Firat Universitesi Tip Faktulesi, Klinik Mikrobiyolaji ve Infcksiyon Hastaliklan
Anabilim Dali, Elazig

Bu ¢aligma idrar ve ist solunum yollan infeksiyonlarinin tedavisinde
sefuroksim aksetilin klinik etkinlifini saptamak amaciyla yapilmstir.

Yaglar1 15-57 arasinda degigen 35 st solunum yolu ve 27 idrar yolu
infeksiyonlu olmak tzere toplam 62 hasta ¢aligmaya alinmigtir. Tedavinin
bagsinda ve sonunda kiiltiir ahnmg, ilag 5-10 giin siire ile 12 saatte bir 250 mg
olarak uygulanmistir. Tonsilliti olan bir hastada tedavi sirasinda dékiinti
goriilmesi tizerine ilag kesilmigtir. '

Bulgular incelendifinde; solunum yolu infeksiyonu olan 34 hastamn 28
(%82.3)inde, idrar yolu infeksiyonu olan 27 hastanin 24 (% 88.9)iinde iyilegme
gozlenmigtir,

Sonug¢ olarak; sefuroksim aksetilin idrar ve ist solunum yollar
infeksiyonlarinda giivenle kullanilabilecegi kamsina vanlmstir.
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(42) GENITAL VE URINER SISTEM INFEKSIYONLARININ
ORAL SEFUROKSIM AKSETIL ILE TEDAVISI

Ayhan COSKUN, M.Turan CETIN, S.Cansun DEMIR
Culkurova Universitesi Tip Fakiiltesi, Kadin Hastaliklar ve Dogum Anabilim Dah, Adana

Genital ve firiner sistem infeksiyonlu 100 olguda oral sefuroksim aksetilin
etkisi aragtinilmigtir. Sefuroksim aksetil 10 giin siireyle oral yoldan 250 mg/12
saat dozda uygulanmigtir. Olgularin hepsinde ruiin jinekolojik muayene, tam
kan sayim ve idrar muayenesi yapilmigtir. Uriner infeksiyonu olan 38 olgunun
26'sindan idrar kiiltiirit, genital infeksiyonu olan 62 olgunun 42'sinden vaginal
akinti kiiltirtt yapilmistir. Genital sistem infeksiyonu olan 10 olgunun alant:
kiiltiirinde sadece 1 mikroorganizma, 32 olgunun akinti kiiltiirinde ise birden
fazla mikroorganizma f{iremistir.

Genital sistem infeksiyonlu 62 olgunun 55'inde (% 88.7) ve firiner sistem
infeksiyonlu 38 olgunun 35'inde (% 92.1) klinik iyilesme tesbit edilmistir.

Sadece 3 olguda ilaca bagh gastrointestinal sisteme ait hafif yan etkiler
gorilmiigtir.

Oral sefuroksim aksetilin genital ve triner sistem infeksiyonlarinda emin
ve etkili bir antibiyotik oldugu belirtilebilir.

(43) . URINER VE GENITAL ORGANLARDAKI
INFEKSIYONLARDA SEFUROKSIM AKSETIL
TEDAVISINDEN ALINAN SONUCLAR

Nejat CANBAZOGLU, Yalgin BERBEROGLU, Omer SARILAR,
Turhan CASKURLU

Haseki Hastanesi, Uroloji Klinigi, Istanbul

Haziran 1990 ile Ocak 1991 arasindaki 6 ayhk dénemde firogenital
infeksiyonu bulunan 28 hastaya sefuroksim aksetil tedavisi uygulanmgtir. Bu
olgularin bir kismina kiiltir-antibiyogramdaki duyarhk sonucuna gére, bir
kismina ise randomize olarak tedavi tatbik edilmistir. Bu tedaviden &nce 28
hastadan 211 tibbi tedavi, 7'si cerrahi tedavi altindayd:. 23 hastaya 5 giin
2x250mg, gonokoksik infeksiyonu bulunan 3 hastaya ise 4 glin siire ile 1 g oral
olarak sefuroksim aksetil verilmigtir. % 93 oraninda sgifa elde edilmigtir.
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449  UROGENITAL SISTEM INFEKSIYONLARINDA
SEFUROKSIM AKSETILIN YERI

Necmettin CTKILI, Taner KABASAKAL, Cengiz GIRGIN
Ege Universitesi Tip Fakiiltesi, Uroloji Anabilim Dah, Bornova, Izmir

22 kronik prostatit olgusunda ortalama 28 giin siireyle uygulanan sefurcksim
aksetil (25250 mg) tedavisi ile % 77.6 klinik diizelme ve % 72.7 oranminda bakteri-
yel eradikasyon saptanmigtir.

10 akut sistit olgusunda ortalama 10 gin siireyle uygulanan sefurcksim
aksetil tedavisi ile (2x250 mg) tiim olgularda klinik dizelme gozlenmistir.

3 gkut epididimit olgusunda 15 giin stireyle uygulanan sefurcksim aksetil
(2x250 mg) ve nonsteroidal antienflamatuar ajan tedavisi ile olgularin tiimiinde
tam bir klinik iyilesme gézlenmistir.

3 akut liretrit olgusunda 10 giin sireli sefurcksim aksetil (2x250 mg) tedavisi
ile tiim olgularda klinik iyilesme gozlenmigtir.

2 akut piyelonefrit olgusunda sefuroksim aksetil tedavisi ile tam bir klinik
iyilesme gozlenmistir.

Bu bulgular ile drogenital sistem infeksiyonlarinda sefuroksim aksetilin
etkili bir ajan oldufu sonucuna vanlmgtir.

(45) ORAL SEFUROKSIM AKSETIL ILE VAGINAL AKINTI
TEDAVISI

Umit OZEKICI !, Fatma HORASANY, S.S1rr1 KILIC?

1- Firat Universitesi Tip Fakitltesi, Kadin Hastaliklan ve Dopum Anabilim Dah, Elazi
2. Firat Universitesi Tip Fakfiltesi, Infeksiyon Hastalklar Anabilim Dah, Elazig

1 Afustos-31 Arahk 1990 tarihleri arasinda vaginal akinti sikayeti ile
bagvuran reprodiiktif ¢agdaki 25 olgudan vaginal taze frotti 6rnekleri ve vaginal
" akinta kiltirda alinmig, kiltir antibiyogramlan yapilmistir, Infeksiyon odagina
gbre olgularin 25'inde de vaginit, 6'sinda ilaveten triner infeksiyon, 5'inde
flaveten servisit oldugu gérilmiistir. Yapilan kiiltiirlerde 8 olguda enterckok, 7
olguda S.aureus, 4 olguda E.coli, 2 olguda koagulaz negatif stafilokok, 1 olguda
P.mirabilis, 1 olguda Pseudomonas liremistir. Tam olgularda vaginal akintida
Candida da saptanmigtir. Hastalara 5 giin siire ile 2x250 mg/glin sefuroksim
aksetil (Cefatin) uygulanmigtir. llag uypulamasindan ortalama 2 hafta sonra
kontrol kultiirleri alinmigtir. 23 olguda sonug¢ baganl, 2 olguda bagansiz olmus,
5 olguda niiks gorilmiigtir.
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(46) AKUT GONOKOKSIK URETRITDE TEK DOZ
SEFUROKSIM AKSETILIN ETKINLIGI

Hasan SOZER 1, Mehmet SUVARIEREL?2

1- SSK Bolu Hastanesi, Uroloji Klinigi, Bolu
2- Devlet Hastanesi, Mikrobiyoloji Klinigi, Bolu

Akut pgonokoksik tiretrit tedavisinde tek doz uygulama ile pek g¢ok
antibiyotigin per oral veya parenteral olarak etkili oldugu bilinmektedir.

Bu ¢alismada tek doz sefurcksim aksetilin akut gonokoksik iiretritde
etkinliginin aragtirilmas1 ama¢lanmisgtir.

Uretral akinti, pollakiori, disiri, siipheli koitus hikayesi olan poliklinik
olgularindan, iiretral akintinin Gram boyama metodu ile direkt bakteriyolojik
tetkiki ve % 10 CO,'li ortamda koyun kanh jeloz besiyerinde kiilturil ile
gonokoksik iiretrit tams:1 konan 27 hastada tek doz (1 g) sefuroksim aksetil
kulHanilmigtir. Terapitik doz alindiktan 7 giin sonra hastalarda klinik ve
mikrobiyolojik kontroller tekrarlanmastir.

25 hastada tam mikrobiyolojik sifa tesbit edilmistir. 2 hastada ise sefuroksim
aksetile diren¢ saptanmistir. 20 hastada yakinmalarin tiimiiyle ortadan
kayboldugu, 5 hastada ise rezidilel yakinmalarin ¢ok azalarak surduogi
gorilmiigtiir,

Bu bulgular isiginda akut, kemplike olmamig gonokeksik iiretritde tek doz
sefuroksim aksetil ile etkili bir tedavi saglanabilécegi gortisine varlmstir.
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@7 ANTIBIYOTIKLERE BAGLI DIYARE OLGULARINDA
ORNIDAZOL-NITROFURANTOIN, ORNIDAZOL-
SIPROFLOKSASIN VE ORNIDAZOL-OFLOKSASIN
UYGULANMASI

Pasa GOKTAS 1, Aydin OZEL?, Hasan KARAMAN?, Sinasi GULTEPE?

1- SSK Erzincan Hastancsi, Klinik Mikrobiyoloji ve Infeksiyon Hastaliklari Klinigi,
Erzincan
2- 88K Erzincan Hastanesi, Kulak Burun Bofaz Hastaliklars Klinigi, Erzincan

Antibiyotik uygulanmasindan sonra ortaya ¢itkan diyare olgular:i, antibi-
yotiklerin yaygin olarak kullamldigr giiniimilzde stirekli olarak karsimiza
¢ikan bir sorun durumundadir. Bu calismada, antibiyotik verilisinden sonra
diyare geligen 163 olgu degerlendirilmigtir. Klindamisin, linkomisin ve
ampisilin uygulanan 200'er olguda diyare gelisme oram: klindamisinde % 11.5,
linkomisinde % 7 ve ampisilinde % 3 olarak belirlenmistir. Antibiyotik
uygulamast sonucu diyare gelisen 163 olgunun ise % 30.2'sinin klindamisin,
% 21.4"Unfin linkomisin, % 7.5'inin ampisilin, % 19.5%inin tiim diger penisilin
tiirevleri ve % 14.5'inin de sefalosporin tiirevierine, geriye kalanlarn da daha az
oranlarda difer antibiyotiklere bagh olarak geligtifi belirlenmigtir. 163 olgudan
92'sinde yalnizca sivi ve elektrolit tedavisi ile diizelme goriilmiistir. 4 gtinde
diizelme olmayan 67 olgudan 16'sinda ornidazol-nitrofurantoin, 22'sinde
ornidazol-siprofloksasin, 29'unda da ornidazol-ofloksasin kombinasyonu
uygulanmistir. Tedavide olumlu yamt oram ilkinde % 81.2, ikincisinde %90.9
ve iligiincitsiinde % 89.6 olarak saptanmigtir. Sonu¢ olarak vankomisinin
saglanamadifl ya da fiyatimin yiiksek bulundugu durumlarda, antibiyotiklere
bagh kolit diigiiniillen olgularda ornidazol-kinolon tedavisinin bir se¢enek
olabilecegi diginiilmiigtir.
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(48) PSEUDOMONAS AERUGINOSA SUSLARININ BAZI
ANTiBIYOTIKLERE DUYARLILIK DURUMLARININ
DEGERLENDIRILMESI: IKi YILLIK KARSILASTIRMALI
CALISMA

Iftihar KOKSAL!L, Funda AKER?2

1. Karadeniz Teknik Universilesi Tip Fakiltesi, Infeksiyon Hastaliklarmn Anabilim
Dali, Trabzon
2- Karadeniz Teknik Universiteai Tip Fakiiltesi, Farabi Hastanesi, Klinik Mikrobiyoloji
' Laboratuvar, Trabzon

Pseudomonas aeruginosa, ciddi seyirli hastane infeksiyonlarina sebep olan
bir bakterldlr P.aeruginosa ya uygunsuz antibiyotik kullanimini takiben
kolonizasyon sonucu infeksiyon olusturmakta ya da yamk, ¢esitli katater
uygulamalar: ve altta yatan immiinosiipresyon gibi durumlar Pseudomonas
infeksiyonlarina zemin hazirlamaktadir.

Caligmamizda 1990-1991 yillan arasindaki bir yillik siire igerisinde yatan
hastalardan izole edilen P.aeruginosa suslarinin mikrodiliisyon yéntemi ile
antibiyotik duyarhhklar1 belirlenmigtir. Caligmaya, bir énceki yilda en etkili
olarak belirlenen antibiyotikler alinmistir. Ilaveten Pseudomonas izole edilen
hastalarin takipleri ve antibiyotik gemalar1, bazi boltimler disinda, Infeksiyon
Hastaliklar1 Bélimiince yapilmistir. Bizimle igbirlifi yapmayan bélumlerde
genellikle tek antibiyotikle veya uygunsuz kombinasyonlar halinde yapilan
tedavilerle karsilamlmistir. Tabloda gegen yila ve bu yila ait veriler
kargilagtirmali olarak verilmigtir,

Tablo. P.aeruginosa suslarimin son iki yildaki duyarhihklarn (%).

Beftazidim Sefotaksim Sefoperazon Aztreonam Piperasﬂin Amikasin

1989-1990  86.2 60.1 55.5 90 65 90.6
1990-1991  91.8 78 78.5 _ 95 34 81

Kinolon grubu antibiyotiklerin duyarliik durumlar: farklihk goster-
memigtir.
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(49) MUAYENE MADDELERINDEN iZOLE EDILEN
PSEUDOMONAS AERUGINOSA SUSLARININ
AMINOGLIKOZID VE UCUNCU KUSAK SEFALOSPORINLERE
DUYARLILIKLARY

Habibe ERDENIZ!, Enver Tali CETIN?

1- Istanbul Tip Fakitltesi, Mikroorganizma Kultir Koleksiyonlam Aragtirma ve
Uygulama Merkezi (KUKENS), Capa, Istanbul :
2- TIstanbul Tip Fakiltesi; Mikrobiyoloji Anabilim Dali, Capa, Istanbul

Muayene maddelerinden izole edilen 50 P.aeruginose sugunun dérda
aminoglikozid, besi 3. kugak sefalosporin olan 9 antibiyotife duyarhliklar
mikrodiliisyon yéntemi ile aragtirlmistir. Besiyeri olarak Mueller-Hinton
buyyonu kullamilmigtir. Deneylerde homojen bakteri sispansiyonu ile
caligilmigtir. Bunun i¢in her sugun sivi besiyerindeki 5-6 saatlik kaltariine
kiigiik boncuklar ilave edilip kamstiricida 3-4 dakika homojenize edildikten
sonra 5x10% CFU/ml olacak sekilde sulandinlarak kullamlmigtir.

Suglann % 100'G amikasine, % 96's1 netilmisine, % 92'si seftazidime, % 901
tobramisine, % 88'i sefoperazona, % B80'i seftriakson ve sefotaksime, % 64'0
gentamisine, % 56's1 seftizoksime duyarh veya orta duyarl bulunmugtur.

P.aeruginose suslarimn ¢egitli antibiyotiklere duyarhhfim saptamak
amac1 ile dilisyon yontemini kullanarak yapilan ¢aligmalarda énee bir
homojenizasyon igleminin gereklilifinden bahsedilmektedir. Sonug¢larimizin
iilkemizde yapilan diger calismalann sonuglar1 ile karsilagtirilmasi, bu
islemin yapilmamas1 halinde daha yiltksek diren¢ oranlannin saptandiff
kanisim vermektedir.
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(50) SEFTRIAKSONUN AMIKASIN, NETILMISIN VE
TOBRAMISIN iLE KOMBINASYONLARININ
PSEUDOMONAS AERUGINOSA SUSLARINA KARSI
IN-VITRO ETKILERININ ARASTIRILMASI

Enver Tali CETIN, Alev YERGOK?

1- fstanbul Tip Fakiillesi, Mikrobiyoleji Anabilim Dal, Capa, Istanbul
.2- Istanbul Universitesi Eczachk Fakiltesi, Mikrohiyoloji Birimi, Beyazt, Istanbul

Pseudomonas eeruginosa’'min hastane infeksiyonu etkeni olarak giin
gectikce artan siklikla izole edilmesi ve dzellikle immiin sistemi baskilanmg
kisilerde olugturdugu infeksiyonlarin tedavisinde gii¢liik yaratmasi, tedavide
antibiyotik kombinasyonlarimin $nemini arttirmistir. Bu amacla cegitli klinik
orneklerden izole edilen 50 P.aeruginosa suguna karsi seftriakson, amikasin,
netilmisin ve tobramisinin tek basina in-vitro etkileri mikrodiliisyon
yontemiyle arastinlmis, MIK., degerleri sirasiyla 16 pg/m 1, 4 pg/ml, 8 pg/ml,
1 pg/ml ve MIK,, deferleri 64 pg/ml, 16 pg/ml, 32 pg/ml ve 4 pg/ml olarak
saptanmistir. Caligmamizda suslardan hig¢birinin amikasine kars1 direngli
olmamasi bu antibiyotifin digerlerinden. iistiin oldugunu géstermistir.
Seftriaksonun amikasin, netilmisin ve tobramisin ile kombinasyonlarimin aym
suslara kars1i in-vitro etkileri, mikrodiliisyon “"checkerboard" ydntemiyle
arastinlmis ve sonuglar FIK indeksine gire defetlendirilmistir. Buna gére 50
susa karsi FIK indeksi <0.5 clarak saptanan suslarn sayis1 seftriakson-
amikasin kombinasyonu igin 43, seftriakson-netilmisin kombinasyonu igin 45
ve seftriakson-tobramisin kombinasyonu i¢in 48'dir. Kombinasyonlarin suglara
karsi % 86-96 arasinda sinerjist etki gistermesi ve antagonist etkinin goriil-
memesi bu kombinasyonlarin P.aeruginesa infeksiyonlarinin tedavisinde
dnemli bir yer tutacafim géstermektedir.
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(51) MUAYENE MADDELERINDEN iZOLE EDiLEN GRAM
NEGATIF COMAKLARIN SIPROFLOKSASIN,
NETILMIiSIN VE BAZI BETA-LAKTAM
ANTIBIYOTIKLERE DUYARLILIKLARI

Riza DURMAZ, Bengiil DURMAZ
Ingnii Universitesi Tip Fakiiltesi, Mikrobiyoloji Anabilim Dali, Malatya

Uctincii jenerasyon kinolonlardan siprofloksasin, aminoglikozidlerden
netilmisin, beta-laktam antibiyotiklerden sefradin, sefuroksim, seftizoksim ve
aztreonamin Gram negatif comaklara karsi etkisi disk difiizyon y®ntemiyle
arastirniimistir.

Incelenen suglarin 70'i E.coli, 211 P.aeruginosa, 181 Enterobacter, 12'si
diger enterik bakteri torlerinden olugmaktadir.

Toplam 121 susun 98(% 81)i sefradine, 52 (% 43)'si aztreonama, 51 (% 42)i
sefuroksime, 41 (% 34)i seftizoksime, 14 (% 12)'i netilmisine direncgli
bulunmusgtur. Siprofloksasine diren¢ saptanmamsgtir. Ugtineti jenerasyon
sefalosporinlerden birinci jenerasyona dogru gidildik¢e diren¢ oraminin énemli
dlgiide arttigh kaydedilmistir.

a

(52) CESITLI KLINIK ORNEKLERDEN URETILEN GRAM
NEGATIF BAKTERILERIN IN-VITRO ANTIBIYOTIK
DUYARLILIKLARI

Nuri KIRAZ1, Adem ELBAS?, Filiz AKSIT?, M. ipek CINGi2

1- Anadolu Universitesi Tip Fakiiltesi, Mikrobiyoloji Anabilim Dali, Eskigchir
9- Anadolu Universitesi Tap Faktiltesi, Farmakoloji Anabilim Dali, Eskigehir

Bu ¢aligmada hastanemiz mikrobiyoloji laboratuvarina génderilen gesitli
oérneklerden izole edilen 1081 E.coli, 411 Klebsiella, 39'n P.aeruginosa, 22'si
Proteus, 81 S.typhimurium ve 11 S.enteriditis olmak lizere toplam 219 bakteri
sugunun siprofloksasin, amikasin, seftriakson, amoksisilin ve ampisiline
duyarhilhiklari mikrodilisyon teknigi ile minimum inhibitér konsantrasyon
deperleri tayin edilerek saptanmgtir. Bakteriler bu antibiyotiklere siras ile
212/219 (% 97), 213/219 (% 97), 72/90 (% 80), 1/62 (% 2), 12/67 (% 18) oraninda duyarh
bulunmusgtur.
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(53) COCUK HASTALARDA BIR YILLIK GRAM NEGATIF
BAKTERI PROFILI VE BU BAKTERILERIN
ANTIBIYOTIKLERE DUYARLILIK DURUMLARININ
ARASTIRILMAST

Iftihar KOKSAL!, Funda AKER2, Ali BAK]3

1- KTU Tip Fakiltesi, Infeksiyon Hastaliklar Anabilim Dal, Trabzon
2- KTU Tip Fakiltesi, Farabi Haslancsi, Klinik Mikrobiyoloji Laboraluvari, Trabzon
3- KTU Tip Fakiiltesi, Cocuk Saghif ve Hastaliklan Anabilim Daly, Trabzon

Bu caligmada Karadeniz Teknik Universitesi Tip Fakiiltesi Farabi
Hastanesi, Cocuk Saghigi ve Hastaliklar poliklinik ve servislerinde izlenen
gocuk hastalarda Ocak 1990-Ocak 1991 arasindaki bir yilhk sirede izole edilen
Gram negatif bakteri profilinin belirlenmesi ve bu bakterilerin antibiyotik
duyarhlklarinin arastinilmas: amaglanmigtir.

Standart yontemlerle izole edilen bakterilerin antibiyotik duyarhhklan
Kirby-Bauer disk diftizyon yéntemi ile belirlenmigtir,

Bir y! igerisinde izole edilen toplam Gram negatif bakteri say1s1 2150 olarak,
bu sayinin % 57.2'si E.coli, % 24.2'si Proteus, % 12.1't Enterobacter, % 8.2'si
Klebsiella, % 2.1'1 Pseudomonas olarak saptanmigtir. Bu bakterilerin
antibiyotik duyarhliklar: tabloda Szetlenmigtir.

&

Tablo, Cocuk hastalardan izole edilen Gram negalif gomaklamn duyarlihklar: (9).

Amikasin Seftriakson Seftazidim Piperasilin Amoks-Klavu,

E.coli 97.2 96.5 98.1 37.7 86.6
Proteus 93.7 92.8 94.2 62 70.6
Entercbacter 85.5 72 94.2 35.9 46.8
Klebsiella 80 68.6 79.4 28 48.5
Pseudomonas 85.7 76.4 933 84.7 11.1
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(54) GRAM NEGATIF BAKTERILERDE BETA-LAKTAMAZ
AKTIVITESININ ARASTIRILMASI

Omer KOCABEYOGLU, Erdogan KOSAN, Hakan OZTURKERI,
Mustafa YILMAZ, Mustafa Tamay OZER

GATA Haydarpaga Efitim Hastanesi, Mikrobiyoloji ve Klinik Mikrobiyoloji Servisi,
Istanbul

Cesitli klinik materyalden izole edilen 67 Escherichia coli, 49 Pseudomonas
aeruginosa, 20 Proteus vulgaris ve 14 Klebsiella pneumorﬁae olmak lizere
toplam 150 sugun penisilinaz aktivitesi asidimetrik y&ntemle ve sefalosporinaz
aktivitesi nitrosefin yéntemiyle aragtinlmgtir.

Tam ve parcalanmis bakterilerin kullamldif: penisilinaz deneyinde
sirasiyla E.coli suslarimn % 15 - % 18inde, P.eceruginosa suslarinin % 4 -
%14'tinde, P.vulgaris suslanmn % 10-% 20'sinde ve K.prneumoniae suglarimn
%14 - % 20'sinde penisilinaz enzimi saptanmgtir.

Bu suglarin tam ve parcalanmis gekilleriyle yapilan sefalosporinaz dene-
yinde ise siramyla E.coli suslarinin % 9 - % 28'inde, P.aeruginose suglannin
%12 - % 20'sinde, P.vulgaris suslarimin % 5 - % 25'inde ve K.pneumoniae sugla-
rimn % 12 - % 35'inde sefalosporinaz enzimi pozitif bulunmugtur.

Bu ¢alisma sonuglari Gram negatif bakteri beta-laktamaz enzimlerinin
saptanmasinda pargalanmig bakterilerin kullamlmasimin daha uygun
olacagim ve bakterilerin ¢ofunda penisilinaz Ve sefalosporinaz enzimlerinin
birlikte bulundu@unu ortaya koymaktadir. '

(55) SALMONELLA TYPHIMURIUM GASTROENTERITI
OLAN COCUKLARDA TEDAVI VE BAKTERIYEMI INSIDANSI

forahim ILDIRIM, Turgut OZEKE, Nilgiin KOKSAL, Semih SONGUR
Uludag Universitesi Tip Fakiltesi, Cocuk Saglifh ve Hastahklar: Anabiliﬁ Dah, Bursa

Ug ayhk siire iginde gaita killtiiriinde Salmonella typhimurium iireyen 64
olgu ¢aligmaya alinmistir. Olgularimizin 430 (% 67) yenidogan dénemindeydi.
Yenidogan déneminde bakteriyemi insidansi % 7 bulunmug, daha biiyik yag
gruplarinda bakteriyemi saptanmamigtir. Kan kiltdriinde iireme olan tim
yenidegan olgulan eksitus olmustur. Yenidogan déneminde mortalite oram1 % 16,
daha biiyiik yag grubunda ise % 10 olarak bulunmugtur. Olgularimizin 62'sine
{(%97) antibiyotik tedavisi uygulanmistir. Sadece 8 olgumuzun (% 12) kiiltiirleri
kullandiklan antibiyotiklere duyarll bulunmustur.
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(56) PENISILINAZ ENZIMI URETEN VE URETMEYEN
GRAM NEGATIF BAKTERILERDE PENISILIN GRUBU
ANTIBIYOTIKLERE DIRENC

Omer KOCABEYOGLU!, Erdogan KOSANL, Kenan KESKIN?,
Hakan OZTURKERIL, Serhan SAKARYA?

1- GATA Haydarpaga Efitim Hastanesi, Mikrobiyoloji ve Klinik Mikrobiyoloji Servisi,
Istanbul

2. GATA Haydarpaga Egitim Hastanesi, Infcksiyon Hastahklan ve Klinik Mikrobiyoloji
Servisi, Istanbul

Asidimetrik yontemle penisilinaz enzimi tirettifi saptanan 26 ve penisilinaz
enzimi saptanamayan 124 olmak iizere toplam 150 Gram negatif bakteri susunun
ampisilin, ampisilin+sulbaktam, amoksisilin, amoksisilin+klavulanat,
karbenisilin, mezlosilin, penisilin G ve piperasiline duyarlihgn disk difitizyon
yintemi ile aragtirimigtir.

Penisilinaz pozitif suglarin tamami penisilin G'ye, % 73"ii ampisiline, %46's1
ampisilin+sulbaktama, % 81'i amoksisiline, % 35'i amoksisilin +klavulanata,
% 730 karbenisiline, % 50'si mezlosiline ve % 351 piperasiline direng¢li bulun-
mustur.

Penisilinaz negatif suslarda penisilin G'ye % 96, ampisiline % 74, ampisilin+
sulbaktama % 50, amoksisiline % 92, amoksisilin+klavulanata % 42,
karbenisiline % 79, mezlosiline % 47 ve piperasiliné % 30 diren¢ saptanmgtir.

Bulgularimiz bu ¢alismada kullanilan penisilin grubu antibiyotikler
icerisinde Gram negatif bakterilere en etkili olanin piperasilin oldugunu
gostermektedir.
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GD SEFALOSPORIN GRUBU ANTIBIYOTIKLERE
DIRENCTE GRAM NEGATIF BAKTERI
SEFALOSPORINAZLARININ ROLU

Omer KOCABEYOGLU!, Erdogan KOSAN!, 0.Sadi YENENZ,
Hakan OZTURKERI?, Hiisnii ALTUNAY?

1- GATA Haydarpaga Egitim Hastanesi, Mikrobiyoloji ve Klinik Mikrobiyoloji Servisi,
Istanbul

2. GATA Haydarpasa Egitim Hastanesi, Enfcksiyon Hastalhklar ve Klinik Mikro-
biyoloji Servisi, Istanbul

Nitrosefin yontemiyle sefalesporinaz enzimi pozitif bulunan 39 ve negatif
bulunan 111 Gram negatif bakteri susunun birinei, ikinei ve itgiincii kusak
sefalosporinlerden olusan toplam 10 antibiyotife direnci disk difiizyon ydntemi
ile aragtinlmigtir.

_ Sefalosporinaz enzimi pozitif suglarda sefadroksil ve sefalotine % 74,
" seftazidime % 18, seftizoksime % 21, sefoperazon ve sefotaksime ise % 26 oraminda

” diren¢ saptanmigtir. Bu suglarin % 28' seftriaksona, % 381 sefazoline, % 48'
sefoksitin ve sefuroksime diren¢li bulunmugtur.

Sefalogporinaz enzimi olugturmayan Gram negatif bakteri suglarinda
seftazidime % 13, sefotaksime % 18, seftriakson ve sefoperazona % 21 direng
saptanmigtir. Caligmada kullamlan diger sefalosporinlere bu gruptaki suslarin
direnglilik oranlar % 25 - % 68 arasinda degigmistir.

Bu calisma verilerine gore seftazidimin, kullanilan sefalosporinler
icerisinde Gram negatif bakteri sefalosporinazlarindan en az etkilenen
antibiyotik oldugu anlasilmaktadir. '
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58)  SIPROFLOKSASIN VE PEFLOKSASININ GRAM
NEGATIF BAKTERILERE ETKINLIGININ IN-VITRO OLARAK
MIiKRODILUSYON YONTEMIYLE ARASTIRILMASI

Erdogan KOSAN!, Omer KOCABEYOéLUI, 0.Sadi YENENZ,
Hakan OZTURKERI!

1- GATA Haydarpaga Egitim Hastanesi, Mikrobiyoloji ve Klinik Mikrobiyoloji Servisi,
Istanbul

2- GATA Haydarpaga Efitim Hastanesi, Enfleksiyon Hastaliklar: ve Klinik Mikrobiyo-
loji Servisi, Istanbul

Siprofloksasin ve pefloksasinin 67 Escherichia coli, 49 Pseudomonas
aeruginosa, 20 Proteus vulgaris ve 14 Klebsielle pneumoniae olmak tzere
toplam 150 Gram negatif bakterl susu izerine etkinlifi mikrodiliisyon
yontemiyle arastimlmistir.

Siprofloksasin MICs, ve MICy, degerleri sirasiyla: E.coli suglar i¢in 0.0625
mg/l - 1 mgA, P. aeruginosa suglart igin 0.5 mg/l - 2 mg/l, P.vulgaris suslan
igin 0.5 mgA - 1 mg/1 ve K.pneumoniae suglan igin 0.25 mg/l - 1 mg/ olarak
bulunmusgtur.

Pefloksasinin MICy, ve MIC,, degerleri sirasiyla; E.coli suglan i¢in 0.125
mg/l - 1 mg/l, P.aeruginosa suslar igin 1 mg/l - 4 mg/, P.vulgaris suglan i¢in
1 mg/l - 4 mg/l ve K.preumoniae suslar i¢in 0.5 mg/l - 2 mg/1 olarak bulunmusg-
tur. : ,

E.coli susglarimin % T7'sinin, P.aeruginesa suglarimin % 2'sinin,
P.vulgaris suslarimin % 10'unun ve K pnewumoniae suglarimn % T'sinin sipro-
" floksasine direngli oldugu saptanmisgtir.

E.coli suglarnimin % 12'si, P.ceruginose suglammn % 25%, P.vulgaris
suglarimn % 25'i pefloksasine direngli bulunmus, K. preumoniae suglannda ise
pefloksasine diren¢ saptanmamigtir.
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(59) _SIPROFLOKSASIN ILE BAZI ANTIBIYOTIK
KOMBINASYONLARININ GRAM NEGATIF BAKTERILER
UZERINE IN-VITRO ETKIiSi

Omer KOCABEYOGLU!, Hakan OZTURKERIL, Erdogan KOSAN!,
Kenan KESIC]N2, Mustafa YILMAZ!

1- GATA Haydarpaga Egitim Hastanesi, Mikrobiyoloji ve Klinik Mikrobiyoloji Servisi,
Istanbul

2- GATA Naydarpaga Efitim Hastanesi, Enfeksiyon Hastaliklan ve Klinik Mikrobiyo-
loji Servisi, Istanbul

Siprofloksasinin ampisilin, penisilin G, doksisiklin, amikasin, gentamisin,
sefoksitin, seftizoksim, sefoperazon, seftriakson ve seftazidim ile kombinasyon-
larimn 150 Gram negatif bakteri sugu tzerine in-vitro etkisi disk difiizyon
ybntemi ile aragtirilmis ve siprofloksasin ile bu antibiyotikler arasindaki
etkilegimin incelenmesi amacglanmistir.

Siprofloksasinin ortalama inhibisyon zon c¢aplan Proteus vulgaris igin
26.6 mm, Pseudomanas aeruginosa igin 29 mm, Klebsiella pneumonice igin
24.3 mm ve Escherichia coli i¢gin 256 mm olarak bulunmustur. Siprofloksasin+
gentamisin kombinasyonu ile P.aeruginose igin 29.2 mm, K.pneumoniae i¢in
24.6 mm; siprofloksasin+seftazidim kombinasyonu ile P.aeruginose icin 29 mm;
siprofloksasin+sefoksitin kombinasyonu ile K.pneumoniee igin 24.7 mm;
siprofloksasin+seftriakson kombinasyonu ile P.aeruginosa igin 30 mm ve
siprofloksasin+seftizoksim kombinasyonu ile K.pneumoniae icin 25.8 mm
ortalama inhibisyon zon caplan elde edilmistir. Difer kombinasyonlarda elde
edilen ortalama zon ¢aplar, siprofloksasinin ortalama inhibisyon zon 'gaplarl ile
kargilagtinldiginda 5.5 mm'ye kadar defigen azalmalar saptanmistir.

Toplam Gram negatif bakteriler dikkate alindifinda, siprofloksasin+
gentamisin kKembinasyonu ile suglarin % 40.6'sinda zon ¢aplarinda 2-10 mm
artig, % 46.6'sinda azahs saptanmig olup, suslarin % 12.6'sinda zon ¢aplarinda
degigsme saptanmamigtir. Diger kombinasyonlarda ise inhibisyon zon
¢aplarinda ortalama artig oranlan % 34.6 - % 12.6 arasinda, azalig oranlan ise
% 56 - % 83.3 arasinda deFigmistir.

Bulgularimz siprofloksasinin bu ¢alismada kullamlan diger antibiyotik-
lerle kombinasyonunun Gram negatif bakteriler fizerine sinerjik etkili olma-
difim ortaya koymaktadir.
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(60) SALMONELLA'LARDA ANTIMIKROBIYAL
DIRENCIN EPIDEMIYOLOJIST

Taner YILDIRMAK, Umran SIPARTOGLU

8.B. Ankara Numune Hastanesi, Infcksiyon Hastaliklam ve Klinik Mikrobiyoloji Klinigi,
Ankara

Eyliil 1989-Ocak 1990 tarihleri arasinda 8.B. Ankara Numune Hastanesi'nde
izole edilen 100 Salmonelle susunun, 15 antibiyotige kars duyarhiliklan, disk
difizyon yéntemiyle saptanmistir.

Izolatlarin 93't, diyareli hastalarin gaita kilttrlerinden elde edilen
nontifoidal Salmonella serotipleri; diger 7'si ise, 3’0t kandan, 4'i gaitadan
uretilen S.¢yphi’dir.

Akut gastroenteritli hastalardan izole edilmis olan suslar, eger hastaneye
yati;1 iizerinden en az 72 saat ge¢mis bir hastadan alinan veyva hasta tabureu
edildikten sonraki fi¢ giin iginde verilen numuneden elde edilmigse "muhtemel
hastane kaynakli"; ayaktan miiracaat eden veya taburcu ediliginin tizerinden Ug
giinden fazla siire gegmis bir hastadan alinan numuneden elde edilmigse
“toplum kaynakli" olarak kabul edilmigtir. Antibiyogram sonuclarma gore iki
veya daha ¢ok antibiyotige diren¢li bulunanlar "multip] direngli” seklinde
tanmimlanmisgtir.

Titm izolatlarin 62'sinin multipl direncli oldufu saptanmgtir. 311 cerrahi,
12'si dahiliye kliniklerindeki hastalardan elde edilen "muhtemel hastane
kaynakli” 43 susun tiimu, "toplum kaynakh” 57 susun ise 19'u (% 33) multipl
diren¢li bulunmustur,

"Muhtemel hastane kaynakh" ve "toplum kaynakl" suglar, multipl
direnclilik oranlar1 yéniinden, ki-kare testi ile kargsilagtirildiginda aradaki
farkin anlamh oldufu saptanmistir (p<0.001). Sonuglar 6 ay énce benzer bir
caliymada elde ettiklerimizle kiyaslanmistir.
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(61) ELEKTIF KOLOREKTAL CERRAHIDE MEKANIK
BARSAK TEMIZLIGI VE PROFILAKTIK ANTIBIYOTIK
KULLANIMI

Koray ACARLI, Yalein AKER, Ayhan SAHIN, Ferda KOKSOY, Zarife KUT
S.B. Taksim Hastanesi, 1. Cerrahi Servisi, Istanbul ’

Ocgk 1988'den itibaren elektif kolo-rektal cerrahi girigiminde bulunulan
hastalarda "serum fizyolojik-mannitol” karigimli barsak irrigasyonu ve oral
streptomisin ile kolon hazirlifi uygulanmig ve anestezi indiksiyonu sirasinda
tek doz profilaktik antibiyotik kullamilmistir. Bu yontem toplam 28 hastaya
uygulanmig, morbidite ve mortalite saptanmamigtir. Bu yoéntemin
kullanilagelen diger yéntemlere kiyasla daha giivenilir, zaman kaybim
onleyen, hastalar tarafindan kolay tolere edilebilen ve ucuz bir yontem oldugu
sonucuna varilmgtir.

