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(1) ENTEROKOKLARDA AMINOGLIKOSID, GLIKOPEPTID VE
BETA-LAKTAM DIRENCININ ARASTIRILMASI

Giilgen HASCELIK 1, Deniz GURZ, Cumhur OZKUYUMCUZ, H.Erdal AKALINZ

1. Tacettepe Universitesi Tip Fakiiltesi, Mikrobiyoloji Anabilim Dali, Ankara.
2. Hacettepe Universitesi Tip Fakiiltesi, Ig Hastahiklan Anabilim Dali, Infeksiyon Hastaliklan Unitesi, Ankara,

Enterokoklar bir¢ok antibiyotige kars: intrinsik olarak direng gésteren bakierilerdir. Bu or-
ganizmalara baglh gelisen infeksiyonlarin tedavisinde beta-laktam antibiyotikler ile kombine ola-
rak aminoglikosidler, ya da glikopeptid antibiyotikler tercih edilmekiedir. Buna kargm, son yil-
larda aminoglikosidlerin yiiksek konsanirasyonlarma direng giisteren, beta-laktamaz sentezleyen
ya da glikopeptid antibiyotiklere direngli olan suglar bildirilmektedir. Bu galigmada klinik rnek-
lerden izole edilen 20 enterokok susunda ampisilin, vankomisin ve teikoplanine duyarlilik, ayri-
ca sireptomisin ve gentamisine yiiksek diizeyde direng¢ arastinlmigtir (streptomisin > 2000
mcg/ml, gentamisin > 512 meg/ml). Antibiyotik duyarhilik testleri NCCLS kriterlerine uyularak
mikrodiliisyon testleri ile yapilmis, beta-laktamaz varligi nitroselin diskleri ile araginlmistir. Ca-
ligilan suglarin higbirinde glikopeptidlere karst direng gozlenmezken streptomisine 7 susta
(% 35), gentamisine 6 susta (% 30) yiiksek diizeyde direng saptanmugtir. Ampisiline kars1 tek bir
susta yitksek direng (MIC >64 meg/ml) bulunmusg, buna karsin, suslarn hi¢birinde beta-laktamaz
sentezi saptanmarmigtir. Bu sonuglar, tedavide beta-laktam ile aminoglikosid kombinasyonu kul-
lamlmadan énce bu suglarda aminoglikosidlere ve ampisiline yiiksck oranda direncin arastirilma-
s1 gerektifini gostermistir. Enterokoklarda bu antibiyotiklere direng oranlarinin belirli siirelerle
aragtirilmasi gereklidir.

(2) A GRUBU BETA-HEMOLITIK STREPTOKOKLARA BAZI
MAKROLID ANTIBIYOTIKLERIN IN-VITRO ETKILERI

Ferda TUNCKANATYL, Burcin SENERL, Ozay AKANZ, Erdoan BERKMAN3

1. Hacettepe Universitesi T1p Fakiiltesi, Mikrobiyoloji Anabilim Dali, Ankara.
2. S.B. Ankara Hastanesi, Mikrobiyoloji ve Klinik Mikrobiyoloji Servisi, Ankara.
3. Hacettepe Universitesi Tip Fakiiltesi, Pediatri Bolimii, Ankara.

Birgok solunum yolu infeksiyonunun tedavisinde kullanilmakta olan makrolid antibiyotik-
ler, streptokokkal faringotonsillit tedavisinde de penisiline alternatif olusturmaktadir. Bu ¢alis-
mada makrolid antibiyotiklerden eritromisin, azitromisin, roksitromisin ve klaritromisin ve ayri-
ca penisilin G'nin bogaz kiiltiirlerinden izole edilen, basitrasine duyarli muhtemel A grubu beta-
hemolitik streptokok suglarina in-vitro etkileri, % 5 koyun kani igeren Mueller-Hinton agarda
disk difiizyon yontemi ile incelenmistir. Penisilin G, eritromisin ve azitromisin duyarhiliga 323
susta, roksitromisin duyarhlhig 221, klaritromisin duyarlihigi ise 235 susta arastinlmistir,

323 susun Limii penisilin G'ye duyarh (inhibisyon zon ¢ap1 228 mm) olup, bu suslarin 9'un-
da (% 2.8) eritromisin igin intermediate zon ¢apr (14-22 mm) belirlenmigtir. 221 susun 4'iinde
(% 1.8) roksitromisin i¢in intermediate zon ¢api (16-20 mm), 323 susun 2'sinde (% 0.6) ise azit-
romisin i¢in intermediate zon gap: (14-17 mm) saptanmistir. Bu ¢aligmada penisilin ve ¢aligilan
makrolid antibiyotikler i¢in direng saptanmamistir.

Sonuglar, A grubu beta-hemolitik streptokoklarda penisilin direncinin meveut olmadigina
iligkin bilgileri desteklemekte ve makrolid antibiyotiklerin de penisiline basarili bir alternatif
olusturabileceklerini in-vitro kogullarda gostermektedir.
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3) PSEUDOMONAS'LARIN IN-VITRO ANTIBIYOTIK
DUYARLILIGI

Filiz GUNSEREN 1, Latife MAMIKOGLUL Meral PAMUKCU2

1. Akdeniz Universitesi Tip Fakiiltesi, Klinik Bakteriyoloji ve Infeksiyon ITastaliklar1 Anabilim Dals, Antalya.
2. Akdeniz Universitesi Tip Fakiiltesi, Mikrobiyoloji ve Klinik Mikrobiyoloji Anabilim Dali, Antalya.

Klinik ¢rneklerden izole edilen 326 Pseudomonas susunun ¢esilli antimikrobiklere karg: du-
yarlilig1 disk diffiizyon yéntemiyle arastimlmistir, Pseudomonas suglari, siprofloksasine % 90.8,
ofloksasine % 85.1, tobramisine % 74.5, seftazidime % 74.3, amikasine % 71.3, netilmisine
% 64.9 oramnda duyarli bulunmugtur. Caligmamiz, hastanemizdeki Pseudomonas infeksiyonla-
rinda kullarilabilecek anti-bakteriyellerin, bagta yeni florokinolonlar olmak iizere aminoglikozitler
ve seftazidim oldufunu ortaya koymustur. Klasik sagaltun secencklerinden olan anti-pseudomonal
penisilinler genellikle az duyarl ve direngli bulundugundan antibiyogram sonuglarina gére uygu-
lanmalarmm daha uygun olacag kamisina vanlmigtir.

GAITA ORNEKLERINDEN IZOLE EDILEN
SALMONELLA SUSLARININ CESITLI ANTIBIYOTIKLERE
DUYARLILIGI

4

Murat GUNAYDIN 1, Hakan LEBLEBICIOGLU L, Miijgan PIRINCCILERZ, Ahmet SANIC2

1. Ondokuz Mayis Universitesi Tip Fakiiltesi, Enfeksiyon Hastaliklan Anabilim Dali, Samsun,
2. Ondokuz Mayis Universitesi Tip Fakiiltesi, Mikrobiyoloji Anabilim Dali, Samsun.

Agustos 1992-Ocak 1993 arasmda gaita drneklerinen izole edilen 46 Salmonella susu Sal-
monella antiserumu (BBL) kullamlarak lam aglutinasyonu ile tiplendirilmistir. Bu suglarin gesitli
antimikrobiklere duyarlihklart Kirby-Bauer disk diffiizyon yéntemiyle incelenmistir. 46 sustan
451 B gruby, 1'1 D grubundan bulunmus, B grubu Salmonella suslarnda ampisilin, ampisilin/sul-
baktam, mezlosilin, piperasilin, kloramfenikole % 100, sefazoline % 98, sefotaksime % 82, tobra-
misine % 76, seftriaksona % 73, aztrconama % 67, trimetoprim/sulfametoksazole % 20, gentami-
sine % 9, amikasine % 7 oraninda direng saplanmustir. Imipenem ve siprofloksasine direng géz-
lenmemigtir. D grubu Salmonella susu ¢alisifumiz tim antibiyotiklere duyarli bulunmustur.