(62) ELEKTIF KOLESISTEKTOMILERDE PROFILAKTIK
ANTIBIYOTIK UYGULAMASININ YERI

Erer YOSUNKAYA!, Riichan ULUTURKZ, Can ISLERY, Ertugrul BOLGIY,
Celal OZKARABULUT], Aslan KAYGUSUZ!

"

1- SSK lstanbul Hastanesi, 8. Hariciye Scrvisi, Istanbul
2- SSK lIstanbul Hastanesi, Bakteriyoloji Departmani, Istanbul

Kolesistektomi ameliyatlarinda profilaktik antibiyotik uygulamasini
savunan ve kargi gériglt olan birgok yayin vardir. Bu konuyu arastirmak amaci
ile birinci agamada 70 elektif kolesistektomi olgusunda kese igeriginden ve kese
duvarindan alinan 2 érnefin aerob ve anaerob kiiltirleri yapilmstir. Safra
érneklerinden 22'sinds, safra duvar1 érneklerinin 18'inde fireme saptanmstir.
Aerob ve anaercb toplam 280 kiiltiirde en siklikla stafilokok (10 olgu), streptokok
{10 olgu) ve E.coli {8 olgu} izole edilmigtir. Antibiyogramda mikroorganizma-
larin  en duyarhh olduklar: ilk 5 antibiyotik ise gu gekilde mralanmistir:
Seftriakson, netilmisin, amoksisilin+klavulanik asit kombinasyonu,
kloramfenikol ve gentamisin. Calismamin ikinei b&limtnde birinei safthadaki
mikroorganizmalarin en duyarh oldugu antibiyotik olan seftriakson 1 g dozunda
profilaktik olarak 62 hastaya uygulanmigtir. Aym sekilde kese igerigi ve kese
duvan kiltirleri yapilmigtir. Her iki gruptaki olgular yas, cins, pozitif ve negatif
kiltir oranlari, iireyen mikroorganizmalar, antibivotiklere duyarliliklar,
postoperatif komplikasyonlara etki edecek faktérler bakimindan karsilastinl-
migtrr.
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(63) GASTROINTESTINAL SISTEM AMELIYATLARINDA
ORNIDAZOL PROFLAKSISI

Adnan iSGOR
SSK Bolu Hastanesi, Genel Cerrahi Klinigi, Bolu

Gastrointestinal sistem ameliyatlannda profilaktik antibiyotik kullaml-
masinin postoperatif yara yeri infeksiyonlarinin 6nlenmesinde etkili oldugn
bilinmektedir. Bu amacla cegitli antibiyotikler kullamlmaktadir.

Bu ¢aligmada gastrointestinal sisteme ait gesitli ameliyatlarda ornidazolun
etkinligi arastinlmistir.

Grup 1: 11k doz preoperatif iki saat énce baglamak kaydiyla 12 saat ara ile 500
mg ornidazol IM olarak iki gin siire ile kullanilmistir. Bu grupta 14
kotesistektomili (kronik tash kolesistit), 6 BTV ve drenaj, 1 PGV (kronik
duodenal iilser), 1 duodenal iilser perforasyonu, 2 inkarsere herni, 1 bridektomi, 9
apendektomi (ilk 36 saat icinde), 1 % 90 gastrik rezeksiyon (mide Ca) olgusu
bulunmustur. Yag ortalamasi 40.7+6.4 olan 35 hastamn 19'u kadin, 16's1 erkektir.-

Grup 2: Profilaksi yapilmayan bu grupta 18 kolesistektomi (kronik tagh
kolesistit), 6 BTV ve drenaj (kronik duodenal tilser), 17 apendektomi (ilk 36 saat
igerisinde} olgusu bulunmugtur. Yas ortalamas: 41.8t6.8 olan 41 hastamn 231
kadin, 184 erkektir.

1k grupta postoperatif yara infeksiyonu gériilmemistir. Ikinei grupta
kolesistektomi grubunda 1 hastada, apendektomi g";‘ubunda 1 hastada olmak iizere
toplam 2 hastada (% 4.8) drenajla kontrol edilebilen, ek antibiyotik
. gerektirmeyen yara infeksiyonu geligmistir. Bu iki hasta toplam olarak
hastanede 10 giin daha fazla yatmak zorunda kalmislardir. 1ki grup arasinda
anlamh bir fark tesbit edilmemistir (t testi).

Profilaksi yapilmayan gruptaki infeksiyon oramimin kabul edilebilir
ditzeyde olmasina ragmen diger grupta hi¢ infeksiyon ¢ikmamasi nedeniyle
ornidazolun uyguladigimiz sekilde kullamlabilecegi kanaatine varlmigtir.
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(64) GENEL CERRAHIDE SEFTRIAKSON KULLANIMININ YAN
ETKILERI VE GORULEN LABORATUVAR ANOMALILER{

Fatih CELEBI, Deniz GUZEY, Siileyman OZLE, Enver Tekin SABUNCUOGLU
Haydarpaga Numune Hastanesi, 1. Cerrahi Klinigi, Istanbul

Elektif ve acil cerrahi mildahele yapilan 376 olguda profilaktik ve terapétik
amagla kullamlan seftriaksonun yan etkileri ve baz: laboratuvar testlerinde
olugturdugu degigiklikler incelenmigtir. Olgular; 1) tek doz profilaksi
uygulanarak elektif miidahele yapilan, 2) tek doz profilaksi uygulanarak acil
miidahele yapilan, 3) terapbtik olarak tek basina seftriakson kullamilan ve 4)
terapdtik olarak seftriakson ile kombinasyon uygulanan gruplar olmak iizere
dért grupta incelenmistir. Incelemede trombosit saysi, karaciger fonksiyon
testleri, protrombin zamam, tre ve bilirubin degerleri, eozinofili ve nétropeni
degerlendirilmigtir. Gastrointestinal sisteme ait dért diyare (% 1.1), alts bulant:-
kusma (% 1.6) ve dért difer yan etkiler (% 1.1)in yamsira ii¢ dermatolojik
hipersensitivite (% 0.8) reaksiyonu gériilmiig, iki olguda (% 0.5) lokal
reaksiyonlar ortaya gikmigtir. Olgularin higbirinde yan etkilerden dolay
tedaviye son verilmemistir. Klinik efektivitesinin yamsira kullanim
sakincalarinin giivenilirlik simirlarinda olmasi seftriaksonun uygun kullamm
etkisine sahip oldugunu gistermigtir.

(65) YASLI HASTA GRUBUNDA SEFTURiAKSON.PI.{OFiLAKSiSi
SONUCLARININ KLINiK DEGERLENDIRILMESI

Deniz GUZEY!, Fatih CELEBI!, Abdullah iGCi2, Enver Tekin SABUNCUOGLU!

1- Haydarpaga Numune Hastanesi, 1. Cerrahi Klinigi, Istanbul
2- Istanbul Tip Fakiltesi, Genel Cerrahi Anabilim Dah, Capa, Istanbul

Elektif veya acil operatif miidahele yapilan 65 yasin fizerinde bulunan
hastalarda profilaktik amagla tek doz seftriakson uygulanmig ve sonuglar
klinik parametreler géz éniine ahnarak degerlendirilmistir. Aplikasyon
operatif miidahaleden 30-60 dakika énce intramiiskiller veya intravensz olarak
yapilmigtir. Yag ortalamas 7146 olan 25 olguluk seride (Mod: 65-69 yag grubu,
Range: 65-85 yag), 13 erkek ve 12 kadin olgu meveuttur., Seride ortalama yatis
siresi 104 gndir. Iki olguda yara infeksiyonu, bir olguda pnémonik
infiltrasyon ve bir olguda yag nekrozu olmak tzere dért olguda komplikasyon
gorilmistir. Ilaca bagh yan etki gérilmemistir ve olgularda gértilen
infeksiyonlar, hastanin genel durumuna bagh laboratuvar parametreleri ile
korelasyon géstermektedir.
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(66) BILIYER CERRAHIDE SEFTRIAKSON
PROFILAKSISININ DEGERLENDIRILMEST

Abdullah iiCI !, Habibe ERDENIZZ, Vahit OZMENY, Enver Tali cETlNﬂ,
Sengiil DERBENTLI?

1- Istanbul Tip Fakiltesi, Genel Cerrahi Anabilim Dal, Capa, Istanbul

2. Istanbul Tip Fakiltesi, Mikroorganizma Kultir Koleksiyonlar: Uygulama ve
Aragtirma Merkezi (KUKENS), Capa, Istanbul

3- Istanbul Tip Fakiltesi, Mikrobiyoloji Anabilim Dah, Capa, Istanbnl

Yiiksek riskli hastalara uygulanan biliyer cerrahide, profilaktik antibiyotik
uygulanmasinin morbiditeyi snemli &lglide azalttifn belirtilmektedir. Cerrahi
profilaksi i¢in uygulanan antibiyotiklerin doku penetrasyenlar:, yan $mri,
atthmi ve risk bélgelerindeki konsantrasyonlan gok &nemlidir.

Caligmamizda, seftriaksenun deri, derialti dokusu, safra kesesi duvar, kan,
safra kesesi ve koledok safrasindaki konsantrasyonlarinin saptanmasi ve
biliyer cerrahide profilaktik olarak kullamlabilirlifi aragtirlmistir. Bu amagla
10 tagh kolesistit ve 1 tagh kolesistit+koledok tag:1 olgusuna ameliyat oncesi
anestezi inditksiyonundan énce 1 g seftrinkson IV olarak verilmigtir. Operasyon
esnasinda kan, safra ve alinan dokularda antibiyotik konsantrasyonu
aragtirlmigtir.

Hastalardan alinan materyellerdeki seftriaksen konsantrasyonlarn, kanda:
50.64-108.6 pg/ml, deride: 0-33.4 pg/g, derialts dokusunda: 2.13-58,57 pne/g, safra
kesesi duvarinda: 2.03-106.3 pg/g, safra kesesi safrasinda: 0-30.83 pg/ml ve
koledok safrasinda: 96.3-295.4 pug/ml bulunmustur.

Hicbir hastamzda postoperatif dénemde yara infeksiyonu ve intraperitoneal
komplikasyon geligmemigtir. Caligmamizda incelenen trneklerin % 70.7'sinde
antibiyotik konsantrasyonu >8 pg/ml veya >8 pgfg bulunmugtur. Bu degerler
seftriaksonun bircok bakteriye karsi MIC'nundan daha ytiksektir.

Bu bulgular, seftriaksenun biliyer cerrahide profilaktik olarak kullamila-
bilecegini gdstermisgtir. :
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67 ABDOMINAL CERRAHIDE SEFTRIAKSON
PROFILAKSISI :

Siikris BOYLU, Celalettin KELES, Mchmet GUREL, Yusuf KUMKUMOGLU,
Soner AKBABA, Mevliit ALYAMAC

Dicle Universitesi Tip Fakiltesi, Genel Cerrahi Anabilim Dah, Diyarbakr

Abdominal cerrahide 23 olgu, tek doz seftriakson (Rocephin) ile perioperatif
profilaksinin etkinligini arastirmak igin ¢aligmaya alinmigtir. Operasyon
sncesi tim hastalara seftriakson intravendz olarak uygulanmistir. Postoperatif
ddnemde hastalar kesi infeksiyonu ve difer komplikasyonlar agisindan
izlenmistir. Inoperabl malignite bulunan bir hastada kesi infeksiyonu
geligmigtir. Toplam yara infeksiyonu oran1 % 4.4 olmustur.

(68) VASKULER CERRAHIDE PROFILAKTIK AMACLI
SEFTRIAKSON UYGULAMASI

Mustafa ZENGIN, A. Yavuz YORUKOGLU, Kemal NAZLIEL, Ergun SALMAN,
Unal ACIKEL, Ertan YOCEL

SSK Ankara Hastanesi, Kalp ve Damar Cerrahisi Klinigi, Ankara

Arteriosklerotik damar hastalifi tanisi konulan 30 olguluk bir hasta
grubunda profilaktik amagla seftriakson kullamilmig ve olgular infeksiyon
agisindan degerlendirilmistir.

Olgularin besinde infekte iskemik nekroz ve ikisinde de staz iilseri varda.
Tiim olgulara ameliyattan bir gdn 6nce 2 g/giin ve ameliyat sonrasit ortalama 5
giin 2 g/giin dozunda seftriakson uygulanmgtir.

Olgularimizin tiimiinde iyi sonug¢ alinmigtir. Herhangi bir yan etki goriil-
memistir.
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(69 URINER INFEKSIYONLARDA TEK DOZ
SEFTRIAKSON ILE TEDAVI

Nejat CANBAZOGLU, Mose KAZADO, Faruk YERLIOGLU
5.B. Haseki Hastanesi, Uroloji Klinigi, Istanbul

Ue ay icerisinde tibbi ve cerrahi tedavi gbren 50 hastaya, bazmlarina kiiltiir-
antibiyogramdaki hassasiyet sonucuna gore, bazilarina da randomize olarak tek
doz seftriakson (1 g, im) tatbik edilmigtir. Uriner infeksiyonlarda Pseudomo-
nas, Proteus ve E.coli en sk izole edilen etkenler olarak saptanmigtir.
Seftriakson ameliyat olacak hastalara operasyondan 2 saat dnce uygulanmistir.
Tibbi ve cerrahi tedavi géren hastalarimizda ilaein etkinligi, yan etkileri ve
uygulama sonug¢larl saptanmigtir.

Kontamine olmayan, komplike olmayan olgularda tek doz 1 g im seftriakson
uygulamanin, infeksiyonlar1 6¢nlemede profilaktik ve kiiratif olarak iyi bir
yontem oldugu belirlenmistir.

(70)  URINER INFEKSIYONLARDA SIPROFLOKSASIN
TEDAVISI

Veli YALCIN, Armagan ONER, Siilleyman ATAUS, Can OBEK,
Biilent CETINEL, Tahir TURAN

Cerrahpaga Tip Fakiiltesi, Uroloji Anabilim Dah, Cerrahpaga, Istanbul

Uriner infeksiyonu olan 24 hastada siprofloksasinin etkinlik derecesi
aragtinlmigtir. Olgulann 157 mesane, 9'u btbrek infeksiyonudur. Tedavi éncesi
24 olgunun 10'unda E.coli, 3'iinde koliform bakteriler, 3'tinde P.aeruginosa,
2'sinde P.mirabilis, 2'sinde nonhemolitik streptokoklar, l'inde K. pneumoniae,
l'inde Enterobacter, 1'inde stafilokok ve l'inde nonhemolitik streptokok+E.coli
uremigtir.

Bu ¢ahgmada siprofloksasin 5 giin siireyle, 2 esit dozda, giinde 200 mg olmak
tizere, IV yolla verilmigtir.

Bakteriyolojik ve klinik iyilesme % 95.8'dir.

Iki olgumuzda ilk tedavi esnasinda enjeksiyon yerinde lokal alleriik cilt
reaksiyonu olugmug ve ¢alisma digi birakilmigtir,
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(71) KUCUK PLASTIK CERRAHI GIRISIMLERDE
ANTIBIYOTIK PROFILAKSISININ YERI

Ufuk EMEKLI, Atilla ARINCI, Metin ERER, Murat TOPALAN
Ystanbul Tip Fakultesi, Plastik ve Rekonstriiktif Cerrahi Anabilim Dal, Gapa, Istanbul

1990 Ekim-Kasim aylarinda Istanbul Tip Fakiiltesi, Plastik ve Rekonstriiktif
Cerrahi Anabilim Dali Poliklinigi'nde dig hasta olarak lokal anestezi altinda
kigiik girigim yapilan 118 hasta incelemeye alinmigtir.

Hastalardan 70'inde bas-boyun, 16'sinda givde ve 32'sinde &nkol ve elde
girisim yapilmigtir. Bas-boyun bélgesi girisimlerinden 52'sinde (% 74), govde
girigimlerinden 10'unda (% 66) ve dénkol ve el girisimlerinden 21'inde (% 63)
profilaksi uygulanmamistir.

Postop dénemde toplam 22 yara infeksiyonu (% 19) saptanmis ve bunlar
giinlik pansumanlarla iyilestirilebilmistir. Infeksiyonlamn % 54't profilaksi
uygulanmayan, % 46's1 da profilaksi uygulanan olgularda saptanms ve aradaki
fark istatistiksel olarak anlamli bulunmamistir.

Poliklinik sartlarinda yapilan kiigiik cerrahi girisimlerde asepsi ve
antisepsi kurallarina uymanin, profilaksiden 8nemli oldugu sonucuna
ulasilmistar.

(72) SEZARYEN OLGULARINDA SEFUROKSIM
PROFILAKSISININ DEGERLENDIRILMEST

Selguk KERPIC, Umit OZEKICI, Refik SOZEN, Mehmet SIMSEK
Firat Universiteai Tip Fakiiltesi, Kadin Hastaliklar1 ve Dogum Anabilim Dah, Elazg

Mayis 1990-Eyliil 1990 tarihleri arasinda 47 sezaryen olgusundan 22'si
kontrol, 25 profilaksi grubuna ait olmak iizere caligmaya alinmistir. Kontrol ve
caligma grublarinin yag ve parite yniinden benzer olmasina dikkat edilmistir.
Profilaksi grubunda cerrahiden 1 eaat evvel ve cerrahiden sonraki 8. ve
16.saatlerde birer doz olmak iizere toplam 4.5 g sefuroksim uygulanmigtir.
Kontrol grubunda postoperatif febril morbidite ve infeksiyon belirtisi gbsteren 5
olguya karsihk ¢alisma grubunda yalmzea 2 olguda infeksiyon saptanmistir.
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(73) PLASTIK CERRAHI AMELIYATLARI
PROFILAKSISINDE SIPROFLOKSASIN

Tamer KOLDAS!, Y. Ali ONERZ, Muzaffer CELIK!, Ufuk EMEKLI,
Ayhan KONURALP!

1- Istanbul Tip Fakultesi, Plastik ve Rekonstritktil Corrahi Anabilim Daly, (apa, Istanbul
2- Istanbul Tip Fakiltesi, Mikrobiyoloji Anabilim Dali, (apa, Istanbul

Plastik ve rekonstrtiktif cerrahiyi ilgilendiren 20 major elektif operasyon
éncesi tek doz 0.1-0.3 g siprofloksasin uygulanarak klinik etkinlik degerlendi-
rilmigtir.

Siprofloksasin genis spekirumlu bakterisidal bir kemoterapéstiktir. Kontrollu
¢alismalarda cerrahi iglemler éncesinde tek dozluk uygulamalarla etkin bir
sekilde kullamlmigtir.

Caligmaya 18 yasindan biyiik 20 hasta dahil edilmigtir. Ameliyatlardan énce
higbir hastada infeksiyon bulgusu yoktu ve 5 gtin éncesinden hichir antibakteriyel
ilag kullamlmamigtir. Operasyonlardan 30-60 dokika 6nce profilaksi amaeciyla
verilen 0.1-0.3 g tek doz siprofloksasinin etkisi degerlendirilmistir.

Hastanede yattiklari siirece hicbir hastada postoperatif infeksiyon
gorlilmemis, % 100 oraminda basar elde edilmistir. Ilaca toleransin ¢ok iyi
oldugu saptanmstir.

(74) JINEKOLOJIK OLGULARDA SEFUROKSIM
PROFILAKSISININ DEGERLENDIRILMESI
Refik SOZEN, Umit OZEKICI, Selguk KERPIC, Mehmet STMSEK
Firat Universitesi Tip Fakiiltesi, Kadin Hastaliklar ve Dogum Anabilim Daly, Elazig
Mayis 1990 - Eylil 1990 tarihleri arasinda jinekolojik operasyonlarda
sefuroksim profilaksisi denenmigtir. 30 kontrol grubunda hi¢chir ajan
kullamlmamasina mukabil ¢alisma grubundaki 37 olguda preoperatif 45-60
dakika énce 1.5 g sefurcksim (IV) uygulanmistir. Postoperatif olarak kontrol

grubundaki 7 olguya karsihk ¢aligma grubunda 3 olguda febril morbidite ve
infeksiyon dilstindtiren bulgular saptanmigtir.
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(75) ANTIBIYOTIK PROFILAKSISI UYGULANAN
HASTALARDA OLUSAN YARA INFEKSIYONLARINDA
DRENLERIN ROLU

Atilla ARINCI, Metin ERER, Ufuk EMEKLI, Ismail ERMIS
Istanbul Tip Fakiiltesi, Plastik ve Rekenstritklil Cerrahi Anabilim Dali, Capa, Istanbul

Drenlerin yapisi, kapali veya agk drenaj yapilmasi ve drenlerin deri
altinda tutulma siiresi, postoperatif cerrahi yara infeksiyonu agisindan belli bash
tartigma noktalandir.

Inditksiyonla baglamak izere 24 saat stireyle toplam 4 g sefazolin ile
profilaksi uygulanan 24 olgu, cerrahi yara infeksiyonu bakimindan incelen-
misgtir. .

Olgulardan 8'ine silikonlu drenlerle kapali aspiratif drenaj, 9una
konvansiyonel kauguk drenlerle acik drenaj, T'sine de silikonlu tiplerle agk
drenaj uygulanmigtir. Postoperatif 3. giinde drenler gekilmig ve hastada kalan
uglarindan 5 em'lik bélimleri kullamlarak kiiltir yaptinlmistir. Kauguk dren
uygulanan olgularin 3'inde (% 33} ve silikonlu tip uygulanan olgularn da
l'inde (% 14) stafilokoklar uretilmigtir. Olgularin hi¢hirinde infeksiyonun
klinik bulgular: geligsmemigtir.

Olgu serimizden elde ettigimiz sonuca gire, silikonlu drenlerle kapah
aspiratif drenaj yapilmas:, diger drenaj yéntemlerine gére daha etkili bulun-
mugtur.
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(76) YANIK TEDAVISINDE SEFTRIAKSON .
UYGULAMASININ KLINIK TEDAVI SURESINE ETKISI

Deniz GUZEY, Fatih CELEBI, Necati KAYABEYOGLU,
. Enver Tekin SABUNCUOGLU

Haydarpaga Numune Hastancsi, 1. Cerrahi Klinigi, Istanbul

Yanik nedeniyle hospitalize edilen 21 olguda profilaksi ve tedavi amaa ile
geftriakson uygulanmig ve clgulann tedavi siireleri klinik parametreler goz
oniine alinarak degerlendirilmistir. Septik komplikasyonlar nedeniyle 3 olguda
tedaviye gentamisin kombine edilmisgtir. Serinin yag ortalamasi 19'dur
(Standart sapma 17, Mod: 10-19 yas grubu , Range 1-55 yag) ve iki eksitus olgusu
mevcuttur. Eksitus olan olgular hari¢ olmak tizere seftriakson ile tedavi stiresi
612 giin (Mod: 7 giin, Range: 2-10 giin) ve olgularin hospitalizasyon siiresi 10+7
giin (Mod: 7, Range 2-30 giin) olmugtur. Dokuz olgunun yara kiltiiriinde tireme
olmus ve izole edilen suslarin sekizinin seftriaksona duyarh oldugu teshit
edilmigtir. Yamk orami % 10'dan fazla ve yara kiiltlirii negatif olan olgularin
tedavi siireleri yedi giin olmasina kargin yara kiltiird pozitif olan olgulann
tedavi siireleri 8+1 giin {Mod: 8, Range: 7-10 giin) olmustur. Seftriakson tedavisi
altinda yara kiiltiirii pozitif ve negatif olan gruplann tedavi sireleri arasinda
istatistiksel anlam ifade edecek fark bulunmamigtir.

.

(70 SEFTRIAKSONUN 20 OLGUDA TEDAVI VE
PROFILAKSI AMACTYLA KULLANIMI

Selpuk ONART, fmran SAN
Uludag Universitesi Tip Fakiltesi, Kulak Burun Bogaz Klinigi, Bursa
Seftriaksonun kulak burun bogaz infeksiyonlarinda ve profilakside klinik
etkigini ve emniyetini aragtirmak igin 20 hastay: kapsayan bir ¢ahigma
yaptlmistir. Bu hastalardan 12'sine profilaksi, 8'ine de tedavi amaciyla seftriak-
son uygulanmigtir. Profilaksi amaciyla seftriakson uygulanan hastalarin post-

operatif donemde higbirinde infeksiyon geligmemis olup, tedavi amaciyla
uygulanan hastalarin hepsinde tam iyilesme veya diizelme saptanmigtir.
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(78) AKUT ORTA KULAK EFUZYONLARINDA
SEFTRIAKSON

Unsal ERKAM, Kemal Halit UZUN, Fikret ILERI, Sait YUCEL, H.Nedim ARDA,
8. Armagan INCESULU, Ahmet T.0ZGUL

SSK Ankara Hastanesi, 2, KBB Klinigi, Ankara

Akut orta kulak efuzyonlan, diger adiyla sekretuvar otitis media, orta
kulakta non-puriilan stvimin bulunmas: ile karakterizedir. Etiyolojisinde basta
H.influenzae ve S .prneumoniae olmak dzere birgok bakterivel etken
suglanmaktadir. Klinigimize bagvuran ve akut orta kulak efiizyonu tams almg
50 hasta bes glin sureyle seftriakson tedavisine ahnmigtir. Olgularin % 70 inde
tam, % 12'sinde kismi iyilegme gézlenmistir. '

(79  AKUT OTITiS MEDIA VE EFUZYONLU OTITIS
MEDIADA SEFAKLORUN ETKINLIGI

fbrahim BAYRAKTAR, Savag BULTAC, M.Ali OZER, Aras SENVAR

Sigli Etfal Hastanesi, KBB Klinifi, Istanbul

Otitis media tedavisinde dogal ve semisentetik penisilinlerin etkinligi
konusunda kugku yoktur. Ancak yaygin olarak rastlanan bakterilerden bazilan
bu antibiyotiklere gittikge artan oranda diren¢ géstermektedir. Bu nedenle
tedavide alternatif antibiyotiklere ihtiya¢ duyulmaktadir.

Bu disiinceyle, dzellikle H.influenzae'yve kars etkinligi bilinen sefaklorun
AOM ve EOM tedavisindeki etkinliginin 50 olgu izerinde aragtirilmasa
planlanmistir. Halen 25 olguda tedavi bitmis olup 15 AOM olgusundaki iyilesme
oram % 80, 10 kronik EOM olgusundaki iyilesme oram % 10'dur. Cahsma
siirmekte olup erken deferlendirme bulgulan sefaklorun AOM tedavisinde etkin
oldugunu, kronik EOM'de bagarisiz oldugunu dasiindiirmektedir.
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(80) KRONIK SUPURATIF OTITIS MEDIADA BAKTERI
FLORASI VE ANTIBIYOTIKLERIN ETKINLIGI

Ziya CENIK!, Aysegiil CENIK2

1- Selguk Universitesi Tip Fakiltesi, Kulak Burun Bogaz Hastaliklan rAnabi}im Dal,
Konya
2- Selguk Universitesi Tip Fakilltesi, Farmakoloji Anabilim Dah, Konya

Klinigimizde tedavi edilen kronik stpiiratif otitis mediali 300 hastanin kulak
akintilarindan bakteri idantifikasyonu yapilmistir. Yapilan kiiltiirlerde
Staphylococcus epidermidis (% 25), Staphylococcus aureus (% 23), Pseudomonas
(% 14), Proteus (% 11), Corynebacterium (% 10} ve E.coli (% 6) en sik rastlamian
bakteriler olarak ortaya ¢ikmigtir. Bu bakterilerin en hassas oldugu anti-
biyotikler ofloksasin, tobramisin ve sefoperazondur. En az etkili antibiyotiklerin
ampisilin ve tetrasiklin oldugu tesbit edilmigtir.

81)  AGRUBU BETA-HEMOLITIK STREPTOKOK
FARENJIT-TONSILLITLERININ TEDAVISINDE
SEFUROKSIM AKSETIL ILE PENISILIN V'NIN

KARSILASTIRILMASI

Ugur CINARY, Serap SECKIN!, Mazhar CELIKOYAR!, Aras SENVAR!,
M. Ali OZERY, Engin SEBER?, Jale GULLUOGLU2

1- Sigli Etfal Hastanesi, KBB Klinigi, Istanbul
2. 8isli Etfal Hastanesi, Enfeksiyon Hastaliklar Klinigi, Istanbul

Son willarda yapilan g¢aligmalarda akut streptokoksik farenjitin, standart
penisilin tedavisine ragmen semptomatik ve bakteriyolojik olarak yeterli tedavi
edilemedigi 8ne stirilmektedir. Bogaz kultirlerinde bu infeksiyon sonrasinda
%26-62 oraminda beta-hemolitik streptokok persistansi saptanmigtir. Tedavideki
yetersizligin bir sebebi de beta-laktamaz treten mikroflora varhgidir. Sefurok-
sim genis spektrumlu, bakterisidal, beta-laktamaza direngli bir sefalosporindir.

Bu c¢alismada A grubu beta-hemolitik streptokok farenjit-tonsillitlerinin
tedavisinde penisilin V ile sefurcksim aksetilin etkinligi, bakteriyolojik ve
klinik olarak karsilagtimlmigtir.

Caligma klinigimizde halen siirdiiriilmekte olup, penisilin V verilen 12 ve
sefuroksim aksetil verilen 8 olmak iizere toplam 20 hastada 10 giinltk tedavi
sonrasinda her iki grupta da bakteriyolojik ve klinik dtzelme % 100 olarak
bulunmusgtur.

Erken sonuglar penisilin V'nin etkinliginin halad gegerli oldugunu
gbstermektedir.
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-(82) BOGAZ FLORA BAKTERILERININ BETA-LAKTAMAZ
AKTIVITESI VE BENZATIN PENISILIN G
TEDAVISINE ETKISI

Sadik DEMIRSOY1, Nedim SULTANZ, Rana OLGUNTURK!, Sevgi TURETZ,
Kaz:m KURTAR?

1- Gazi Universitesi Tip Fakitltesi, Pedialri Anabilim Dali, Begevler, Ankara

2- Gazi Universitesi Tip Fakitltesi, Mikrobiyoloji Anabilim Dah, Begevler, Ankara

3- Gazi Universitesi, Tip Fakitltesi, Enfcksiyon Hastahklart ve Klinik Bakteriyoloji
Anabilim Dali, Begevler, Ankara

80 ¢ocuktan bogaz kiiltirtt alinarak, A grubu beta-hemolitik streptokok
treyenlerin bogaz floralarinda beta-laktamaz aktivitesi araginlmigtir. A grubu
beta-hemolitik streptokok infeksiyonu saptananlar benzatin penisilin G ile tedavi
edilmigtir.

Tedavi sonunda kaltiirler tekrar edildiginde, bogaz floralarinda beta-
laktamaz aktivitesi bulunanlarda bakteriyel iyilesmenin, bu enzim aktivitesi
belirlenmeyen gocuklara gére daha digitk oranda oldugu gérulmigtiir.

(83) MAKSILLER SINUS LAVAJINDA RIFAMPIN
UYGULANMASININ YERI

M. Ali SEHITOGLUY, Ciineyt UNERI!, Alper TUTKUN], Alev UNERIZ,
Biilent MAMIKOGLU!

1- Marmara Universitesi Tip Fakiiltesi, KBB Anabilim Dah, Altunizade, Istanbul
2- Ogretmenler Hastancsi, Kosuyolu, Istanbul

Maksiller siniizit tamisiyla ponksiyon ve lavaj uygulanan hastalarda
rifampin ile irrigasyonun flora iizerine etkisi ve iyilesme periyoduna katkism
arastirilmigtir.

Rifampin ile irrige edilen 12 hastamn irrigasyon senrasi kiiltiirlerinde
iiremeye rastlanmazken sadece serum fizyolojik ile irrige edilen 10 hastamn
3inde irrigasyon sonrasi patojen bakteriye rastlanmigtir. Ponksiyon &ncesi ve
sonrast ahnan kiiltlirlerden izole edilen suslarin kargilagtinlmas: rifampinin
patojen suglar ve tagiyicilik zerinde etkili oldugunu géstermektedir.
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(84) GENEL ANESTEZI ALTINDA YAPILAN
TONSILLEKTOMILERDE PEROPERATIF TEK DOZ
MEZLOSILIN KULLANIMININ KLiNiK ONEMI

Irfan PAPILA, Tahir ALTUG, Salih CANAKCIOGLU, Irfan DEVRANOGLU,
Suat BILICI

Cerrahpaga Tip Fakiiltesi, Kulak Burun Boffaz Anabilim Dali, Cerrahpaga, Istanbul

Basg-boyun cerrahisinin sik yapilan operasyonlarindan tonsillektominin
postoperatif dénemde gériilebilecek infeksiyéz komplikasyonlarmnin #nlen-
mesinde, peroperatif IV tek doz mezlosilin uygulanimi ile postoperatif oral
amoksisilin+klavulanik asit uygulanim: ve perioperatif-postoperatif hig
antibiyotik kullanilmamas: arasindaki farklar genel anestezi altinda
tonsillektomi yapilan toplam 50 hasta dizerinde aragtirilmig ve peroperatif IV tek
doz mezlosilin kullamlan 25 hastahk grupta % 96 oraninda klinik iyilegme,
postoperatif dénemde oral yoldan amoksisilin+klavulanik asit uygulanan 15
hastada % 86 oraninda klinik iyilegsme ve perop veya postop hi¢ antibiyotik
kullanilmayan 10 hastalik grupta toplam % 70 oraninda klinik iyilegme
saptanmigtar.

Bu bulgularin sonucunda % 96 oramindaki klinik iyilegsme yiizdesi,
peroperatif damar yolu agik iken tek doz uygulamm kolayligi ve aragtirmamizda
kullanilan diger antibiyotiklere gire fiyat ucuzlpgu nedeniyle, genel anestezi
altinda yapilan tonsillektomilerde postop infeksiydz komplikasyonlarin
oénlenmesi amaciyla peroperatif tek doz mezlosilin kullaniminin énerilebilecegi
anlagilmigtir.

6. ULUSAL ANTIB{YOTIK VE KEMOTERAP! (ANKEM) KONGRES!, ANTALYA, 6-10 MAYIS 1891

147



ANKEM Derg 5 (No 2): 1991

(85) MAKSILLO-FASIYAL CERRAHIDE KEMIiK GREFTI
. UYGULAMASINDAN SONRA GORULEN GEC
INFEKSIYONLARDA SEFTAZIDIM KULLANILMASI

Sinan Nur KESIM, Fevzi YAVAS, Cengiz ERSEZEN
Istanbul Tap Fakitltesi, Plastik ve Rekonstriktif Cerrahi Anabilim Dah, Capa, Istanbu}

Mandibula ve maksilla tilmérlerinde, konjenital ve geligimsel kemik
anomalilerinde uygulanan cerrahi prosediirler esnasinda krista iliakadan
alinan kemik greftlerinin akibeti aragtinlmigtir. Aym arastirmada daha gec
gérillen kemik infeksiyonlarnnda seftazidim kullamilmasimin sonuglann da
degerlendirilmistir. .

Mandibulo-maksiller rekonstriksiyon i¢in kemik grefti kullamlan 38
hastanin 11l'inde postoperatif en erken 17. gfin, en ge¢ 8 ay sonra kemik
infeksiyonlar geligmistir.

Beftazidim verilmesinden kisa bir siire #nce bakteriyel patojenlerin tesbiti ve
duyarhliklarimin &lgiilmesi i¢in infeksiyon odagindan kultir-antibiyogramlar
yapilmighir. En sik izole edilen bakteriler Gram negatif comaklar ve
Stephylococcus eureus olmustur.

Onbir hastanin 2'unda seftazidim giinde 2 kere 1 g olarak 5 gun siireyle
kullamlmigtir. Klinik ve bakteriyolojik sonuglar antibakteriyel tedavinin
tamamlanmasindan 14 ile 20 gin sonra degerlendirilmigtir. Seftazidim ile
tedavi edilen hastalarin % 78'inde klinik iyilesme goriilmiigtir.
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(86) KRANIO-FASIYAL CERRAHIDE KEMIK GREFTLERI
VE INFEKSIYON

Atilla ARINCI, Ismail ERMIS, Ayhan KONURALP, Murat TOPALAN,
Cengiz ERSEZEN

istanbul Tip Fakiiltesi, Plastik ve Rekonstritktif Cerrahi Anabilim Dali, Capa, Istanbul

Plastik ve rekonstriiktif cerrahide kontur restorasyonunds, travmatik veya
timoéral rezeksiyona bagh doku defektlerinin kapatilmasinda, dento-fasiyal
deformitelerin ve dofumsal baz: anomalilerin diizeltilmesinde kemik greftieri
siklikla kullamilmaktadir. Klinigimizde bu amag¢ igin otojen kemik greftleri
tercih edilmekte olup olgunun &zellifine gére bu greftler ogmentasyon (onlay),
interpozisyon (inlay) ve konstriksiyon geklinde uygulanmaktadir.
Klinigimizde bu amacla; lip-nose deformiteli olgularda nazal tabam
yiitkseltmek, maksiller retrognatili ve yliz 1/3 orta blimt retriizyonlu olgularda
kontur restorasyonunu saglamak, hemifasiyal mikrosomi gibi dogumsal
anomalilerde yiiz kemiklerinde simetri saglamak, travmaya bagh "blow out"
fraktiirlii hastalarda meydana gelen enoftalmiyi dazeltmek, kranio-fasiyal
bolgede lokalize fibroz displazi gibi selim ttimérlii olgularda titmér
rezeksiyonunu takiben olusan defektin rekonstritksiyonunda ve travmatik
kaynakli kranio-orbito-maksiller bslge kemik doku kayiplarinin onariminda
otojen kemik greftleri kullaniimistir. Bu tip cernrahi girigimlerinden sonra bir
grup hastada post-operatif infeksiyon, bu infeksiyonlara bagh olarak uygulanan
kemik greftinin parsiyel veya tam kaybina rastlanmigtir.

Bu bildiride; kranio-fasiyal bélgede kontur tashihi i¢in otojen kemik grefti
uygulanan olgulardas goértilen infeksiyon, bu infeksiyonlara intra ya da ekstra
oral girigimin, kullamlan kemik greftinin yapisal 6zellifinin (kansellsz veya
kortiko-kanselloz olusu) ve kullanilan fiksasyon materyallerinin etkisi ile,
infeksiyon halinde tam ve tedavi protokolumuz belirtilmekte ve sonuglar
sunulmaktadar. '
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(87) MANDIBULAR REKONSTRUKSIYONDA INFEKSiYON

Ismail ERMIS, Murat TOPALAN, Tahir HAYIRLIOGLU, Ufuk EMEKLI,
Atilla ARINCI

Istanbul Tip Fakiiltesi, Plastik ve Rekonstiriiktif Cerrahi Anabilim Dali, Capa, Istanbul

Travma veya ttimér nedeniyle yapilan rezeksiyon sonucu alt ¢enenin
devamlilifinin bozulmasi ciddi konugma, ¢ifneme ve yutma bozuklugu,
salivasyonun kontrol edilememesi, trismus, dental malokliizyon ve hatta hava
yolu obstriiksiyonu ile sonuglanabilmektedir. Bu nedenlerle mandibulamn
rekonstritksiyonu fonksiyonel ve kozmetik aqidan gerekmektedir.