Sonug olarak: izole ettigimiz Salmonella suglarinda ampisilin, kloramfenikol gibi ilk segile-
cek antibiyotiklere ve 3. kusak sefalosporinlere kars1 yiiksck oranda direng saptanmasi, Salmo-
nella infeksiyonlarin tedavisinde bilgesel direngliligin de géz éniinde tululmas: gerektigini dii-
stindirmustiir.
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(%) GRUP A BETA-HEMOLITIK STREPTOKOKLARIN
ANTIMIKROBIKLERE DUYARLILIKLARI
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Grup A beta-hemolitik streptokoklar (GABHS)'in neden oldugu akut farenjit ve tonsillitler
yeterli tedavi edilmemesi durumunda, akut romatizmal ates ve akut glomerulonefritle sonuglana-
bilmektedir. GABHSTarin antibiyotiklere duyarlibiklarmi saptamak amaciyla, bogaz kiltiirlerin-
den izole edilen 43 GABHS'un penisilin, ampisilin, eritromisin, sefadroksil, sefuroksim, sefik-
sim, gentamisin ve siprofloksasine duyarhiliklan Kirby Baver'in disk diffiizyon teknigiyle aragti-
nilmigtir, Beta-hemolitik sireptokoklarm gruplandiriimas: basitrasin duyarhilifina gére yvapilmig-
tir. Tim suglar penisilin, ampisilin, sefadroksil, sefuroksim, sefiksim ve siprofloksasine duyarl
bulunmus, eritromisine % 7, gentamisine % 9.3 oraminda direng giézlenmistir.

Sonug olarak; GABHS larda in-vitro penisilin direnci gézlenmedigi ve bu bakterilerin izo-
lasyonu durumunda antibiyogram sonucu alimmaksizin penisilin tedavisine baglanabilecegi diigii-
niilmiistiir.

(6) PSEUDOMONAS AERUGINOSA'DA COKLU
ANTIBIYOTIK DIRENCLILIGININ ANALIZI

Kamel MLADWAN, Semra KOCABIYIK, Giirdal NAALAEDDINOGLU
Orta Dogu Teknik Universitesi, Biyoloji Boliimii, Ankara.

Iki farkli kaynaktan (Hacetiepe Universite Hastahanesi, Ankara ve Princess Basma Hospi-
tal, Urdiin) saglanan toplam 57 gentamisine direncli P.aeruginosa izolatmn bir grup aminogli-
kozide (gentamisin, tobramisin, netilmisin, amikasin, streptomisin) diren¢lilikleri in-vitro disk
diftizyon ve agar diliisyon yéntemleri ile incelenmistir. S6z konusu suglarin % 50'sinin aym za-
manda tobramisin, netilmisin ve streptomisine direngli olduklan saptanmigtir. Piyosin tiplendir-
mesinde, en [azla Piyosin 1 ve Piyosin 10 tiplerinin yaygm oldugu gériilmiigtiir. Izolatlardan an-
cak % 21" cesitli biiyiikliiklerde plazmitlere sahip olup, bu suglarda plazmit profili ve protein
profili tipleme de alternatif epidemiyolojik kriterler olarak énemli bulunmusglardir. Coklu ami-
noglikozit direnglilifi gosteren suslardan 14'iine kars1 yeni beta-laktam (karbenisilin, mezlosilin,
seftazidim, piperasilin, sefotaksim, sefoperazon) ve fluorokinolonlarm (ofloksasin, siprofloksa-
sin) etkileri in-vitro agar diliisyon yéntemi ile incelenmistir. Bu P.aeruginosa suslari aym za-
manda karbenisilin, mezlosilin, seftazidim, piperasilin ve sefoperazona capraz direncli oldugu
halde, hemen tiimii iki fluorokinolondan §zellikle siprofloksasine duyarl bulunmustur. Siprof-
loksasine direngli tek izolat ile onun seri aktanmlarla déniigtiiii duyarli formunun protein profil-
leri farkl bulunmustur.
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(7) ELASTAZ POZITIF PSEUDOMONAS AERUGINOSA VE
STAPHYLOCOCCUS AUREUS KLINIK iIZOLATLARININ
ANTIBIYOTIK DIRENCLILIKLERI

Semra KOCABIYIK, Suna TURKOGLU, Ezgi ERGIN
Orta Dogu Teknik Universitesi, Biyoloji Bbliimii, Ankara,

Baz: infeksiyon odaklarinin olugmasida bir grup bakteri tarafindan saliman elastaz enzimi-
nin katkis1 oldugu bilinmektedir. Bakteri elastazinn selektif olarak inhibisyonu, bazi patojen
bakterilerin neden oldugu hastaliklarin tedavisinde alternatif bir yéntem olarak diigtiniilebilir. Bu
caligmada bir patojenite fakiorii olan elastaz ile antibiyotik direncliligi arasindaki bagini ince-
lenmigtir. Cesitli muayene maddelerinden izole edilen 58 S.aureus ile 28 P.aeruginosa susunun
clastaz aktiviteleri "elastin-agar" yontemi ile saptanmmigtir. P.aeruginosa suglarinin timiiniin,
S.aureus suglarimin ise yalmiz 4 tanesinin elastaz trettigi bulunmustur. Test suglarna bir grup
aminoglikozit ile beta-laktam antibiyotiklerin in-vitro etkileri disk diftizyon y&ntemi ile incelen-
migtir. Bilyiik bir kismi gentamisine direngli olan P.aeruginosa suslan en fazla sefotaksim, se-
foperazon ve amikasine duyarli bulunmustur. Seri aktarmalar nedeniyle elastaz tiretiminde gérii-
len diismenin antibiyotik direncliligini ne sekilde etkiledigi gen diizeyinde incelenmistir.

(8) DiCLE UNIVERSITESI TIP FAKULTESI
COCUK KLINIGINDE YATAN HASTALARDA
1992 YILINDA ANTIBIYOTIK KULLANIMI

Omer SATICIL, Giiner ULAKZ, Sacit GUNBEY3

1. Dicle Universitesi Tip Fakiiltesi, Tibbi Biyoloji Anabilim Dal, Biyoistatistik Bilim Dali, Diyarbakir.
2. Dicle Univessitesi Tip Fakiiltesi, Farmakoloji Anabilim Dals, Diyarbakir.
3. Dicle Universitesi Tip Fakiiltesi, Cocuk Sagli1 ve Hastaliklan Anabilim Dali, Diyarbakir.

Dicle Universitesi Tip Fakiiltesi Cocuk Klinifinde yatan hastalarda 1992 yilinda antibiyo-
tik kullammini belirlemek amaciyla 185 hasta dosyas: incelenmistir. Yatan hastalarin % 17'sinde
antibiyotik kullamlmazken, % 83'tinde antibiyotik kullamldifi saptanmigtir. Antibiyotik kullani-
lan hastalann % 22'sinde kullanim profilaksi, digerlerinde tedavi amach olmustur. Yatan hastala-
rm % 19'unda infeksiyon bulgularma rastlanmanus, en sik rastlanan infcksiyon bulgular % 13
ile ates, % 9 ile ateg+lokositoz, % 4 ile 16kositoz, % 4 ile ateg+deri bulgusu, % 3 ile
ates-+lokositoz-+deri bulgusu, % 14 ile diger bulgular olmustur. Geri kalan olgularda bulgular ka-
rigik kombinasyonlar halinde saptanrmgtir. Bu hastalarda tedavi amaciyla kullanilan antibiyotik
kombinasyonlan ise sdyledir: % 15'inde penisilin, % 31'inde penisilin+aminoglikozid, % 12'sin-
de penisilin+kloramfenikol, % 5'inde penisilin+3. grup sefalosporin+aminoglikozid, % 3'tinde 3.
grup sefalosporin+aminoglikozid, % 1'inde penisilin+kloramfenikol+imidazoller ve geri kalan-
larda degisik antibiyotik kombinasyonlar1. Kiiltiir antibiyogram yapilan hasta oran1 % 7 olarak
belirlenmigtir.
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(9) ERZURUM iLKOKUL COUKLARINDA KRONIK OTITiS
MEDIA OLGULARINDA SAPTANAN MIiKROORGANIZMALAR
VE CESITLI ANTIBIYOTIKLERE DUYARLILIKLARI

Selahattin CELEBI, Giirsel ARSEVEN, Mete BABACAN
Auatiirk Universitesi Tip Fakiiltesi, Klinik Mikrobiyoloji Anabilim Dali, Erzurum.

Erzurum'daki cesitli ilkokullarda 3500 §grenci taranarak kronik otitis media tesbit edilen
112 gocugun kulaklarindan alinan drneklerden kiiltiir yapilmigtir. Olgularn 32'sinden (% 29) ko-
agiilaz negatif stafilokok, 26'sindan (% 23) difteroid bakteriler, 24'tinden (% 21) S.aureus,
22'sinden (% 20) Proteus, 12'sinden (% 11) P.aeruginosa, 10'undan E.aerogenes, 10'undan
Neisseria tiirleri, 6'sindan E.coli, 4'iinden §.pneumoniae, 2'sinden beta-hemolitik streptokok,
2'sinden non-hemolitik streptokok tiretilmistir. S.aureus suslart sefoksitine % 95, netilmisine
% 92, ampisilin+sulbaktama ve amoksisilin+klavulanik aside % 90, ofloksasin, sefuroksim, imi-
penem ve eritromisine % 83, selaleksine % 42, mezlosiline % 25, penisilin G'ye % 16, ampisili-
ne % 8 oranmnda duyarli bulunmugtur. Proteus suslar1 ofloksasine % 90, sefoksitin ve sefuroksi-
me % 83, imipenem ve  tobramisine % 80, secfaleksin ve mezlosiline % 73,
amoksisilin+klavulanik aside % 60, ampisilin+sulbaktama % 50, amikasin ve netilmisine % 27,
TMP/SMZ'a % 0 oraninda duyarli bulunmuglardir. P.aeruginosa suslan ofloksasin ve imipene-
me % 80, amikasin, netilmisin, tobramisin, ampisilin+sulbaktam, amoksisilin+klavulanik asit,
sefoksitin ve mezlosiline % 50, sefalcksine % 34 oraninda duyarli bulunmuslardir. 10 E.aeroge-
nes susunun 9'u sefuroksime; 8'i amikasin, netilmisin, tobramisin, ampisilin+sulbaktam, oflok-
sasin, imipenem ve sefoksitine; 6's1 amoksisilin+klavulanik asit ve mezlosine; 2'si sefaleksine
duyarli bulunmustur.

(10) OFLOKSASIN VE SIPROFLOKSASININ
MYCOBACTERIUM TUBERCULOSIS SUSLARINA
IN-VITRO ETKILERI

Zchra SEYFIKLIL, Meftun UNSALZ, Oya YENER?

1. Cumhuriyet Universitesi Tip Fakiiltesi, Gogiis Hastaliklari ve Tiiberkiiloz Anabilim Dali, Sivas.
2. Atatiirk Gogiis Hastaliklan ve Gdglis Cerrahi Merkezi, Kegitren, Ankara.

Primer tiiberkiiloz ilaglarma (isoniazid, rifampisin, streptomisin, etambutel) duyarh 100, bu
ilaglardan en az birine direngli 100 olmak iizere 200 M.tuberculosis sugunun 1, 1.5, 2, 4
Wg/ml'lik konsantrasyonlardaki ofloksasin ve siprofloksasine duyarlilig1 proporsiyonlar yéntemi-
ne gore aragtirilmistir. Suglarin tiimii 2 pg/ml'de ofloksasine duyarls iken, aym konsantrasyonda
siprofloksasine % 13 direng gézlenmistir. 4 g/ml konsantrasyonda tiim suglar her iki ilaca du-
yarli bulunmustur. Primer tiiberkiloz ilaglarma direncli ve direngsiz suglarin duyarlihii arasmnda-
ki fark istatistiki olarak nemsiz bulunmustur.
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(11) SIGIRLARDAKI PIYELONEFRIT VE SiSTIT
OLGULARINDA IZOLE EDILEN CORYNEBACTERIUM PILOSUM
VE CORYNEBACTERIUM CYSTITIDIS SUSLARININ
ANTIBIYOTIKLERE IN-VITRO DUYARLILIGININ INCELENMESI

Cengiz CETIN
Uludag Universitesi Veteriner Fakiiltesi, Mikrobiyoloji Anabilim Dali, Bursa.

Sigirlarda C.renale tarafindan olusturulan piyelonefrit {iriner sistemin spesifik bir infeksi-
yonudur ve idrar kesesi, lireterler ve bobreklerde kronik piiriilan inflamasyon ile karakterizedir.
C.renale ile sigir piyelonefritinin iligkisi yiizyildan fazla bir stiredir bilinmektedir, Son zaman-
larda C.renale'den baska Corynebacterium tiirlerinin sigir piyelonefritine sebep oldugu bildiril-
migtir. Baglangigta bu organizmalarin C.renale'nin serotipleri olduklan diistiniilmiis, daha sonra
bunlarin C.renale'den farkh iki yeni tir (C.pilosum ve C.cystitidis) oldugu saptanmigtir. Bu
calismada sigirlardaki piyelonefrit ve sistit olgulanndan C pilosum (Crenale tip 1I) ve C.cysti-
tidis (C.renale tip III) suslan izole edilmis, morfolojik, kiiltiirel ve biyokimyasal ézellikleri in-
celenerck identifikasyonlarn yapilmig ve antibiyotiklere duyarhiliklar: saptanmistir. Agar disk dif-
fiizyon yoéntemiyle yapilan antibiyotik duyarlilik testlerinde C.pilosum suslarinin % 100'ii peni-
silin G, streptomisin, eritromisin, kloramfenikol ve gentamisine, C.cystitidis suglarmm % 100"
eritromisin ve gentamisine, % 801 penisilin G'ye, % 60'1 streptomisin, kloramfenikol ve tetrasik-
line duyarh bulunmustur.

(12) PIYASADA BULUNAN FARKLI iKi SEFTRIAKSON
PREPARATININ IN-VITRO ETKINLIKLERININ
KARSILASTIRILMASI

Biilent BAYSALL, Ahmet SANIC2, Mahmut BAYKANL, IL.ibrahim OZEROL1

1. Sclguk Universitesi Tip Fakiiltesi, Mikrobiyoloji Anabilim Dal, Konya.
2. Ondokuz Mayis Universitesi Tip Fakiiltesi, Mikrobiyoloji Anabilim Dali, Samsun.