Klinigimizde 44 hastaya iliak, radial ve kostal kemik ile mandibula
rekonstriiksiyonu uygulanmistir. Bunlardan 35 hastaya serbest iliak kemik
grefti ile onarim yapihirken 9 olpuda vaskiilarize kemik grefti ile mandibula
rekonstriksiyonu yapilmigtir. Alt c¢enede ameloblastom, fibroz displazi,
anevrizmal kemik kisti, keratokist ve odontojenik kaynakl kistler gibi selim
lezyonlar rezeksiyonlari sonrasi primer olarak onarihrken, sarkom ve
karsinom gibi habis lezyonlar postoperatif yara iyilegmesine, radyasyon
tedavisine ve timér niiksiinin takip edilebilmesine imkan tammak igin
sekonder olarak onarilmiglardir,

Vaskiilarize olmayan serbest kemik grefti ile mandibular rekonstriiksiyon
yapilan olgularin yedisinde, vaskiilarize kemik grefti ile mandibula onarim
yapilan hastalarin birinde infeksiyon saptanmlgt;r. Bunun yaminda vaskilarize
olmayan serbest kemik grefti ile primer mandibular rekonstrilkksiyon yapilan
olgularda, sekonder mandibula onarimina oranla daha fazla sayida infeksiyona
rastlanmigtir.

Bu bildiri, klinigimizde bu tip cerrahi girigim yamlan olgularda rastlanan
infeksiyon nedenleri, tedavi yontemleri ve sonu¢lan a¢isindan sunulmaktadir.
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88) DAMAK YARIKLI OLGULARDA BOGAZ KULTURU
VE CERRAHI SONUCLAR

Murat TOPALAN, Sinan Nur KESIM, Atilla ARINCI, Ismail ERMIS,
Bedrettin GORGUN

Istanbul Tip Fakiiltesi, Plastik ve Rekonstrilktil Cerrahi Anabilim Dah, Capa, Istanbul

Dudak yarg ile beraber veya izole palatal (sekonder) yarkl olgularda sert
ve yumugak damakta kemik ve miiskiiler yapilardaki anatomik eksiklikler, bu
olgularda beslenme ve konugmay: kotii yénde etkilemektedir. Ayrica, levator
palatini ve tensor palatini kaslarinin normalde &6staki borusunun kikirdak
béliimitne yapigan anatomik yapisinin bozulmasina bagh olarak orta kulak
malfonksiyonu gelismekte ve damak yarikh olgularda ¢ok yiiksek oranda seréz
otit ve yaygin nedbelesme olusmaktadir. Bu sekilde gelisen orta kulak
infeksiyonlarimin % 45'e varan oranlarda devamh duyu kaybi, kolesteatoma,
timpanik membranda nedbelesme, perforasyon ve atrofiye kadar gittigi
bilinmektedir. Bunlara ek olarak, oral ve nazal kavitelerin devaml; istiraki -
sonucu normal burun fonksiyonlarinin gerceklesememesi ve nazal akinti
nedeniyle, bu tip olgularda {ist solunum yolu infeksiyonlarina olduk¢a =k
rastlanmaktadir. Mevcut infeksiyon ajanlari hastalarda preoperatuar
dénemlerde klinik problemler olusturmakla birlikte, operasyonla anatomik

btittinliglin saglanmasindan sonra bile yara iyilesmesinin gecikmesi, '

mukoperiostal fleplerde siitiir hattinda ayrisma ve oro-nazal fistilllerin olugmas:
agisindan da dnemlidir.

Bu calismamizda, klinik olarak infeksiyon bulgularn olmayan ve ameliyat
endikasyonu konan damak yamkli olgularda, ameliyat sabahi, postoperatif
birinci ve iiglincit gin bogaz kilturleri alinmigtir. Kiltir 8rnekleri ameliyat
oncesi bogaz orta bélim ve tonsiller pillardan, ameliyat sonrasi dénemde ise
damak siitir hatta ve tonsiller pillardan elde edilmigtir.

Bu klinik ¢alismada, damak yarif1i nedeniyle palatoplasti yaptifimiz 14
olgudaki ameliyat 6ncesi ve sonrasi killtlir érnegi sonuglar, karmlasilan
komplikasyonlarla olan iligkisi agsindan degerlendirilmistir.
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(89) DERI VE YUMUSAK DOKU INFEKSIYONLARINDA
SEFAKLOR SAGALTIMI

Ahmet KARAMAN, Cengiz BICAKCI, Fiison OZDER
Atattirk Saghk Sitesi, fzmir Devlet Hastanesi, Dermatoloji Klinigi, fzmir

Sefaklor ile sagaltilan bir grup piyodermili olgu ele alinmigtir. Sagaltim
etkinlikleri olgu cesitlerine gére kiiltiir ve klinik veya yalmzea klinik agdan
degerlendirilmistir.

Sonug olarak % 85 tam iyilegme ve % 9 belirgin iyilesme olmak fizere toplam
% 94k bir bagar saptanmigtir,

(90) NADIR RASTLANAN GENIS NEKROTIZAN YUMUSAK
DOKU ILTIHABININ CERRAHI TEDAVISI

Ayhan KONURALP, Tamer KOLDAS, Fevzi YAVAS
Istanbul Tip Fakitliesi, Plastik ve Rekonstriiktil Cerrahi Anabilim Dah, Capa, Istanbul

49 yasindaki bir erkek hasta sol bacak 6n yl’i;ﬂnde kiint travma ile baglayan
iltihabi olayin bir iki giin i¢inde sol uyluk medialini 35x15 em boyutlannda
tutacak duruma gelmesi nedeni ile Acil Cerrahi Klinigine yatimlmig ve yapilan
medikal tedaviden fayda saglamamasi ve genis nekrozlarindan dolay:
klinifimize sevk edilmigtir.

Yapilan biopsi sonucu yumusak dokuda nekrotizan pannikiilit cevabi
gelmistir. Génderilen cerahattan sadece siprofloksasine duyarh Klebsiella
oxytoce lremigtir. Hastamin peroral 1.5 g/giin siprofioksasin, cerrahi debridman
ve boliinmiis kalinlikta deri grefti ile tedavisi yapilmgtir, Poatoperatlf 7. giinde
hasta komplikasyonsuz olarak taburcu edilmigtir.

Nadir rastlanan genis nekrotizan yumusak deku iltthabimin etkin bir
antibiyotik desteginde yapilan cerrahi tedavisinden alinan baganli sonug
sunulmustur,
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(91) NADIR LOKALIZASYON GOSTEREN BiR KEMIK VE
EKLEM TUBERKULOZU OLGUSU

Metin ERER, Atilla ARINCE, Ismail ERMIS, Murat TOPALAN
Istanbul Tip Fakiiltesi, Plastik ve Rekonstirtiktil Cerrahi Anabilim Daly, Cape, Istanbul

Kemiklerin ve eklemlerin tiitberkiilozu, Mycobacterium tuberculosis tarafin-
dan meydana getirilen granillomatéz, lokalize ve destruktif bir hastaliktir.
Ttberkitloz bakterileri genellikle primer bir fokiisten (akciger, mezenterik lenf
dtigiimleri) kan yoluyla ekleme tasimr. Infeksiyon human veya bovin tipi Koch
bakterisi ile olabilir. Kemik ve eklem titberkiilozu ¢ocuklarda (4-10 yas) daha
stkiir. Ergin yaglarda da gortilebilen bu hastalik erigkin ve yashlarda gok
nadirdir. Belkemigi tiberkiilozu en sik gértilen lokalizasyondur. Daha sonra
sirasl ile kalea, diz, ayak bilefi, sakroiliak, omuz ve el eklemleri gelmektedir.

Olgumuz 58 yaginda erkek hasta olup, klinigimize sag el bileffinde agn,
giglik ve elini tam kullanamama sikayetleri ile bagvurdugunda yapilan
muayenesinde el bileginde biiyiikk bir hareket kisitlihf, sislik ve palpasyonla
agr1 saptanmigtir. Lokal sicaklik ve kizamkhk gérilmeyen hastanin
ekstremitesinde kas atrofisi gézlenmisgtir. Kemik ve eklemin radyolojik
tetkikinde kemikte dekalsifikasyon, eklem mesafesinin genigledifi ve kemik
dokusunda destritksiyon odaklar tesbit edilmistir. Genel durumu iyi olan
hastanin yapilan sistemik muayenesinde , herhangi bir patolojiye
rastlanmamigtir. Kemik ve eklemdeki destriiktif lezyonlar nedeniyle, hasta
genel anestezi altinda ameliyata alinmistir. Cerrahi girisim sirasinda eklemde
sinovyal kahlinlagma, dolgun ve sigskin bir kitle gérilmitistor. "En block”
¢ikarilan kitlenin yapilan histopatolojik tetkiki tiberkiiloz tanisim
koydurmustur.

Bu bildiride, nadir lokalizasyon gbésteren bir kemik ve eklem tuberkiilozu
olgusu klinik belirtileri, radyolojik bulgulari, ayirie1 tamya giren diger
lezyonlar, medikal ve cerrahi tedavi endikasyonlar agisindan sunulup tar-
tisilmaktadir. :
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(92)  ISTANBUL TIP FAKULTESI HASTANE
INFEKSIYONU KONTROL KOMITESININ ORGUTLENME
VE ISLEYIS MODELI

Enver Tali CETiN, Selma ERBAYDAR, Sengiil DERBENTLI
Istanbul Tip Fakiiltesi, Hastane Infelssiyonu Kontrol Komitesi*

fstanbul Tip Fakiiltesi, Mikrobiyoloji Anabilim Dali, Capa, Istanbul
* Kurtulug TOREC], Semra QALANGU, Aysen BULUT, Halik ERAKSOY,
Biilent GURLER, Nermin GULER, Halit OZSUT, Asiye EKSIK

Diinya Saghk Orglitti'niin verilerine gére hastanelere yatan 10 hastadan
ortalama birinde ortaya ¢ikan hastane infeksiyonlariyla miicadele amaciyla
gelismig iilkelerde yillardir yoffun ve sistemli ¢abalar yorittilmektedir. Ulkemiz
icin de énemli bir sorun olugturan hastane infeksiyonlann kenusunda ilke
diizeyine yayilmig bir miicadele programi ne yamk ki heniiz geligtirilmemistir.

tstanbu] Tip Fakiiltesi'nde 26.9.1985 tarihinde kurulmug bulunan Hastane
Infeksiyonu Kontrol Komitesi, sistemli bir infeksiyon kontrel program
yiirdtebilmek amaciyla Mart 1990'da yeniden yapilanmistir. Komitede bagkan,
~ sekreter, infeksiyon kontrol uzmam, hastane infeksiyonu danigmam,
infeksiyon kontrol hemsiresi, hastane idaresi temsilcisi, Fakiilte eczanesi
temsilcisi ve ¢egith klinik béliimleri komitede temsil etmek tlizere belirlenen
iiyeler bulunmaktadir. Ayrica kliniklerle dogrudan baglanti kurmak ve
komitede alinacak kararlarin kliniklerde uygilanabilmesini kelaylagtirmak
amaciyla her klinikten birer birim temsileisi ve infeksiyon kontrol hemgiresi
secilmisgtir.

Infeksiyon kontrol pregramimin ilk agamasimi sirveyans g¢aligmasi
olusturmustur. Etkin bir miicadele program geligtirmeden o6nce hastane
infeksiyonlarinin [stanbul Tip Fakfiltesi'ne &zgii durumunu belirlemek igin
yiiriitiilmekte olan siirveyans ¢alismasi baglangi¢ olarak gonilli klinikleri
igermig olup, giderek diger klinikleri de kapsayacaktir. Siirveyans caligmas
sonucunda elde edilen veriler yalmzca infeksiyon gérilme sikhigini degil,
hastane infeksiyonu olugumunu kolaylagtiran risk faktirleri ve dolayisiyla
bunlara kars gelistirilecek énleme yéntemleriyle ilgili bilgileri de saglamak-
tadir.

Hastane Infeksiyonu Kontrol Komitesi belirli aralarla toplanmakta, o
déneme iligkin verilerin sonu¢larim tartigarak alinmasi gereken &nlemleri
kararlastirmaktadir. Komitenin en $nemli gorevlerinden hiri de infeksiyon
kontrel énlemleri konusunda personelin egitimini saglamaktir. Cinkd bu
konuda basariya ulagsmamn temel kogsullarindan biri de personele dogru
davranig bicimlerini kazandirmaktir.
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(93) KARADENIZ TEKNIK UNIVERSITESI TIP FAKULTESI
FARABI HASTANESI SERVISLERINDE KULTUR YAPMA
ALISKANLIGININ VE ANTIBIYOTIK KULLANIMININ
ARASTIRILMASI

iftihar KOKSALY, Huri OZGUR?

1- XKaradeniz Teknik Universitesi Tip Fakiltesi, Infeksiyon Hastaliklan Anabilim Dal,
Trabzon
2- XKaradeniz Teknik Universitesi Trp Fakiiltesi, Farabi Hastanesi, Trabzon

Bu c¢aliymada Karadeniz Teknik Universitesi Tip Faktltesi, Farabi
Hastanesi Servislerinde kiultor yapma ahskanlifinin, kultar verilerinin
antibiyotik kullanmimina etkisinin ve  ecerrahi servislerinde¢ profilaktik
antibiyotik kullamim durumunun belirlenmesi amag¢lanmigtar. )

Caligma verileri, hazirlanan bilgi formlanndan elde edilen bilgilere gére
degerlendirilmistir. ' _ ' '

Néroloji ve Cocuk Cerrahisi Servislerinin hemen hemen hi¢ kiiltir
istemedikleri, antibiyotikleri de rastgele ve ¢oklu olarak kullandiklari
belirlenmistir. Dahiliye (Infeksiyon Hastahklam ve Gogiis Hastahklan dahil)
ve Pediatri servisleri % 87 ve % 93 oranlaninda kiiltiir yapma aligkanhgina sahip
servisler olarak belirlenmigtir. Diger servislerde ise kiiltlirr yapma
ahskanhfinin % 20 ile % 50 arasinda degistigi bulunmugtur. Kiltir yapilmayan
servislerdeki hastalarda genellikle triner kateter, IV kateter ve trakeostomi gibi
birgok infeksiyon kapisi olmasina ragmen kontrel kitltirlerinin alinmadign
belirlenmistir.

Dahiliye servislerinin en rasyonel antibiyotik kullanan servisler oldugu; bu
sonugta Infeksiyon Hastaliklar1 Bélimi ile yakin igbirliginin ériemli oranda
katkisimin bulundugu saptanmstir.

Hastane genelinde en yaypin kullamlan antibiyotiklerin figiinett kusak
sefalosporinler ve kinolonlar oldugu belirlenmistir. Cerrahi profilaksi
girelerinin 1-10 gin arasinda degisgtigi ve. kullamlan antibiyotiklerin de
farkhlik gosterdigi saptanmsgtir.

Sonug¢ olarak, uygunsuz antibiyotik kullamimimi engelleyici denetim
mekanizmalarn gerektigi kamsina varilmistir.
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94) PREOPERATIF NAZAL STAPHYLOCOCCUS AUREUS
TASTYICILIGI iLE POSTOPERATIF YARA INFEKSIYONLARI
ARASINDAKI ILISKININ ARASTIRILMASI

Mechmet KARATIAN, Hasan KILIC!, Nihal KARABIBER?, Oguz TASDEMIR?,
Mehmet Kamil GOL2

1- Turkiye Yﬁksek Thtisas Hastanesi, Bakieriyoloji Laboratuvari, Ankara
2- Turkiye Yiiksek Thtisas Hastanesi, Kardiyovaskiiler Cerrahi Klinigi, Ankara

Kardiyovaskiiler ameliyatlardan sonra geligen yara infeksiyonlarinda en
sik rastlanan etken Staephylococcus aureus'tur. Infeksiyon etkeni, ya endojen
kaynakh olup hastamin kendi burun florasinda bulunmaktadir ya da ekzojen
kaynakhdir., Olas: ekzojen kaynaklar ise S.eureus burun portéril olan hastane
personeli, bagka hastalar, ameliyatane ve kogus c¢evresidir. Normal
popillasyonda % 30-50 olan S.aureus burun portérlitftt prevalansi;, hastane
personelinde % 70-90'a kadar gikabilmektedir.

Bu galigmamin amaci, kardiyovaskiiler ameliyat éncesi hastalarda S.aureus
burun portérliginit arastirmak, bu hastalarn postoperatif S.aureus yara
infeksiyonu gelismesi bakimindan izlemek ve S.aureus tagiyicilign ile
postoperatif yara infeksiyonu gelismesi arasinda bir iligki olup olmadigim
aragtirmaktir. '

Caligmada preoperatif burun kiltiirt ahnan 830 hastanin 200'inden (% 24)
S.aureus izole edilmistir. S.aureus izole edilen 200 hastamn 12'sinde (% 6),
S.aureus'un etken oldufu yara infeksiyonu pgelismigtir. Yara infeksiyon-
larindan izole edilen suslar ile burun kaltirlerinden izole edilen suglarin
antibiyotiklere duyarliliklarn aym bulunmusgtur. Bu hastalarin endojen
kaynakli mikroorganizmalarla infekte cldugu diglinfilmdgtir.
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(95) BILGISAYAR VE RASYONEL ANTIBIYOTiK KULLANIMI:
YENI BIR ANTIBIYOTIK UYARI SISTEMI

Murat HAYRAN, Fatma ISIK, HErdal AKALIN

Hacettepe Universitesi Tip Fakiltesi, I¢ Hastaliklan Anabilim Dah, Infeksiyon Hastalik-
lann Unitesi, Ankara

Hastanelerde rasyonel antibiyotik kullamminin saglanabilmesi i¢in gegitli
programlar ve yéntemler kullamlmaktadir. Ozellikle hastane infeksiyonlan ile
ilgili caligmalarnn yofun oldufu gelismis iilkelerde hastane infeksiyon kontrol
programlar igine antibiyotik kullanim da ahnmaktadrr.

800 yatakh Hacettepe Universitesi Tip Fakiiltesi Hastanesinde yatirilarak
izlenmekte olan hastalara ait kimlik bilgileri, infeksiyon hastahklar:,
kullanilan antibiyotikler, baz klinik bilgiler, kdltur ve direkt mikroskopi
gonue¢larnn 1 Nisan 1990'dan itibaren gilnlik olarak bilgisayara girilmeye
baglanmistir.

Her hasta i¢in ilgili bilgiler degerlendirilerek bir sayfahk bir uyan gktisi
ekran ve/veya yazicidan alinmaktadir. Uyanlar mikroorganizmanin verilen
antibiyotife duyarli olmamasi, kiltdr alinmadan antibiyotik verilmesi,
mikroorganizma gosterildifi halde tedavinin bu mikroorganizmayr kapsama-
mast gibi durumlarda ¢itkmaktadir. Buna benzer yirmiden fazla parametre
degerlendirilmektedir. _

Hasta bilgileri ve laboratuvar sonuglan infeksiyon kontrol hemgiresi
tarafindan toplanmakta ve linite sekreteri tarafindan bilgisayara girilmektedir.

1 Nisan-31 Aralik 1990 tarihleri arasinda 1727 hasta degerlendirilmigtir.
527'sinde hastane infeksiyonu olan bu hastalarin 884'Gniln antibiyotik
kullandif gosterilmigtir. Bu hastalar i¢in kullanilan 1437 antibiyotikten 581"
(% 40) icin g¢esitli yanhg kullamim uyarilari gtkmigtir. Hata uyaris1 ¢ikan
hastalarin antibiyotik kullananlarin % 46'st (407 hasta) oldugu gérolmiigtiir.
Onemli hata yapilmayan hasta sayis1 540 (% 31) olarak bulunmustur.

a

Bu programin hastane infeksiyonlarinin kontrolii ve rasyonel antibiyotik
kullaniminin saflanmasina énemli katkilar olabilecefi kamsina varilmstir.
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(96 INFEKSiYON HASTALIKLARINDA BILGISAYAR
KULLANIMI: HACETTEPE DENEYIMI

Murat HAYRAN, Omriim UZUN, Murat AKOVA, Deniz GUR, H.Erdal AKALIN

Hacettepe Universitesi Tip Fakiillesi, I¢ Hastaliklan Anabilim Dah, Infcksiyon Hastahk-
lan Unitesi, Ankara

Kullamma girdigi ilk glinlerden beri, tzellikle 1960’1 yllardan sonra tipta
bilgisayar kullanimi konusunda ¢ahsmalar baglamigtir. Giinitmilzde bu amagla
ekspert - sistemler ve/veya paket programlar aracilifiyla genel amagh
bilgisayarlar ok yaygin olarak kullamilmaktadir. Tipta bilgisayar uygulama-
lan infeksiyon hastaliklan ve mikrobiyoloji ile ilgili olarak baslamig ve bugitin
de bu konularda diger tip dallarindan daha ¢ok kullamm alam bulmaktadir.

Yaklagik beg yildir, genel amaclarla bilgisayar kullamlan Hacettepe
Universitesi Tip Fakiiltesi Infeksiyon Hastahklar Unitesinde 1989 ylindan
itibaren c¢esitli konularda yeni programlar dzerinde ¢aligmalar baglamigtir.
Bilgisayar programcilari tarafindan ismarlama hazirlanan veya hazr paket
program olarak elde edilen programlar yerine béliimiin ihtiyaglarina uygun
programlarin béliimiin bireyleri tarafindan hazirlanmasinin daha yararh
oldugu ilkesi benimsenmistir.

Bu amacla infeksiyon hastaliklan ekibince hazirlanarak, kullamma giren
programlar agsafida siralanmigtir:

1- Hastane infeksiyon kontrol program,

a

2- Antibiyotik uyan sistemi,

3- Infeksiyon hastaliklam hasta izlem ve veri degerlendirme programa,

4- Nétropenik hastaya yaklasgtm ve veri degerlendirme program,

5- Bakteremik hasta veri degerlendirme programai,

6- Pndmoni ayiric tant programi,

7- Gastroenterit ayirc tam programi,

8- Antibiyotik duyarhhk testleri veri degerlendirme program,

9- Enterik bakteriler, koagtilaz negatif stafilokoklar, viridan streptokoklann

tanimlanmasina yénelik programlar.

Infeksiyon hastalanyla ilgiti bu tiir programlarin kullanim ozelhk]e
efitim, veri degferlendirme, bilgi alisverigi ve hastaya yaklasimin standar-
dizasyonunda 6nemli yararlar saglamaktadir.
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97 HAYDARPASA NUMUNE HASTANESINDE BURUN
TASIYICILARINDAN iZOLE EDILEN STAPHYLOCOCCUS
AUREUS SUSLARININ OKSASILINE DIRENCININ "BUYYON
MIKRODILUSYON' YONTEMIYLE INCELENMESI

Ayge AKGULL, Volkan DUNDARY, Tiilay METINZ, Suat SELCUK!,

1- Haydarpaga Numunc Hastanesi, Infeksiyon Hastaliklam ve Klinik Mikrobiyoloji
Klinigi, Istanbul
2. TCDD Yakacik Hastanesi, Yakacik, Istanbul

Oksasiline direngli Staphylococcus aurens (ORSA) suglari hastane
infeksiyonlarinda giderek artan sikhikta gérilmektedir. ORSA'lar hastalara,
onlarla dofrudan temas eden tagiyic1 hastalar ve hastane calisanlarinin elleri
yoluyla yayilmakta ve hazirlayier baz faktérlerin varlifinda yasam tehdit eden
infeksiyonlara yol acabilmektedirler. Tagiyicilarin viicut floralarinda bulunan
ORSA'min rezervuarimn 6n burun delikleri oldugu bilinmektedir.

Bu ¢alismada Haydarpasa Numune Hastanesinde kritik hastalann yattifn10
serviste bulunan, hasta, doktor, hemsire ve diger saghk personelinin burun
siiriintiilerinden izole edilen S.aureus suglarinda oksasiline direng aragtiril-
mistir,

Oksasilin direnei NCCLS M7-T2 kilavuzuna uygun olarak, % 2 NaCl ve
katyon eklenmis Mueller-Hinton buyyonunda (Difco) oksasilin tozu (Bristol-
Myers) kullanilarask mikrodiliisyon ydntemiyle 35°C'de 24 saat inkiibasyonla
incelenmigtir.

Toplam 336 burun sitriintiisiiniin 229'undan (% 68} S.aureus izole edilmigtir.
S.qureus suglarimn 72'si (% 31) oksasiline diren¢li bulunmustur (MIC
>pg/ml). ORSA siklifi sirasiyla hemgirelerde % 39, hastalarda % 38, difer
saghk personelinde % 32, doktorlarda % 20 olarak bulunmustur, Direkt el
temasimin goegunlukla hemgire-hasta arasinda olmas) nedeniyle bu iki gruptaki
ORSA sikliitmin beraberce diger gruplardan yiiksek olmasi dikkat gekici
bulunmugtur. Ancak bu fark istatistiksel olarak énemsizdir (p>0.05). Yenidogan
gervisinde ORSA siklifn % 60, hemodializ servisinde % 55 olarak bulunmustur,
ORBA suglarimin % 35'inde MICz64ug/ml bulunmustur

Hastanemizde epidemik bir ORSA sugunun hakim olup olmadiginmin
ineelenmesi igin ikinci bir aragtirmanmn gerekli oldufu digtindlmistiir.

6. ULUSAL ANTIBIYOTIK VE KEMOTERAPI (ANKEM) KONGRESI, ANTALYA, 6-10 MAYIS 1991

159



ANEKEM Derg &5 (No 2): 1991

(98) HAYDARPASA NUMUNE HASTANESINDE BURUN
TASIYICTLARINDAN iZOLE EDILEN OKSASILINE DIRENCLI
STAPHYLOCOCCUS AUREUS (ORSA) SUSLARININ
EPIDEMIYOLOJISININ ANTIBIYOTIK TIPLENDIRME
YONTEMIYLE INCELENMESI

Tiilay METIN?, Volkan DUNDARZ2, Ayge AKGUL?Z, Suat SELCUK?

1- TCDD Yakack Hastanesi, Istanbul
2- Haydarpaga Numune Hastanesi, Infcksiyon hastaliklar1 ve Klinik Mikrobiyoloji
Klinigi, Istanbul

ORSA suslar: 6zellikle Gg¢ncll basamak hastanelerinde giderek artan
sikhkta hastane infeksiyonlarina yol agmaktadir. ORSA suslarimn hastane
i¢indeki kaynaginin cansiz ortam degil, aksine tamiyic1 hastalar ve hastane
. personeli oldugu bilinmektedir. ORSA suglari hasta ve/veya persecnelin viicut
florasina, oradan da burnuna yerleserek bu kigilerin ellerinin dogrudan temas
ile yayllmakta, kolonize oldufu hastalarda predispozan faktérlerin varhginda
yasami tehdit eden infeksiyonlara yol acabilmektedir. Bir hastanede ORSA
suglarimn epidemiyolojik durumunu saptamak igin, 6nce siirveyans ¢alismasi
yapilmalidir. Tagiyicilardan izole edilen suglar tiplendirilmeli ve aralarindaki
iligkiye dayamlarak kaynak saptanmahdir. Bir hastane epidemisi varhfinda,
antibiyotik diren¢ patternleri yoluyla tiplendirme ybntemi gecerli bir yéntem
olarak bildirilmektedir.

Bu cahsmada Haydarpasa Numune Hastanesinde kritik hastalarnn yattif110
servisde hasta ve hastane g¢alisanlarinin S.cureus burun tasiyiailifa
siirveyansindan izole edilen ve bagka bir ¢aligmada mikrodiliisyon yéntemiyle
oksasiline direngli bulunan (MIC24pg/ml) 72 S.eureus susu kullanilmisgtir.
Antibiyotik duyarlihik testi, NCCLS M2-A3 kilavuzuna uyularak agar disk
difizyon yéntemiyle gergeklegtirilmigtir. Antibiyotik diren¢ patternleri
saptanarak suslar arasinda iligki kurulmaya ¢aligilmigtir.

10 servisten izole edilen toplam 72 ORSA.sugundan hemodializ servisinde 3
sus ve 2. cerrahi servisinde 3 sug birbiriyle benzer diren¢ patterni géstermistir.
Tiim servislere daghlmig. olarak ikiger eglegtirilebilen 6 ¢ift sugta benzer direng
patterni goriilmiig, diger suslar arasinda iliski kurulamamistir. Ikili ve tgli
eglegtirmenin yapilabilmesi hastane igi bulasma yollarnin agk oldugunu
diigtindirmiigtiir.

Sonug olarak Haydarpagsa Numune Hastanesinde hakim bir epidemik ORSA
sugy bulunmadifl, ancak yogun antibiyotik kullanimina baglanabilecek
multifokal bir hiperendeminin sb8z konusu oldugu belirlenmigtir.
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(99) TOPLUMDAN KAZANILMIS CILT
INFEKSIYONLARINDAN iZOLE EDILEN STAPHYLOCOCCUS
AUREUS SUSLARININ OKSASILINE VE DIGER

ANTIBIYOTIiXLERE DIRENCI

Nur ARDITI-BENZONANAL Ayse AKGULY, Volkan DUNDARY!, Seza BILGIN',
Tiilin MANSUR 2, Suat SELCUK!

1- Haydarpasa Numune Hastancsi, Infeksiyon Hastaliklan ve Klinik Mikrobiyoloji
Klinigi, Istanbul
2- Haydarpaga Numune Hastanesi, Dermatoloji Klinigi, Istanbul

Toplumdan kazanilmig infeksiyonlardan izole edilen suglarmn cesitli
antibiyotiklere . kargn diren¢ patterninin, toplumdaki antibiyotik
kontaminasyonunun gostergesi oldugu bilinmektedir. Buna dayanarak, gesitli
cilt infeksiyonlar1 nedeniyle Haydarpaga Numune Hastanesi Dermatoloji
Poliklinigine bagvuran, sorgulamalarina dayanilarak, toplumdan kazanlmg
infeksiyon olma kriterlerine uygunluk gésteren 65 hastadan izole edilen
S.aureus suglarinda oksasiline ve ¢esitli antibiyotiklere direng¢ durumu
aragtinlmigtir.

Oksasiline diren¢, NCCLS M7-T2 kilavuzuna uygun olarak, % 2 NaCl ve
katyon eklenmis Mueller-Hinton buyyonunda (Difco} oksasilin tozu (Bristol-
Myers) kullanilarak 35°C'de 24 saat inkiibasyon ile, diger antibiyotiklere direng
NCCLS M2-T4 kilavuzuna uygun olarak agar-disk difiizyon metoduyla
arastirilmigtir.

Bir susta agir1 beta-laktamaz Uretimine bagh "borderline” oksasilin direnci
saptanmis (MIC= Smg/ml), diger suslarin timii duyarh bulunmustur. Suglarin
% 95'inde penisilin G'ye, % 80'inde linkomisine, % 65'inde tetrasikline direng
saptanmigtir. Vankomisin, trimetoprim-sulfametoksazol, siprofloksasin ve
sefalotine direngli sug tesbit edilmemistir,

Bu ¢alisma sonucunda toplumdan kazamilmig dermatolojik infeksiyonlar-
dan izole edilen S.qureus suslarinmin oksasiline ve ¢esitli antibiyotiklere
direncinin, nozokomiyal kékenli suglara oranla daha diugik bulunmasi olumlu
bir sonu¢ olarak degerlendirilmistir. Buna karsin penisilin, linkomisin ve
tetrasikline direncin, toplumdan kazamlmis suslarda bu derece yiksek
bulunmasimn, iilkemizde bu antibiyotiklerin uygun olmayan sekilde ve yaygin
kullamilmasinin bir sonucu olabilecegi digtiniilmiigtir.
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(100)  TOPLUMDA ANTIBIYOTIK TOUKETIMININ
DEGERLENDIRILMESINDE BiR YONTEM OLARAK EVLERDE
BULUNDURULAN ILACLARIN INCELENMES{

Volkan DUNDAR!, Osman HAYRANZ, Melda KAYHANZ, Secil AKSAYAN?

1- Haydarpaga Numune Hastanesi, Infeksiyon Hastaliklari ve Klinik Mikrobiyolaji
Klinigi, Haydarpasa, Istanbul

2- Marmara Universitesi Tip Fakilltesi, Halk Saghf Anabilim Dal, Haydarpaga,
Istanbul

Antibiyotiklerin infeksiyon hastaliklarinin tedavisinde kullanilmaya
baglamasindan kisa bir sire sonra asinn ve yanlis kullamm sorunu dikkat
¢cekmistir. Toplumun, antibiyotiklerin clumsuz etkilerinden korunabilmesine
yonelik énlemlerin saptanabilmesi igin, sorunun boyutlarimi ortaya koyacak
objektif ¢aligmalarin yapilmasi gerekmektedir. Toplumda antibiyotik
tliketiminin degerlendirilmesi hastanede yapilan ¢aligmalardan daha zordur.
Bu ¢alismada Kocaeli 1li, Gebze llgesinde trnekleme ile secilen 462 evde
bulundurulan ilaglar incelenmistir.

Aragtirmaya alinan evlerin 423'tinde (% 92) en az bir kutu ila¢ bulunmustur.
Toplam kutu sayis1 2181'dir. Ev basina ortalama kutu sayis1 4.97+3.34'diir. En
sik rastlanan ilaglar analjezikler (% 33), ikinci sikhkta ise antibiyotiklerdir
(%20). Antibiyotiklerin % 56's1 oral, % 251 ampul/flakon, % 19'u ise diger
formlardan olugsmustur. Ampul/flaken formunda bulunan antibiyotiklerin
%49'n hemen hi¢ kullamlmamigtir, Difer formlarda bu oran % 11-14'dlir ve
aradaki fark onemlidir (p<0.001). Antibiyotiklerin % 76's1 doktor regetesi ile
alinmistir. Evde bulundurulan antibiyotikler arasinda birinci s:irada
penisilinler (% 33), ikinci sirada makrolid ve linkozamidler (% 19), Uctinei
sirada aminoglikozidler (% 14) bulunmaktadir.
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(101)  SEFALOSPORINLERE IN-VITRO DUYARLI
BULUNAN METISILINE DIRENCLI S.AUREUS SUSLARINDA
SEFALOSPORINLERE VE VANKOMISINE TOLERANS
ARASTIRILMAST*

Ziya SALMAN, Kurtulug TORECE
1stanbul Tip Fakilltesi, Mikrobiyoloji Anabilim Dah, Capa, Istanbul

Bakterisit etkili bir antibiyotifin bir bakteri suguna sadece bakteriyostatik
etki gostermesi "antibiyotik tolerans1” olarak tammlamr. Bakterisit antibi-
yotiklerde minimal bakterisit konsantrasyonun (MBK), minimal inhibitér
konsantrasyondan (MIK) 32 kat veya daha fazla olmas1 tolerans igareti olarak
kabul edilir. Bir susun MIK'nun birkag kat1 antibiyotik varlifinda daha yavag
dlmesi tolerans igin daha giivenilir bir bulgu olarak kabul edilir. Toleransa
szellikle beta-laktam antibiyotikler ve Gram pozitif bakteriler arasinda
rastlanir.

Bu ¢ahsmada metisiline direngli (MIK 216 pg/ml) S.aureus (MRSA)
suglarindan sefalosporinlere in-vitro duyarli bulunanlarda sefalosporinlere ve
vankomisine tolerans aranmistir. MBEK/MIK =232 olan suslarin toleran
olabilecegi diigiiniilmiis, bu suslarin 8xMIK antibiyotik konsantrasyonunda
slum-zaman grafiffi cizildiginde 24 saatte canl: bakteri sayimndaki azalma 3
log'dan az ise (inokulumdaki bakterilerin 10-*iinden fazlasi canl kalmigsa) sug
toleran, 3-5 log arasinda ise diigiik derecede toleran olarak kabul edilmig; canh
bakteri sayis1 daha fazla azalmig ise sugun toleran olmadifina karar
verilmigtir. Sonuglar tabloda gisterilmistir.

Tablo. 50 MRSA sugunda tolerans aragtirtlmas: sonuglan,

In-vitro MBK/MIK Olim-zaman grafigi

Antibivotik duyarh >32 Toleran Az toleran
Sefazolin 31 6 4 1
Sefoperazon 26 9 5 1
Sefotaksim 28 15 7 3
Seftriakson 28 7 6 1
Vankomisin 50 19 4 4

* Bu arasbrma istanbul {Tniversitesi Aragtirma Fonu'nca desteklenmigtir. Proje No, 426.
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(102) METISILINE DIRENGLI STAFILOKOK SUSLARININ
BAZI ANTISEPTIKLERE DIRENGLILIKLERININ
INCELENMESI

Nedim SULTAN!, Sevgi TURET!, Deniz ERBAS?

1. (azi Universitesi Tip Fakiiltesi, Mikrobiyoloji Anabilim Dali, Begevler, Ankara
2- CGazi Universitesi Tip Fakiiltesi, Fizyoloji Anabilim Dah, Begevler, Ankara

Metisiline direngli 40 stafilokok susu ile metisiline duyarh 40 stafilokok
susunun, klorheksidin, benzalkonyum klorid, povidon-iyodin, etil alkol ve
fenoliin degisik konsantrasyonlarina karg:i dayanma siireleri Rideal-Walker
Fenol Indeksi Yontemi ile sletilmiistir.

Metisiline direngli suslann % 2.51 % 70k etil alkole 7.5 dakika, % 3.8
%107uk povidon-iyodine 5 dakika, % 2.5'1 1/85lik fenole 7.5 dakika dayan-
mistir. Metisiline duyarh suslarin bu orandaki antiseptik konsantrasyonlarna
daha az dayanabildikleri saptanmigtir. Yine metisiline direngli suslarda fenol
katsayis1 klorheksidin i¢in 86.8, benzalkonyum klorid igin ise 66.7 olarak
saptamrken, metisiline duyarh suslar icin aym katsayr klorheksidin igin 147.7,
benzalkonyum klorid igin 138.2 olarak bulunmusgtur.