Ulkemizde farkh firmalann Grettigi iki seftriakson preparati, Oxoid firmasindan saglanan
seftriakson diski referans kabul edilerek Kirby Bauer'in disk difiizyon yontemiyle karsilagtiril-
mugtir, Klinik 8rneklerden izole edilen 50 S.aureus, 36 E.coli ve 13 Proteus susunun kullanil-
dig1 calismada gerek standart disk, gerekse iki sefiriakson preparatindan hazirlanan diskler ara-
sinda fark olmadif1 gozlenmis, S.aureus suslarimn % 44't4 duyarl, % 48'i az duyarh; E.coli
suglaninin % 92'si duyarl, % 6's1 az duyarly; Proteus suslaninin % 77'si duyarl, % 15'1 az duyarh
olarak saptanmustir.
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(13) MUPIROSININ KOAGULAZ POZITIF VE NEGATIF
STAFILOKOK SUSLARINA IN-VITRO ETKIiSI

Nedim SULTAN, Kayhan CAGLAR
Gazi Universitesi Tip Fakiiltesi, Mikrobiyoloji Anabilim Dal, Besevler, Ankara.

Muayene maddelerinden izole edilen 38 koagiilaz pozitif ve 12 koagiilaz negatif, toplam 50
stafilokok sugunun mupirosine duyarlili1 in-vitro mikrodiliisyon yéntemi ile aragtirilmigtir. Mu-
pirosinin minimal inhibitér konsantrasyonu (MIC) stafilokok suslarmmin % 46's1 igin 0.125,
% 10" i¢in 0.25, % 22'si icin 0.5 ve % 6's1 igin 1 Pg/ml olarak saptanmugtir. Minimal bakterisi-
dal konsantrasyon ise suslarin % 10'unda 1 pg/ml'nin altinda, % 40'inda 1 pg/ml, % 28'inde 2
pg/ml, % 16'sinda 4 pg/ml ve % 6'sinda 8 pLg/ml olarak bulunmustur. Saptanan MIC degerlerinin
tiimii etkili konsantrasyon smirlarn i¢inde olmustur.

(14) SULBAKTAM+SEFOPERAZONUN CESITLI
GRAM NEGATIF COMAKLARA IN-VITRO ETKISI

Nedim SULTANL Fatma ULUTAN2

1. Gazi Universitesi Tip Fakiiltesi, Mikrobiyoloji Anabilim Dali, Besevler, Ankara.
2. Gazi Universitesi Tip Fakiiliesi, Klinik Bakieriyoloji ve Enfeksiyon Hastaliklan Anabilim Dali, Begevler, Ankara.

1992 yihi i¢inde muayene maddelerinden izole edilen 1577 Gram negatif ¢omagn
sulbaktam+sefoperazona duyarliliklart disk yéntemi ile aragtmlmigtr. Incelenen bakterilerin
% 42.4' E.coli, % 37.3'0 Klebsiella-Enterobacter grubu, % 10.3't Pseudomonas, % 4.4'1
Proteus, % 0.8'1 Shigella, % 1.5'1 Salmonella, % 2.7'si Acinetobacter ve % 0.6's1 Citrobacter
olarak tanimlanmigtir. E.coli suslarimin % 88'i, Klebsiella-Enterobacter suslannim % 91'i, Pse-
udomonas suslarinin % 90", Proteus suglarinin % 83'ii, Shigella suslarinin % 92'si, Salmonel-
la suslarimin % 96's1, Acinetobacter suglarmin % 88'i ve Citrobacter suglarimn % 78'1
sulbaktam+sefoperazona duyarlhi veya orta duyarli bulunmustur. 1577 susta
sulbaktam+sefoperazonun etkili oldugu bakterilerin oran1 % 94 olmustur.
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(15) AMINOGLIKOZIDLERE DIRENCLI GRAM NEGATIF
ENTERIK PATOJENLERDE PLAZMID ARASTIRILMASI

Meral SONMEZOGLU L, Niels FRIMODT-M@LLERL, Tove HOJBJERGZ,
Helga SCHUMACHERS, Ida MORTENSEN3, Villy Frolund THOMSENS

1. Bispecbjerg Hastanesi, Klinik Mikrobiyoloji Bsliimii, Kopenhag.
2. Esbjerg Hastanesi, Klinik Mikrobiyoloji Boliimii, Kopenhag.
3. Statens Seruminstitut, Antibiyotik Boltimii, Kopenhag.

Smurli antibiyotik kullanim politikas: olan iki Danimarka Hastanesi Klinik Mikrobiyoloji
Boélimlerine gelen rutin muayene maddelerinde 1988-1991 yillar1 arasinda gentamisin ve tobra-
misine direncli suglar arastinlmig ve toplanmistir. Toplam 62 sugun % 401 E.coli, % 20-30'a
Klebsiella spp. olarak tammlanmigtir. Biitiin suglarm agarose gel elekiroforezle arastinilmas so-
nucunda 29 sugta plazmid DNA's1 saptanmigtir. Plazmid igeren suglarin 20'si (% 69) E.coli, 3'ii
(% 10) Klebsiella pneumoniae, 2'si (% T) Klebsiella oxytoca, 2'si (% T) Enterobacter cloacae,
1'i (% 3) Citrobacter freundii, 1'i (% 3) Proteus vulgaris olarak belirlenmistir.

(16) GAITA ORNEKLERINDEN IZOLE EDIiLEN
PATOJENLER VE ANTIBIYOTIKLERE DUYARLILIKLARI

Ozcan NAZLICAN, Meral SONMEZOGLU, Birsen MUTLU, Aysegiil MUTLU
Haseki Hastanesi, Enfeksiyon Hastaliklari ve Klinik Mikrobiyoloji Bsliimii, Istanbul.

Kasim 1990-Aralik 1992 tarihleri arasinda gaita drneklerinden yapilan kiiltiirlerde 77 Sal-
monella ve 59 Shigella susu iiretilmigtir. Serolojik ¢aligma ile Salmonella suslarinin 44'i
(% 57) D grubu, 17'si (% 22) B grubu, 10'a (% 13) C grubu olarak belirlenmis, 6 (% 8) sugun se-
rogrubu belirlenemediginden Salmonella spp olarak kabul edilmistir. Shigella suglarmn 32'si
(% 54) S flexneri, 191 (% 32) S.sonnei, 5'1 (% 9). S.boydii, 1'1 (% 2) S.dysenteriae ve 2'si
Shigella spp. olarak belirlenmistir. Salmonella suglarinin % 9'u ampisiline, % 3'l
ampisilin+sulbaktama, % 3'li kotrimoksazole, % 5'i tetrasikline, % 1'i sefotaksime, % 1'i seftri-
aksona; Shigella suslarinm % 17'si ampisiline, % 15'1 ampisilin+sulbaktama, % 2'si kotrimoksa-
zole, % 2'si ofloksasine direngli bulunmusgtur.
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17) 1992-1993 YILLARINDA KAN KULTURLERINDE
URETILEN PATOJENLER VE
ANTIMIKROBIKLERE DUYARLILIKLARI

Ozcan NAZLICAN, Birsen MUTLU, Meral SONMEZOGLU, Aygegiill MUTLU
Hascki Iastanesi, Enfeksiyon Hastaliklar ve Klinik Mikrobiyoloji Boliimii, [stanbul.

Ocak 1992-Ocak 1993 tarihleri arasinda 547 kan kiiltiirli yapilmis ve 14 (% 3) Salmonella,
9 (% 2) S.aureus, 6 (% 1) S.epidermidis, 5 (% 1) Brucella, 5 (% 1) E.coli, 2 (% 0.3) Klebsi-
ella, 2 (% 0.3) streptokok, 1 Pseudomonas susu izole edilmistir. 470 (% 86) 6mek 21 giin so-
nunda steril kalirken, 33 (% 6) érnekte de kontaminasyon iirtinii bakteriler tiremigtir. Uretilen pa-
tojenlerin antimikrobiklere duyarliliklar: disk diffiizyon yéntemiyle aragtirilmug, Salmonella cin-
si bakteriler kinolonlara duyarh, 3 sus tiamfenikole orta derecede duyarl bulunmustur. 1 Klebsi-
ella susunda gentamisine direng, 1 stafilokok susunda metisiline direng saptanmistir. Brucella,
E.coli, Streptococcus ve Pseudomonas cinsi bakterilerde direng sorunu gériilmemistir.

(18) AGIZ SURUNTUSU VE DISKI ORNEKLERINDEN
SOYUTULAN CANDIDA ALBICANS SUSLARININ
KLOTRIMAZOL, KETOKONAZOL, MIKONAZOL, EKONAZOL
VE 5-FLUOROSITOZINE iN-VITRO DUYARLILIKLARI

Mahmut METE, Kadri GUL, Adnan SUAY, Omer METE
Dicle Universitesi Tip Fakiiltesi, Mikrobiyoloji Anabilim Dali, Diyarbakar,

Az siirlintiisii ve digki émeklerinden soyutulan 50 Candida albicans sugunun imidazol
tiirevlerinden klotrimazol, ketokonazol, mikonazol ve ekonazol ile bir sentetik bilesik olan 5-flu-
orositozine duyarlifi1 disk diffiizyon yéntemi ile aragtirilmisgtar,

C.albicans suglannin klotrimazole % 32, ketokonazole % 26, mikonazole % 34, ckonazole
% 98 ve 5-fluorositozine % 36 oraninda duyarli veya orta duyarl: oldugu saptanmustir.
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(19) YARA INFEKSIYONLARINDA PSEUDOMONAS VE
ALCALIGENES

Sadik KILICTURGAY, Ceyhun IRGIL, Yilmaz OZEN, Halil BILGEL

Uludag Universitesi Tip Fakiiltesi, Genel Cerrahi Anabilim Dali, Bursa.

1990-1991 yillarinda opere edilen olgularda % 12.9 oraminda kiiltiir pozitif yara infeksiyo-
nu saptanmghir,  Yara infeksiyonlarimim en sik kargilagilan patojenleri sirasiyla koagiilaz pozitif
stafilokoklar (% 35.4), E.coli, (% 16.3), Enterobacter (% 12.8), Pseudomonas (% 6.2), Prote-
us (% 5.4), Alcaligenes (% 5.3) olmustur, Giinlimiizde antibiyotik direnci agisindan en yiiksek
potansiyeli tasidif1 kabul edilen Pseudomonas ve Alcaligenes gibi etkenlere kars etkili antibi-
yotikler disk yontemi ile aragtmlnuistir.

Sonug olarak Pseudomonas suglarma amikasin % 75, ofloksasin % 68.7, azirconam % 50
oraninda etkili bulunmustur. Alcaligenes suglan amikasine % 64.3, olloksasine % 64.3, aztreo-
nama % 14.3 oraninda duyarh bulunmustur.

(20) COCUKLUK CAGI URINER SISTEM
INFEKSIYONLARINDA iDRAR KULTUR VE ANTIBIYOGRAM
DUYARLILIKLARININ ARASTIRILMASI

Pinar ISGUVEN, Kulay ISIK, Ozpir GOKNEL, Olcay YASA, Mehmet OZDEMIR
SSK Goztepe Hastanesi, Cocuk Klinigi, Istanbul.

Bu caligma cocukluk caginda sik rastlanan tiriner sistem infeksiyonlarinn tedavisinde idrar
kdiltiirii ile etken tayini olanaklanmn olmadif kosullarda segilecek antibiyotigin belirlenmesinde
yardimel olmas: amaciyla planlanmigtir, Ocak-Haziran 1992 tarihleri arasinda poliklinige bagvu-
ran ve yatarak tedavi edilen hastalardan alman 1500 idrar kiltiir regi ve antibiyogramlan rel-
rospektif olarak degerlendirilmistir. Alinan 1500 idrar kiiltiiriiniin 513"tinden (% 34) mikroorga-
nizma iiretilmistir. Ureme olan émeklerden 310'unda (% 60) E.coli, 108'inde (% 21) Proteus,
45'inde (% 9) K pneumoniae ve kalan 50'sinde (% 10) diger bakleriler {iremistir, En ¢ok iiretilen
ilk ti¢ mikroorganizmann antibiyotik duyarhlifma bakildifinda amikasine duyarlilin ilk sirada
yer aldigr belirlenmistir. Amikasine duyarlilk oram E.coli igin % 34, Proteus i¢in % 37,
K preumoniae igin % 33 olarak saptannustir.

Calisma sonucunda E.coli'nin en sik etken oldugu ve aminoglikozidlerin {iriner sistem in-
feksiyonlaninda secilebilecek ilk antibiyotikler olarak diistiniilmesi gerektigi sonucuna varilmisg-
tur.
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(21) KOAGULAZ POZITIF STAFILOKOKLARDA
ANTIBIYOTIK DUYARLILIGI

Ceyhun TRGIL, Sadik KILICTURGAY, Yasin KARADUMAN, Nusret KORUN, Burgin KUTLAY
Uludag Universitesi Tip Fakiiliesi, Genel Cerrahi Anabilim Dali, Bursa.

24 aylik siire icerisinde hospitalize edilen hastalarda 573 yara infeksiyonu saptanmigtir.
Klinik olarak yara infeksiyonu olarak tamimlanmasina karsm 220 olguda aerop kiiltiirlerde iireme
olmamistir, Kiiltiirde iiretilen en 6nemli yara infeksiyonu etkeni, 105 olguda (% 35.4) tireyen ko-
agiilaz pozitif stalilokoklar olmugtur. Cerrahi kliniklerinde yara infeksiyonlarinin en sik rastlamni-
lan etkeni olan koaglilaz pozitif stafilokoklardaki antibiyotik direnci her gegen giin giderck énem
kazanmaktadir. Bu nedenle yara infeksiyonlarindan izole edilen koagiilaz pozitif stafilokoklarin
29 antibiyotige duyarlilifi disk yontemi kullanilarak arastirilmigtir.

Sonugta amoksisilin+klavulanik asit % 75, seftriakson % 67, sclotaksim % 63, ofloksasin
% 60 oramnda etkili bulunmuslur.

(22)  DEGISIK MUAYENE MADDELERINDEN URETILEN
PSEUDOMONAS AERUGINOSA SUSLARINA
KINOLON VE AMINOGLIKOZITLERIN ETKISININ
IN-VITRO DEGERLENDIRILMESI

Rahim OZDEMIR, Figen KAPTAN, Mchmet ULUSOY, Metin TURKER,
Mustafa ARPAZ, Okan ERERMIS

Izmir Atatiitk Devlet Hastanesi, Bakteriyoloji Laboratuvan, lzmir.

9 idrar, 35 kulak salgisi, 33 yara cerahati, 6 abse cerahati, 2 kateter, birer beyin omurilik
s1vis1, periton sivist, bogaz salgist ve gbzden alinan cerahat érmeginden izole edilen 89 Pseudo-
monas aeruginosa susunun aminoglikozit ve kinolon grubu antibiyotiklere duyarhilhifii Kirby-
Bauer disk diffiizyon yontemi ile aragtinlmistir. Deneylerde E.coli ATCC 25922 referans susu
da kontrol olarak kullanilmistir.