(103) A GRUBU BETA-HEMOLITIK STREPTOKOKLARIN
CESITLI ANTIMIKROBIKLERE DUYARLILIKLARI

A.Zeki SENGIL, 1.Halil 0ZEROL
Selguk Universitesi Tip Fakiiltesi, Mikrobiyoleji Anabilim Dah, Konya

Cesitli klinik ve polikliniklerden gelen 869 &rnekten izole edilen 17 adet A
grubu P-hemolitik streptokok susunun penisilin' G (P}, ampisilin (AM),
ampisilin+sulbaktam (SAM), amoksisilin+potasyum klavulanat (AMC),
eritromisin (E}, trimetoprim-sulfametoksazol (SXT), linkomisin (L), sefuroksim
{CXM), sefoksitin (FOX)'e duyarhliklar: incelenmigtir.

A grubu B-hemolitik streptokoklar P'e % 35, AM'e % 6, SAM'a % 838, AMC'ye
%71, E'ye % 88, SXTye % 12, L'e % 53, CXM'e % 94 ve FOX'a % 59 oraminda duyarh
bulunmustur.
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(104) 1987-1990 YILLARI ARASINDA TOTAL
LARENJEKTOMI VE/VEYA BOYUN DISSEKSIYONU
AMELIYATLARI SONRASINDA KULLANDIGIMIZ
ANTIBIYOTIKLER VE TEDAVIYE ALINAN CEVAP:
RETROSPEKTIF CALISMA BULGULARI

Irfan PAPILA, Tahir ALTUG, Salih CANARCIOGLU, Ozgiir CAMUR

Cerrahpaga Tip Fakiillesi, Kulak Burun Bogaz Hastaliklarnn Anabilim Dahl, Cerrahpaga,
Istanbul

1987-1990 yillann arasinda epidermoid larenks kanseri nedeniyle total
larenjektomi ve/veya boyun disseksiyonu yapilan 52 hastada postoperatif
kullanilan tdcineii kugak sefalosporinlerin etkileri birbirleriyle ve amino-
glikozidler veya semisentetik penisilinlere karmlagtinimgtir. Postoperatif yara
iyilegmesi (yara ac¢ilmasi ve faringokutanetz fistiil)’ lizerine etkileri
karsilastinnldiginda seftriakson kullamilan 21 hastadan beginde kutanetz
faringokutanesz fistiil, birinde yara ag¢ilmas olmak tizere 6'sinda (% 28);
sefotaksim kullamilan 10 hastadan birinde fistiil, ikisinde fistttl ve yara
iyilegmesinde gecikme olmak fizere 3'iinde (% 30); seftazidim kullamlan 11
hastadan ikisinde fistiil, birinde fistil ve yara iyilesmesinde gecikme olmak
iizere 3'inde (% 27); aminoglikozidler veya semisentetik penisilinler kullanilan
10 hastadan fistit] veya yara iyilegmesinde gecikme olan 3'tinde (% 30} belirtilen
durumlarla karsilasilmigtir. Bu oranlarin birbirine g¢ok yakin eclmasi, bu
antibiyotiklerin birbirine klinik ustiinleri olmadigini, en ekonomik olanimn
kullamilmasimin &nerilebilecegini gostermistir.

(105) KARISIK, SAF VE DIREKT BOGAZ KULTURLERINDE
ANTIBIYOTIK DUYARLILIKLARININ KARSILASTIRILMASI

N. Kemal KIRCA, 1. Halil GZEROL, Mahmut BAYEKAN, Vasfiye CELIK
Selguk Universitesi Tip Fakitltesi, Mikrobiyoloji Anabilim Dah, Konya

Toplam 25 hasta materyali iizerinde yapilan 134 degigik kultiir-antibiyogram
¢alismasinda, direkt kiltiir-antibiyogram (DKA), saf kiilttirlerin antibiyogram
(SKA) ve kangik kiiltiir-antibiyogram (KKA) sonuglan deferlendirilmigtir.

Penisilin duyarhihifn % 85.7, sefoperazon duyarhh@g % 100, linkomisin
duyarlihin % 77.2, eritromisin duyarhilifi % 90.4 ve trimetoprim-sulfametoksazol
duyarhiligns % 88.8 olarak uyumlv bulunmustur.

DEKA, SKA ve KKA sonuglan arasinda anlamh bir farkhhk gézlenmemistir.
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(106) KLINIGIMIZDE ANTIBIYOTIK TEDAVISI
UYGULANAN OLGULARIN iIRDELENMES]

Miinire CAM, Betiil CENGiZ, Naime GOKAY
SSK Okmeydam Hastanesi, Cocuk Klinigi, Istanbul

1 Mayis 1990-30 Eylul 1990 tarihleri arasinda klinigimizde uygulanan
antibiyotik tedavileri ¢esitli ydnleriyle irdelenmigtir.

Poliklinikten yazlan regeteler antibiyotik igerifi bakimindan deger-
lendirilmigtir.

Yatan hastalardan énce sistemik muayene bulgularina gére uygun kultir
materyali alimp, kiltiir ve antibiyogram yapilmak tGzere laboratuvara
gonderilmig, miiteakiben ampirik antibiyotik tedavisine baglanmistir. Gelen
kiiltiir sonuglan tireyen bakterinin cinsine ve tredigi viicut materyaline gére
gruplandirilmigthir. Antibiyogramda duyarll antibiyotik siklifa ile antibiyotik-
lerin kullanim sikhigi karsilagtirilmig ve klinisyenin 6n tamya gére sectifi
antibiyotifin dogruluk eram saptanmgtir.

Klinige yatan 514 hastanin 374'tine (% 72) antibiyetik tedavisi uygulanmistir.
Tedaviden tnce kiultiur alinabilen 274 hastanin % 47.8'inde kiiltir pozitif, % 52.2'-
sinde kilttr negatif bulunmustur. Bu verilere gére % 52 oramnda uygunsuz
antibiyotik kullamldign yorumlanabilirse de, iyilegen hastalarimizin
yizdesindeki yiikseklik in-vivo ve in-vitro sonuglarin degigik olabilecegini akla

4

getirmelidir. ’
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(1077 _  BAKTERIYEL MENENJIT TEDAVISINDE
PENISILIN G VE KLORAMFENIKOL ILE SEFOTAKSIMIN
ETKINLIGININ KARSILASTIRILMASI

Hiiseyin GUVENC, Hikmet YENIOGLU, Emin Sami ARISOY,
Ayse Engin ARISOY, Kenan KOCABAY

Firat Universitesi Tip Fakiillesi, Pediatri Anabilim Dali, Elaz

Akut bakteriyel menenjit tamim almig 50 gocuk hastada penisilin G ve
kloramfenikol ile sefotaksimin etkinlikleri kiyaslanmistir. Rastgele se¢ilmis
26 g¢ocuga (Grup 1) penisilin G (300,000-500,000 IU/kg/gtin, 6 esit dozda) ve
kloramfenikal (100 mg/kg/giin, 4 egit dozda, intraveniz olarak) 10-14 giin stire ile
uygulanirken diger 24 hastaya (Grup 2) sefotaksim (125-175 mg/kg/giin, 3-4 esit
dozda, intravenéz olarak) 7-10 giin sitre ile verilmigtir. Tedavi baslangicinda her
iki grubun klinik 6ézellikleri birbirine benzerdi. Tedavi sonucunda klinik
iyilegme siiresi (ates yoniinden degerlendirildifinde Grup 1 i¢in 44.8 saat, Grup 2
igin 51.5 saat; meninks irritasyon bulgular yoéniinden deferlendirildiginde
Grup 1 igin 4.1 gitn, Grup 2 i¢in 3.4 giin), BOS'nin normale dénme siiresi (Grup 1
igin 5 giin, Grup 2i¢in 4.5 giin) ve anormal nérolojik bulgu oranm (Grup 1 igin
% 11.5, Grup 2 igin % 16.5) yoniinden gruplar arasinda anlamly bir farkliik
gorilmemistir (p> 0.05). Olim oram Grup 1'de % 3.8 (1/26) ve Grup 2'de % 8.3
{2/24) olarak bulunmustur (p> 0.05). )

Elde edilen veriler, ¢ocukluk dénemi bakteriyel menenjitlerinin ampirik
tedavisinde sefotaksimin penisilin G ve kloramfenikol kombinasyonu kadar
etkili oldugunu géstermistir.
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(108) GENEL CERRAHI INFEKSIYONLARINDA
SEFTRIAKSON KULLANILMASI

Rifat YALIN, Omer GUNAL, Oguzhan BUYUKGEDIZ
Marmara Universitesi Tip Fakiltesi, Genel Cerrahi Anabilim Dali, Uskidar, Istanbul

1990-81 yillan arasinda gesitli cerrahi infeksiyonlar nedeniyle seftriakson
(Roecephin, Roche) kullanilan 90 hasta retrospektif olarak degerlendirilmigtir.

Hastalann 46's1 (% 51) kadin, 44’4 (% 49) erkek olup, yaslan 11-92 arasinda
degigmigtir. Yag ortalamasy 52.8'dir. Seftriakson 3-14 giin arasinda (ortalama
5.2 giin) ve 2x1 g/giin IV olarak verilmistir. Klinik, biyokimyasal ve
mikrobiyolojik bulgulara gére sonuglan ve yan etkileri g8zlenmistir. 85 hastada
(% 94.5) uygulanan tedaviden bagarili sonu¢ ahmrken, 5 hastada (% 5.5) olumlu
yamt alinamamgtir. Bunlardan 3 hastada pnémoni ve akciger apsesi nedeniyle
geftriakson, ampisilin-sulbaktama cevrilirken, afir peritoniti gelisen 2 hastada
aminoglikozid + ornidazol (Biteral) kombinasyonu eklenmigtir. 74 hastada
(% 82.3) seftriakson tek antibiyotik olarak kullanilirken, 14 hastada (% 15.5)
intraabdominal infeksivon nedeniyle seftriakson, ornmidazol ile kombine
edilmistir.

Karaciger ve bibrek fonksiyonlarinda énemli bir degigiklik olmamms, bir
hastada gegici diyare ve stomatit, bir diferinde ise deride kizart1 ve kasini
olmugtur, )

Sonug olarak, seftriakson genel cerrahi infeksiyonlarinda bagariyla
kullamilabilen, intraabdominal infeksiyon ve apselerde ornidazol ile gok etkin
bir kombinasyon olugturan, tnemli bir yan etki géstermeyen, giivenilir ve emin
bir sefalosporindir.
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(109) KOLESISTEKTOMILERDEN SONRA SAFRA KESESH
DUVARI VE SAFRA KULTURLERININ SONUCLARI
(ON BILDIRI)

Kaya CILINGIROGLU 1, Ozdem ANGZ, Nezahat GURLERZ, Dursun BUGRA!

1- lIstanbul Tip Fakiiltesi, Genel Cerrahi Anabilim Dali, (apa, Istanbul
2- lIstanbul Tip Fakiltesi, Mikrobiyoloji Anabilim Dah, Capa, Istanbul

Calismamn 1987 yilinda gergeklestirilen kisminda kolesistektomi sonras
safra kesesi duvar1 ve kese safrasindan alinan é6rneklerde mikrobiyolojik
inceleme yapiimigtir. 50 olgudan 18'inde (% 36) safrada, 13'inde de (% 26) safra
kesesi duvarinda iireme saglanmistir. Kese duvarinda direme meydana gelen 13
olgunun tiiminde safrada da benzer mikroorganizmalar iiretilmigtir. 5 olguda
sadece safra killtiirit pozitif sonug vermis, kese duvan steril kalmgtir. 32 olguda
kiiltiirler steril bulunmustur. 1991 yilinda baslatilan ¢alismanin 2. asamasinda,
kese duvarinin mukozasi eksize edilmekte, kese duvan kiiltiiriinde safra ile
bulagsma olasilify engellenmektedir. Bu gruptaki 18 hastadan 12'sinde (% 67)
safra ve kese duvan érnekleri steril kalmstir. 6 olguda (% 33) ise safrada ve kese
duvarinda benzer organizmalar ¢ogalmigtir. Bu ¢alismalarda kese duvar ve
safrada ilreyen mikroorganizmalarda ve antibiyogramlarda wllarla gdzlenen
degigiklikler arastinlmaktadir. Olgu sayisimin artmas: ile kolesistektomilerde
antibiyotik uygulamalarina yol gésterici sonuglarin elde edilmesi amaglan-
maktadir. B

(110) ASEMPTOMATIK BAKTERIURININ GEBELERDE
GORULME SIKLIGI, GEBELIK VE FETUS UZERINDEKI
YAN ETKILERI

Tiirkan YILMAZ, Mechmet Ali USLU, Fatma HORASAN, Harun Gékee ENGIN
Firat Universitesi Tip Fakultesi, Kadin Hastahklan ve Dogum Anabilim Dah, Elazig

Asemptomatik bakteritiri, belirgin #iriner sistem infeksiyon belirtileri
olmaksizin idrarda bakteri gérilmesi halidir. Gebelikte gérilme orani ve
etkileri hakkinda farklh gértigler vardir. Gebelerde géritlme sikhin ve etkilerini
aragtirmak amaciyla Ocak 1989-Ocak 1991 tarihleri arasinda bagvuran ve
doguma kadar izlenen toplam 346 gebede iiriner sistem incelenmisgtir. Olgularda
% 9.7 asemptomatik bakteritiri tesbit edilmistir. Asemptomatik bakteriiirili
olgularda prematiirite, gebelik toksikozu, akut pyelonefrit oranimin daha ytksek
oldugu goézlenmigtir.
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(111) KARACIGER AMiP ABSESINDE METRONIDAZOL
TEDAVISI

Necati YENECE, Sehmus ERTOP, Mahmut AKDAG, Fikri CANORUC
Dicle Unijversitesi Tip Fakiiltesi, I¢ Hastahklan Anabilim Dah, Diyarbakir

1978-1990 yillann aresinda karacifer amip absesi tanisi konan 24 olguya
metronidazel tedavisi uygulanmigtir. Olgularin en kigigd 18, en buydgo 45
yasindaydi; 18 (% 75)1i erkek, 6 (% 25)s1 kadindi. 3x750 mg metronidazol tedavisi
uygulanan 24 olgudan 4'd (% 16), 3 giin i¢inde tedaviye cevap vermedigfinden
drenaj i¢in cerrahiye verilmigtir. 20 olguya bir hafta 3x750 mg, bilahare bir hafta
3x500 ve idame olarak 3x250 mg metronidazol baslanmsg ve 15 ginliik
periyodlarla ultrasenografik kontrol uygulanmigtir. Ik haftada ttim olgularda
semptomatik ditzelme olmugtur. Ultrasonografik kontrolde 15. giinde sadece 4
(% 20) olguda abse ¢apinda kiigilme saptanmgtir. Tedavinin 8. haftasinda tiim
olgularda tam klinik sifaya ragmen 2 olguda % 50 kigiilen ultrasonografik
hipoekoik abse giériiniimii sebat etmistir. Bu iki olgu takibe alinmgtir. Biylece 24
olgudan 20 (% 83)si medikal tedaviye tam yamt vermistir. Sonu¢ olarak karaci-
ger amip absesinde ilk tedavi segenefinin medikal olmas1 gerektifi siylenebilir.

(112) SICANLARDA OLUSTURULMUS FEKAL
PERITONITLERIN TEDAVISINDE PERITONEAL
LAVAJIN ETKiSi

Ruhi SAYAR, Bur¢in KUTLAY
Uludag Universitesi Tip Fokiltesi, Genel Cerrahi Klinigi, Bursa

Uludag Universitesi Tip Fakiiltesi deney hayvanlari merkezinde Swiss-
albino tipi sicanlar iizerinde ¢alipilmigtir. Olugturulan 4 grupta toplam 46 sigan
calismaya ahnmistir. Kontrol grubuna 8, serum fizyolojik lavaj grubuna 12,
antiseptikli {Betadin) lavaj grubuna 13 ve antibiyotikli lavaj (seftriakson-
ornidazol} grubuna 13 sican dahil edilmistir. Preoperatif hazirhfn takiben butin
gruplardaki siganlarda fekal peritonit olugturulmustur. Lavaj grubundakilere
postoperatif 24 saat iginde serum fizyolojikli, antiseptikli ve antibiyotikli lavaj
uygulanmigtir.

Siganlarin lavaj sonrasi1 survileri gézlenmistir. Caligma sonunda
antibiyotikli lavajin, diger tim lavej gruplarina gére daha dstitn oldugu goril-
miigtiir.
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(118) COCUKLUK CAGI AMPIYEMLERINE YAKLASIM:
50 OLGUNUN DEGERLENDIRILMES{

Gonea TEKANT, Tugrul TIRYAKI, Nibat SEVER, Latif ABBASOGLU,
Varol SEHIRALTI, Melib BULUT, Umit YIGIT

Sigli Etfal Hastanesi, Qocuk Cerrahisi Klinigi, Sigli, Istanbul

Ampiyemde tedavi sonug¢glarim degerlendirmek amaciyla 1 Eyliil 1988 ile 1
Eylil 1990 tarihleri arasinda bagvuran 50 olgu irdelenmistir. Hastalardan 26's1
kiz, 24'i erkekti. Yag dagilim 25 giin ile 12 yas arasinda olup, ortalama 4 idi. En
stk yakinmalar ates (% 100), sksiiruk (% 90), nefes darhg (% 84), sivanoz (% 4) ve
yan agrisi (% 4) idi. Bagvurudan éneeki yakinma slresi ortalama 16.2 gilin olup,
pndmoni belirlenerek antibiyotik tedavisi baglananlar grubun % 84'tinu
olugturmaktaydi. Her hastaya kiiltiir-antibiyogram sonucu elde edilinceye kadar
sulbaktam+ampisilin, amikasin veya netilmisin ve ornidazolden olusan u¢la
antibiyotik tedavisi baslanmig ve cevapsiz kalan olgularda sonuca gbre
vankomisin veya piperasiline ge¢ilmigtir. Kiltiird yapilan 47 olgudan 28'inde
{% 60) lireme olmazken, 15" inde (% 32) S.aureus ve 4'inde (% 9) P.aeruginosa
tiremigtir. Ek olarak ilk tedavi 39 (% 78) hastada tiip konarak kapalh sualty
drenaji, 9 (% 18) hastada torakotomi ve 2 (% 4) pnématoselli hastada -medikaldi.
Tip konan 6 (% 15) olguda akcifer ekspanse olmadifn i¢in tedaviye
dekortikasyon eklenmistir. 3 olguda ikinei torakotomiye gereksinim olmug ve
bir olguya da sol pnémonektomi uygulanmigtir. I olgu servise yatirilip tip
uygulandiktan 3 saat sonra kaybedilmistir. Ayrica 5 olguda gelisen bronkoplev-
ral fistill zamanla iyilesmis ve plevral kalinlagma belirlenen 12 olgunun
radyolojik takiplerinde tam diizelme saptanmgtir.

Sonuglarimza gére, uygun antibiyotik ve tiip drenajla g¢ocukluk ¢ag
ampiyemlerinin tedavisi bagarili olmakta, ancak apr respiratuar distres,
ankiste ampiyem ve 1 hafta siireyle kapah sualti drenajina cevapsiz olgularda
toraktomi ve dekortikasyon gerekmektedir.
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(114) = CAPD UYGULAMASINDA GELISEN
PERITONITLERDE ETKEN MiKROORGANIZMALAR VE
ANTIBIYOTIK DUYARLILIKLARI

Aytekin OGUZY, Omer SENTURK!, Haluk ERGIN1, Reha ERKOC!,
Ahmet Alev TAMKANZ, Ahmet TELAFERLE

1- Géztepe SSK Hastanesi, Ugiinci Dahiliye Klinigi, Goztepe, Istanbul
2- Giztepe SSK Hastanesi, Bakteriyoloji Laboratuvan, Géztepe, Istanbul
3- Qoztepe SSK Hastanesi, Hemodializ Unitesi, Goutepe, Istanbul

Bu ¢aligmada siirekli ambulatuar periton dializi (CAPD) uygulanmakta iken
bakteriyel peritonit komplikasyonu geligen kronik bébrek yetmezligi olan 30
hastanin periton sivilanindan izole edilen mikroorganizmalar ve disk yéntemi
ile tesbit edilen antibiyotik duyarhihklan aragtimlmistir.

Periton sivisi kiiltiirlerinden E.coli (2/30), P.mirabilis (6/30),
P.aeruginosa (4/30) ve K.prneumoniae (1/30) izole edilmigtir. Bu suglann
duyarh olduklar1 antibiyotikler sirasiyla netilmisin % 77, gentamisin % 67,
tobramisin % 63, ofloksagin % 50, siprofloksasin % 40 ve seftazidim % 40 idi.
Diskleri kullamlan diger 30 antibiyotie duyarlihk oram % 30'un altinda idi.
Vankomisin diski kullami!madi. Uretilen mikroorganizmalarin baslica
antibiyotik duyarliliklar tabloda gdsterilmigtir.

Tablo. Mikroorganizmalarin antibiyotiklere duyarhiiklar:.

Netilmigin Gentamisin TobramisinOfloksasin Seftazidim Siprolloksasin

S.aureus 5 6 5 6 4 3
P.aeruginosa 6 4 4 2 3 3
S_epidermidis 3l 4 4 3 - 2
P.mirabilis 5 1 3 3 3 -
Entercbacter 1 4 2 1 - 2
E.coli 2 1 1 i 1 1
K.pneumoniae 1 - - - 1 1
Toplam 23 20 19 16 12 12

Bu c¢alismanin sonuglari CAPD hastalarinda geligen bakteriyel
peritonitlerde Gram negatif bakteriler (% 63) ve stafilokokun (% 37) en ¢ok
goriilen patojenler oldugunu, bu suslarin duyarh oldugu antibiyotikler arasinda
aminoglikozidlerin ilk sirayr aldifim1 géstermektedir.
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(115) CERRAHI TRAVMANIN BARSAKTAN
BAKTERIYEL TRANSLOKASYONA ETKIiSi

Tansu SALMANL, Nilgiin BUYRUKL, Nezahat GURLER2, Alaaddin CELIK1,
Biilent GURLER 2, Yagar MUSTAFA2

1- Istanbul Tip Fakiltesi, Cocuk Cerrahisi Anabilim Dah, Capa, Istanbul
2- Istanbul Tip Fakiiltesi, Mikrobiyoloji Anabilim Dali, Capa, Istanbul

Cocuklarda bakteriyel translokasyon, sepsis gibi ciddi sorunlara yo! acabilir.
Bakteriyel translokasyon bakterilerin barsak mukozasindan bagka yerlere
ge¢igidir. Bu ¢aligmanin amaci deneysel olugturulan cesitli cerrahi travma
durumlarinda bakteriyel translokasyonu tanimlamaktir.

58 adet iki ayhk Wistar albino sicanlar 5 gruba aynlmistir. A-Kontrol
(Higbir cerrahi travma uygulanmayan normal yavru si¢anlar), B-Anestezi (90
dakika eter inhalasyonu), C-Anestezi ve cerrahi (Median laparatomi ve
barsaklarin kompresyonu), D-A¢hk (48 saat aglik), E-Anestezi, cerrahi ve a¢hk.

Caligmanin baslangicindan 48 saat sonra, her sicandan ileum, mezenter lenf
nodiilleri ve kan érnekleri alinarak aerop ve snaerop kiiltirleri yapilmgtir.
Anaerop kiiltiir icin ahnan 6rneklerin hava ile temas etmesini énlemek amaa
ile, kaynatilarak oksijeni giderilmig besiyerleri kullamilmigtir. Her grupta
iireme olan hayvanlarin sayisi belirlenmigtir. B ve D grubunda mezenter lenf
nodillleri ve kana bakterilerin translokasyonu kontrol grubuna benzemigtir
{p>0.01). C ve E grubunda ise bakteriyel translokasyon oraninda belirgin bir artis
saptanmigtir (p< 0.001). Bu ¢aligmada en ¢ok translokasyona ugrayan bakterinin
E.coli oldugu saptanmigtir.

Bu bulgular barsaktan mezenter lenf nodiilline ve kana bakteriyel
translokasyonun abdominal cerrahi girigimlerle birlikte olusabilecegini
gostermektedir,
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(116) SEFALOSPORINLERIN YARA IYILESMESI]
UZERINE ETKISI

Hamdi KOCER!, Kayhan GUNAY?, Esma SURMENZ, Mehmet Emin GUCLUL,
Ridvan SEVEN!

1- Istanbul Tip Fakiiltesi, Gepel Cerrahi Anabilim Dali, Istanbul
2- Istanbul Tip Fakiiltesi, Biyokimya Anabilim Dah, Istanbul

Antibiyotiklerin yara iyilesmesi iizerine olan etkilerini aragtirmak amac
jle 60 Wistar Albino tipi sigan 10'arh 6 gruba ayrildi ve segilen iigiinecii kugak
sefalosporinler pediatrik dozlarda uygulandi. Yara iyilegmesi kriteri olarak
kopma basinet ve hidroksiprolin (OH-P) dfizeyleri saptandi. Eter anestezisi
altinda uyutulan siganlara 3 cm boyunda insizyon yapildi. Batin organlan
evisere edilip yerine konduktan sonra kesi 3/0 prolen ile kapatild:.
Laparotomiden bir giin énce baglanan antibiyotikler intraperitoneal olarak 8 giin
sire ile kullamld.

Postoperatif 8. glin sakrifiye edilen hayvanlann kopma basinglar1 (g/bsn) ve
OH-P degerleri (mg/g doku) asagrdaki gibidir: Grup I (kontrol) 431 g/77.6 mg;
Grup 11 (seftriakson) 405.5 g/57.9 mg; Grup III (seftazidim), 419.7 g/73.8 mg; Grup
IV (seftizoksim) 413.3 g/67.4 mg; Grup V (sefotaksim) 364.1 g/59.7 mg; Grup VI
(sefoperazon) 341 g/51.3 mg. Kontrol grubu ile karmlagtirildiginda V ve VI
gruplar1 OH-P diizeylerinin, II, V ve VI gruplarin kopma basinglarinin anlamh
olarak azaldifh gariildia (p< 0.05).

Bu sonuglara dayanarak II, V ve VL grup antibiyotiklerin kollajen sentezini
inhibe ederek yara iyilesmesi siirecini olumsuz etkiledikleri soylenebilir.
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(117) CENE OSTEOMIYELITLERINDE CERRAHI
YAKLASIM

Sinan Nur KESIM, Murat TOPALAN, {smail ERMIS, Atilla ARINCI,
Bedrettin GORGUN

Istanbul Tip Fakiiltesi, Plastik ve Rekonstriiktilf Cerrahi Anabilim Dah, Capa, Istanbul

Cene osteomiyelitleri giiniimizde nadir goritlen bir klinik tablodur.
Mandibulada daha sik goriliir. Infeksiyon kemige siklikla cerrahi veya
travmatik olarak olusan afz i¢i veya disindaki bir yaradan kemigin kortikal
plafh boyunea meveut alveolar soket gibi bir agkhktan veya ¢evre yumusak
dokulardan bulagir; nadiren de sistemik nedenlerle geligebilir. Infeksiyon
lokalize veya tiim mediiller yap: boyunca yaymn olabilir; akut olarak ortaya
¢ikabilir. Olugan klinik tablo, ossedéz yapiyr invaze eden mikroorganizmann
ozellikleri ile, konagin dzellikleri ve direnci ile ilgili olarak farkh sekillerde
ortaya gikabilir. Derin persistan agr, dudagin intermittan parestezisi, yumugak
dokularda 6dem ve periostitis sikhikla vardir. Gelisim, infeksiyonun kortikal
kemigi yikip, yumugak dokulara invazyon, endurasyon ve abse geligimi
geklinde devam eder.

Tedavideki esaslar, effektif antibiyoterapi, plirllan materyalin cerrahi
drenaji, stipportif tedavi, varsa yabanc cisimlerin (dig fragmanlar, fraktur
hattinda nonvital dis, miniplate, kemik vidalam ve teller gibi) uzaklastiriimas
ve sekestrektomidir. Kiiltiir sonuglar1 beklenmeden yiiksek doz genis spektrumlu
antibiyotik verilip, sonuglara gore degistirilebilir. Drenden ve yaradan yapilan
kiiltiir galigmalarimizda stafilokoklar ile birlikte Pseudomonas, Enterobacter,
Klebsielln veya Proteus suslan ile karsilagilmigtir. En 6énemli patojenin
belirlenmesi &zellikle agiz i¢i ile istirakli yaralarda diagnostik problem
olugturmaktadir. Bu nedenle infeksiyonun klinik geligimi, yara iyilesmesinin
gbzlenmesi, cerrahi prensiplere tam uyulmas: esastir.

Bildiride, hastalifin &zellikleri ve cerrahi tedavi prensipleri klinik
drneklerimizle sunulmaktadir.
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(118) AMPISILIN+SULBAKTAM KOMBINASYONUNUN
JINEKOLOJIK INFEKSIYONLARDA KULLANIMI

Kadir GUZIN, Ayfer GULERYUZ, Ertugrul BAYIRLI, Saniye GIRIT,
Giilden ONAL, Can TUFEK(], Giiltekin KOSE

Zeynep Kamil Hastanesi, Kadin-Dogum Bélimil, Istanbul

Sulbaktam S.cureus, H.influenzae, B.fregilis, E.coli gibi bakterilerin
olugturdugu beta-laktamaz enzimleri igin genis spektrumlu bir inhibitérdir.
Sulbaktam-ampisilin kombinasyonunun jinekolojik infeksiyonlarin tedavi-
sinde ¢ok yararl oldugu birgok galigmada gosterilmigtir.

Caligmamiz 1 Kasim 1990-25 Subat 1991 tarihleri arasinda, ates, bel agrnsi,
gégiislerde sigkinlik ve agn, kask agrisi, akint1 sikayetleri ile bagvuran 20
hastay1 kapsamaktadir. Hastalarin yaglan 20-36 arasinda degigmis, ortalama
yag 28 bulunmustur. Tedaviden énce hastalarin gesitli tetkik ve laboratuvar
incelemeleri yapilmig ve tedavinin 4.giini tekrar edilmisgtir. Hastalara konulan
tam, 8'inde pelvik inflamatuar hastalik, 6'sinda endometrit+servisit, 3'tinde
mastit, 2'sinde bartolinit, 1'inde nonspesifik firiner infeksiyon olmustur. Tedavi
ortalama 12 saat ara ile oral ve/veya IM 0.5 g sulbaktam+ampisilin olarak
uygulanmig, 5-8 giin arasinda stirdiralmisttir,

Olgularimizin % 85'i tedavinin ilk 24 saatinde, klinik bulgularda atesin
ditgmesi, agrinin hafiflemesi gibi dizelme géstermiglerdir. Ortalama 5-8 giin
sonra 3 olgu diginda hastalarnmz klinik ve laboratuvar bulgulan diizelmis
olarak taburcu edilmistir. 3 olguda bacakh ates, sag kask bolgesinde lokalize
agri, ultrasonografik incelemede simirlan dizensiz ve kahnlagmig adneksial
kitle tesbit edilmis, tedaviye klindamisin (4x300 mg) ilave edilmigtir. Bir olgu
tedaviye cevap vermis, diger iki olguda 7 ginlik kombine terapiye ragmen
bacakl ategin devam etmesi, hassasiyetin lokalize olmasi ve ultrasonda kitlenin
gebat etmesi fizerine pelvik abse tanim ile laparatomi yapihp drenaj
uygulanmgtir. Postoperatif sulbaktam-+ampisiline 4x500 mg ornidazol ilave
edilmistir. Hastalarimizdan biri drenajdan sonra 12. giin, digeri 15.giin jifa ile
taburcu edilmistir. ' :

Sonug olarak 20 olgumuzdan 17'si (% 85) sulbaktam+ampisilin tedavisine
yamt vermis, 1 olgu (% 5) ilave klindamisin gerektirmis, 2 olgu tedaviye cevap
vermemistir. Buna gére jinekolojik infeksiyonlarin tedavisinde yan etkilerinin
az olmasi, kullanim kolaylifh, tedavideki yiksek bagar1 oranindan dolay:
sulbaktam-ampisilinin seg¢ilecek bir ilag oldugu kanaatine varilmlgtlr.
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(119) URINER PATOJENLERLE HASTAYA AIT .
FAKTORLER ARASINDAKI ILISKININ INCELENMESI

Volkan DUNDAR, Reha MASATLI, Ayse AKGUL, Suat SELCUK

Haydarpaga Nomune Hastancsi, Enfcksiyon Hastaliklari ve Klinik Mikrobiyolaji
Servisi, Istanbul

Uriner sistem infeksiyonlar1 (USI), insan infeksiyonlari i¢inde en sik
gorilenlerin basinda yer almaktadir. USI prevalansi, patojen etkenin tirii ve
antibiyotiklere diren¢ durumu, hastamin yag, cinsiyeti, konjenital veya
kazamlmg genito-iiriner bozukluklari, Oriner sisteme yapilan invaziv
girigimler gibi faktorlerle baglantilidir,

Bu ¢alismada Haydarpasa Numune Hastanesi, poliklinik mikrobiyoloji
laboratuvarina idrar kiiltidrd istemiyle bagvuran hastalar incelenmigtir.
Hastays ait bilgiler bir bilgi formuna kaydedilmigtir. Kadin hastalardan &n
temizlik sonrasi orta alam idrar Ornegi, erkek hastalardan on temizlik
yapilmadan orta akim idrar érnefi ahnmgtir. Santrifij edilmemis idrann bir
damlas1 lamda kurutularak Gram boyas: ile incelenmigtir. Idrar 6rnegi koyun
kanh agara ve Endo agarina koloni sayim yapilabilecek sekilde kalibre edilmig
dze ile ekilmigtir. Izole edilen iiriner patojenlerin antibiyotik duyarlilii agar-
disk difiizyon yontemiyle incelenmigtir.

Caligmaya alinan 540 hastamn 3401 (% 63)qkad1n, 200 (% 37T) erkektir.
Kadin hastalarin % 401nda, erkek hastalarin % 34'tinde patojen etken
iiretilmistir. Kadin hastalarin yas ortalamasi 30, patojen etken fireyenlerin 32,
erkek hastalarin yag ortalamas1 40, patojen etken iireyenlerin 55'dir.Prostat
hipertrofisi, tiriner sistemle ilgili girisim, operasyon ve tag gibi predispozan
faktorleri bulunan hastalarin % 36'sinda, bu gibi predispozan faktorleri
bulunmayan hastalann ise % 68'inde patojen etken olarak Escherichie coli izole
edilmistir. Predispozan faktérleri bulunan hastalardan izole edilen bakterilerin
antibiyotiklere direnci digerlerinden daha yiiksek bulunmugtur.

Bu calisma sonucunda, fUriner patojenlerin antibiyotiklere direnci
incelenirken, patojen etkenin tilrii kadar, hastaya ait faktorlerin de dikkatle
belirlenmesi gerektifi kanismina vanlmigtir.
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(120) OFLOKSASIN, AMINOGLIKOZIDLER VE UCUNCU
KUSAK SEFALOSPORINLERIN UROPATOJENLERE
iN-VITRO ETKILERI

Aytekin OGUZ L, Omer SENTURK!, Haluk ERGIN1, Sengiil OCAL2,
Resat KARABACAK?

1- Gdztepe SSK Hastanesi, Ugitnet Dahiliye Klinigi, Goztepe, Istanbul
2- Goztepe SSK Hastanesi, Bakteriyoloji Laboratuvar, (G6ztepe, Istanbul

Bu ¢aligmada idrar kiiltiirlerinden izole edilen 113 E.coli, 52 P.mirabilis, 28
K.pneumonice, 20 Enterobacter, 20 P.aeruginosa, 17 stafilckok sugunun
ofloksasin, aminoglikozidler {gentamisin, amikasin, tobramisin} ve dg¢tnct
kugak sefalosporinlere (seftazidim, sefotaksim, sefiriakson) duyarhihfn disk
yontemi ile aragtirilmigtir.

Yaygin olarak ve g¢ofu zaman da bilingsizce kullanilmakta eclan bu
antibiyotiklerin etki spektrumunda degigiklik olup olmadifinin tesbiti
amag¢glanmigtir.

Elde edilen toplam 250 dropatojen, ofloksasine % 34, gentamisine % 44,
amikasgine % 48, tobramisine % 47, seftazidime % 46, seftriaksona % 57,
sefotaksime % 52 oraminda direngli bulunmustur. Her bir bakteri sugunun
antibiyotiklere direng oram tabloda gdsterilmigtir.

Tablo. Uropatojenlerin antibiyotiklere direng oranlar.

Oflok- Genta- Tcbra- Amikasin Sefta- Seftriak- Sefotak-

gagin misin misin zidim son sim
E.coli 42 28 43 52 39 52 42
P.mirabilis 21 62 33 42 50 58 50
K.pneumoniae 21 54 64 54 17 64 64
Enterobacter 30 45 65 50 35 50 50
P.aeruginosa 40 65 60 25 50 75 90
Stafilokek is 59 47 59 65 53 47

Bu ¢aligmada elde edilen sonuglar difer ¢ahgmalarda in-vitro etkinlikleri
yiiksek olarak bildirilen antibiyotiklere direncin artmakta oldugunu gistermek-
tedir.
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(121) INTRAORAL KUCUK CERRAHI GIRISIMLERDE
TEK DOZ OFLOKSASININ YERI

Sinan Nur KESIM, Orhan CiZMECI, Ufuk EMEKLI, Tamer KOLDAS
Istanbul Tip Fakitllesi, Plastik ve Rckonstritktif Cerrahi Anabilim Dali, Capa, Istanbul

Lokal anestezi altinda yapilan kigtk cerrahi girigimlerde profilaksi ¢ofu
kez gereksizdir. Ancak oral hijyeni bozuk hastalarda profilkasi gerekebilir.

Poliklinik sartlarinda lokal anestezi altinda girigim yapilan 22 hastaya
hemen girisim éncesinde tek doz, 200 mg, ofloksasin verilmigtir. Postoperatif
dénemde hastalardan ikisinde (% 9) lokal infeksiyona bagh yara ayrilmas
saptanmistir.

Profilaksi yapilmayan 31 hastada ise bu oran % 10 bulunmugtur. Arada
istatistiksel olarak anlamh bir fark bulunmadifindan, intraoral kiigiik cerrahi
girigsimlerde béyle bir profilaksi modelinin gereksiz oldugu sonucuna ulasl-
migtir.

(122)  GENITOURINER CERRAHIDE SEFTRIAKSON
PROFILAKSISI: PREOPERATIF VE PERIOPERATIF
UYGULAMANIN KARSILASTIRILMASI

Izak DALVAL Murat BASARL, Suat OZGUR!, Selahattin CETIN!,
Mehmet KARAHAN?