Kinolonlardan norfloksasine 80 (% 90), enoksasine 76 (% 85), siprofloksasine 75 (% 84),
olloksasine 55 (% 62) ve pefloksasine 48 (% 54) sug; aminoglikozitlerden amikasine 78 (% 88),
tobramisine 77 (% 87), netilmisine 72 (% 81), gentamisine 54 (% 61) sug duyarh bulunmustur.
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(23) PULMONER INFEKSIYONLU HASTALARIN
BRONS LAVAJINDAN URETILEN MIKROORGANIZMALARIN
BAZI ANTIBIYOTIKLERE IN-VITRO DUYARLIGI

Orhan CILDAGY, Selahattin CELEBI?, Nazim NASUHBEYOGLUZ, Umit ZBEKL, Rasih FELEK?

1. Atatiick Universitesi Tip Fakiiltesi, Gogiis Hastaliklan Anabilim Daly, Erzurum.
2. Atatiirk Universitesi Tip Fakiiltesi, Mikrobiyoloji Anabilim Dali, Erzurum,

Temmuz 1991 ve Aralik 1992 tarihleri arasinda tiiberkiiloz dis1 pulmoner infeksiyon tanisi
ile yatirilan 48'i erkek, 17'si kadmn toplam 65 hasta ¢aligma kapsamina alinmistir. Hastalanin yasg
ortalamast 38 idi. Caligma kapsamina alman hastalarda en az son 10 giindiir antibiyotik tedavisi
almamis olmalarma dikkat edilmigtir. Hastalara [leksibl fiberoptik bronkoskopi uygulanarak steril
sartlarda brong lavaji almmus, kiiltiirii yapilmas, iiretilen mikroorganizmalanin ¢esitli antibiyotikle-
re duyarliliklar1 saptanmustir, Ekim yapilan 65 materyalin % 34'tinde H.influenzae, % 7.7'sinde
E.aerogenes, % 18.5'inde E.coli, % 16.7'sinde P.aeruginosa, % 15.4'tinde S.aureus ve
% 7.7'sinde K.pneumoniae {irctilmistir. Antibiyotikler iginde sefazolinin Gram negatif mikroor-
ganizmalara etkisi en digiik oranda bulunurken, K.pneumoniae, E.coli, P.aeruginosda'ya seftri-
akson, E.aerogenes'e mezlosilin en yiiksek oranda etkili bulunmustur. §.aureus'a sefazolinin et-
kisi diisiik bulunurken diger antibiyotiklerin etkinligi benzer oranda bulunmustur. /.influenzae'ye
1se sefuroksim ve seftriakson en etkili bulunan antibiyotikler olmustur.

ACYCLOVIR'IN HERPES SIMPLEX VIRUS
TIiP 1 (HSV-1) UZERINE
MINIMAL INHIBITOR KONSANTRASYONUNUN
IN-VITRO OLARAK ARASTIRILMASI

(24)

Omer KOCABEYOGLUL, Zafer YAZICIL, Mustafa KANMAZL Erdogian KOSANL,
Hiisnii ALTUNAY Suzan ADINY, E.Tiiliinay DURGUN!

1. GATA Haydarpasa Effitim Hastanesi, Mikrobiyoloji ve Klinik Mikrobiyoloji Servisi, Istanbul.
2. GATA Iaydarpasa Egitim Hastancsi, Enfcksiyon Hastaliklan ve Klinik Mikrobiyoloji Servisi, Istanbul.

Bu ¢alismada acyclovir'in HSV-/ iiremesini inhibe eden minimal konsantrasyonunun (MIC)
saptanmas1 amaglanmigtir. Calisma iki asamali olarak gergeklestirilmis, énce acyclovir'in vero
hiicre kiiltiiri igin toksik etki yapmayan maksimal konsantrasyonu aragtinlmis ve 39 mcg/ml ola-
rak belirlenmistir. Eagle MEM igerisinde acyclovir'in 39 mcg/ml'den baglayan 12 seri diliisyonu
tizerine esit miktarda 100 DKID,, [SV-I ilave edilmis ve 1 saat bekletildikten sonra tim kuyu-
cuklara 9% 10 fetal dana serumlu Eagle MEM igerisindeki vero hiicrelerinden (600,000/ml) 0.1 ml
ilave edilmistir. 37°C'de 4 glin stire ile inkiibe edilen kuyucuklar her giin CPE y&niinden konirol
edilmigtir. CPE goriilmeyen en son kuyucuktaki acyclovir konsantrasyonu /ISV-1 i¢in MIC ola-
rak degerlendirilmistir. Calismada acyclovir'in HSV-1 i¢in MIC degeri 0.15 meg/ml olarak belir-
lenmisgtir.
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(25) BOGAZ KULTURLERINDEN IZOLE EDILEN
STAFILOKOK VE D GRUBU STREPTOKOKLARIN
KLARITROMISINE DUYARLILIKLARININ
MIKRODILUSYON YONTEMIYLE ARASTIRILMASI

Erdofian KOSAN, Omer KOCABEYOGLU, Mustafa KANMAZ, Irfan 0ZPERCIN, Aril FIDAN, fihan BIRINCE

GATA Taydarpaga Eitim Hastanesi, Mikrobiyoloji ve Klinik Mikrobiyoloji Servisi, Istanbul.

Bogaz kiiltlirlerinden izole edilen Gram pozitif koklarm Tiirkiye'de yeni kullamma giren
klaritromisine duyarliliklanmm aragtirilmast amaciyla yapilan bu ¢aligmada 129 Gram pozitif
bakteri susuna kars1 klaritromisinin 128 mg/1-0.0625 mg/1 aras1 12 seri diltisyonu, mikrodiliis-
yon yontemi ile test edilmistir. Klaritromisin (Abbott 56268) Abfar'dan saglanmistir. Calisma
NCCLS (M7-A2 Vol.10, No.8) standartlarina uygun olarak yapilmistir. Calismada elde edilen
bulgular tabloda gésterilmigtir. Duyarlilik simn stafilokoklar igin 0.5 mg/l ve agagisi, D grubu
streptokoklar igin 1 mg/l ve asagsy; direnglilik sinirt ise stafilokoklar icin 1 mg/l ve yukarisi, D
grubu streptokoklar i¢m 8 mg/l ve yukans: olarak alinmistir,

Tablo. Gram pozitif koklarin klaritromisine duyarlihklari.

Bakteriler Say Duyarli* Orta duyarli* Direngli*® MICsq MICqp
S.aureus 42 14 (33) - 28 (67) 2mgil 64 mg/fl
S.epidermidis 49 17 (35) - 32 (65) 2mgl 16 mg/l
S.saprophyticus 15 5i(33) - 10 (67) 1 mgl 4 mgfl
D.gr.streptokok 23 5(22) 9 (39) 9(39) 4 mp/l 32 mg/l
*Say1 (%)

Bu galismada elde edilen bulgular stafilokok ve D grubu streptokoklarin klaritromisine
6nemli 8lgiide direngli olduklarim (% 39-% 67) gostermekiedir. Bu bakterilerle olugan infeksi-
yonlarda antibiyogram yapilmadan klaritromisin kullanilmas: halinde tedavide basansizlik oram-
nin yiiksek olacag kamsma varilmigiir,

(26)  VIRKON'UN FARKLI KONSANTRASYONLARDA VE
FARKLI TEMAS SURELERINDE DEGISIK BAKTERI
SUSLARINA ETKINLIGININ ARASTIRILMASI

Erdogan KOSAN, Omer KOCABEYOGLU, Mustala YILMAZ, Mustafa KANMAZ,
Tlhan BIRINCI, irfan OZPERCIN

GATA Haydarpasa Efitim TTastanesi, Mikobiyoloji ve Klinik Mikrobiyoloji Servisi, Istanbul.

Bu galigmada peroksijen, surfaktan, organik asitler ve inorganik tampon kangim igeren
Virkon'un farkl: konsantrasyonlarmin, farkli temas siirelerinde degisik bakteri suglarina etkinliffi-
nin aragtinlmas1 amaglanmigtir. Calismada 10 S.aureus, 10 S.epidermidis, 10 E.coli, 10 P.ae-
ruginosa, 10 Corynebacterium spp, 6 S.bovis ve 4 E faecalis susu kullanilmigtir. Virkon'un
% 8-0.125 aras1 konsantrasyonlart Mueller-Hinton sivi besiyeri i¢inde hazirlanmigtir. U gukurlu
mikrotitrasyon pleytlerinin her siras1 bir sus igin kullamlmistir. 100 mikrolitre dezenfektan mad-
de tizerine 100,000/m]1 bakteri siispansiyonundan 100 mikrolitre ilave edilmis, 10, 30 ve 60 daki-
ka araliklarla kanli agar plaklara ekimler yapilmistir. Plak ve pleytler 18-72 saat 35°C'de inkii-
basyona birakilmig ve tiremeler degerlendirilmigtir. Virkon'un énerilen % 1'lik konsanirasyonun-
da ve kontrol ckimleri yapilan 10, 30 ve 60 dakikalik temas siirelerinde hig bir iireme gézlenme-
mistir. Calismada Virkon'un % 1'1ik konsantrasyonunun kullanilan tim bakteri suglar i¢in gi¢lii
bir bakterisidal etkiye sahip oldugu, % 0.5'lik konsantrasyonun ise ¢ogu suga etkili olmakla bir-
likte direngli baz1 E.coli ve S.epidermidis suslar1 bulunabilecegi anlagiimigtir.
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(27) VIRKON'UN BAZI VIRUSLAR UZERINE
VIRUSIDAL ETKISININ ARASTIRILMASI

Omer KOCABEYOGLU, Zafer YAZICI, Erdogan KOSAN, Mustafa KANMAZ, Suzan ADIN
GATA Haydarpasa Egitim Hastanesi, Mikrobiyoloji ve Klinik Mikrobiyoloji Servisi, Istanbul.

Bu ¢aligmada ticari ismi Virkon olan viriisidal, bakterisidal ve fungisidal dezenfektan ola-
rak kullanilan preparatin, bazi viruslar iizerine énerilen konsantrasyonlarda virusidal etkisinin
aragtirilmast amaglanmgtir. Caligma iki agsamali olarak gergeklestirilmistir. Ik asamada Vir-
kon'un mikropleytlerde 1/50-1/12,800 aras: diliisyonlart Eagle MEM ile hazirlanarak her sulan-
dirtm tizerine egit oranda vero hticreleri (600,000/ml) ilave edilmig ve 4 glin izlenerck toksisitesi
saptanmistir. Bu oran 1/3200 olarak belirlenmistir. Caligmanin ikinci agsamasinda ise dezenfekta-
mn, Herpes simplex virus Tip | (HSV-1), Coxsackie B virus Tip 1 (CBV-1), Poliovirus Tip 1
(POV-1) ve Parainfluenza virus Tip | (PIV-1, Sendai) {izerine viriisidal etkisi mikroyéntemle
test edilmigtir. Bu amagla 1:100 oranmda sulandinlmis Virkon, 1200 DK_ID50 olacak sekilde su-
landinlan viruslarla csit oranlarda kanstirilarak 60 dakika bekletilmis ve Eagle MEM ile son vir-
kon konsantrasyonu 1:3200 olacak sekilde yeniden sulandinilmigtir. Viriis-Virkon kangimlann-
dan 0.1 ml mikropleyt kuyucuklarina aktarilip tizerine 600,000/ml vero hiicrelerinden 0.1 ml ila-
ve edilerek, 37°C'lik ettivde inkiibasyona birakilmistir. Hiicreler 4 giin boyunca her giin doku
Kkiiltiirti mikroskobu ile CPE y&niinden kontrol edilmistir. Dezenfektanmn kullanim prospekiiisiin-
de belirtilen sulandinmlarda (PIV-1=1:280; Peliovirus ve CBV-1=1:200; HSV-1=1:600)
PIV-1, POV-1 ve CBV-] iizerine viriisidal etkili oldugu, buna karsin /ISV-/ icin 8nerilen kon-
santrasyonda etkili olmadif saplanmustir.

(28) MYCOBACTERIUM TURLERININ
ANTITUBERKULO ILACLARA DUYARLILIKLARI

Meltem UZUN, Muammer KIRAZ, Dilek KAYA, Giilgen AKTAN, Omer KASIMOGLU
Istanbul Tip Fakiiltesi, Mikrobiyoloji Anabilim Dali, Mikoloji Bilim Dali, Capa, Istanbul.

Ocak 1992-Ocak 1993 tarihleri arasinda toplam 3940 muayene maddesi tiiberkiiloz yéniin-
den BACTEC TB System ile incelenmis, 171 olguda (% 4.3) pozitif sonug ahnmistr. Izole edi-
len suglanin NAP (paranitro-alpha-acetylamino-beta-hydroxy-propiophenone) TB ayrim testi ile
154 (% 90)1 Mycobacterium tuberculosis kompleksinden (M.tuberculosis, M.bovis, M.africa-
num, M.microti), 17 (% 10)'u MOTT (Mycobacteria other than tuberculosis) suglan olarak ta-
mmlanmigtir. M.tuberculosis kompleksi suglarimin INH, etambutol, rifampin ve streptomisine
karsi duyarlilik deneyleri BACTEC teknigi ile yapilmig ve sonuglar tabloda bildirilmistir.

Tablo.154 M.tberculosis kompleksi susun antitiiberkiilo ilaglara duyarhliklari®.

INII Etambutol Rifampin Streptomisin

M.twberculosis
kompleksi (n:154) 103 (67) 147 (95) 147 (95) 151 (98)

*Duyarl sug sayis (ylizde orani)
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(29) MUAYENE MADDELERINDEN iZOLE EDILEN
53 DERMATOFIT SUSUNUN
ANTIFUNGAL MADDELERE DUYARLILIKLARI

Muammer KIRAZ, Dilek KAYA, Giilgen AKTAN, Omer KASIMOGLU
Istanbul Tip Fakiiltesi, Mikrobiyoloji Anabilim Dal, Mikoloji Bilim Dali, Capa, Istanbul.

1992-1993 déneminde yilzeysel dermatomikoz sliphesi ile gonderilen 156 hastadan sag-
sagl deri, deri ve timak kazintis: 6mekleri alinarak mikolojik yénden incelenmistir, Izole edilen
dermatofit suslarimin 10 farkl antifungal maddeye duyarlihi mikrodiliisyon yéntemiyle, doku
diizey degerleri ile karsilagtirilarak belirlenmistir. Suslarm tiirleri ve denenen antifungal madde-
lere duyarli sug sayilan tabloda gosterilmistir. Tolnaftata suglanin tamami duyarli bulunmus, mi-
konazol, ketokonazol ve sulkonazol ise suglann yaridan biraz azina etkili bulunmustur.
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T.rubrum (n=26) 17 21 16 16 21 12 17 16 18 26
T.tonsurans (n=12) 5 8 12 5 12 7 10 5 10 12
T.mentagrophytes (n=5) 1 1 1 5 1 - 1 5
T.schoenleinii (n=1) - 1 1 - 1 - 1 - 1 1
M.audouinii (n=5) 2 5 3 2 4 1 2 2 3 5
M.canis (n=3) 1 3 2 - 3 1 1 2 2 3
M.nanum (n=1) - - - - 1 - - 1 1 1
Toplam (n:53) 27 39 35 24 47 23 32 26 36 53
% (51) (74) (66) (45) (89) (43) (60) (49) (68) (100)
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(30) IMIPENEMIN CESITLI BAKTERI SUSLARINA
ETKINLIGININ MIKRODILUSYON YONTEMIYLE

ARASTIRILMASI

Omer KOCABEYOGLU, Erdogan KOSAN, fihan BIRINCY, Arif FIDAN, Mustafa KANMAZ, Mustafa YILMAZ
GATA Haydarpaga Egtitim Hastanesi, Mikrobiyoloji ve Klinik Mikrobiyoloji Servisi, Istanbul.