1- Turkiye Yiksck Thtisas Hastanesi, Uroloji Klinigi, Ankara
2- Tirkiye Yiiksek Ihtisas Hastanesi, Bakteriyoloji Laboratuvar, Ankara

Bu ¢alismada, transiretral veya agk iirolojik cerrahi uygulanan hastalara
seftriakson verilerek bu ilacin profilaktik etkinligi ortaya konmaya
caligilmigtar. : :

30 hastaya operasyondan dnce lg IM, 30 hastaya da operasyondan bnce ve
postoperatif 1. giin 1g IM sefiriakson uygulanmigtir. Postoperatif 1. ve 7. giin
alinan idrar kiltiirleri ile profilaksinin etkinlii, hematolojik ve biyokimyasal
tetkiklerle de ilacin yan etkileri aragtimlmistir. Tek doz seftriakson uygulanan
hastalarda % 28, ¢ift doz seftrizkson uygulanan hastalarda % 13 oraninda
postoperatif idrar kiltirlerinde Ureme olmustur. ki grup arasindaki fark
antamli bulunmustur (p< 0.05). Profilaksinin sadece tek doz ve preoperatif
dénemle simirlandinlmasimin iiriner infeksiyonu #nlemede yetersiz kaldig,
¢ift doz uygulanan seftriaksonun profilaksi i¢in yeterli ve etkili bir antibiyotik
oldugu kamsina varilmistir.
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(123) SEFOKSITININ TRANSURETRAL GIRiISIMLERDE
PROFILAKTIK, URINER INFEKSIYONLARDA
TERAPOTIK ETKISI

Armagan ONER, Ali Riza KURAL, Ziibeyr TALAT, Ahmet EROZENCI,
Siilleyman ATAUS, Ali Serhan PEKYALCIN

Cerrahpaga Tip Fakitltesi, Uroloji Anabilim Dal, Cerrahpaga, Istanbul

- Caligmamizda sefoksitinin cesitli transiiretral girigimler uygulanan ve
uygulama dncesi idrarlar steril olan 20 olguda profilaktik, ayrica daha énce
tiriner infesiyonu olan difer 20 olguluk grupta da terapétik etkisi arastinlmigtir.

Profilaktik etkinin arastirildii grupta transtiretral girigimlerde 2 saat énce
1 g ve ilk injeksiyondan 12 saat sonra tekrar 1 g dozunda olmak tizere IM yolla
sefoksitin uygulanmigtir. Bunun disinda herhangi bir antibiyotik verilmeksizin
5 gin sonra alinan kiiltirlerde sadece 2 olguda bakteri tiredigi gorilmisgtiir.
Bunlardan 1'inde P.cervuginosa, digerinde de P.mirabilisle birlikte koliform
bakteriler saptanmisgtir.

Ikinei grupta tedavi 6ncesi 20 olgunun 12'sinde E.coli, 5'inde koliform
bakteriler, 2'sinde Enterobacter, l'inde de Citrobacter iiremistir. Ozellikle
idrarinda Pseuzdomonas ireyen olgular ¢alisma programina dahil edilme-
migtir.

Bu grupta sefoksitin 5 giin siireyle 2 egit dozda giinde 2 g olmak iizere IM yolla
verilmigtir. Tedavi sonrasi 16 olgunun idran “steril kalmig, 4 olguda ise
infeksiyonun devam ettii gbzlenmistir. Bu olgulann 3'dnde ilk kiilttrlerine
gore farkh olarak P.aeruginose, 1'inde ise E.coli {iremistir.

Sonug olarak gerek transiiretral girigimlerde profilaktik amacla, gerekse
Pseudomonas'lar diginda dier bakterilerin etken oldugu driner infeksiyon-
larda sefoksitinin etkili bir antibiyotik oldugu kamsina varilmstir.
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(124) =~ ENDOSKOPIK UROLOJIK GIRISIMLERDE
PROFILAKTIK SEFOPERAZON UYGULAMASININ ETKINLIGI

Ferruh SIMSEK, Yusuf ALICAN, Yalgin ILKER, Atif AKDAS

Marmara Universitesi Tip Fakiiltesi, ﬂ'roloji Apabilim Dah, Altupizade, Istanbul

Bu g¢alismada, iirolejik endoskopik girigimlerde profilaktik antibiyotik
uygulamasinin postoperatif infeksiyon gelisimi riski iizerine etkisi
aragtirilmistir. Calismaya toplam 90 hasta alinmistir. 35 hastaya girigimden
hemen énce ve ilk dozdan 12 saat sonra intravens$z yoldan 1 g sefoperazon
uygulanmgtir. 55 hastaltk kontrol grubuna antibiyotik uygulanmamsgtir.

35 hastalik ¢calisma grubunda 4 (% 11), 55 hastahk kontrol grubunda 7 (% 13)
postoperatif infeksiyon saptanmistir.

Cahgmanin sonuc¢lar1 endoskopik pgirigimlerde antibiyotik profilaksisinin
postoperatif infeksiyon oranlarinda belirgin bir azalma saglamadifim
gostermisgtir.

(125) HISTEREKTOMI OPERASYONLARINDA
PROFILAKTIK TEK DOZ SEFOTAKSIM
KULLANIMININ ETKISI

Meldhat Emine KESIM, ilyas AYAN, Ismet KARLIK
Sigli Etfal Hastanesi, 3. Kadin Hastalklan ve Dogum Klinigi, Sisli, Istanbul

Caligmamizda histerektomi yapilan 55 olgunun 34'iine profilaktik amagla
tek doz sefotaksim (2g) verilmistir. Yirmibir olgu da kontrol grubu olarak
alinmigtir.

Profilaksi uygulanan olgulara antibiyotik operasyondan 30 dakika énce IV
olarak verilmigtir. :

Sonugta, profilaksi yapilan olgularda infeksiydz morbidite oran1 % 21, febril
morbidite oram % 29 olarak saptanirken kontrol grubunda bu oranlar sirasiyla
% 43 ve % 52 olarak bulunmustur,

Sonuglarin anlamhihign "t testi” ile kontrol edildiginde gerek infeksiyéz,
gerekse febril morbidite oranlarm arasindaki fark istatistiksel olarak simirh
derecede anlamh (0.05<p<0.1) bulunmusgtur.
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(126)  SEZARYEN AMELIYATLARINDA TEKDOZ =
AMPISILIN+SULBAKTAM PROFILAKSISININ ETKINLIGi

Melidhat Emine KESIM, Ilyas AYAN, Ismet KARLIK
Sisli Etfal Hastanesi, 3. Kadin Hastaliklar: ve Dogum Klinigi, Sigli, Istanbul

Kliniffimizde sezaryen yapilan 90 clgunun 60'ina profilaksi amaciyla tek doz
ampisilin+sulbaktam (2g) verilmis, 30'una hi¢ bir antibiyotik verilmeyerek
kentrol grubu colarak alinmistir. Profilaksi yapilan olgularda kullanilan
antibiyotik sezaryen sirasinda ghek kerdenu klempe edildikten hemen sonra IV
olarak verilmigtir.

Sonugta olgularda profilaksi yapilan grupta infeksiyéz morbidite oram %7,
febril morbidite oramn % 17 olarak bulunurken kontrol grubunda infeksiydz
morbidite oram % 33, febril morbidite orani ise % 60 olarak bulunmusgtur.

Sonuglann anlamh olup olmadiga ™t testi” uygulanarak kontrol edildiginde
anlamh (p< 0.01) bulunmustur.

(127)  SEZARYEN OLGULARINDA SEFOKSITIN iLE
PROFILAKSI

Tirkan YILMAZ, Mehmet Ali USLU, Fatma HORASAN, Tamer ERDEM,
Harun Gékee ENGIN

Frrat Universitesi Tip Fakiiltesi, Kadin Hastaliklan ve Dogum Anabilim Dah, Elazg

Sezaryen olgularinda sefoksitin ile profilaksi, randomize prospektif bir
calismada incelenmigtir.

Bu ama¢la Ekim 1990-Ocak 1991 tarihleri arasinda sezaryen uygulanan 78
olgudan 30'una (1, grup) operasyondan 1 saat énce 2 g IM sefoksitin’ uygulanms,
30'unda (2. grup) periton ve uterus boglugu 2 g sefoksitin ile peroperatif yikanms,
geriye kalan 18 olguya ise herhangi bir profilaksi vygulanmamigtir. Postoperatif
infeksiyon belirtisi oldugunda kiiltir antibiyograma gore tedavi edilmistir. 1.
cahsma grubunda febril morbidite % 7, 2. ¢caligma grubunda febril morbidite % 10,
kontrol grubunda ise % 22 olarak bulunmugtur.
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(128) NOROSIRURJIKAL GIRISIMLERDE PROFILAKTIK
OLARAK TRIMETOPRIM+SULFAMETOKSAZOL VE
SEFTRIAKSON KULLANIMI: PROSPEKTIF KLINIK CALISMA

Hamit Z.GOKALP, Ertekin ARASIL, Tayfun BALIM, Nihat EGEMEN,
Mustafa K. BASKAYA

Ankara Universitesi Tip Fakiiltesi, Nérogirirji Anabilim Dah, Ankara

Aym sitreg¢ igerisinde kranial ve spinal cerrahi girisim ile tedavi edilen 111
olgunun 51'inde seftriakson, 60'inda trimetoprim 160 mg+sulfametoksazol 800 mg
(TS) profilaksisi uygulanmigtir.

Sefiriak son kullanilan kranial olgularda peroperatuar 2 g, difer olgularda
1 g IV uygulama yapilmigtir. Postoperatif dénemde kranial olgularda 4 giin
siireyle 2 g/giin, difer olgularda 3 giin siireyle 1 g/giin profilaksi uygulanmigtir.

TS kullamlan olgularin tiimiine peroperatuar tek doz TS kombinasyonu
yapilmig ve postoperatif dénemde kranial olgularda 4 giin siireyle 2 doz/giin,
‘spinal olgularda 3 giin siireyle 2 doz/gin profilaksi uygulanmgtir.

Seftriakson kullanilan grupta 2 olguda iriner infeksiyon ve 1 olguda akciger
infeksiyonu; TS kullamlan grupta ise 2 olguda iiriner infeksiyon, 1 olguda
yiizeyel tromboflebit ve 1 olguda menenjit saptanmigtir. Her iki grupta da higbir
hastada yara infeksiyonu geligmemis ve ilacin kesilmesini gerektiren klinik ve
laboratuvar bulgu olmamistir.

1ki prupta elde edilen sonuglar arasinda belirgin fark olmadif, ancak
kullanim kolayhfh ve maliyet agisindan kiyaslama yapilabilecefi sonucuna
variimisgtar.
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(129)  SEFTRIAKSON PROFILAKSISI ILE YAPILAN
KEMIK VE EKLEM AMELIYATLARINDA
ERKEN INFEKSIYON INSIDANSI

ithan CEVER, Mustafa F. AKYILDIZ, Hayrullah TOK
3.B. Haseki Hastanesi, Ortopedi ve Travmatoloji Klinigi, Istanbul

Kemik ve eklem ameliyatlarl sonrasi en korkulan komplikasyenlarin
baginda infeksiyon gelmektedir. Infeksiyonu énlemek ig¢in yapilan
aragtirmalar bakterilerin ameliyat yarasina yerlegtikleri anda kandaki
antibiyotik konsantrasyonunun infeksiyonu onleyecek diizeyde olmas:
gerektigini gostermistir.

1988-89 yillarinda kemik ve eklem ameliyati yapilan 279 olgu arastirmaya
alinmigtir. Yedi giin siireyle 2x960 mg ko-trimoksazol esliginde A grubuna ilk
glin 3x80 mg gentamisin, B grubuna ilk gin 4x750 mg sefuroksim, C grubuna ilk
gin 3x1 g seftriakson verilmis, D grubuna ise highir antibiyetik verilmemistir.
En diigik erken infeksiyon oram (% 3) seftriakson verilen hasta grubunda
gorilmisgtir,

Aldiimiz bu senuglara giivenerek bu kez 1990 yihinda toplam 103 hastaya
ameliyattan 30 dakika tnce sadece 1 g sefiriakson vererek olgulanmmizm erken
infeksiyon agsindan takibe aldik. 103 olgunun figiinde (% 3) erken infeksiyon
bulgulan saptanmgtir. Bu sonug, ilk giin 3 g seftriakson ve bir hafta siireyle ko-
trimoksazol kombinasyonu uygulanan olgulardan alinan sonugtan anlamli bir
farklihk gostermemigtir.

Bu nedenle, uygulamamn kolay ve daha ekenomik olmas nedeniyle, kemik
ve eklem ameliyatlarinda erken infeksiyenlan #nlemede preoperatif 1 g
seftriakson verilmesinin yeterli olacagn kamsina vanlmisgtir.
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(130) HEMODIYALIZ HASTALARINDA "ANGIOACCESS"
AMACTYLA KULLANILAN PTFE GORE-TEX GREFTLERDE
SEFTAZIDIM PROFILAKSISININ ONEMI

Yusuf Er¢in SONMEZ!, Ahmet NAYIR?, Ersoy CELIKS3, Hamdi KOCER!,
Siikrit DILEGE! , Aydan SiRIN2, Seving EMRE?, Faik TANMAN?

1- lstanbul Tip Fakiltesi, Genel Cerrahi Anabilim Dal, Capa, Istanbul
2. Istanbul Tip Fakiltesi, Pediatrik Nefroloji Bilim Dah, Capa, Istanbul
3- lstanbul Tip Pakiltesi, Intern Doktor, Capa, Istanbul

Mart 1990 bas itibari ile degigik yas gruplarinda, kronik bbrek yetmezligi
nedeni ile hemodiyaliz programina bagli 24 hastaya PTFE Gore-Tex damar grefti
kullanilmigtir. Hastalann 17'si ¢ocuk olup yaglar 7 ile 14 arasinda degigmigtir.
Diger 7 hasta yaglan 28 ile 45 arasinda deffisen yetiskinlerdir. Hastalarin genel
yag ortalamasi 19.8, ortalama agirhiklarn 45.7 kg'dir.

Tim hastalara anesteziyi takiben 2-4 g aras seftazidim kullamilmg,
genellikle ilk 5 gitn 3x1 g seftazidim ile tedavi strdtirdlmitstiir.

Hastalarin birinde yara infeksiyonu gérilmus ve erken tani, yeterli-etkin
tedavi, drenaj ile kontrel altina alinmsgtir. Tedavi esnasinda veya sonrasinda
seftazidime bagh yan etki gérulmemigtir.

Kronik bébrek yetmezligi nedeni ile hemodiyalize bagh ylksek risk
altindaki hasta grubu sentetik damar grefti uygulamasi sonrasi elde edilen bizce
olumlu sonuglar, bizi simdiye dek uyguladlg'lml'z antibiyotik protokolimiizi
aynen korumaya yoneltmigtir.
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(131) YOGUN BAKIM HASTALARINDA GRAM NEGATIF
BAKTERI INFEKSTYONLARININ ONLENMESI AMACI
iLE ENDOTRAKEAL AMIKASIN UYGULANMASI

Oya KUTLAY!, Ferda KAHVECIL, ismet YAVASCAOGLU?

1- Uludag Universitesi Tip Fakiilllesi, Ancsleziyoloji ve Reanimasyon Anabilim Daly,
Bursa
2- Uludag Universitesi Tip Fakiiltesi, Uroloji Anabilim Dali, Bursa

Yogun bakim tinitelerinde tedavi géren entiibe edilmig veya trakeotomi
ac¢llmig olgularda en sik kargilasilan sorunlardan biri Gram negatif mikro-
organizmalara bagli olarak geligen bronkopulmoner infeksiyonlardir. Primer
hastalifin tedavisi sirasinda olugan bu bronkopndmoniler, yogun bakim gibi
pahal: iinitelerde ystig siiresini uzatmakta, morbidite ve mortaliteyi arttirmak-
tadar.

10'ar olguluk iki ¢ahsma grubu olugturulmugtur. Birinei gruba sistemik
olarak amikasin+endotrakeal plasebo; ikinci gruba sistemik amikasin+
endotrakeal amikasin verilmigtir.

Plasebo grubunda Gram negatif bakteri tremesinin % 100 oldugu gbzle-
nirken, bu oramn amikasinin endotrakea! yol ile de verildigi hasta grubunda
% 50'de kaldifh saptanmigtir.
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(132) _ NEONATAL MENENJIT OLGULARI

M. Emin GOKSOY, Sezin YAMAN, Resmiye DEMIR, Yasemen EROGLU,
Hale YENER, Seclahattin KARA

Behget Uz Cocuk Hastanesi, Izmir.

Bu calismada hastanemiz yenidogan servisinde neonatal menenjit tamsiyla
izlenen 26 hasta, etiyoloji, komplikasyonlar, tedavi ve mortalite oram agisindan
retrospektif olarak incelenmistir. Etiyolojik etken olgularin % 46'sinda
belirlenememis, % 46'sinda Escherichia coli, % 4'inde Serratiac marcescens ve
% 4'inde de Klebsielln pneumoniae olarak belirlenmistir. Ortalama 20 ginlik
tedavi stiresi sonunda % 46 mortalite saptanmistir,

(133) '~ MAKSILLA TUMORU VE ASPERGILLUS
SINUZITI

Sadullah KARUN, Bedrettin GORGUN
Istanbul Tip Fakiiltesi, Plastik ve Rekonstriiktil Cerrahi Anabilim Dali, Capa, Tstanbul

Sag ist dislerde agn, sag yanakta sislik sikayetiyle klinigimize basvuran
bir hastada yapilan radyografik incelemelerde; sag maksiller sintist doldurup
orbita tabanina ve sfenoid siniise yayilma gosteren kitle tespit edilmigtir.

Hasta ileri dénemde habis maksilla tamérii olarak kabul edilip, taniy:
verifiye etmek amac ile Caldwell-Lue girigimi ile biopsi yapilmigtir. Biopsinin
gonucu aspergillosis olarak bildirilmigtir.

Klinik tammin malign timér lehine olmas1 ve Aspergillus siniizitinin
nétropenik olmayan, kemoterapi ve uzun sireli antibiyoterapi gérmemis
hastalarda gériilmesinin ¢ok nadir olmas: nedeniyle yeniden biopsi alinmis ve
kiltir yapilmigtir. Ikinci biopsi sonucu yassi epitel hlicreli kanser olarak
bildirilmigtir. Kiiltiirde ise Aspergillus fumigatus Uremigtir.

Paranazal siniis aspergillosisi saglikhh insanlarda olduk¢a nadir
goriilmektedir. Bu olguda kemoterapi ve antibiyoterapi yapilmamigt1 ve hastada
nétropeni bulunmamaktayd.

Kitle olugturucu lezyon yapabilmesi ve tumdr wzerine eklenebilmesi
nedeniyle (ki hangi hastahifin primer oldugu tartimilabilir) aspergillosis yanhs
taniya ve tedavide gecikmeye neden olabilmektedir.
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(134)  AKKiz IMMUN YETMEZLIK SENDROMLU BiR
HASTADAKI ORAL VE OZOFAGEAL CANDIDIASIS'IN
FLUCONAZOLE ILE TEDAVIS{

Aytekin OGUZ, Nail BAMBUL, Omer SENTURK, Haluk ERGIN, Reha ERKO(C
85K G#ztepe Hastanest, Ugtineil Dahiliye Klinigi, Istanbul

Akkiz immiin yetmezlik sendromunda (AIDS) oral candidiasis hastalifin
ticineii déneminde, dzofageal candidiasis ise dordineit déneminde goriliar.
Ozofageal candidiasis tedavisinde amphotericin B veya ketoconazole tavsiye
edilmektedir.

Yiiksek ates, kronik diyare, lenfadenopati ve splenomegali ile yatinlan 55
yagindaki erkek hastada, ELISA ve Western-Blot tetkikleri ile, anti-HIV anti-
koru miispet bulunmustur. Oral candidiasis'i ve disfajisi olan hastada, ézofagus
biyopsisinin histolojik incelemesi ile, 8zofageal candidiasis tespit edilmistir.
Uzun siire nystatin almasina ragmen semptom ve bulgulan ilerlemekte olan
hastaya intravenoz fluconazole (200 mg/gin) tedavisine baglanmigtir. Tedavinin
dordiincd giiniinden itibaren oral mukozal lezyonlar ve disfaji kaybolmustur.

AIDSi hastalarda % 14 oraminda goériilen 6zofageal candidiasis oportunistik
bir infeksiyondur. Teghis ve takibinin mikroebiyolojik veya histolojik inceleme
yaninda yalnizca semptomlara dayanarak da yapilabilecegi bildirilmektedir.
Bu olguda triazole grubu bir antimikotik ajan olan fluconazole tedavisi ile
bagarli sonug¢ alinmigtir.

(135) NEONATAL DONEMDE CANDIDA MENENJITI
Unsal GUNAY, fbrahim TLDIRIM, Nihat SAPAN, Nilgiin KOKSAL
Uludag Universitesi Tip Fakiiltesi, Gocuk Sagh@n ve Hastaliklar1 Anabilim Dah, Bursa

Candide deri, milkéz membranlar ve gastrointestinal kanalda kolonize
olabilen genig bir saprofit mantar cinsidir. Dogada ¢ok yaygin olarak
bulunmalamna ve insanda muhtemelen sik infeksiyon nedeni olabilmelerine
karsin neonatal sistemik Cendide infeksiyonu ile bildirilen olgu sayis1 ¢ok
defildir. Ancak son yillarda neonatal yogun bakim iinitelerinin yayginlasmasi
ile birlikte intravaskiler kateter uygulamas: ve total parenteral beslenmenin
daha sik yapilmasi ve genis spektrumlu antibiyotiklerin tedavide kullamilmas
nedenleriyle sistemik neonatal kandidiazis daha fazla sayida géralmeye
baglanmistir. Yine de neonatal Candida menenjitleri konusunda bilgiler
olduk¢a azdir.. Bu bildiride klinifimizde tanmisinm1 koydugumuz bes neonatal
Candida menenjiti olgusu sunulmaktadir.
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(136) OROFARINGEAL CANDIDIASIS NEDENI
iLE FLUCONAZOLE ALMAKTA OLAN BiR HASTADA
GELISEN ASPERGILLUS FUMIGATUS MANTAR TOPU

Volkan KORTEN!, Tiilin FIRATLIZ, Giiner SOYLETIR3, Mahmut BAYIKZ,
Merin TEZAL?2, Turgay CELIKEL4, Nevzat GURMEN?, Candan B. JOHANSSON?,
Tevfik AKOGLU?

Marmara Universitesi Tip Fakollesi, 1 Infcksiyon Hastaliklart Bilim Dali, 2 Hematoloji
Bilim Dah, 3 Mikrobiyoloji Anabilim Dah, *Gégis Hastahklar Bilim Dal, ® Radyoloji
Anabilim Daly, Altunizade, Istanbut

A'sperg'illosis immiinkompromize hastalarda candidiasis'den sonra en sk
goriilen fungal infeksiyondur. Yeni bir triazole antifungal ajan olan fluconazole
etkinligi, yan etkilerinin azliph ve isttin farmakokinetik 6zellikleri nedeni ile
bu grup hastalarda yaygin bhir kullanim alam1 bulmusgtur. Fluconazole'un
Aspergillus tirlerine karsi in-vitro etkisi zayf olmakla birlikte, pulmoner
aspergillosis'li hastalarin yaklastk yarsinda iyi sonug¢lar alindifn
bildirilmektedir. Deneysel hayvan ¢aligsmalannda ytiksek dozlarda profilaktik
kullamimin Candida yaninda Aspergillus infeksiyonlarimn geligimini de
dnleyebilecegi dne stirtilmugtiir.

Marmara Universitesi Hastanesinde fluconazole almakta iken Aspergillus
fumigatus’a bagli pulmoner mantar topu gelisen bir hasta radyolojik ve
mikrobiyolojik dokiimantasyonu ile sunulmaktadir.

23 yasinda akut miyeloblastik 16semili kadin hastada 6 ay ®nce olugan
giddetli orofaringo-tsofagial C.albicans infeksiyonu fluconazole ile baganh bir
sekilde tedavi edildi. Son nétropenik febril atagin ikinci gﬂnﬂ yanak
mukozasinda izlenen lezyondan yapilan yaymada yalana hif yapan maya
hiicreleri gériilmesi iizerine 100 mg/giin fluconazole'e baglandi. Baglangic ve 72
saatte alinan akciger pgrafileri normal olan hastada 14 giinlik empirik
antibiyotik ve fluconazole tedavisine ateg yamt1 alinamamas1 lizerine yeniden
yapilan degerlendirmede, sol akeiger iist zonda kavite iginde kitle ve ay seklinde
hava gorintisd saptandi. Trombosit infiizyonundan sonra CT altinda
transtorasik igne aspirasyonu uygulanan hastadan alinan materyalin direkt
incelenmesinde septali hifler goriillmesi {izerine amphotericin B'ye gecildi. -
Nétropenisi diizelen hastanin bu tedavi altinda ategi dfigtii ve kitlesi kiigildii.
Kiltiirde iireyen A.fumigatus’un fluconazole ve amphotericin B igin MIC
degerleri >1000 pg/ml ve 50 pg/ml idi.

Bu olgu fluconazole profilaksisinin Aspergillus infeksiyonlarinin
geligmesini onleyip #nlemeyecefini arastiran kontrolll g¢aligmalara ihtiyag
oldugunu desteklemektedir.

6. ULUSAL ANTIBiYOTIK VE KEMOTERAPI {ANKEM) KONGRESI, ANTALYA, 6-10 MAYIS 1991

189




ANEKEM Derg 5 (No 2): 1991

(137) _ FEBRIL NOTROPENIK HASTALARDA =
MEZLOSILIN-AMIKASIN KOMBINASYONUNUN ETKINLIGI

Ali Zahit BOLAMAN, Oktay BILGIR, Sehmus ERTOP, Yusuf YOGURUCU,
Ekrem MUFTUOGLU

Dicle Universitesi Tip Fakiiltesi, I¢ Hastaliklari Anabilim Dah, Hematoloji Klinigi,
Diyarbakir

Bu calisma Ocak 1988-1991 tarihleri arasinda 26 febril nétropenik hasta (24
AML, 2 aplastik anemi) tizerinde yapilmigtir. Febril hastalarda kan, idrar,
bogaz, balgam, vagen, gaita kiltirit ahindiktan sonra mezlosilin (15 g/giin),
amikasin (1500 mg/giin) minimum 7, ortalama 10 gin IV uygulanmistir.
Tedaviye ateg kaybolduktan sonra 4 giin daha devam edilmistir.

Calismaya alinan hastalanin timi kiltlir materyali alindify esnada
ofloksasin ve kotrimoksazol kombine kemoprofilaksisindeydi. 26 hastanin
23'tinde kiiltir-antibiyogramda iireme olmamigtir. AML tamih 3 hastanin
2'sinde balgamda Staphylococcus aureus {(vankomisine duyarlh), 1l'inde
Streptococcus pneumoniae {mezlosilin, piperasilin, amoksisiline duyarh) izole
edilmistir, 21 hastada mezlosilin-amikasin kombinasyonu ile ateg kontrol altina
alinmistir. Tedaviye cevap vermeyen 5 hastamin 3'linde kombinasyona eklenen
vankomisin (1 g/glin) ile basarili olunmustur. Diger 2 hastada ise mezlosilin-
amikasin-vankomisin kombinasyonu etkili olmamigtir. Bu hastalara bu dglii
kombinasyona ilave flukonazol (200 mg/gitn) verilmis ise de hastalar eksitus
olmugtur.

Kultitr antibiyogram sonuc¢lan beklenmeksizin uygulanan mezlosilin-
amikasin kombinasyonunun 26 febril nitropenik hastada tercih edilebilir bir
kombinasyon oldugu kanaatine vanlmgtir.
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(138) FEBRIiL NOTROPENIK HASTALARDA
MEZLOSILIN-AMIKASIN ILE PIPERASILIN AMIKASIN
KOMBINASYONLARININ DEGERLENDIRILMESI

Ali Zahit BOLAMAN, Oktay BILGIR, Sehmus ERTOP, Yesuf YOGURUCU,
Necati YENICE, Ekrem MUFTUOGLU

Dicle Universilesi Tip Fakollesi, I¢ Hastaliklari Anabilim Dali, Hemaloloji Klinigi,
Diyarbakir

Ocak 1987-1991 tarihleri arasinda 40 febril nétropenik hasta iki gruba
aynlarak tedaviye alinmigtir. 1. gruptaki 27 hastaya (14 AML, 10 ALL, 2 aplastik
anemi, 1 lenfoma) mezlosilin (15 g/giin), amikasin (1500 mg/giin); 2. gruptaki 13
hastaya (4 AMI., 5 ALL, 3 KLI, 1 m.miyeloma) piperasilin (12 g/gtn), amikasin
(1500 mg/gtin} minimum 7 giin olarak uygulanmigtir. Infeksiyon kontrol altina
alindiktan sonra 4 giin daha tedaviye devam edilmigtir. 1. grupta 1 lenfomal, 2.
gruptaki 4 hasta (3 KLL, 1 m.miyeloma) digindaki biitiin hastalar ofloksasin-
kotrimoksazol ikili kemoprofilaksisindeydi. Kiltiir-antibiyogram i¢in gerekli
materyal hastalar profilaksi altindayken alinmigtir.

Infeksiyon etkeni 1. grupta 3 hastadan (birinde balgamdan Streptococcus
preumoniae, birinde kan ve balgamdan S.pneumoniae, birinde balgamdan
Staphylococcus aureus); 2. grupta 5 hastadan (i¢linde bogaz ve balgamdan
S.preumoniae, ikisinde balgamdan Streptococcus) izole edilmigtir.
Mikroorganizmalar ofloksasin-kotrimoksazole karsn direngli idiler. Her iki
grupda da stafilokoklar uygulanan rejime diren¢li bulunmustur. 1. grupta
S.pneumonice mezlosiline ve amikasine direngli ise de tedavide bagarili
olunmugtur. 2. grupta S.pneumoniae piperasiline duyarhyd.

Sonugta 1, grupta tedavi rejiminin etkinligi % 74 (20 hasta), 2. grupta ise % 85
{11 hasta) olarak bulunmustur. Bu sonuglar istatistiksel olarak anlamli farklilik
gostermemistir.
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(139) FEBRIL NOTROPENIK HASTALARDAKI
INFEKSIYON ETKENLERI

Ali Zahit BOLAMAN, Oktay BILGIR, Sehmus ERTOP, Yusuf YOGURUCU,
Necati YENICE, Ekrem MUFTUOGLU

Dicle Universitesi Tip Fakiiltesi, I¢ Hastaliklari Anabilim Dali, Homatoloji Klinigi,
Diyarbalur

Febril nétropenik hastalarda kiltir-antibiyogram tani ve etkin tedavi igin
gereklidir. Cogu kez bu grup hastalarda infeksiyon etkenlerinin
saptanmamasina ragmen, ilgili yerlerden (kan, idrar, bogaz, balgam, vagen,
gaita) kiiltir-antibiyogram igin materyal alinmasi zorunludur. Her ne kadar
sonuglar beklenmeden antibiyoterapiye baglanmaktaysa da tedaviye cevabin
olmadii durumlarda kiiltiir-antibiyogram sonuglar énem arzeder.

Ocak 1988-1991 tarihleri arasinda takip edilen 40 febril nitropenik hastada(20
AML, 12 ALL, 3 KLL, 2 aplastik anemi) infeksiyon etkenleri aragtirilmigtir.
Hastalarin 32'sinde (% 80) yapilan tiim aragtirmalara ragmen bir infeksiyon
etkeni saptanamamigtir. Geri kalan hastalarin 4'inde (% 10), birinde kan ve
balgamdan, tigiinde balgamdan olmak tizere Streptococcus pneumonice, 4'inde
de (% 10) balgamdan Staphylococcus aureus izole edilmigtir.

KLLli 3 hasta disinda ttim hastalar esas hastalifinin tams: kendugundan
beri ofloksasin-kotrimoksazol kombine kemoprofilaksisindeydi. Kiltdr
kemoprofilaksi altinda alinmigtir. Literatar ‘taramasinda da aym sgekilde
kemoprofilaksi altinda alinan kdltiir-antibiyogram sonuglari % 60-80 negatif
bulunmustur. Hastalardaki infeksiyon etkenleri ofloksasin-kotrimoksazole
kars direngli bulunmusgtur. :

Bu ¢ahgmada literatiir gozden gecirilmig ve bdlgemizdeki febril nétropenik
hastalarda infeksiyon etkenlerini saptamak amaciyla ortaya g¢ikan sonuglar
sunulmusgtur.
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(140)  KRONIK MYELOID LOSEMI (KML) NEDENIYLE
KEMIK iLiGi TRANSPLANTASYONU (KIT) YAPILMIS BiR
OLGUDA SEREBRAL TOKSOPLAZMOZ VE TEDAVISI

Mahmut BAYTK!, Volkan KORTEN?Z, Tiilin FIRATLI!, Kemal TUNCALI?,
Canan ERZENS3, Tevfik AKOGLU!

1- Marmara Universilesi Tip Fakiiltesi, Hematoloji-Immiinoloji Bilim Dali, Istanbul
2. Marmara Universitesi Tip Fakilltesi, Infcksiyon Hastahklan Bilim Dali, Istanbul
3- Marmara Universitesi Thp Fakiltesi, Radyodiagnostik Bilim Dali, Istanbul

Toxoplasma imminolojik yetmezlifi olan hastalarda yaygin infeksiyona
neden olabilen bir parazittir. Hastalik ya daha énce infekte olmug bir kigide
latent bir kistin aktivasyonu veya kontamine gidalar ya da kan transfizyonlan
yoluyla olugur. Yaygin bigimde tiim doku ve organlan tutabilir. Olgularin % 50'-
sinde beyin hastaliga katihr.

Hastalifa kargsi en onemli direng nétrofil ve T lenfositler tarafindan
saflanir. KIT'dan sonra hastalik genellikle nétrofil ve T lenfosit fonksiyon-
larinin en diigiik oldugu 20-100. giinler arasinda goriiltir,

KIT yapilan hastalarda transplantasyon #ncesi Toxoplasme antikorlarimin
pozitif bulunmas1 bu hastalarda transplantasyon sonrasinda latent bir kistin
aktive olabilecefini géstermesi agisindan onemlidir.

KIT sonras: olusan Toxoplasma infeksiyonlarinda BOS ve kanda antikor
titresinde énemli bir yikselme olmamasi ve tifombositopeni nedeniyle ¢ogu
olguda biyopsi yapilamamas nedeniyle antemortem tamida zorluklarla
karsilagilmaktadir.

Unitemizde KML nedeniyle KIT yapilmig, transplantasyon oéncesi
Toxoplasma antikoru pozitif bir olguda posttransplant 59uncu giinde
agiklanamayan ates, mental durgunluk, unutkanhk ve konviilsiyon olugmugtur.
Bu nedenle yapilan BBT'de Toxoplasma icin tipik yiiziik geklinde kitle lezyonu
saptanarak tam konmugtur,

Serum ve BOS'da antikor titreleri defigsmeyen ve trombositopeni nedeniyle
biyopsi yapilamayan bu trimetoprim-sulfametoksazol profilaksisi altindaki
olguda etkili primetamin ve sulfisoksazol tedavisi ile klinik durum iyilesmis ve
tedaviye baglanmasindan 54 giin sonra kafa i¢i lezyonlarinda BBT ile % 50'den
fazla kii¢iilme saglanmistir. Hasta halen aym tedaviyi almaktadir.
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(141) PARANAZAL SINUZITLER
Hilal MOCAN
KTV Tip Fakillesi, Gocuk Sajihi ve Hastahklar Anabilim Dali, Trabzon

Paranazal sintizitler ¢ocukluk ¢aginda sik rastlanan bir klinik problem
olmasina ragmen tani ve tedavi yéntemleri konusunda hala tartismalar
mevcuttur.

Bu ¢aligma, yaglar 2-17 arasinda defisen 318 maksiller siniizitli ¢ocugu
kapsayan prospektif ¢aligmanmin ilk kismidir. Hasta ¢ocuklarda en mk
rastlanan semptomlar éksiiritk (% 67.6) ve burun akintistdir (% 51.2). Bunlara
ilave olarak bronsial infeksiyonun varh@ % 37.4, adencid vejetasyon % 14.1,
astim brongiale % 7.5 oraninda bulunmustur. :

Tedavi sonug¢lan karsilagtinldifinda en iyi sonuglar, antihistaminik ve
nazal serum fizyolojife ilaveten sefaklor (% 78.7), ornidazol (% 73.9) ve
amoksisilin klavulanat (% 72.1) kullanan gruplarda alinmsgtir.

(142) SITOSTATIK TEDAVI UYGULANAN
HASTALARDA SEFTRIAKSON KULLANIMI

Giilay KINIKLIY, Derya OZSOKMEN?, Sami KINIKLE, Behic ORAL?

1- Ankera Universilesi Tip Fakiiltesi, Tbni Sina Hastanesi, Immunoeloji Bilim Dah,
Ankara
2- SB Ankara Hastanesi, Infcksiyon Hastahklar: Klinigi, Ankara

Sitostatik ila¢ kullanan yirmi kigilik hasta grubuna gesitli infeksiyonlan
nedeniyle tek doz (2 g/giin) IV seftriakson uygulanmigtir. Sepsisli dért hastada
seftriakson, amikasin veya netilmisinle kombine edilmigtir. Onsekiz olguda
(% 90} klinik olarak tam iyilegme gortilmiigtiir. Bir olguda relaps gelisirken bir
olguda tedaviye cevap alinamamgtir. Bakteriyolojik olarak iki olguda patejen
otken izole edilememigtir. Geri kalan onsekiz olgunun onyedisinde (% 94)
patojen mikroorganizmanin elimine edildigi belirlenmis, bir olgu persistan
olarak degerlendirilmigtir. Tedavi sirasinda bir hastada diyare goriilmiigttir.
Hastalarin higbirinde ilacin kesilmesini gerektirecek bir reaksiyon
geligmemistir. Sonu¢ olarak seftiraksonun sitostatik tedavi uygulanan
hastalarda secilebilecek, iyi tolere edilen, etkin bir antibiyotik oldugu kanisina
varilmigtir.

6. ULUSAL ANTIBIYOTIK VE KEMOTERAPH (ANKEM) KONGRESI, ANTALYA, 6-10 MAYIS 1981

194



ANKEM Derg 5 (No 2): 1991

(143) HASTANE INFEKSIYONLARININ .
SURVEYANSINDA VERI TOPLAMA VE DEGERLENDIRME
TEKNIGI

Selma ERBAYDAR, Sengiil DERBENTLI, Biilent GURLER
Istanbul Tip Faliiltesi, Hostane Infeksiyonu Kontrol Komitesi*

Istanbul Tip Fakiiltesi, Mikrobiyoloji Anabilim Dah, (lapa, Istanbul
* Enver Tali CETIN, Kurtulug TORECI, Semra CALANGU, Aygen BULUT,
Haliik ERAKSOY, Nermin GULER, Halit OZSUT, Asiye EKSIK

Istanbul Tip Fakiiltesi Hastane Infeksiyonu Kontrol Komitesi ytriitileeek
olan siirveyans g¢alismasinda kullamlmak iizere bir "Bilgi Formu"
olugturmugtur.Diinya Saghk Orgiiti'ntin benzeri bir amag i¢in hazirladif1 form
drnefinin icerigi genigletilerek ve belirli diizenlemeler yapilarak olugturulan
form 1ii¢ bélimden olugmaktadir.

Birinci béliim, siirveyansin yiriotilldigi kliniklerden taburcu edilen her
hasta igin doldurulmakta ve hasta ile ilgili kigisel bilgileri ve yatigtaki
durnmlariyla yatis sirasinda uygulanan islemleri sorgulamakta olup, bu
biliimde 11 adet soru bulunmaktadir.

fkinei bélim ise operasyon gegiren her hasta igin doldurulmakta, uygulanan
operasyona, operasyon ekibine ve antibiyotik profilaksisine iligkin 7 soru
igermektedir.

Bilgi formunun {g¢iinett bélimi hastada noZokomiyal infeksiyon var ise
doldurulmaktadir. Bu béltimde infeksiyon lokalizasyonu, kullanilan tam
yontemi ve infeksiyon etkeni mikroorganizmalarla infeksiyonun tedavisine ve
akibetine iligkin toplam 7 soru yer almaktadr.

Bilgi formlar:, ¢alismanin yirottldigia kliniklerde hastay: izleyen hekim
tarafindan doldurulmakta ve birim temsilcisi ile infeksiyon kontrol
hemsiresinin gézetiminde saklanarak 15 giinlik aralarla Infeksiyon Kontrol
Komitesine iletilmektedir. Bu ¢alisma igin hazirlanan bilgisayar program
kullanilarak veri girisi ve analizi yapilmakta ve sonuglar1 aylik raporlar
halinde kliniklere sunulmaktadir. Bu raporlarda cegitli hasta gruplarindaki
hastane infeksiyonu siklhi, infeksiyon olusumunda etkili olabilecek durum ve
uygulamalarin irdelenmig sonuglar1 bulunmaktadir.
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(144) HEMODIYALIZ HASTALARINDA NAZAL N
STAPHYLOCOCCUS AUREUS TASIYICILIGI VE TEDAVIST

Mehmet KARAHAN 1, Nihal KARABIBER!, Hasan KILIC!, Mediha BORANZ?

1. Tirkiye Yitksek Thtisas Hastanesi, Bakteriyolofi Laboratuvari, Ankara
2- Tiirkiye Yiksek Ihtisas Hastanesi, Hemodiyaliz Unitesi, Ankara

Staphylococcus aurenws burun tasiyicihifl, incelenen popiilasyona gore
degigmektedir. Hemeodiyaliz hastalarinda ve hastane personelinde normal
popiilasyona gére daha yiiksek bulunmaktadir. Hemodiyaliz hastalar, kronik
bébrek yetersizligi nedeniyle infeksiyonlara yatkin olmakta ve bu hastalarda,
S.eureus burun portorliginin sonlandinlmas1 énem kazanmaktadir.

Bu ¢aligmanin amaci, hemodiyaliz hastalannda ve hemodiyaliz tinitesinde
¢ahisan personelde S.cureus burun portérligiinii arastirmak, tasiyicilan tedavi
etmek ve tedavinin bagarisim1 saptamaktir.

50 hemodiyaliz hastasimin 26'sinda (% 52), 30 personelin ise 11'inde (% 37)
S.aureus burun tasiyricthignh bulunmustur. Tedavi igin hastalar iki gruba
ayrilmistir. Birinei gruba rifampisin (600 mg), ikinei gruba ofloksasin (2x200
mg)} verilmig ve yapilan kontrol kiiltiirlere gore tedavinin basan oram %901n
tizerinde bulunmustur. Personele verilen eritromisin ise etkisiz bulunmustur.
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(145)  ERISKINDE STAPHYLOCOCCUS AUREUS'UN
NEDEN OLDUGU PLORO-PULMONER INFEKSIYONLARIN
KLINIK ANALIZI

Giingér CAMSARI, Esin TUNCAY, Ugur KILIC, Saadettin CIKRIKCIOGLU,
Veysi YILMAZ

Yedikule Gojnits Hastaliklar Hastancsi ve Gigis Cerrahisi Merkezi, Istanbul

1985-1990 yillar1 arasinda yatinlarak tedavi goren Staphylococcus aureus'un
neden oldujfu pléro-pulmoner infeksiyonu olan 12 erigkin olgunun dosyas:
retrospektif olarak gézden gecirilmistir.

15-75 yaglar1 arasindaki biri kadin, 11'1 erkek olgulardan, i¢iinde bilateral
muttipl kiigiik akeciger abseleri ve bilateral plérezi, ugiinde bilateral nekrotizan
pnémoni, ikisinde bilateral bronkopnomoni, ikisinde #nilateral ampiyem,
birinde soliter akciffer absesi ve birinde pyopnomotoraks saptanmgtir.

Predispozan faktoér olarak, ikigser olguda kronik alkolizm ve diabetes
mellitus; birer clguda ise IV uyugturwen bagimhlifi, brongektazi, kronik
obstriktif akcifer hastalif, tiberkilloz, brong kanseri ve aplastik anemi
saptanmigtir.

Tani, 6 olguda balgamda, 4 olguda plevra svisinda, 3 olguda ampiyem
sivisinda; birer olguda ise kanda, brong lavaji sivisinda ve transtorasik ifne
aspirasyon materyalinde mikroorganizmanmn tiretilmesi ile konmugtur.

Antibiyotik tedavisi ve it¢ olguya aymea uygﬁlanan kapali sualty drenaj ile
iyi sonug ahinmg; 11 olguda klinik ve radyolojik dlzelme saptanmig, zeminde
akciger kanserinin oldugu bir olgu ise kaybedilmistir.
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(146) SEPSiS SENDROMUNUN PROGNOZDA
YONLENDIRICI ETKiSI

\
Liitfi TELCI, Figen ESEN, Nahit CAKAR, Ahmet TUTUNCU, Tugrul DENKEL
Istanbul Tip Fakilllesi, Anesteziyoloji ve Reanimasyon Anabilim Dah, Capa, Istanbul

1990 Ocak ayindan itibaren Fakiiltemiz Reanimasyon Servigsinde yatan 30
hastada sepsis sendromunun, septik sok, ARDS olusumu, multisistem organ
yetersizligi {MSOF) ve mortalite tizerine olan iligkisini ve bu sendromun
prognostik bir indikatér olarak kullanilabilecefini aragtirmaylr amacladik.
Calismamiza yaglar1 20-65 arasinda deffigen, serviste yattifa siire igerisinde
sepsis sendromu kriterlerine uyan bir klinik tablo gisteren, politravma olgulan
dahil edilmistir.

Servise geligte % 30 hasta gok tablosunda olup % 75 hastada pozitif kan kiltarii
elde edilmig, % 50 hasta belirli bir dsnemde septik soka girmis, % 35 hastada ise
ARDS geligmistir. Sepsis sendromu kriterlerine uyan fakat goka girmemis
hastalarin mortalitesi % 5 iken, servise geliste gok tablosunda olan sepsis
sendromu olgularinda mortalite oram1 % 30 bulunmusgtur. Bakteriyemik
hastalarin % 30'unda belirli bir dénemde sok geligmig, buna karsin
nonbakteriyemik hastalarda sok tablosu % 15 oraninda gérilmiistir.

Caligmamiza dahil edilen sepsis sendromu kriterleri, septik gok, ARDS ve
MSOF gelismesi i¢in risk tagtyan hasta grubunu ortaya ¢ikarmaktadir. Bu
sendromun klinik olarak degerlendirilmesinin, prognoz tayininde aydinlatiel
oldugu ve béylelikle erken ve etkin bir tedavinin degerlendirilmesinde yardime:
clacafn kamsina varilmigtir,
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(1477 NOTROPENIK KANSER HASTALARINDA ORAL
CIPROFLOXACIN ILE SELEKTiF DEKONTAMINASYON

Funda BABACAN!, Volkan KORTENZ, Aysegiil ESKITURK!, Mahmut BAYIKY,
Tiilin FIRATLE, Giiner SOYLETIR?!, Tevfik AKOGLU3

Marmara Universitesi Tip Fakiillesi, Altunizade, Istanbul
1- Mikrobiyoloji Anabilim Dah '

2- Inleksiyon Hastaliklarm Bilim Dah

3- Hematolaji Bilim Dali

Selektif dekontaminasyon amaci ile nétropenik kanser hastalarina
uygulanan oral ciprofloxacin'in digky florasinda yaptifn degisim ve klinik
infeksiyonlara etkisi incelendi.

Bu amagla hastalara kemoterapi baglangic: ile birlikte 12 saatte bir 500 mg
ciprofloxacin (Ciflosin,Deva) verilmeye baglanarak, notrofil sayisi 500/mm?'{in
tizerine ¢ikincaya dek devam edildi. 3'ii kemik iligi transplanti olmak iizere 12
hastada gelisen 18 atak boyunca profilaksi éncesi, nétropeni boyunca haftada bir
ve profilaksi sonrasinda toplam 90 digk: drnegi incelendi. 1 g diski % 9 NaCl ile
1/10 dilisyonlar yapilarak 10 pl hacimde McConkey, 0.5 pg/ml ciprofioxacin
iceren McConkey ve kanli agara ekildi. Antibiyotikli tarama agarlarinda
tireyen bakterilerin ciprofloxacin MIC degerleri teshit edildi.

Aerobik Gram negatif floramn nétropeni siiresi boyunca tamamen silindigi,
birer hastada profilaksi altinda ve sonunda direntli (MIC >32 mg/ml) enterokok
suglari ile 108 cfu/g diizeyinde kolonizasyon gelistifi saptand.

18 nétropeni periyodunun 16'sinda ates gorlendi. Gram negatiflere bagh
bakteremi veya diger bir infeksiyon saptanamadi. Bir hastada profilaksi
bitiminde quinolone'lara diren¢li S.epidermidis, diger bir hastamin iki ayn
ataginda quinolonelara direngli S.eureus ile gelisen deffisik kateter infek-
sivonlar gézlendi. Bir hastada ise profilaksi altinda lober pnomoni geligti. 16
febril ataghn 12'sinde fungal infeksiyonlar saptandi. Caligma siiresince iki hasta
infeksiyon disi nedenlerle eksitus oldu. _

Ciprofloxacin profilaksisi ile febril ataklarda bir azalma goériilmemekle
birlikte, Gram negatif bakterilere yénelik etkin bir profilaksi yapilabilecegi,
direngli Gram pozitif bakterilerle olusan kolonizasyon ve sonuglarini inceleyen
daha kapsamli galigmalara ihtiya¢ oldugu senucuna varildi.
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(148) SIPROFLOKSASININ FARELERDE =~
PENTETRAZOL KONVULSIYONLARINA ETKiSI

Giiner ULAK!, Nurhan ENGINAR2, Liitfiye EROGLU2

1- Dicle Universitesi Tip Fakiiltesi, Farmakoloji Anabilim Dali, Diyarbakir
2. Istanbul Tap Fakiiltesi, Farmakoleji Anabilim Daly, Capa, Istanbul

Siprofloksasin Gram pozitif ve Gram negati{ bakterilere kars giigli etkinlik
gdateren, fluorokinolon ttirevi yeni bir antibakteriyel drogdur. Bagta idrar ve
solunum yollar infeksiyonlam olmak iizere pek ¢ok infeksiyonun tedavisinde
yaygin olarak kullamimaya baglanmigtir. Ancak siprofloksasin kullanan
hastalarda, seyrek olmakla birlikte, konvillsiyonlar gbérillebilmektedir.
Siprofloksasinin konviilsan etkisini degerlendirmek amaci ile yapilan bu
calismada, farelerde pentetrazol ile olusan konviilsivonlar fizerine etkisi
arastinimistir. Bu amagla farelere serum fizyolojik (1 ml/kg), 20 mg/kg veya 80
mg/kg siprofloksasin uygulanarak (i.p.) 3 grup olugturulmugtur. Otuz dakika
sonra herbir fareye 40 mg/kg pentetrazol verilerek (s.c.) her grupta klonik
konviilsivon olugan hayvan sayis1 saptanmgtir. Siprofloksasin, uygulanan her
iki dozda da, farelerde pentetrazol konviilsiyonlar1 Uzerine belirgin bir etki
gostermemisgtir.
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(149) SIPROFLOKSASININ FARELERDE UYKU
UZERINE ETKILER{

Giiner ULAK!, Nurhan ENGINAR?Z, Liitfiye EROGLU?

1- Dicle Universitesi Tip Fakiiltesi, Farmakoloji Anabilim Dah, Diyarbakir
2- Istanbul Tip Fukillesi, Farmakoloji Anabilim Dah, Capa, Istanbul

Siprofloksasin son yillarda basta idrar ve solunum yollar1 infeksiyonlar:
olmak iizere pek ¢ok infeksiyonun tedavisinde kullamlmaya baglanmig
fluorckineclon tiirevi yeni bir antibakteriyel drogdur. Ancak diger
fluorokinolonlar gibi siprofloksasin kullanan hastalarin bir b8liimiinde de yan
etki olarak uykusuzluk gériilebilmektedir. Siprofloksasinin uyku tfizerine
etkilerini degerlendirmek amac1 ile yapilan bu g¢alismada, siprofloksasin
verilen farelerde uykuya dalig ve uyku stireleri saptanmgtir. Bu amacgla farelere
tek dez serum fizyolojik, 20 mg/kg veya 40 mg/kg siprofloksasin uygulanarak
{(i.p.) kontrol ve siprofloksasin gruplan olugturulmus, 15 dakika sonra 35 mgkg
nembutal verilerek (i.p.) bu 3 gruptaki farelerin uykuya dahg ve uyku sireleri
Sletilmiigtiir. Siprofloksasin, uygulanan her iki dozda da farelerde gerek uykuya
dalig sfresi, gerekse uyku stiresi iizerine belirgin bir etki géstermemistir.
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(150) KLORAMFENIKOLE YANITSIZ TiFO
OLGULARINDA SIPROFLOKSASIN TEDAVISI

Paga GOKTAS
SSK Hastanesi, Klinik Mikrobiyoloji ve Infeksiyon Hastahklan Klinigi, Erzincan

1990 yili iginde saptanmis olan 12 tifo olgusunda safaltim amaciyla
siprofloksasin uygulanmstir. Bunlardan 7 olguda siprofloksasin sagaltim
amaciyla uygulanan ilk ila¢ durumunda, 5 eolguda ise 10 giin kadar uygulanan
ancak etkisiz kalan kloramfenikolden sonra uygulanan ikinei ila¢ durumunda
idi. Hastalarda siprofloksasin 2x500 mg/giin olarak ve 15 giin siireyle
vypulanmistir. Atesin diisme siiresi 3.9 giin olarak saptanmgtir. Tiim olgularda
klinik iyilesmeyle birlikte 3 ay boyunca yapilan aralikli koprokiultur
kontrollerinde de S.typhi tirememistir.

Kloramfenikole direngli olan veya olmayan tife olgularinda
siprofloksasinin daha etkin oldugu, ancak diger Salmonelle infeksiyonlarina
oranla tifoda kloramfenikole direncin halen diislik diizeyde oldugunu goz éniine
alarak, siprofloksasinin alternatif ilag olarak distintilmesinin uygun olacaf,
tifo olgularinda mutlaka antibiyotik duyarhilk deneyi sonu¢larina gbre
davraniimas: gerektigi gértisiine varilmgtir.

(151) LOMBER DiSK CERRAHISINDE TEK DOZ
SEFTRIAKSONUN YERI

Tansu MERTOL, Unal KiRISOGLU, Metin GOUNER
Dokuz Eylil Universitesi Tip Fakiltesi, Norogirurji Klinigi, lzmir
Son bir y1l i¢inde lomber disk hernisi nedeni ile opere edilen 108 hasta ,
kullanilan antibiyotiklere gére doért ana gruba ayrilmistir. Seftriakson,
ampisilin+gentamisin siilfat ve piperasilin sodyum+amikasin kullanlan ilk g
grupta 30'ar ve seftazidimle 17 hasta ¢alisilmistir. Gruplarda infeksiyon

agisindan anlamh bir farklilik saptanmadifindan tek doz antibiyotik
uygulamasimin avantajlan tartisilmastir.
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(152) ACTK KALP CERRAHISI UYGULANAN
HASTALARDA SEFTRIAKSONUN TROMBOSIT
SEVIYELERINE ETKISI

Enver DURAN, Nevzat DOGAN, Haldun KARAGOZ, Ali KOCAILIK,
Mutasim SUNGUN, Nevin GUMUSLUOGLU

GATA Haydarpasa Egilim Hastanesi, Ka]p-]jamar Cerrahisi Klinigi, Istanbul

Agik kalp cerrahisinde postoperatif kanama problemleri ve kan bankasina
jhtiyacin azaltilmasi major problemdir. Kardiopulmoner bypass'in,
ekstrakorporeal dolasimin baslamasiyla trombositlerdeki ani azalma gibi
koagulasyon mekanizmasi iizerine pek ¢ok etkileri mevcuttur. Ayrica bam
ajanlarin da trombositlerde azalmaya ve postoperatif dénemde ciddi kanamalara
yol actifn bilinmektedir. Bir tigitncii jenerasyon sefalosporin olan seftriakson
agk kalp cerrahisi uygulanan hastalarda profilaktik amacla ve yaygin olarak
kullanilmaktadir. Diger sefalosporinler gibi seftriakson da trombosit say
degigikliklerine yol acabilmektedir. Bu noktadan hareket ederek agik kalp
cerrahisinde seftriaksonun trombositler lizerine etkisini aragtirmak itzere bir
prospektif ¢alisma yapilmistir. Bu ¢alismanin sonunda kardiopulmoner
bypass'in trombosit dilzeyini anlamh bir gekilde azalttiffi, seftrinksonun bu
azalmada ek bir rolit bulunmadifn saptanmasgtir.
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(153)  RIFAMISININ INSAN LENFOSIT
KULTURLERINDE SISTER CHROMATID EXCHANGE
(SCE) FREKANSINA ETKISI

Aygen TEZEL, Nese ATABEY, Meral SAKIZLI
Dokuz Eyhil Universitesi Tip Fakiiltesi, Tibbi Biyoloji ve Genetik Anabilim Dal, Izmir

Antibakteriyel, antitiiberkiilé ve antiviral etkileri nedeniyle yaygin olarak
kullamilan rifamisin {(RFM), DNA kontrolii altinda yapilan mRNA sentezini
RNA-polimeraz enzimini inhibe ederek bozar ve boylece bakterisit etki gésterir.
Bu nedenle zararh sitogenetik etkilerinin olmasi da miimkiindir.

Bu olas1 etkinin saptanabilmesi amaciyla insan periferal kan lenfositlerine
0.5-50 pg/m] konsantrasyonlarda RFM eklenmis, 5-bromo-2'-decksiiiridin ile
igaretlenen kromozomlar FPG (Fluorescent Plus Giemsa) yontemi ile boyanarak
151k mikroskobunda incelenmigtir. Her bir antibiyotik konsantrasyonundan 30
metafaz alam degerlendirilerek o konsantrasyondaki SCE frekansi hesaplan-
mistir.

Antibiyotik eklenmeyen kontrol grubunda 611.61 SCE/hiicre olan SCE
frekansimin 0.5 !;Lg/mg RFM'de 7.4£2.29, 1 pg/ml'de 8.2+3.30, 2 pg/ml'de 9.8+2.82,
4 pg/ml'de 9.9+2.52, 10 pg/ml'de 10.07+2.63, 50 pg/ml'de 10.9311.86 SCE/hiicre
oldugu saptanmigtir. Bu sonuglar istatistiksel olarak degerlendirildiginde SCE
frekansindaki artigin 0.5 ve 1 pg/ml'lik RFM konsantrasyonlarinda anlamsiz
(p>0.05), diger konsantrasyonlarda anlaml {p<0.05) oldugu belirlenmistir.
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(154) EMBRIYO KULTURLERINDE ANTIBIYOTIK
KULLANIMI

Selguk DUMAN', Refik SOYLU!, Neyhan ERGENEZ, Mehmet GURBILEK?®,
Mustafa BOUYUKMUMCU!

1 Sel;:uk_fjniversitesi' Tip 'Fak[i.ltcsi, Histoloji-Embriyoloji Anabilim Dali, Konya
2- Selpuk Universitesi Tip Fakiillesi, Fizyoloji Anabilim Dali, Konya
3- Selguk Universitesi Tip Fakiiltesi, Biyokimya Anabilim Dah, Konya

Tam memeli embriyo killttrlerinde embriyo 9.5 ginlik iken dis ortama
ahnip kiltir besiyerlerinde 48 saat sifireyle bliyitiilmektedir. Kullanilan
besiyerleri degisik karakterde olmasina karsin memeli serumu ile de kombine
olarak kullamlabilmektedir. Saghkh embriyo ktiltfirleri kontamine ortamdan
uzak kalmskla mimkin olmaktadir; bu da kimyasal ajan teratojenik giiven
indeksinin dogru olarak gikarilmas: igin énem tagimaktadir.

Caligmada embriyo kiiltir besiyerlerine degigik antibiyotikler katilmig olup
bunlardan in-vivo teratojenite postermeyen actinomycin D, azothioprine,
dexamethasone, fluorouracil, griseofulvin, meclizine, procarbazine degisik tipte
malformasyonlara neden olmuslardir.

Labaratuvar kogsullarinda en ¢ok gtritllen Gram pozitif kok ve Gram negatif
¢omaklar gibi kontaminasyon etkenleri igin penisilin G ve streptomisin
kombine olarak kullamlarak spektrum genigletilmistir.

1 ml'sinde 5000 IU penisilin ve 5000 IU streptomisin ihtiva eden kiltirlerde
etkenin teratojenik etkisi pézlenmeyip giivenilir besiyeri antibiyotigi oldugu
saptanmigtir.
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(155) KAN-BEYIN BARIYERINDEN
KEMOTERAPOTIKLERIN GECMESINDE PRODROG
UYGULANMASI

Baria OZTAS
Istanbu! Tip Fakiiltesi, Fizyoloji Anabilim Dali, Capa, Istanbul

Beyin kapiller endotel hiicreleri periferik kapillerlerden farkh yapiya
sahiptirler. Bu endotel hiicreleri birbirine "tight-junction” denilen siki
baglantilarla baglanmigtir ve vesikiiler transport da yok denecek kadar azdir.
Ayrica devamll bazal membran igerirler. Kan-beyin bariyerini olugturan bu
histolojik yapiya ek olarak endotel hilcreleri ¢ok cesitli enzimleri igerirler.
CGerek histolojik yap1, gerek enzimatik kan-beyin bariyeri, gesitli patolojik
kogullarda droglarin kandan beyne tedavi dozunda ge¢mesini engeller. Kan.-
beyin bariyerinden ila¢larin ge¢mesi i¢in, o ilacin yagda erime oranimn fazla
olmas), proteinlere baglanmamasi, polar gruplarinin az olmas, efektif capimin
kiigiik olmas: gerekmektedir. Suda erime oram fazla olan ve polar kutuplar
iceren bir kemoterapétik, tedavi dozunda beyne gegemez. Son yillarda kan-beyin
bariyerinden tedavi dozunda gegemeyen kemoterapétiklerin prodrog halinde
uygulanmasi onlari bariyerden gecer duruma pgetirmektedir. Prodrog demek,
droglara gecici kimyasal modifikasyon yaparak, onlarin kan-beyin
bariyerinden ge¢mesini saglamaktir. Ornegin droglanin polar kutuplarimin
gecici olarak maskelenmesi, yagda ¢ozinirlagtiniin arttirilmasi, onlarin
bariyerden ge¢mesine imkan saglamaktadir.

(156) TORAKOTOMILERDE ANTIBIYOTIK KULLANIMI
Fatih Ata GENC, Giksel KALAYCI, Murat KAYABALI, Yilmaz BASAR
Istanbul Tip Fakillesi, Genel Cerrahi Anabilim Dah, Capa, Istanbul

1989.1990 yillan arasinda 67 toraks girigimi yapilmigtir. Bu girisimler 17
pniémonektomi, 20 lobektomi, 10 wedge rezeksiyon, 4 dekortikasyon, 10
kistektomi, 1 bronkotomi ile polipektomi-bronkostomi, 5 mediastinotomidir.
Olgularda indiiksiyon sirasinda 1 g i.v. seftriakson uygulanmig, postop.
drenlerin ¢ekilmesine kadar 2 g/giin olarak devam edilmistir. Olgularda toraks
drenleri ortalama postop. 3. giin ahnmagtir. Akcifer kanseri nedeniyle
pndmonektomi uygulanan 3 olgu brong fistdline bagh ampiyem-sepsisden
kaybedilmistir. Mortalite % 2.9 olarak bulunmustur, lki olguda ampiyem
torakostomi ile tedavi edilmistir. Diger toraks girigimlerinde yara
infeksiyonuna rastlanmamigtir.
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(157) OSTEOARTROZLU HASTALARDA
TENOKSIKAMIN ETKINLiGI VE TOLERANSI

Dilek ONEL, Kenan AKGUN, Nesibe Oya GORSEVAL
Cerrahpaga Tip Fakiiltesi, Fiziksel Tip ve Rehabililtasyon Anabilim Daly, Istanbul

Bu klinik ¢ahismamin amaa aksiyel ve periferik ostecartroziu 75 hastada
tenoksikamin hareket agns, istirahat agrisi ve fonksiyonel kapasite tizerine
etkisini ve bu ilaca karg tolerans: tesbit etmektir.

50 hastadan olusan aksiyel gruptaki 19 hastada servikal artroz, 31 hastada ise
lomber artroz vardy. Periferik gruptaki 25 hastanin hepsi de gonartrozluydu.
Aksiyel tutulumlu 24 hastadan motor ve/veya duysal nédrolojik defisit saptand.
Hastalara 6 hafta stire ile giinde 20 mg tenoksikam oral olarak verildi. Tedavi
baglangicinda hastalarin klinik, biyokimyasal ve radyolojik degerlendirmeleri
yapildi. Klinik parametreler ve laboratuvar tetkikleri iki haftada bir
tekrarlandi. Istatistiki degerlendirme ig¢in Wilcoxon ve t-testi kullanildi. 6
haftanin sonunda 46 hastada (% 65.3) istirahatteki, 33 hastada (% 44) hareketteki
agn sikayeti gecti.

61 hastanin (% 81.3) fonksiyone! kapasitesi normal simirlara getirildi.
Hastalarin 72'sinde (% 96) tenoksikama tolerans son derece iyi iken, 3'tinde (% 4)
hafif ve gegici yan etkilere rastlandi. Her iki grup arasinda istatistiki bir fark
gézlenmedi. R

Giiglii analjezik ve antiinflamatuar etkisi ve kondroprotektif 6zelliginin
vani sira, yan etki insidensinin dilgik olmasi, tenoksikami ézellikle yash
hastalarin uzun siireli tedavilerinde giivenilir ve uygun bir nonsteroid anti-
inflamatuar ila¢ yapmaktadir.
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(158) URINER SISTEM INFEKSIYONUVE
TRANSURETRAL CERRAHIDE INTRAVENOZ
MEZLOSILIN UYGULAMASI

Murat DAYANC, Kenan KARADEMIR
Gilhane Askeri Tip Akademisi, Uroloji Anabilim Dah, Ankara

1990-1991 yillan arasinda transiretral cerrahi endikasyonu konulan ve idrar
kiltiiriinde mikroorganizma izole edilen 50 erkek hasta incelenmistir. Elektif
cerrahiden 24-30 saat dnce ve postoperatif dénemde son enjeksiyondan 4 gtin sonra
idrar kilttrleri ahinms, duyarlilik testleri yapilmgtir.

1zole edilen mikroorganizmalarin dagihim: 37 Escherichia coli (% 74), 4
Proteus mirabilis (% 8), 3 Proteus myxofaciens (% 6), 3 Klebsiella (% 6), 2
Enterobacter (% 4), 1 Staphylococcus aureus (% 2) geklinde olup ttim
mikroorganizmalar mezlosiline duyarl: bulunmusgtur.

25 kigilik 2 ayn gruba 2 degigik programda intravensz mezlosilin
uygulanmistir. 1. gruba elektif cerrahiden 8nceki gece 2 g mezlosilin, ikinci doz
anesteziden énce, Og¢lnci, dérdiincii ve beginei dozlar ise postoperatif dénemde 8
saat arayla toplam 5x2 g seklinde uygulanmigtir. 2. gruba postoperatif dénemde 12
saat arayla 10x2 g mezlosilin intravendz uygulanmigtir,

Elektif cerrahiden sonra gelisen komplikasyonlar, hospitalizasyon sfiresi ve
maliyet yoninden kargtlastinlmistir. Komplikasyon yéninde iki grup arasinda
énemli bir fark bulunmamstir. Hospitalizasyon siliresi 1. grupta 5 giin ve
kullamilan toplam doz 5x2 g iken, 2. grupta hospitalizasyon siresi 8 giin ve
kullanilan toplam doz 10x2 g geklindeydi. Hospitalizasyon siiresi ve maliyeti
dénemli bir fark olarak degerlendirilmistir.
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(159)  HIV INFEKSIYONLU BiR HASTADA GELISEN
KRIPTOKOK MENENJITI VE FLUKONAZOL ILE TEDAVISI

Murat AKOVA!, Omriim UZUN], Tanl KOCAGOZ!, H.Erdal AKALINT,
Emin KANSU2

Hacettepe Universitesi Tip Pakiltesi, Ankara
1- I¢ Hastaliklan Anabilim Dali, Infeksiyon Hastalklar: Unitesi
2- I¢ Hastahklan Anabilim Dali, Onkoloji Unitesi

C.neoformans'a bagh menenjitler AIDS'li hastalarin yaklagtk % 10'unda
gorolmektedir. Her hastada menenjite iliskin tipik bulgularin olmamas
nedeniyle tam ancak serebrospinal stvida mikreorganizmanin gésterilmesiyle
konulabilir.

Olgu sunusu: 1985 yilindan bu yana Hacettepe Universite Hastanelerinde HIV
antikor pozitiflifi nedeni ile izlenen 33 yaginda, hemofilik erkek hasta Ekim
1990'da 10 giinliik ates ve bagagnsi yakinmasiyla bagvurdu. Son 3 aydir 500
mg/gin zidovudin kullanan hastanin toplam CD4 lenfosit sayis1 44/ul olarak
saptandi. Yaplan fizik incelemede olumlu bulgu yoktu. Serebrospinal sivida
200/u] lenfosit saptandi. Indian ink ve Gram boyamalarinda mikroorganizma
gosterilememesine kargin serebrospinal sivi kiltiriinde freyen fungusun
C.neoformans oldugu API 20C ve hazh ilreaz testleriyle in-vitro, fungusun fare
beyni ve peritonunda olugturdufu infeksiyondan ahnan 6rneklerden hazirlanan
preparatlarda tipik kapsiilli mantarin gﬁzlerinmesiyle de in-vive olarak
kamitlandi. Hastaya 400 mg/gin flukonazel baglandi, Tedavinin beginci
giniinde ates ve bagagrisi kayboldu. Kirkbeginci giinde alinan serebrospinal sm
drneklerinde hiicre ve iireme saptanmadi. Sekiz haftallk parenteral tedavi
sonrasinda oral 200 mg/gin flukonazol ile tedavi sitrdiirtilda.

Kriptokok menenjiti erken dénemde tammp tedavi edilmedigi takdirde
AIDS'li hastalarda 8nemli morbidite ve mortaliteye yol acar. Flukonazol tedavide
son derece etkilidir. Hastalarin yasam boyu siipresyon tedavisi almam
relapslarin énlenmesi agisindan mutlak . gereklidir.
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(160) AKUT LOSEMI SEYRINDE GORULEN FUNGAL
_ SINUZIT

Murat AKOVA, Omriim UZUN?, I Erdal AKALIN!, Gékhan GEDIKOGLU?,
Biilent GURSEL?

Hacettepe Universitesi Tip Fakiiltesi, Ankara

1- I¢ Hastaliklam Anabilim Dali, Infeksiyon Hastaliklan Unitesi
2- Patoloji Anabilim Dal

3- Kulak Burun Bogaz Hastaliklart Anabilim Dah

Fungal sintizitler hematolojik kanseri olan hastalarda gériilen paranazal
sintis infeksiyonlar1 iginde o6nemli yer tutarlar. Candida, Aspergillus ve
mucormycosis ajanlarl etken olarak saptanan baghca patojenlerdir.

Olgu sunusu: Yirmi bir yasinda erkek hastq Ekim 1990'da Hacettepe
Universite Hastanelerine akut lenfoblastik lésemi tamisiyla yatinldi. Fizik
incelemede 39°C ateg disinda her iki burun boslugunda nekrotik lezyonlar
saptandi. Hastamin mutlak nétropenisi {nétrofil sayis1 <100/ul) ve atesi olmas
nedeniyle empirik olarak baglanan amikacin ve ceftazidime tedavisine ragmen
atesi siirdi. Cekilen paranazal siniis grafisi ve CT'de bilateral maksiller,
sfenoidal ve sag etmoidal sintizitle uyumlu bulgular ve kemik destriksiyonu
saptandi. Tedaviye amphotericin B {(amph B) eklendi. Cerrahi olarak
etmoidektomi ve maksiller kiiretaj yapildi. Sag maksiller sinus tabanmindan
ahnan biyopside Mucorales‘e dzgl hifler saptandi. Tedaviye karsin ategi siiren
ve kontrol CT'de lezyonlarinin devam ettigi gézlenen hastaya tedavinin
yirminci giininde yeniden cerrahi girigim yapildi ve sag maksiller sinus
icindeki nekrotik dokular kiirete edildi. Takiben atesi diigen hastaya toplam 3500
mg amph B verildi. Tedavi sonundaki CT'de lezyonlarn diizeldigi ve sinisler
icinde havalanmanin normal oldugu gériildi. Bu sirada hastamn lésemisi
remisyondaydai.

Loésemili hastalarda siniizit saptanmas: halinde fungal etyoloji mutlaka
diistiniilmelidir. Tam igin dokuda mantar gésterilmesi son derece snemlidir.
Tedavide amph B ile birlikte agresif cerrahi kiiretaj da gereklidir. -
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(161) AIDS'TE SITOMEGALOVIRUSA BAGLI RETINIT

Murat AKOVA 1 Omriim UZUN!, Bora ELDEMZ, Emin KANSU?,
H. Erdal AKALIN!

Haceitepe Universitesi Tip Fakillesi, Ankara

1- I¢ Hastahklar Anabilim Dali, Infcksiyon Hastahklan Unitesi
2- (Goz Hastahklan Anabilim Dali '

3- f¢ Hastaliklazi Anabilim Dal, Onkoloji Unitesi

Sitomegalovirus (CMV) AIDS hastalarda retinada sik olarak infeksiyona
yol agar. Retinit tedaviye ragmen korltkle sonuglanabilen ciddi sorunlar
yaratir.

Olgu sunusu: 31 yaginda, kadin hastanin 1985 yitlinda HIV tagiyicis1 oldufu
saptanmsti. Eylil 1989'da serebral toksoplazmoz nedeniyle tedavi gérmiis, halen
primetamin ve clindamyecin almaktaydi. Mayis 1990'da saf gdzde gérme
bulamkbih gelismesi nedeniyle yapilan oftalmolojik muayenede sag gézdibinde
peripapiller retinit, hemorajik ve eksiidatif yaygin lezyonlar saptandi. Serumda
CMV IgG (+), IgM (-} bulundu. Ganciclovir 10 mg/kg/giin dozunda baglandi. 2
haftalik tedavi sonrasinda gelisen agir nétropeni (<500/ul) nedeniyle tedaviye
ara verildi. Ancak yapilan kontrollerde saf gozdibindeki lezyonlarnin ilerledigi
ve diger gbzde de benzer lezyonlarin geligtifinin belirlenmesi tzerine
nétropeniye ragmen yeniden ganciclovir'e baglandi. Takibeden stirede hasta5-10
mg/kg/giin dozda ila¢ almasina kargin Eyliil 1990°da sag gozde 1;ik goérmesi
kayboldu. Aralik 1990'da sol gézii ancak 1;:f1 secebilir hale gelen hastaya
nétropenisini diizeltmek amaciyla “graniilosit makrofaj koloni stimiile eden
faktor (GMCSF)Y" verilmeye basland:. Bu tedaviyle kandaki lokosit sayisinin
3500/u)'ye kadar yiikselmesi iizerine ganciclovir'e tekrar tedavi dozuna (10
mg/kg/giin) gikilarak devam edildi.

CMV retiniti tedavisinde kullanilan ganciclovir ciddi kemik iligi
siipresyonuna yol acmas1 ve bu etkisinin zidovudin ile birlikte kullamldifinda
daha da artmast nedeniyle dnemli kullamim gigligi yaratmaktadir. GMCSF ile
bu yan etkinin bir &lgiide onlenerek, ganciclovirin tedavi edici dozlarda uzun
sireli kullamm saglanabilir. Bu tedaviye ragmen bazi hastalarda hastalifin
kontrol edilemeyerek irreversibl korliige yol acabilecegl unutulmamalhidir.
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(162).  OZOFAGUS CERRAHISINDE PROFILAKTIK
ANTIBIYOTIK KULLANIMI: PROSPEKTIF RANDOMIZE
CALISMA SONUCLARI

Serdar TEZELMAN, Tamk TERZiOéLU, Tung YALTI, Nihat GURKAN
Istanbul Tip Faktiltesi, Genel Cerrahi Anabilim Dali, Capa, Istanbul

1988-1990 yillan arasinda 6zofagus karsinomu tams: ile transhiatal total
dzofajektomi ve ozofagogastrostomi uygulanan 36 hasta bu ¢aligma kapsamina
alindi. Olgular 12 hastadan olugan 3 gruba ayrildi. Profilaksi i¢in randomize
edilerek anesteziden 1/2 saat 6nce, 1. gruba seftriakson (Rocephin) 1gfiv, 2. gruba
seftriakson 1gfiv+ornidazol (Biteral) 500 mgfinfiizyon ve 3. gruba sefuroksim
(Zinacef) 1.5g/iv  kullamld.

Bitlin hastalardan postoperatif 3. gilnde yaradan ve 5. glinde mediasten
dreninden killtidr alinarak, ameliyat sonras infeksiyon, hastanede yatig siiresi
ve postoperatuar antibiyotik kullammi yéniinden karsilastinldilar. Sefurcksim
ile profilaksi yapilan grupta 6 hastada 9 infeksiyon, seftriakson ile profilaksi
yapllan grupta 5 hastada 8 infeksiyon ve seftriakson+ornidazel kombinasyonu
uygulanan grupta ise 2 hastada 2 infeksiyon saptandi. Seftriakson+ornidazol
grubundaki hastalarda postoperatif infeksiyon gériilme oram ve hastanede yatig
siiresi seftriakson ve sefurcksim grubuna gére anlamh derecede diisiik bulundu
(p<0.05). Sefurcksim veya seftriakson ile profilaksi yapilan olgularda yara ya da
dren kiiltlirlerinde 3 olguda Bacteroides, 2 olgl{da Pseudomonas ve 1 olguda
Klebsiella suglan izole edilirken, seftriakson+ornidazol yapilan grupda 1
olguda Staphylococcus aurens saptandi. Profilaktik kullamm ag¢isindan
sefuroksim ve tek bagina seftriakson sonuglar1 arasinda anlamli bir fark
bulunmad: (p>0.05).

Ozofagus cerrahisinde profilaktik olarak tek doz kullamlan seftriakson+
ornidazol kombinasyonunun ameliyat sonram infeksiyona bagh morbiditeyi
énemli derecede diigiirdiifii sonueuna vanld.
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(163) ACTK KAFA TRAVMASI OLGULARINDA
ANTIBIYOTIiK PROFILAKSISI GEREKLI Mi?

Cemalettin ERTEKINY, Korhan TAVILOGLU?, Mehmet KURTOGLU?,
Saman BELGERDENL, Mehmet CAGLIKULEKCI2

1- Istanbul Tup Fakiltesi, Acil Cerrahi Birimi, (fapa, Istanbul
2- Istanbul Tip Fakiiltesi, Genel Cerrahi Anabilim Dah, Capa, Istanbul

Ocak 1989 tarihinden itibaren 2 yillik bir dénemde 176 agik kafa travmah
olguda profilaktik antibiyotik kullaniminin morbidite ve mortalitesi ytksek bir
komplikasyon olan posttravmatik menenjit gelismesindeki etkileri prospektif
olarak aragtirmlmistir. Olgularin 1211 erkek, 55'1 kadin ve yag ortalamas1 30
olarak belirlenmigtir.

146 hastada (% 82.9) profilaktik antibiyotik kullamilmigtir. 1990 yilinin ilk 6
ayinda antibiyotik profilaksisi uygulanan 51 olgunun 7'sinde (% 13.7)
posttravmatik menenjit gelismig ve suslar olgularin timinde kullamlan
antibiyotife karsi direng¢li bulunmugtur. Profilakside en sikhikla kullamlan
antibiyotikler kemisetin, ampisilin, kristalize penisilin olmustur. Menenjit
gelisen bu olgularn timii septisemi tablosu ile kaybedilmigtir.

Bu calisma 1990 ANKEM kongresinde bildirdigimiz "Kapalh kafa
travmalarinda antibiyotik profilaksisi" baghkh calismanin devamidir. 1990
yihimin ilk 6 ayinda posttravmatik menenjit gelien tim olgularda suslann
kullamilan antibiyotige kars: direngli olmasindan esinlenerek, ikinci 6 ayda 30
olguda profilaktik antibiyotik kullamlmamis ve 26 olguda (% 83.4) meningeal
irritasyon gelismemistir. Menenjit gelisen 5 olguda (% 16.6) kultir sonuglarina
gére antibiyotik tedavisine baglanmis, hastalarda siirekli bir iyilesme gbzlenmig
ve kiiltiirlerde direngli susa rastlanmamsgtir.

Antibiyotik profilaksisi uygulanan grupta 16 olguda (% 11.3) ve uygu-
lanmayan grupta 5 olguda (% 16.6), toplam 21 olguda (%11.9) posttravmatik
menenjit gelismistir. Antibiyotik profilaksisi uygulanmayan grupta mortaliteye
rastlanmamis, nygulanan grupta ise 10-olgu (% 63) kaybedilmigtir. Goraldugi
gibi, apik kafa travmalarinda yapilan antibiyotik profilaksisinin infeksiyon
gelismesini dnlemedigi bir gergektir. Ayrica profilaksi yapilmayan olgularin
%83'inde infeksiyon gelismemektedir. Geligenlerde ise hemen baslanilan
antibiyoterapi daha basarih olmaktadir. Sonug¢ olarak, agk kafa travmalarnda
antibiyotik profilaksisine gerek olmadif, hastamin yattifn slirede 10 giin boyunca
izlenmesi ve infeksiyon bulgular1 saptandifinda antibiyoterapiye baslan-
mastmin uygun olacaf kanisina varilmstir.
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(164) KAPALI TORAKS DRENAJI UYGULANAN,
OLGULARDA SEFOTAKSIMIN ETKINLIGI

Cemalettin ERTEKIN!, Mehmet KURTOGLU?, Korhan TAVILOGLU?Z,
Omer TUREL!, Abdullah 1GCi2

1- Istanbul Tip Fakiillesi, Acil Cerrahi Birimi, apa, Istanbul
2- Istanbul Tip Fakiillesi, Genel Cerrahi Anabilim Dali, Capa, Istanbul

1989-1991 willarn arasindaki iki yilhk dénemde yapilan bu galigmada,
{stanbul Tip Fakiiltesi Acil Cerrahi Biriminde interne edilen ve kapali toraks
drenajt uygulanan hastalar 50'ser olguluk iki grup halinde incelenmigtir.
Sefotaksim (Claforan) toraks tiibil uygulamas oncesinde ve sonrasinda olmak
iizere toplam iki doz (1g, IV) clarak yamlmistar,

Antibiyotik  kullanilan grupta (birinci grup) yas ortalamas: 29, kontrol
grubunda (ikinci grup) ise 27 olarak belirlenmigtir. Birinci grup 37 erkek ve 13
kadindan, ikinci grup ise 35 erkek ve 15 kadindan olugmustur. Birinei grup 27 kot
fraktiirli, 11 spontan pnomotoraksh ve 12 fraktiirsiz toraks travmahl olgudan;
ikinci grup ise 31 kot fraktiirlii, 9 spontan pndmotoraksh ve 10 fraktiirsiiz toraks
travmali olgudan olugmugtur. Caligma grubundaki spontan pnémotoraksh
olgularin higbirinde tiiberkiiloz saptanmamigtir.

Her iki grup toraks tiiptl uygulanmas: sonrasinda cilt infeksiyonu, pnémoni
ve ampiyem alugmas) agisindan izlenmigtir. Birinci grupta 4 olguda (% 8) cilt
infeksiyonu ve 2 olguda (% 4) pnimoni iz!enrﬁis;tir. Tkinei grupta ise 7 olguda
(% 14) cilt infeksiyonu, 4 olguda (% 8) pndémoni ve 1 olguda (% 2) ampiyem
izlenmigtir. Morbidite birinici grupta % 12 iken, ikinci grupta % 24 olarak
bulunmustur,

Bu prospektif galigmanin sonunda sefotaksimin, toraks drenaji uygula-
masinda etkin bir antibiyotik olarak kullamlabilecegi kamsina varilmstir.
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(165) KLINIK UYGULAMADA SEFTRIAKSON
PROFILAKSISI VE SONUCLART

Fatih CELEBI, Deniz GUZEY, Mehmet URAL, Enver Tekin SABUNCUOGLU
Haydarpaga Numune Hastanesi, 1. Cerrahi Klinigi, Istanbul

Elektif veya acil operatif girisimlerde profilaktik amagla tek doz seftriakson
uygulanan 297 olgu ve tg¢ doz seftriaksen uygulanan fi¢ olgu incelenmigtir.
Senuglar infeksiyoz komplikasyonlar, infeksiyon etkenleri, ilacin yan etkileri,
hastalarin ates degigiklikleri ve tedavi ve hospitalizasyon stireleri ydntinden
defterlendirilmigtir. Serideki olgular elektif operatif girigim yapilan (178 olgu)
ve acil operatif girigim yapilan (122 olgu) olgular olarak iki grupta
incelenmigtir. Olgularin ortalama tedavi stiresi ve infeksiyéz komplikasyon
orani, birinci grupta 9.4 gitn (Range: 2-24) ve % 5.1; ikinci grupta 6.95 gin
(Range: 1-17) ve % 6.7 olarak tesbit edilmigtir. Infeksiyoz komplikasyon giritlen
12 olgunun yapilan kiiltiirlerinde Greyen organizmalarin sadece biri harig olmak
tizere (P.aeruginosa) diferlerinin seftriaksona duyarhh oldugu gorilmiustitr,
Literatir 1;finda yamlan degerlendirmede, serimizin diger kollektifler ile
uyum gosterdigi ve seftriaksonun kullamim kolayligi ve efektivitesi yonilinden
profilaktik amagla tek doz olarak kullanilmaya uygun oldugu kamisina
varilmigtir.

(166) ABDOMINAL CERRAHIDE TEK DOZ MEZLOSILIN
PROFILAKSISI
Zafer FERAHKOSE, Emin ERSOY, Ekmel TEZEL, Atilla ENGIN
CGazi Universitesi Tip Fakitltesi, Genel Cerrahi Anabilim Dah, Begevler, Ankara
Genig spektrumlu antipsédomonal bir penisilin olan mezlosilinin abdominal
cerrahide profilaktik etkinligi aragtimlmigtir. 15 Aralik 1990-15 Subat 1990
tarihleri arasinda abdominal cerrahi uygulanan 25 olguya tek doz preoperatif
mezlosilin profilaksisi uygulanmigtir. Yara infeksiyonu % 4, genel infeksiyon

% 16 bulunmustur. 25 olguyu kapsayan kontrol grubunda ise yara infeksiyonu
% 12, genel infeksiyon % 32 olarak tesbit edilmigtir.
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(167) GENEL CERRAHIDE 1.,2.VES. KUSAK
SEFALOSPORINLERL_E YAPILAN PROFILAKSIDEN ELDE
EDILEN SONUCLAR
Mustafa TIRELT

SSK Tepecik Hastanesi, 3. Cerrahi Xlinigi, Izmir

Sefalosporinler, antibiyotik profilaksisi amaciyla en sk kullanilan
ilaglarin basinda gelmektedir. Klinigimizde son 5 yl iginde 1754 hastada
sefalosporinlerden biri kullamlarak profilaksi yapilmistir. Bu ¢alismada, 1.,2,
3. kusak sefalosporinler arasinda profilaktik etkinlik yéniinden bir farkhilik
olup olmadigi arastinnlmistir. Olgularin, 910'unda 1. kusaktan sefazolin,
309'unda 2. kugaktan sefuroksim, 535'inde 3. kugaktan bir sefalosporin
profilaksi amaciyla ameliyattan 6nceki 30 dakika i¢inde hastaya
verilmigtir.Ameliyat sonras: yara infeksiyonu siklifh genel olarak sefazolin
verilenlerde % 4, sefuroksim verilenlerde % 3.5, 3. kugak sefalosporin
verilenlerde de % 3.2 olarak saptanmistir. Yara infeksiyonu sikhifs, kugaklara
gore sirasiyla, temiz yaralarda % 2.6, % 2, % 1.4; temiz-bulagik yaralarda % 4.3,
% 5.7, % 2.7; bulagik yaralarda % 5, % 6.1, % 4.8 ve kirli yaralarda % 25, % 14.3,
% 8.5 olarak saptanmstir.
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(168) GENEL CERRAHI AMELIYATLARINDA SEFOKSITIN
PROFILAKSISI ILE ELDE EDILEN SONUCLAR

Erol KAYMAK, Ali Galip DENECLI, Mustafa OZER, Tugrul TANSUG
Atatiirk Saghk Sitesi, Izmir Devlet Hastanesi 3. Hariciye Klinigi, Basinsitesi, fzmir

Sefoksitinin cerrahi profilaksisindeki tesirini arastirmak amaciyla bu
calisma diizenlendi.

Temiz kontamine ameliyat gegiren 32 hastada, perioperatif tek doz 2 gram
sefoksitin intravensz yoldan, narkozun baglangiaanda 5 dakikahk stire iginde
injekte edildi. Postoperatif hichir hastada infeksiybz komplikasyon gelismedi.
Buna kargsin, 21 hastalik antibiyotik kullanilmayan kontrol grubunda ise ii¢
hastada (% 14) yara infeksiyonu geligti.

Ayrica, infeksiyon rizikosu ytiksek olan ti¢ mide kanseri, iki pilor stenozu,
bir mide kanamas:, bes mekanik ikterli, dért sisman, ii¢ gigman ve diyabetik,
dért rektum kanseri ve dért Vieryl Netz uygulanan bilyitk insizyonel hernili
olmak iizere toplam 26 hastada ultra kisa siireli, yani ameliyatin baglang¢ ve
bitiminde 2 gram sefoksitin intraveniz uygulandi. Sadece rektum kanserli bir
hastada yara infeksiyonu gelisti.

Genel cerrahi ameliyatlan nedeniyle profilaksi uygulanan toplam 58 hastada
sefoksitin profilaksisi ile sadece bir hastada infeksiyz komplikasyon gelisti,

Bu sonuglara gére sefoksitinin profilakside kullamlabilecek emin bir
antibiyotik oldugu kanaatine varlmistir. ’
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(169) SEFTRIAKSON VE ORNIDAZOLUN KOLOREKTAL
CERRAHIDE PROFILAKTIK AJAN OLARAK TEK
DOZ KULLANIMI VE SONUCLARI

Ahmet DINCCAG, Selguk OZARMAGAN, Yesim ERBIL, Alp BOZBORA,
Selguk MERCAN

Istanbul Tip Fakitltesi, Genel Cerrahi Anabilim Daly, Capa, Istanbul

Giinimiizde kolorektal cerrahi girigsimlerden sonra olusabilen, &zellikle
aerop ve anaerop endojen bakterilerin neden oldufu komplikasyonlar: azaltmak
igin profilaktik antibiyotik uygulamasi yayginlasmistir. Bu amagla genig
spektrumlu antibiyotikler yeglenmektedir.

Istanbul Tip Fakiiltesi, Genel Cerrahi Anabilim Dali, E servisinde 1985-1990
yillari arasinda 78 hastaya kolorektal cerrahi girisim uygulanmigtir. Bu seriden
30 hastaya girigim &ncesi mekanik kolon temizligi, nonabsorbabl antimikrobik
ajanlarla kolon sterilizasyonu yapilarak, 48 hastaya ise kolon temizligi ve
sterilizasyonuna ek olarak perioperatuar 1/2 saat ¢nce 1 g seftriakson+500 mg
ornidazol 1V yolla verilerek profilaksi amaglanmistir. 1. grupta komplikasyon
orant % 13 (4 hasta), 2. grupta ise % 4 (2 hasta) olarak saptanmsgtir.

Kolon temizlifi ve sterilizasyonu yanisira perioperatuar antibiyotik
uygulamas: yapilan hastalar1 kapsayan grupta kontrol grubuna oranla
postoperatuar morhiditenin belirgin sekilde dﬂgtﬁgﬂ ve hastanede kalg siiresinin
kisaldign pgézlenmistir. '
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(170) ~ HIRSCHSPRUNG HASTALIGININ CERRAHI
TEDAVISINDE SEFTRIAKSON UYGULAMAST

Erol BALIK!, fbrahim ULMAN!, Siihey]l MURADIAN?

1- Ege Universitesi Trp Fakiiltesi, Cocuk Cerrahisi Anabilim Dah, Izmir
2. Ege Universitesi Tip Fakiiltesi, Aile Hekim Aday:, Izmir

Kolorektal cerrahide antibiyotik profilaksisinin postoperatif infeksiyoz
komplikasyon eranimi % 50°den % 10'a kadar distrdoga goriilmektedir.

Cahsmamizda, tedavisinde endo-rektal rekto-sigmoidektomi (Soave-Boley)
operasyonu uygulanan aganglionik megakolonlu (Hirschsprung hastahif),
yaglart 15 gtin ile 10 y1l arasinda defisen 33 hastada antibiyotik (seftriakson)
uygulamasimn yéntem ve sonuclan degerlendirilmistir.

13 olguda preoperatif 3. giin, 13 olguda preoperatif 1. giin, 7 olguda da
peroperatuar seftriakson baglanarak, ortalama 68.7 mgrkg/giin IV veya IM
olarak 2-10 giin siireyle verilmigtir. Seftriakson 25 olguda tek olarak, 6 olguda
aminoglikozidle, 2 olguda ise klindamisin ile kombine edilerek kullamlmistir.

Infeksiyoz komplikasyon olarak 33 hastadan yalmz iigiinde perianastomatik
abse (Cuff absesi) girilmiis, bunlarn birinde birlikte peritonit, birinde de birlikte
yara infeksiyonu geligmigtir. -

Peritonit ig¢in laparotomi-drensaj, abseler ig¢in drenaj irrigasyon, yara
infeksiyonu ig¢in de pansuman uygulanarak timiipde iyilesme saflanabilmistir.
Mortalite goriilmemis, antibiyotik uygulamasina bagh yan etki gézlenmemistir.

Sonug¢ olarak, kolorektal cerrahide etkili oldugu bilinen seftriaksonun
Hirschsprung hastalifimin radikal tedavisinde kullamlmasinda hastanin pre-
per- ve postoperatif durumunun iyi veya komplike olmasina gére; gerek kisa
sireli (profilaktik), gerekse uzun siireli (tedavi amacli) olarak ayarlanmasi
gerektigi kanisina varlmstir.

6. ULUSAL ANTIBIYOTIK VE KEMOTERAP! (ANKEM) KONGRES{, ANTALYA, 6-10 MAYIS 1991

219



ANKEM Derg 5 (No 2): 1991

(171) APANDEKTOMI OLGULARINDA _
SULBAKTAM+AMPISILIN PROFILAKSISININ YERI

Haluk GUVENC, Tansu SALMAN, Alaaddin CELIK, Kiirgat BUDAN
fstanbul Tip Fakiiltesi, Cocuk Cerrahisi Anabilim Dali, Gapa, Istanbul

Apandektomi ameliyath sonras1 geligebilecek yara infeksiyonlarinin
engellenmesinde intestinal floranin karakteristigine uygun degigik antibiyotik
kombinasyonlar: profilaktik olarak kullamilmagtir. Klinigimizde 10 ayhk bir
dénem siresince 121 apandektomi olgusunda sulbaktam+ampisilin profilaktik
kullanimim igeren prospektif bir ¢aligma yapilmstir. Apandisit én tamsyla
ameliyata alinarak girigim yapilmis olan olgulardan 92'sinde preoperatif tek
doz sulbaktam+ampisilin kullanilmis, 29 olguda profilaktik antibiyotik
kullanilmamigtir. Perforasyon saptanmayan olgularda bagka antibiyotik
kullanilmazken, perforasyon saptanan olgularda, sulbaktam+ampisilinin
yamsira amikasin eklenerek ortalama 7-10 giin antibiyoterapi uygulanmgtir.
Sulbsktam+ampisilin kullanilan eclgularin 13'inde (% 14) yara infeksiyonu
gbzlenirken, profilaksi uygulanmayan olgularin beginde (% 17) siiptirasyon
gozlenmigtir. Gruplar arasinda istatistiksel anlaml bir fark bulunamamgtir
(p>0.05). Perforasyon saptanmamis olgular ayrica incelendifinde, profilaksi
grubunda bir olguda (% 1.6), profilaksi uygulanmamig grupta ise ti¢ olguda (% 12)
yara sfipirasyonu saptanmstir. ki grup arasindaki fark anlamli olarak
bulunmusgtur (p<0.05). -

Bu bulgulara dayanarak perfore olmamig olgular stz konusu oldugunda
sulbaktam+ampisilinin efektif bir profilaktik ajan oldugu sonucuna vanlmstir.
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(172) SIPROFLOKSASININ SICANDA BAZI

HISTOPATOLOJIK VE HEMATOLOJIK ETKILERININ
ARASTIRILMASI

Serdar ALPANL, M. ipek CINGI!, Ulkii ONER2, Ruhi UYAR3, Kevser EROL!,
Mahmut OZDEMIR!

1- Anadolu Universitesi Tip Fakiiltesi, Farmakoloji Anabilim Dah, Eskigehir
2. Anadolu Universitesi Tip Fakultesi, Patoloji Anabilim Dah, Eskigehir
3- Anadolu Universitesi Tip Fakiiltesi, Fizyoloji Anabilim Dali, Eskigehir

Siprofloksasinin olasi toksisitesini degerlendirmek amaciyla 36 albino sigan
dokuzarhk dért gruba ayrimigtir. 1. ve 2. gruplara 1 ay siire ile sirasiyla 15
mg/kg ve 400 mg/kg dozda, 3. gruba ise 1 giin siire ile 500 mg/kg dozda
siprofloksasin oral yoldan verilmig, 4. grup kontrol olarak aynimigtir. Deneyin
sonunda sicanlardan intrakardiyak kan alinarak eritrosit ve lokosit sayimlan
yapilmig, karaciger, bibrek ve diz eklemleri alinarak igk mikroskobunda
histopatolejik olarak degerlendirilmigtir.

Kontrol grubu disindaki tiim gruplarda karaciferde minimal dereceden orta
dereceye kadar defigen konjesyon ve bulamk gigme gbzlenmigtir. 2. grupta portal
alanlarda minimal derecede mononitikleer hiicre infiltrasyonu, bir tanesinde
hepatositlerde fokal nekroz alam gériilmiig, bébrek biyopsilerinde 1. ve 2. grupta
minimal derecede konjesyon ile tubulus epitellerinde bulanik sismenin mevcut
oldugu belirlenmigtir. 2. gruptaki bébrek biyop;i]erinde tubulus duvarinda
genellikle mononiikleer hiicre infiltrasyonu gizlenmesine karsin, detayh
incelemeye ragmen tim gruplarda tubuler limende kristal gdzlenmemistir. Tiim
gruplardaki diz eklemlerinden alinan biyopsi orneklerinin histopatolojik
incelenmesinde patolojik bulguya rastlanmamus, eritrosit ve 16kosit sayilar: 1. ve
2. gruplarda kontrol grubu ile anlamh bir defisiklik gdstermemisgtir. 3. grupta
lokosit say1sinda azalma, eritrosit sayisinda ise artma gézlenmistir.

Sonu¢ olarak siprofloksasinin disitk dozlannda karaciger, bobrek, diz
eklemi, eritrosit ve lokosit sayrsinda #nemli bir degisiklik olugmamig, ancak
yiiksek dozlarda karaciger ve bobrekte orta derecede toksisite saptanmistir.
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(173)  ROKSITROMISIN VE ERITROMISININ SERUM
TEOFILIN DUZEYINE ETKILERININ ARASTTRILMASI

M.ipek CINGE 1, Cemal CiNGI2, Mahmut OZDEMIR 1, Emre CINGi2

1- Anadolu Universitesi Tip Fakiiltesi, Farmakoloji Anabilim Dali, Eskigehir
2. Anadolu Universilesi Tip Fakiiltesi, KBB Anabilim Dali, Eskigchir

Kronik akciger hastalarinda sik olarak fist solunum yolu infeksiyonlar
tabloya eklenmektedir. Bu tiir hastalarin tedavisinde yaymn olarak kullamlan
teofilinin giivenlik simiminin dar olmasi ve bireyler arasinda farkli serum
yogunlugu olugturmasi, hastalarda teofilin serum diizeyinin izlenmesini ve
tedaviye eklenecek ilaglarin dikkatli seg¢ilmesini zorunlu kilmaktadir.

Bu ¢alisma tist solunum yolu hastalif: nedeniyle KBB poliklinigine bagvuran
ve kronik akciger hastalify tamsiyla 2x200 mg teofilin preparati kullanmakta
olan 16's1 evkek, 14'ii kadin toplam 30 hasta iizerinde yapilmistir.

' Hastalar iki gruba ayrilms, birinci gruba 2x150 mg roksitromisin (Rulid),
ikinei gruba 4x500 mg eritromisin (Erythrocin) tedavisi baglanmigtir.

Antibiyotik wygulamadan énce ve uygulamamn 4. giiniinde, teofilin sabah
dozundan 4 saat sonra, serum teofilin diizeyleri radicimmunoassay yontemiyle
saptanmistir.

Yapilan istasistiki ¢alisma sonucunda eritromisinin serum teofilin diizeyini
snemli dlgiide etkiledigi (p<0.01), roksitromisinin ise hafif bir yikselmeye neden
oldugu, ancak bunun istatistiki olarak anlamli olmadifn (p>0.05) tesbit
edilmigtir.

Roksitromisin ve teofilinin birlikte doz ayarlamasina gerek duyulmaksizin
kullanilabilecefi sonucuna varllmistr.
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(174) CERRAHI HASTALARDA STK KULLANILAN DEGISIK
GRUPTAN ANTIBIYOTIKLERIN PROTROMBIN VE
PARSIYEL TROMBOPLASTIN ZAMANINA ETKIisi

Senol KARSLI, Nihat 7. UTKAN, Fevzi ICLI, Mustafa DULGER
Cumhuriyet Universilesi Tip Fakitliesi, Genel Cerrahi Anabilim Daly, Sivas

Antibiyotiklerin seyrek fakat énemli yan etkilerinden birisi de hemostaz ve
kanin pihtilagmas1 {izerine olan inhibitér etkileridir. Biz Cumhuriyet
Universitesi Tip Fakiiltesi, Genel Cerrahi Anabilim Dali'nda cerrahi
infeksiyonlarin tedavisinde sik¢a kullandifimiz beg antibiyotigin (penisilin
prokain, piperasilin, sefazolin, seftriakson, klindamisin) protrombin zamam
{PZ) ve parsiyel tromboplastin zamani (PTZ) iizerindeki etkilerini aragtirmayi
amacgladik. :

Penisilin prokain, piperasilin ve klindamisin kullamlan hastalarda besinci
giinde PZ'min istatistiksel agidan anlamh olarak nzadifi gorilmistiir (p<0.05).
Penisilin prokain, piperasilin, sefazolin ve klindamisin kullanilan hastalarda
yvine besginci giinde PTZ'nmin istatistiksel olarak onemli sekilde uzadifn tesbit
edilmistir {p<0.05). Hem PZ, hem de PTZ'deki istatistiksel olarak &nemli farka
ragmen, deferler normal simirlar iginde kalmis ve hastalarnin hi¢birinde tim
sistemlere ait kanama bulgusuna rastlanmamigtir. Klindamisin kullanmlan
hastalarda hem PZ, hem de PTZ'nin baglangicta da yiiksek olmasi bu
antibiyotigin genel durumu bozuk, genellikle sepsisteki hastalarda kullamlmis
olmasina baglanmigtir. Ayrica klindamisin 18 hastada aminoglikozid, 7
hastada da penisilin prokain ile kombine edilmigtir.

Sonu¢ olarak: penisilin prokain, piperasilin, sefazolin, seftriakson ve
klindamisinin hastalarin PZ ve PTZ degerlerinde yaptiklar1 degigikliklere
- ragmen klinik kullanimlarinda kisitlamanmin gerekmedigi kanaatine
varilmigtir.
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(175) SARMISAGIN (ALLIUM SATIVUM) SU, ALKOL VE
ETER EKSTRELERININ ANTIMIKROBIK ETKISININ
KARSILASTIRMALI OLARAK ARASTIRILMASI

Omer KOCABEYOGLU?, Tansu AKTAN2, Sevgi SONUVAR 3, Giirol EMEKDASS,
Erdogan KOSAN!, Hakan OZTURKERI!

1- GATA Haydarpaga Efitim Hastanesi, Mikrobiyoloji ve Klinik Mikrobiyoloji Servisi,
Iatanbul

2- GATA Saghk Bilimleri Enstitiisil, Ankara

3- GATA Mikrobiyoleji ve Klinik Mikrobiyoloji Anabilim Dal:, Ankara

Sarmisagin (Allium sativem) antimikrobik etkisi bilegiminde bulunan
allisinden kaynaklanmaktadir. Bu ¢alismada sarmsafin su, alkol ve eterdeki
ekstrelerinin ¢esitli mikroorganizmalara karst antimikrobik etkisinin
arastirilmas1 ve senuclarin kargilagtinlmas amag¢lanmgtir.

Calismada 43 Candidae ve 124 bakteri olmak tizere toplam 167 sug
kullamlmigtir. Sarmsafin su, alkol ve eterdeki 1/10 ekstreleri filtre edildikten
sonra 6.35 mm capinda, 0.02 m] siv1 emme kapasiteli Whatman kafit disklere
emdirilmis ve antimikrobik etkinin aragtinlmasi amaciyla disk agar diftizyon
yontemi (DAD) uygulanmigtir.

Sarmsaghn su, alkol ve eter ekstrelerinden hazirlanan disklerle elde edilen
ortalama zon ¢aplari sirasiyla:

25 S.qureus sugu igin 10.6 mm, 9.7 mm, 17.1 mm;

25 S.epidermidis susu i¢in 9.0 mm, 9.0 mm, 18.1 mm;

24 E.eoli sugu i¢in 11.2 mm, 8.7 mm, 14.7 mm;

25 P.aeruginosa susu igin 2.1 mm, 1.1 mm, 2.6 mm;

25 Proteus susu i¢in 0.4 mm, 0.3 mm, 4 mm;

43 Candida susu i¢in ise 26.2 mm, 26 mm ve 33.7 mm olarak bulunmustur.

Candida suglartmn 10 U nistatin diski ile verdigi ortalama inhibisyon zon
¢ap1 ise 14.2 mm'dir.

Sarmisagin eter ekstresinin antimikrobik etkisinin su ve alkol ekstrelerin-
den daha yiksek oldugu saptanmistir. Bu ¢aligma sonuglarl, sarmisagin
S.aureus, S.epidermidis ve E.coli suglarina -antibakteriyel etkisinin
bulundugunu, bu etkinin Pseudomonas ve Proteus suglari igin dikkate
alinmayacak derecede az oldugunu, buna karsthk sarmsagin antikandidal
etkisinin antibakteriyel etkisinden belirgin sekilde yiksek oldugunu ve 0.02 ml
sarmisak ekstresindeki antikandidal etkinin 10 U/0.02 ml nistatinden olduk¢a
yiiksek oldufunu ortaya koymaktadir.
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(176) TRICHOPHYTON MENTAGROPHYTES SUSLARININ
ANTIFUNGAL MADDELERE DUYARLILIKLARI

Muammer KIRAZ!, Omer KASIMOGLU?, Giilsen AKTANZ, Dilek KAYAZ

1. Istanbul Tip Fekiiltesi, Mikroorganizma Kultiir Koleksiyonlamn Uygulama ve Aragtir-

ma Merkezi (KUKENS), Capa, Istanbul

2- Istanbul Tip Fakiltesi, Mikrobiyoloji Anabilim Dal, Capa, Istanbul

Dermatomikoz 6n tamsi ile 80 hastadan ahnan sag, deri kazintisi, tirnak

érneklerinden etken olarak izole edilen 37 dermatofit sugundan 25'inin

T.mentagrophytes oldugun belirlenmigtir. Bu suslarin antifungal maddelere
duyarlilik deneyinde mikrodiliisyon yéntemi uygulanmig ve tablodaki sonuglar

elde edilmistir.

Tablo. T.mentagrophytes suslarinin antifungal maddelere duyarhg.

Sus- Antifungal madde

Duyarh sug saysi

T. mentagrophytes Tolnaftat

(n=25) Klotrimazol
Tiyokonazol
Isokonazol
Sulkonazol
Oksikonazol
Mikonazol
Bifonazol
Ketokonazol
Griseofulvin

25
25
25
24
22
22
21
18
18
14
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(177  BAZI ANTIiBIYOTIKLERIN PRIMER ANTIKOR
' YANITI UZERINE ETKILERI

Nese ATABEY !, Muharrem GOKOGLUZ

1- Dokuz Eyhil Universitesi Tip Fakiillesi, Trihhi Biyoloji ve Genetik Anabilim Dah, Izmir
2- Cumbhuriyet Universitesi Tip Fakiiltesi, Mikrobiyoloji Anabilim Dah, Sivas

Dért genis spektrumlu antibiyotigin (sefoperazon, sulbaktam+ampisilin,
mezlosilin, rifamisin) primer antikor yamt1 tizerine etkisi arastimlmigtir.

Bunun i¢in deney ve kontrol grubunda yer alan toplam 25 tavsan kullamilmas,
tavganlar her biri beser tavgan igeren dort antibiyotik ve bir kentrol grubu olmak
lizere bes gruba aynlmistir. Tim gruplara antibiyotik uygulamasindan 24 saat
dnce baglayacak sekilde % 0.9'luk serum fizyolojik ile ti¢ kez ynkanarak 1/10
oraninda siispansiyon haline getirilen koyun eritrositleri intraventz olarak
injekte edilmis, antijen uygulamasi deneyin {iglincli ve yedinei giinleri
tekrarlanmigtir. Deney gruplarina antibiyotik tedavi amaci ile 6nerilen
dozlarda ve yedi giin siire ile uygulanarak, son antijen injeksiyonundan ii¢ hafta
sonra alinan kan &érneklerinden elde edilen serumlarin hemolizin titreleri
belirtenmigtir.

Sonug olarak ¢ahgmaya alinan antibiyotiklerin tamaminin kontrollere gére
antikor yamtinl anlaml: derecede azalttifi (p< 0.001) belirlenmigtir.
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(178)  BAZI ANTIBIYOTIKLERIN HUCRESEL iMMUN
YANIT UZERINE ETKILERI

Nege ATABEY !, Muharrem GOKOGLU?

1- Dokuz Eylil Universitesi Tip Fakiillesi, Tabbi Biyoloji ve Genetik Anabilim Dah, lzmir
2. Cumhuriyel Universitesi Tip Fakiiltesi, Mikrobiyoloji Anabilim Dali, Sivas

Dort genis spektrumlu antibiyotigin (sefoperazon, sulbaktam+ampisilin,
mezlosilin, rifamisin) hiicresel immiin yamta etkileri incelenmistir.

Hicresel yamta etkinin in-vivo incelenmesi amaci ile antibiyotik
uygulanmasindan 24 saat énce antijen uygulanan 25 tavgan kullamlmigtir.
Bunlann besi kontrol grubu olarak kullamhrken, digerleri her antibiyotik i¢in
beser tavsan olacak sekilde ayrilmig ve her gruba o antibiyotik i¢in kullamimas
snerilen dozlarda 7 glinliik bir tedavi modeli uygulanmgtir. Hiscresel yamta etki
cilt testi ile degerlendirilmigtir. Hiicresel yamta etkinin in-vitro degerlendiril-
mesi amaec1 ile hazirlanan lenfosit kitltiirlerinde mitotik indekse (lenfosit
proliferasyonuna) etki, insan nétrofillerinin maya hiicrelerini fagosite etme
oranlan incelenerek fagositoza etki belirlenmigtir. Cilt testi sonuglarina gére,
incelenen tiim antibiyotiklerin ge¢ tip as:im duyarhlk reaksiyonunu azalticl etki
yaptif1, ancak bu azalmamn yalmz rifamisin grubunda anlaml oldugu (p<0.05)
saptanmstir. 50-3.125 meg/ml sefoperazon, 50-6.25 mcg/ml sulb+amp ve
mezlosilin, 50-1.6 mcg/ml rifamisin igeren lenfosit kilttirlerinde lenfosit
proliferasyonunun anlamli derecede azaldifi (;)<0.001) goridlmistir. 50-1.6
meg/m] rifamisin ve 50-12.5 meg/ml sulb+amp fagositozu anlamh derecede
azalmaktadir (p<0.001}.
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(179) ,AKCIGER TUBERKULOZLU OLGULARDA
ANTI-TUBERKULO ILACLARIN YAN ETKIiLERININ
RETROSPEKTIF OLARAK DEGERLENDIRILMESI

Hayati OZYURT, Esin TUNCAY, Saadettin CIKRIKCIOGLU,
Nihat KARABULUT, Fedai BARCAN, Adnan EKMEKCIOGLU

Yedikule Gijiis Hastaliklam Haslanesi ve Gégiis Cerrahisi Merkezi, Zeytinburnu, Istanbul

Hastanemizde 1989-1990 yillan arasinda aktif akciger tiiberkiilozu tamim ile
tedavi goren 202 hastada tiiberkilloz ilaclarinin yan etkileri retrospektif olarak
aragtirildi. Olgularn yaglan 14 ile 77 arasinda olup yas ortalamas: 32 idi.

Tedavi olarak 184 olguda izoniazid+rifampisin+morfazinamid+streptomisin
kullamldi. 10 olguda buna ek olarak etambutol, 8 olguda streptomisin yerine
stambutol kullamldi. 202 olgunun 8'inde firtiker, 8'inde gastrointestinal
irritasyon yalinmalari, 3 olguda 8. kafa cifti toksisite bulgular, 10 olguda
hepatotoksigite bulgularn olmak tizere toplam 31 (% 15) olguda tiiberkiiloz
ila¢larina bagh yan etki saptandi. Hepatotoksisite bulgulan saptanan 10 olgudan
5inde klinik yakinmalar vard:. Biitiin olgularda SGOT ve SGPT degerleri
yitksek bulunurken bunlardan yalmiz birinde total bilirubinde artma gorildii. 10
olgunun 5'inde tedavi degigtirilmeden transaminazlar normal degerine déndi. 5
olguda ise tedavi gsemasinda degisiklikler yapildi.

(180) AMIKASININ LOKAL VE INTRAVENOZ
UYGULAMAYI TAKIBEN HUMOR AKOZE GECIS ORANLARI

Tung OVALI}, Ahmet GUCUKOGLUY, iclal HATIPOGLUZ, Belgin IZGI1

1- Istanbul Tip Fakiltesi, Giz Hastaliklan Anabilim Dah, Istanbul
2- Istanbul Tip Fakiillesi, Farmakoloji Anabilim Dali, Istanbul

Amikasin, dzellikle gentamisin ve tobramisine direngli Gram negatif
comaklarla ortaya gtktifindan stiphe edilen infeksiyonlarin tedavisinde, birinei
segcenek olarak akla gelmektedir. Amikasinin bu bakteriler igin in-vitro
minimal inhibittr konsantrasyonu 1-16 pg/ml arasinda degismektedir.

Calismamizda katarakt ameliyati olacak hastalarda, lekal (6x1) wve
intravendz (500 mg) olarak uygulanan amikasinin akéz dizeyleri "Fluorescence
Polarisation Immunoassay” ile tayin edilmistir.

Amikasinin 1 pg/ml'nin tistfindeki akéz konsantrasyonlam, intravensz
uygulama yapilan olgulanin % 66.4'tinde; lokal uygulama yapilan olgularin ise
% 1T'sinde saptanmigtir. Bu nedenle intraven#z uygulamammn lokal uygulamays
tercih edilebilece@i kanisi uyanmgtir.
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(181)  INTRAMUSKULER VE SUBKONJONKTIVAL
UYGULAMADAN SONRA HUMOR AKOZ VE SERUM
AMIKASIN KONSANTRASYONU

Ilknur Tugal TUTKUN, Lale Kézer BILGIN, Giilten MANAV
Istanbul Tip Fakiiltesi, Giz Hastaliklar1 Anabilim Dali, Istanbul

Amikasinin diger aminoglikozid antibiyotiklere direng¢li olan bakterilere
etki etmesi bir avantaj yaratmaktadir. Bu c¢alismada intramiiskiiler ve
subkonjonktival uygulamadan sonra amikasinin primer hilmér akdze
penetrasyonu aragtirilmistir. Bir grup hastada serum amikasin dilzeyi de
aragtirilarak akéz htimér/serum orani saptanmistir. Intramiskoler
uygulamada amikasin konsantrasyonu serumda ortalama 13.8 pg/ml, himér
akézde 0.97 pg/ml, subkenjonktival uygulamada serumda 1.21 pg/ml, hitmér
akézde 11.36 pg/ml olarak bulunmustur. Subkonjonktival uygulamadan sonra
hiimér akéz amikasin konsantrasyonunun intramiiskiiler uygulamaya goére
daha yiiksek dilzeylerde oldugu saptanmsgtir.

(182) NORMAL POPULASYONDA KONJONKTIVAL FLORA

Giilten MANAV!, Lale Kézer BILGIN?, Acun GEZER!,
Liitfiye Miilazimoglu GEZER?, Seyfi MEMIS?

1- Istanbul Universitesi Tip Fakiltesi, Géz Hastaliklari Anabilim Daly, Capa, Istanbul
2- Taksim Hastanesi, Enfeksiyon ve Klinik Mikrobiyoloji Birimi, Taksim, Istanbul

Normal populasyonda konjonktival floramin arastirilmasi amaciyla 81
kiginin konjonktiva forniksinden ekiivyon ile materyal alinarak direkt Gram
boyama ve gukulota jelozu ortaminda kiiltiir yapilmigtir. 7

22 olguda Corynebacterium + Stephylococcus epidermidis, 4 olguda
Staphylococcus aureus, 3 olguda Neisseria, 40 olguda S.epidermidis remis, 6
olgu steril kalmigtir.

Saprofit bakterilerin zaman i¢inde patojenite kazanacafi géz 6niine
alinarak, bu bakterilere karsi hassas antibiyotikleri saptamak amaciyla
antibiyogram yapilmistir.
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(183) TAVSANLARDA TOBRAMISININ LOKAL,
SUBKONJONKTIVAL VE INTRAMUSKULER UYGULAMA
SONRASI ON KAMARA SIVISINDAKI DUZEYLERI

Tung OVALE, clal HATIPOGLUZ, Belgin 1ZGi!, Ahmet GUCUKOGLU?

1- Istanbul Tip Fakiiltesi, Géz Hastaliklar: Anabilim Dah, Capa, Istanbul .
9. Istanbul Tip Fakiiltesi, Farmakoloji Anabilim Dah, Capa, Istanbul

Gram negatif comaklarin etken olduffu infeksiyonlarin tedavisinde birinci
secenek olarak gentamisin ve tobramisin gibi aminoglikesidler akla
gelmektedir. Calismamizda tobramisinin tavsanlarda lokal (20 mg/ml),
subkonjonktival (5 mg) ve intramiiskiler (2 mg/kg) uygulamay: takiben &n
kamaraya gecis oranlari karsilastinlmak istenmis, "Fluorescense Polarisation
Immunoassay” yéntemiyle antibiyotifin uygulanmasindan bir saat sonra on
kamara sivisindaki diizeyleri saptanmigtir.

Subkonjonktival enjeksiyonu takiben tobramisinin himér akéz duzeyleri,
in-vitro minimal inhibitér konsantrasyon degerlerinin (0.1-1.0 pg/ml} ¢ok
istiinde bulunmustur (min. 4.24 pg/ml, maks. >30 wg/ml). Intramiiskiiler
uygulamay1 takiben bir saat sonra tobramisinin akéz konsantrasyonu
ortalamas: 0.27 wg/ml, lokal uygulamay: takiben (birer saat arayla alti defa) 0.96
pg/ml'dir.

Loka! tobramisin uygulanmas: ile (20 mg/m]) oldukga yiksek diizeyleri elde
etmek miimkiindir. Ancak tobramisinin subkonjonktival uygulamas: ile lokal
ve intramiiskiler uygulamalara gore daha yiksek hiimér aktz seviyeleri
saglanmaktadir.
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(184) TOPIKAL ANTIBIYOTIKLI PREPARATLARIN KOBAY
KULAK ZARI UZERINE ETKILERI.

Nevzat DEMIRBILEK!, Ercan DALCIK?, Mazhar CELIKOYAR!, Aras SENVARL,
Tiilay BASAK?

1. Sigli Etfal Haslanesi, KBE Klinigi, Istanbul
2- Sigli Fifal Hastancsi, Patoloji Klinigi, Istanbul

Pratikte KBB hekimliginde topikal preparatlar yaygin olarak kulla-
nilmaktadir. Dalimizda bu tedaviye en ¢ok kulak hastalarinda bagvurulmak-
tadir. 7

Cesitli yayinlarda topikal olarak kullanilan preparatlarin potansiyel
ototoksisitesinden sbéz edilmektedir. Bu ¢aligmalar kulak zar perfore olan
olgularda yapilmis, bu preparatlamn etkileri aragtimlmigtir. Ancak kulak zan
tizerine etkileri ¢ok defildir. Baz yamlar, kulak zarina etki ederek, orta kulaga
gecebilecegini giostermektedir.

Bu cahgmada, yaygin olarak kullamilan kulak damlalarindan rifamisinin
kulak zar ilzerine etkisini incelemek amaglanmigtir. Saglam kulak zariolan 7
kobayin 14 kulak zarina 0.2 ml rifamisin soltisyonu, kontrol grubu olarak 2
kobayin 4 kulagina 0.2 ml serum fizyolojik damlatilip, bunun kulak zarinda
yaptifi  deffisimler mikroskopik diizeyde arastinlmigtir. 1., 3., 5. giinler
graniiler mirinjit gériniimit ve mikroskopik olarak epitel erozyonu
saptanmistir. Bulgularin 21. giin kaybeldugu gozlenmistir.Kontrol grubunda
patolojik bulguya rastlanmamstir.

Bulgular, kullandifimiz otik damlalarin kobay kulak zarnda mikroskopik
diizeyde tnemli degisikliklere yol agtifim géstermektedir.
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(185) AKUT OTITIS MEDIA TEDAVISINDE
SULBAKTAM+AMPISILIN ILE KLAVULANIK
ASIT+AMOKSISILIN KOMBINASYONLARININ
KARSILASTIRILMASI

Aras SENVAR, Cetin VURAL, Semra TOPALOGLU
Sisli Etfal Hastanesi, KBB Klinigi, Istanbul

Akut otitis media pediatrik yas grubunun sk rastlanan infeksiyon-
larindandir. Son yillarda bu infeksiyonun etkenleri arasinda beta-laktamaz
geligtiren suglarin artmas: sonucu klasik aminopenisilin tedavisine direng
ortaya ¢itkmistir. Bu nedenle geligtirilen beta-laktamaz inhibitérleri
antibiyotiklerle kombine edilerek akut otitis media tedavisinde kullamimaya
baglanmigtir.

Bu prospektif caligmada beta-laktamaz inhibitéri olan sulbaktam+ampisilin
ile klavulanik asit+amoksisilin kombinasyonlarn akut otitis mediali toplam 40
hastaya 20'ser olguluk iki grup olusturularak uygulanmistir, Olgular 6 ay-12 yas
arast olup her iki ila¢ kombinasyonu 50 mg/kg/giin olarak 10 giin siireyle
verilmigtir. Tedavi sonuglar literatir imifinda degerlendirilerek bagan
oranlan ve yan etkileri saptanmistir.

Tedavi bitiminden sonra en son kontrolde sulbaktam-+ampisilin grubunda
% 95, klavulanik asit+amoksisilin grubunda % 92.5 tam tedavi tespit edilerek her
iki grup ilacin beta-laktamaz varlifinda gﬁveﬂle kullanilabilecefi sonucuna
variimigtir.

(186) STPROFLOKSASININ KRONIK OTITIS MEDIA AKUT
HECMELERI TEDAVISINDE ETKINLIGI

M.AY SEHITOGLU, Ciineyt UNERI, Alper TUTKUN, M.Kemal GUNAY
Marmara Universitesi Hastanesi, KBB Anabilim Dah, Istanbul

Siprofloksasin (Ciflosin) genig antibakteriyel spektruma sahip bir
kinolondur. Kronik otitis media tamis ile izlenip akut enflamasyonu olan 30
hastaya 7 giin uygulanmig, tedavi éncesi dis kulak yolu akintilarindan kultir
alinarak tedavinin etkinlifi degerlendirilmigtir. Caligma grubuna giren 30
hastanin 17'sinde dis kulak yolunda akintinin tamamen kesildigi, 9'unda
akintida azalma oldugu, 4'iinde ise akintimin aynen sirdtgi gozlenmigtir,
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(187) UST SOLUM YOLU INFEKSIYONIARINDA
ROKSITROMISININ KLINIK ETKINLIGI VYE TEK DOZ
SONRASI SERUM VE TONSIL DOKU
KONSANTRASYONLARININ ARASTIRILMASI

Emre CINGI!, Cemal CINGI?!, Nuri KIRAZZ, M.ipek CINGI3, Biilent DEMIRBAG!

1- Anadolu Universitesi Tip Fakiiltesi, KBB Anabilim Dah, Eskigehir
2- Anadclu ﬁnjversitcsi Tip Fakiiltesi, Mikrobiyoloji Anabilim Dal, Eskisehir
3- Anadolu Universitesi Tip Fakiiltesi, Farmakolcji Anabilim Dah, Eskigehir

Roksitromisin farmakokinetik yapisi gelistirilmis bir yeni makroliddir ve
iist solunum yolu infeksiyonlarinda sik karsilastipimiz etkenlere etkili oldugu
ileri sétrillmektedir.

Calismamizda USYI nedeniyle poliklinigimize bagvuran 40 hastaya
roksitromisin (Rulid-T.Hoechst) 150 mg BID baglanmig, 7 giin aksatmadan
kullanmalan ve 7. gitn kontrole gelmeleri bildirilmigtir. Kontrol muayenesinde
tonsillit ve farenjit tamsiyla ila¢ kullanan 24 hastanin 22'sinde iyilesme (% 92),
siniizit tamsiyla ila¢ kullanan 16 hastamin 12'sinde iyilesme (% 75)
saptanmighir.

Hlacin tek doz sonrasi serum ve tonsil doku konsantrasyonunu saptamak
amaeryla ise tonsillektomi endikasyonu konulan 14 hastaya operasyondan 4 saat
#nce 160 mg roksitromisin verilmigtir. Son 1 hafta icinde antibiyotik
kullanmamig olan 8 hastanin tonsilleri ise kontrol materyali olarak
kullamilmistir. Operasyondan ¢ikarilan tonsiller steril bir ttipe alinmig ve
dondurulmusgtur. Homojenize edilmis 1 g tonsil dokusunun ve 1 ml serumun
icerdigi ilag ditzeyleri agar difiizyon yontemi ile saptanmstir,

Roksitromisin verilen grupta serum konsantrasyonu 6.3511.033 meg/ml,
tonsil doku konsantrasyonu ise 1.4710.325 meg/g olarak saptanmigtir.Tonsil
doku konsantrasyonunun serum konsantrasyonunun % 26.3't oldugu gézlen-
mistir.

Saptadigimz tonsil roksitromisin diizeyinin USYI'de etken olabilen pek gok
mikroorganizmanin inhibisyonunu saglayacak diizeyde olugu klinik ecalig-
mamizda gozlenen bagarinin kamt olmaktadir.
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(188) ALT SOLUNUM YOLU INFEKSIYONLARINDA
PROGNOZU ETKILEYEN FAKTORLER

Nedret UZEL, Giil YUCER, Fatma OGUZ, Miijgan SIDAL
Istanbul Universitesi, Cocuk Saghg Enstitisi, Capa, Istanbul

Cocuklarda akut solunum yolu infeksiyonlan (ASYI) ¢ok siktir. Ulkemizde 5
yagindan kigiik ¢ocuk 6limlerinde alt solunum yolu infeksiyonlar: birinci
nedendir.

1989 yilinda Istanbul Universitesi, Cocnk Saghih ve Hastahklar Anabilim
Dali, Acil Unitesine alt solunum yolu infeksiyonu tanisi ile yatan hastalarin
dosyalar1 prognozu etkileyen dzellikler yonitinden retrospektif olarak
~degerlendirildi.

1989 yilinda poliklinige 43419 hasta bagvurdu. Bunlann 14079'u (% 32) ASYL,
49014 alt solunum yolu infeksiyonu idi. 347 (% 7) olgu acil servise yatirildi, 431
vefat etti. Poliklinige bagvuran alt solunum yolu infeksiyonlu hastalarn %36's,
yatanlarin % 73, olenlerin % 931 bir yasindan kigtkttt. Yatan hastalar
arasinda erkek-kiz oram yagayanlarda 1.19, dlenlerde 1.53 idi. Viieut agirhifn
yasayanlarin % 24'iinde, dlenlerin % 56'sinda 3. persentilin altinda idi.
Yasayanlarin % 46'sinda, 6lenlerin % 75'inde konjenital kalp hastalifi, sepsis,
agir malniltrisyon, nérolojik hastalik vb gibi ek tamlar vardi. 347 olgunun 9'u
ampiyemle komplike idi ve hepsi tedavi ile diizeldi. Hastaneye yatan alt solunum
yolu infeksiyonlarinda yas, cinsiyet, beslenme durumu ve birlikte bir baska
hastalifin varligi prognozu etkileyen faktérler olarak belirdi.

(189) PEFLOKSASININ AGIR URINER SiSTEM
INFEKSIYONLARINDA ETKiNLiGi

Ali ERGEN, Serdar TEKGUL, Mehmet BAKKALOGLU, Dogari REMZI
Hacetlepe Universitesi Tip Fakiiltesi, Uroloji Anabilim Dali, Ankara
Bu prospektif ¢aligsmada 27 agir firogenital sistem infeksiyonu olan hastada
pefloksasin tek ajan olarak giinde iki kez 400 mg intravendz olarak uygu-
lanmistir.

Cerrahi drenaj gerektiren iki hasta disinda tiim hastalarda klinik diizelme
saglanmg ve beg giin iginde 22 hastada bakteriyel eradikasyon elde edilmigtir.
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(190) COCUKLUK CAGI ANTIBIYOTIK KULLANIMININ
DEGERLENDIRILMES]

Zelal BIRCAN 1, Deniz OGUZ!, Leyla TUMER!, Ufuk BEYAZOVA!,
Semra KUSTIMURZ, Levent KUTLUAY?

1- Gazi Universilesi Tip Fakiiltesi, Pediatri Anabilim Dali, Ankara
2. Gazi Universitesi Tip Fakiltesi, Mikrobiyoloji Anabilim Dah, Ankara

Antibiyotiklerin bittiin diinyada uygunsuz kullamlan ila¢larin baginda
geldigi bilinmektedir. Geligmis iilkelerde bile uygun olmayan antibiyotik
kullanim: oram % 40-70 olarak bildirilmektedir.

Bu calismada Gazi Universitesi Tip Fakilltesi Pediatri Anabilim Dal
polikliniklerinden antibiyotik recetesi alan rastgele se¢ilmig 176 olgu
retrospektif olarak degerlendirilmigtir. Olgulardan 79'u (% 45) iist solunum yolu
infeksiyonu (USYI), 46's1 (% 26) alt solunum yolu infeksiyonu (ASYI), 33'u (% 19)
akut otitis media (AOM), 14't {% 8) siniizit, dordi (% 2) gastroenterit tams
almigti. USYI tams alan hastalardan 48'inin (% 61) bogaz kiiltiiri alinmg,
31'inde (% 39) alinmamigti. Bogaz kitltirii alinmayan 31 olguya bakteriyel
infeksiyonu ¢agrstiran klinik ya da laboratuvar bir bulgu olmadan penisilin
veya penisilin tirevi bir antibiyotik baglanmsti. Bogaz kultird ahnan 48
elgudan 27'sinin {% 56) kiiltiriinde normal bogaz floras: tiremis ve bu olgularin
timine kiiltir sonucu alinmadan &nce penisilin veya penisilin tiirevi bir
antibiyotik baslanmigti. Bogaz kiiltlirtinde beta-hemolitik streptokok iireyen 21
olgudan 8'ine uygun tedavi verilmis, 13 olguda ise tedavi gerefinden uzun veya
beta-laktamaz inhibitérii iceren bir preparatla yapilmmsti. ASYI tamsi alan 46
olgudan 33'tinde (% 72) takipne, akciferde krepitan raller veya akciger
grafisinde infiltrasyon goriiniimit vardi. Bu oclgulardan 31'ine penisilin ile,
2'sine ise beta-laktamaz inhibitéril igeren bir preparatla tedavi verilmisti. Onilg
ASYI tanisi alan olguda ise ASY! tamsim destekleyen takipne, akeifer dinleme
bulgusu veya radyolojik bulgu gibi herhangi bir somut kriter mevcut olmadif
halde penisilin, penisilin tiirevleri veya beta-laktamaz inhibitord igeren
penisilin tiirevleri énerilmigti.

Sonug olarak ¢ocukluk ¢aginda -antibiyotik kullanimim degerlendirmek
icin yapilan bu 6n ¢aligmada 176 olgudan 54'inde (% 31) antibiyotik tedavisi
gerekmedifi halde antibiyotik verildigi, 25'inde (% 14) daha ucuz ve basit bir
ilagla tedavi miimkiin oldufu halde uygun olmayan bir ilacla tedavi edildigi
gorilmiistiir. :
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(191) MEZLOSILININ AKCIGER INFEKSIYONLARININ
TEDAVISINDEKI YERI

Haluk COKUGRAS, Yildiz SOYLEMEZ, Necla AKCAKAYA,
Miijgan ALIKASIFOGLU, Tiirkes ULKER

Cerrahpaga Tip Fakilltesi, Cocuk Saghij ve Hastahklan Anabilim Dah, Istanbul

Mezlosilinin ¢ocuklarda akcifer infeksiyonlarimin tedavisindeki etkinligi
aragtirilmig ve bulgular penisilin G ile tedavi edilen hasta grubuyla
karsilagtirilmigtir.

1. grupta yaglan 9 ay ile 12 yag arasinda degisen (ort. 2.5 yag) 12 hastamn
4'tine lober pnémoni, 4'ine kizamk+bronkopnémoni, 4'tine de bronkopnémoni
tams) konarak 225 mg/kg/giin mezlosilin ile ortalama 8 gin siireyle tedavi
edilmistir.

2. gruba ise yaglar 1.5-10¢ arasinda degigen (ort. 3.5 yas), 2'si lober pnémoni,
2'si kizamik+bronkopnémoni, 6'st bronkopnémoni tamili 10 hasta alinarak,
bunlara ortalama 9 giin sitreyle (8-12 giin) 200,000 U penisilin G verilmigtir.

Tedavi sonras1 1. grupta yer alan hastalarda dispne ve ates gibi belirtilerin
daha kisa zamanda geriledifi; gerek klinik gerekse lokosit sayisi,
sedimantasyon hizi, periferik kan formiiltinde sola kayma, radyolojik
degisiklikler gibi infeksiyonu gésteren yardimer laboratuvar bulgularinda
anlamh ve 2. gruba gére daha belirgin bir diizelme oldugu gérilmiigtir.

Bu bulgulara dayamlarak mezlosilinin, ¢ocuklardaki alt selunum yolu
infeksiyonlarinin tedavisinde penisilin G'ye gére daha bagarili oldugu
stylenebilir.

6. ULUSAL ANTIBIYOT!{K VE KEMOTERAP! (ANKEM) KONGRES!, ANTALYA, 6-10 MAYIS 1981

236



ANKEM Derg 5 (No 2): 1991

(192) ISTANBUL'DA HAYAT KADINLARINDA
CHLAMYDIA TRACHOMATIS INFEKSIYONU
PREVALANSININ ENZIM IMMUNOASSAY (EIA) VE
DIREKT IMMUNOFLORESAN (DFA) YONTEMLERI
ILE SAPTANMASI

Giilden YILMAZ !, Salih TURKOGLUY, Ozdem GERIKALMAZ?2, Selim BADUR!

1- Istanbul Tip Fakitlesi, Mikrobiyoloji Anabilim Dah, Viroloji ve Temel Immiinoloji
Bilim Dali, (apa, Istanbul
2- Istanbul Deri ve Zithrovi Hastahklan Hastanesi, Istanbul

Chlamydia trachomatis cinsel temasla bulagan hastalik etkenleri arasinda
_en sk raslamilani olarak kabul edilmektedir. Erkekte postgonokoksik ve
nongonokoksik dretrit ve epididimitin en &nemli nedeni iken, kadinda
milkopiralan endoservisit ve Uretritten infertiliteye dek bir;:ok.hastahﬁa neden
olmaktadir.

Bu ¢alismada Istanbul'daki hayat kadinlarinda Chlamydia trachomatis
infeksiyonu prevalansim saptamak ve EIA ve DFA y#ntemlerinin Chlamydia
trachomatis antijenini saptamadaki duyarhhklarim kargilastirmak amac-
lanmigtir.

Istanbul Deri ve Zithrevi Hastaliklar Hastanesinde muayene edilen 88 hayat
kadininda Chlamydia trachomatis antijeni DFA yontemi ile incelenmistir. Bu
kadinlardan 46'sindan alinan materyele aym zamanda EIA yontemi de
uygulanmaigtir.

Muayene maddesi serviksden ekiviyon ile usuliine uygun olarak alinmmgtir.
DFA ve EIA igin ayn ekiiviyon kullamilmigtir. DFA i¢in alinan numune hemen
lama stirilmiis ve asetonda 10 dakika bekletilerek fikse edilmistir. Daha sonra
numune lizerine 50 pl floreseyn ile igaretli monoklonal anti-Chlamydia konjuge
konarak 37°C'de 30 dakika inkiibe edilmis ve PBS ile yikanarak floresan
mikroskobu ile incelenmigtir. Mikroskop sahasinin tamaminda toplam 10
elementer cisim goriilmesi pozitif olarak kabul edilmistir. EIA ile antijen
tayininde Chlamydia-Pathfinder (Kallestad) kiti kullamimistir.

88 hayat kadimimin ondckuzunda (% 22) DFA yéntemi ile Chlamydia
trachomatis antijeni saptanmigtir. Her iki yontem kullamlarak Chlamydia
trachomatis antijenin arandifh 46 kadindan 12'sinde DFA, 4'tinde EIA ile pozitif
gonug elde edilmigtir.

Istanbul'da hayat kadinlarinda Chlamydia trachomatis infeksiyonu
prevalansinin yiiksek ve DFA'nin EIA'dan daha duyarh oldugu sonucuna
varilmigtir.
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(193) GENITAL HERPES SIMPLEX VIRUS INFEKSIYONU
PREVALANSININ, HUCRE KULTURU VE ENZIM
IMMUNOASSAY (EIA) YONTEMLERI ILE HAYAT
KADINLARINDA SAPTANMASI

Giilden YILMAZ, Emel BOZKAYA, Salih TURKOGLU, Selim BADUR,
Enver Tali CETIN

fstanbul Tip Fakiiltesi, Mikrobiyoloji Anabilim Dah, Capa, Istanbul

Herpes simplex virusu (HSV), cinsel temasla bulagan viral infeksiyonlar
arasinda dénemli bir yere sahiptir. Cesitli tilkelerden bildirilen istatistiki verilere
gbre son yillarda HSV infeksiyonu prevalansinda artig oldugu goriilmektedir.

Bu calismada, cinsel temasla bulagan hastabklar igin risk grubunda
bulunan hayat kadinlarinda HSV infeksiyonu prevalansim saptamak i¢in en
duyarh ve giivenilir olan hiicre kiiltiirit yontemi ve hizh tamda énemi olan EIA
yéntemi kullamlmistir.

Materyelden direkt HSV antijeni tayini i¢in EIA ybéntemini uygulameda
Enzygnost HSV (Behring) kiti kullamlmigtir. Hiicre kiltiiri i¢in serviksden
ekiiviyon ile alinan numune Hanks balaneed salts (Gibco), % 2 fetal dana
serumu, penisilin G (100 U/ml), streptomisin (100 mcg/mil) ve amfoterisin B (2
meg/ml) iceren transport besiyerine konmusgtur. Buradan Hep 2 (insan larinks
epidermoid kanseri) hitcre kiiltiiriine ekilmig ve besiyeri olarak Medium 199
kullamlmigtir. 37°C'de iki hafta inkiibe edilmiy ve sitopatik etki saptanan
materyelden HSV idantifikasyonu ve tiplendirimi igin monoklonal antikorlar
ile immiinofloresan yéntemi kullanilmigtir. Bu amagla HSV tip 1-2 Pathfinder
(Kallestad) kiti ile ¢alipimistir.

Incelenen 70 kadindan birinde hiicre kiltird ile HSV tip 2 virusu firetilmigtir.
Bu kiginin direkt EIA deneyi negatif sonug vermistir. Bagka bir kadinda da EIA
ile HSV tip 2 antijeni saptandigr halde hiicre kiiltiirinde HSV uretﬂememigtir.

Direkt EJA antijen tayininin avantaji, canli virusa ihtiyacinin olmayigidir.
Burada bir kigide EIA ile pozitiflik alindign halde hilcre kiltliriinde
saptanamayis1 bu kigilerin muayene bncesi lavaj uygulaylslérmm engel-
lenememesine bail olabilir. Bir kigide de sadece kaltiiriin pozitif olugu kiltiriin
daha az sayidaki virus partikiillerini saptayacak kadar duyarli oldugunu
gostermektedir.

Her iki yéntemin birlikte degerlendirilmesi sonucu lstanbul'da hayat
kadinlarinda HSV tip 2 prevalans1 % 3 (70 kadinda iki) olarak saptanmigtir.
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(194) KONYA'DAKI HAYAT KADINLARINDA -
VENERYEN HASTALIKLARIN SEROLOJIK
MARKERLERININ ARASTIRILMASI

Biilent BAYSAL, Ahmet SANIC, 1.Halil OZEROL, Murat GUNAYDIN,
Bityiik NESATI

Selguk Universitesi Tip Fakﬁjtesi, Mikrobiyoloji Anabilim Dali, Konya

Bu arastirma, Konya'daki genelev ve pavyon kadinlarinda cinsel temasla
gegen hastahklardan sitomegalovirus (CMV), herpes simpleks tip-2 (HSV-2),
hepatit B (HBV) ve "acquired immunodeficiency syndrom” (AIDS)in serolojik
markerlerinin prevalansim tesbit etmek amaciyla yapilmstir.

CMYV icin CMV-IgM ve CMV-IgG (Virgo), HSV-2 icin HSV-2 1gM ve IgG
(Virgo), HBV i¢in HBsAg {Sorin) ve AIDS i¢in anti-HTLV-1II (Welcome) ELISA
kitleri ile cahsilmistir.

Aragtirmaya alinan 95 kan drneginde tesbit edilen sonuglar tabloda
sunulmustur.

Tablo. Konya'daki hayat kadinlarinda veneryen hastaliklarin serolojik
marker sonuglari.

Genelev kadinlan (46) Pavyon kadinlan (49) Toplam (95)

Sayi % Sayr’ %o Say1 %
CMV-IgM 3 6.5 2 4.1 5 5.3
CMV-IgG 36 78.3 31 63.3 67 70.5
HEV-2 IgM 5 10.9 3 6.1 8 8.4
HSV-2 IgG 43 93.5 41 837 g4 88.4
HBsAg 5 10.9 16 32.7 21 2241
Anti-HTLV-I1I 0 0 0 0 0 0

Aragtirmaya alinan genelev ve pavyon kadinlarinda HBsAg, CMV-IgG ve
HS8V-2 IgG prevalanslarn normal bireylere gére yiiksek bulunmustur. Anti-
HTLV-III pozitifligi tesbit edilmemigtir.
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(195) KONYA'DAKI HAYAT KADINLARININ VAJINAL
KULTURLERINDE SAPTANAN PATOJEN
MIKROORGANIZMALAR

Biilent BAYSAL, Ahmet SANIC, 1.Halil OZEROL, Murat GUNAYDIN,
Bityiik NESATI, Mahmut BAYKAN

Selguk Universitesi Tip Fakiltesi, Mikrobiyolaji Anabilim Dah, Xonya

Konya'daki genelev kadinlarindan alinan toplam 45 vajinal trnek incelen-
migtir. .

Kiiltiirlerin 19'unda (% 42) yalmz bir tiir mikroorganizma (11 S.aureus, 6
E.coli, 2 Candida elbicans), 18'tinde (% 29) 2 tir mikroorganizma (1 enterokok+
bol laktobasil, 1 enterokok+C.albicans, 1 enterokek+E.coli, 5 enterokok+
S.aureus, 1 Klebsiella+E.coli, 2 E.coli+S.aureus, 1 Enterobacter+E.coli, 1
Corynebacterium+8S.aureuns), 3inde (% 7) 3 tir mikroorganizma (2 E.coli+
enterokok+S.aurens, 1 Enterobacter+E.coli+S.aureus), 2'sinde 4 tdr mikro-
organizma {2 enterokok+bol laktobasil+bol Corynebacterium+S.aureus) izole
edilmigtir. 8 kiiltdr normal vajen floras: olarak degerlendirilmigtir.

(196) NONHODGKIN LENFOMALI (NHL) BIR
HASTADA BELIRLENEN LISTERIA MENENJITI

Ayse WILLKE!, Dilek DINCOLZ, Ahmet DEMIRKAZIK?Z,
Biilent YALCINZ, Fikri ICLI2

1- Ankara Universitesi Tip Fakiiltesi, Klinik Bakteriyoloji ve Infeksiyon Hastaliklan
Anabilim Dah, Ankara
2. Ankara Universitesi Tip Fakiiltesi, Tibbi Onkeloji Bilim Daly, Ankara

Orta derecede diferansiye NHL tams ile kemoterapi almakta olan ve ates
nedeni aragtirilan bir hastada, nétropenik ataklardan birinde, ategi takibeden
bag apris1 gozlenmistir. Beyin omurilik sivisi incelemesinde baglangigta
notrofillerin, daha sonra mononiikleer hilcrelerin hakimiyeti ile seyreden
pleositoz ve protein artigi saptanmigtir. Mikroorganizma gézlenmemigtir.
Hastanin klinik bulgularimin (yalmzca bas agrisi ve ateg) devam etmesi iizerine
lomber ponksiyonlar tekrarlanmmsg, iigiincil incelemede Listeria monocytogenes
iretilmigtir. Daha 6nce ampirik olarak uygulanmis olan genig spektrumlu
antibiyotik kombinasyonlarina yanit alinamayan hastaya amoksisilin
klavulonat baglanmig, 48 saat iginde hastamn ategi dismugtir. Antibiyotik
tedavisi 6 haftaya tamamlanms, hastada klinik, laboratuvar ve mikrobiyolojik
tam iyilik saglanmigtir,
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(197) NOTROPENIK KANSER HASTALARINDA FERRIL
ATAKLARDA AMPIRIK SEFOPERAZON+AMIKASIN
TEDAVISININ SONUCLARI

Ahmet DEMIRKAZIK!, Dilek DINCOL!, Ayse WILLKE?, Nazan GUNEL!,
Handan KARAOGUZ!, Fikri ICLI!

1- Ankara Universitesi Tip Fakitltesi, Tibbi Onkoloji Bilim Dal, Ankara
9. Ankara Universitesi Tip Fakitltesi, Klinik Bakteriyoloji ve Infeksiyon Hastaliklan
Anabilim Dah, Ankara

Ankara Universitesi T]p Fakiiltesi Tibbi Onkoloii Bilim Dalinda, Eylil 1990-
Mart 1991 tarihleri arasinda serviste yatirmlarak izlenen 18 hastada, toplam 19
nétropeni+ates atag gozlenmigtir. Hastalarn 15'1 solid tiimér, 311 ise akut losemi
nedeniyle tedavi edilmekteydi. Beg nétropenik atak Grade 3 ve ondért atak ise
Grade 4 diizeyinde idi. Nétropeni siiresi ortalama 9 giin (4-30 giin) olarak
belirlenmistir. Nétropeni+ates ataklarinin onbirinde (% 58) mikrobiyoelojik
ve/veya klinik olarak dokimante edilen infeksiyon saptanmistir. Infek51y0n
etkeninin mikrobiyolojik olarak gosterilebildigi 9 hastamin dérdiinde Gram
negatif, ikisinde Gram pozitif bakteriler, ikisinde de mantar bulunmusgtur.

Ampirik antibiyotik tedavisi olarak, sefoperazon (4x2 g, IV) ve amikasin (15
mg/kg, iki dozda) kombinasyonu kullamlmsgtir. U¢ hastada, nefropati nedeniyle
amikasin dozunda depigiklik yapilmistir.Ataklarn ontigiinde (% 68) ortalama
48 saat i¢inde klinik yamt elde edilmistir. Tedaviye bagl hipopotasemi diginda
belirgin bir toksisite gdzlenmemistir.

8, ULUSAL ANTIBIYOTIK VE KEMOTERAP! (ANKEM) KONGRES!, ANTALYA, 6-10 MAYIS 1991

241



	ANKEM_5_2_89
	ANKEM_5_2_90
	ANKEM_5_2_91
	ANKEM_5_2_92
	ANKEM_5_2_93
	ANKEM_5_2_94
	ANKEM_5_2_95
	ANKEM_5_2_96
	ANKEM_5_2_97
	ANKEM_5_2_98
	ANKEM_5_2_99
	ANKEM_5_2_100
	ANKEM_5_2_101
	ANKEM_5_2_102
	ANKEM_5_2_103
	ANKEM_5_2_104
	ANKEM_5_2_105
	ANKEM_5_2_106
	ANKEM_5_2_107
	ANKEM_5_2_108
	ANKEM_5_2_109
	ANKEM_5_2_110
	ANKEM_5_2_111
	ANKEM_5_2_112
	ANKEM_5_2_114
	ANKEM_5_2_113
	ANKEM_5_2_115
	ANKEM_5_2_116
	ANKEM_5_2_117
	ANKEM_5_2_118
	ANKEM_5_2_119
	ANKEM_5_2_120
	ANKEM_5_2_121
	ANKEM_5_2_122
	ANKEM_5_2_123
	ANKEM_5_2_124
	ANKEM_5_2_125
	ANKEM_5_2_126
	ANKEM_5_2_127
	ANKEM_5_2_128
	ANKEM_5_2_129
	ANKEM_5_2_130
	ANKEM_5_2_131
	ANKEM_5_2_132
	ANKEM_5_2_133
	ANKEM_5_2_134
	ANKEM_5_2_135
	ANKEM_5_2_136
	ANKEM_5_2_137
	ANKEM_5_2_138
	ANKEM_5_2_139
	ANKEM_5_2_140
	ANKEM_5_2_141
	ANKEM_5_2_142
	ANKEM_5_2_143
	ANKEM_5_2_144
	ANKEM_5_2_145
	ANKEM_5_2_146
	ANKEM_5_2_147
	ANKEM_5_2_148
	ANKEM_5_2_149
	ANKEM_5_2_150
	ANKEM_5_2_151
	ANKEM_5_2_152
	ANKEM_5_2_153
	ANKEM_5_2_154
	ANKEM_5_2_155
	ANKEM_5_2_156
	ANKEM_5_2_157
	ANKEM_5_2_158
	ANKEM_5_2_159
	ANKEM_5_2_160
	ANKEM_5_2_161
	ANKEM_5_2_162
	ANKEM_5_2_163
	ANKEM_5_2_164
	ANKEM_5_2_165
	ANKEM_5_2_166
	ANKEM_5_2_167
	ANKEM_5_2_168
	ANKEM_5_2_169
	ANKEM_5_2_170
	ANKEM_5_2_171
	ANKEM_5_2_172
	ANKEM_5_2_173
	ANKEM_5_2_174
	ANKEM_5_2_175
	ANKEM_5_2_176
	ANKEM_5_2_177
	ANKEM_5_2_178
	ANKEM_5_2_179
	ANKEM_5_2_180
	ANKEM_5_2_181
	ANKEM_5_2_182
	ANKEM_5_2_183
	ANKEM_5_2_184
	ANKEM_5_2_185
	ANKEM_5_2_186
	ANKEM_5_2_187
	ANKEM_5_2_188
	ANKEM_5_2_189
	ANKEM_5_2_190
	ANKEM_5_2_191
	ANKEM_5_2_192
	ANKEM_5_2_193
	ANKEM_5_2_194
	ANKEM_5_2_195
	ANKEM_5_2_196
	ANKEM_5_2_197
	ANKEM_5_2_198
	ANKEM_5_2_199
	ANKEM_5_2_200
	ANKEM_5_2_201
	ANKEM_5_2_202
	ANKEM_5_2_203
	ANKEM_5_2_204
	ANKEM_5_2_205
	ANKEM_5_2_206
	ANKEM_5_2_207
	ANKEM_5_2_208
	ANKEM_5_2_209
	ANKEM_5_2_210
	ANKEM_5_2_211
	ANKEM_5_2_212
	ANKEM_5_2_213
	ANKEM_5_2_214
	ANKEM_5_2_215
	ANKEM_5_2_216
	ANKEM_5_2_217
	ANKEM_5_2_218
	ANKEM_5_2_219
	ANKEM_5_2_220
	ANKEM_5_2_221
	ANKEM_5_2_222
	ANKEM_5_2_223
	ANKEM_5_2_224
	ANKEM_5_2_225
	ANKEM_5_2_226
	ANKEM_5_2_227
	ANKEM_5_2_228
	ANKEM_5_2_229
	ANKEM_5_2_230
	ANKEM_5_2_231
	ANKEM_5_2_232
	ANKEM_5_2_233
	ANKEM_5_2_234
	ANKEM_5_2_235
	ANKEM_5_2_236
	ANKEM_5_2_237
	ANKEM_5_2_238
	ANKEM_5_2_239
	ANKEM_5_2_240
	ANKEM_5_2_241