Tienamisin simif antibiyotiklerin ilk tiyesi olarak Tiirkiye'de yeni piyasaya cikarilan imipe-
nemin ¢esitli bakteri suglarina etkinliginin arastinilmas: amaglanan bu ¢alismada 207 Gram nega-
tif comak ve 205 stafilokok susu olmak iizere toplam 412 bakteri sugu imipenemin 128 mg/l -
0.125 mg/l aras1 konsantrasyonlarina karst denenmigtir. Calismada NCCLS (M7-A2.Vol.10,
No.8) standartlarina uygun olarak mikrodiliisyon yéntemi uygulanmistir, Caligmada elde edilen
sonuglar Tablo 1 ve Tablo 2'de say1 ve oran (%) olarak gésterilmistir.

Tablo 1. Gram negatif bakterilerin imipeneme duyarhlik oranlari.

Bakteriler Say1 Duyarh Orta duyarl Direngli MICS0 MICS)O
E.coli 84 81 (96) 2(2) 1(1) 0.25 mg/l 2 mg/l
Proteus spp. 24 18 (75) 6 (25) 0 4 mg/l 8 mg/l
Pseudormnonas spp. 40 40 (100) 0 0 1 mg/l 4mg/l
Enterobacter spp. 35 35 (100) 0 0 0.25 mg/l 1 mg/l
Klebsiella spp. 24 24 (100) 0 0 0.5 mg/l 2mg/l
“Toplam 207 198 (96) 8 (4) 1(<1)
Tablo 2. Stafilokoklarin imipeneme duyarhilik oranlari.

Bakteriler Say1 Duyarlt Orta duyarlt Direngli MICg MICy,
S.aureus 53 41 (77) 2(4) 10(19) 0.5 mg/l 16 mg/l
S.epidermidis 76 66 (87) 2(3) 8(11) 0.25 mg/l 8 mg/l
S.saprophyticus 64 62 (97) 2(3) 0 0.25 mg/l 2mg/l
S.hacmolyticus 12 12 (100) 0 0 0.25 mg/l 1 mg/l
Toplam 205 181 (88) 6 (3) 18 (9)

Caligmada kullanilan suglarm ¢ogunlugu igin literatiirde bildirilen duyarlilik oranlarina ya-
kin bulgular elde edilmistir. Ancak S.aureus suglarinda direng bildirilmemisken ¢aligmamizda
kullanilan suglarn % 19'n imipeneme direngli bulunmugtur.
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(31) KLINIK ORNEKLERDEN IZOLE EDIiLEN STAFILOKOK
SUSLARININ VANKOMISINE
DUYARLILIKLARI

Omer KOCABEYOGLUL, Erdogan KOSANL, frfan OZPERCINI,
Hilsnii ALTUNAYZ2, Arif FIDANL, flhan BIRINCIY

1. GATA Haydarpasa Eitim Hastanesi, Mikrobiyoloji ve Klinik Mikrobiyoloji Servisi, Istanbul.
2. GATA Haydarpasa Efiitim Haslanesi, Enfcksiyon Hastahklan ve Klinik Mikrobiyolaji Servisi, Istanbul.

Giintimtiizde vankomisin stafilokok infeksiyonlar: tedavisinde en etkin antibiyotik olarak
bilinmekte ve bir ¢ok antibiyotife direncli stafilokok infeksiyonlarmin tedavisinde son care ola-
rak bagvurulacak antibiyotik olma 6zellifini korumaktadir. Vankomisine direngli stalilokok sus-
larinin ortaya ¢ikmas1 ve yaygmlagmast ise istenmeyen bir durumdur. Bu ¢aligmada klinik &r-
neklerden izole edilen stafilokok suglarmm vankomisin duyarlihginm aragtirilmas: amaglanmis-
tr. Calismada klinik 8rneklerden 1992 yilinda izole ve idantifiye edilen 221 stafilokok susunun
vankomisine duyarhiligt NCCLS (M7-A2 Vol.10, No.8) standartlarina uygun olarak mikrodiliis-
yon yéntemiyle aragtirilmigtir. Elde edilen bulgular tabloda gésterilmistir.

Tablo. Stafilokok suslarinm vankomisine duyarliliklar1.

Suslar Say1 Duyarh Direngli MICq) M[Cfgo
S.aureus 60 60 - 0.25 mg/l 1 mg/l

S.epidermidis 81 81 - 0.50 mg/l 2mpll

S.hacmolyticus 15 15 - 0.25 mg/l 1 mg/l

S.saprophyticus 65 65 - 0.50 mg/l 2mg/l

Toplam 221 221

<4 mg/l duyarly, 8-16 mg/l orta duyarls, = 32 mg/l direngli

Calismada kullamlan 221 stafilokok susunun tamami vankomisine duyarl olup, tiim suslar
igin MIC degeri < 4 mg/l olarak bulunmugtur. MICy, degeri 0.25 mg/1-0.50 mg/1, MICy, degeri
isc 1 mg/l -2 mg/l arasinda degismistir. Vankomisinin stafilokok suslarma en etkin antibiyotik
olma 6zelligini stirdiirdligli anlagilmistir.
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(32) IMIPENEM ILE DIGER BAZI ANTIBIYOTIKLERE
GRAM POZITIF VE GRAM NEGATIF
BAKTERILERDEKI DIRENCLILIK ORANLARININ
KARSILASTIRILMASI

Erdogan KOSAN, Omer KOCABEYOGLU, irfan OZPERCIN, Mustafa YILMAZ, ilhan BIRINCI,
M.Tamay OZER

GATA Haydarpaga Egitim ITastanesi, Mikrobiyoloji ve Klinik Mikrobiyoloji Servisi, Istanbul,

Beta-laktam antibiyotiklerin yeni bir iiyesi olan ve tienamisinlerin ilk temsileisi olarak Tiir-
kiye'de yeni kullamuma giren imipenem ile sefazolin, sefoperazon, sefliriakson, seftazidim, sefu-
roksim, sefiksim, sellizoksim, gentamisin ve amikasine Gram pozitif ve Gram negatif ¢esilli
bakteri suglarindaki direnglilik oranlarinin disk agar diffiizyon (DAD) deneyi ile karsilastiriimast
amaglanan bu ¢ahgmada 207 stafilokok ve 207 Gram negatif ¢comak olmak iizere toplam 414 sug
kullamlmigtir, DAD deneyi NCCLS (M2-A4 Vol.10 No.7) standartlarina uygun olarak yapilmig-
ur. Imipenem diskleri (Oxoid) Merck Sharp & Dohme'den, diger antibiyotiklere ait diskler ise
{Oxoid) tiretici firmalarindan saglanmigtir. Gram negalif comaklarm % 3'{i imipeneme direngli
bulunurken, ¢alismada kullanilan diger antibiyotiklere % 15 (amikasin) - % 51 (scfazolin) ara-
sinda defigen oranlarda direng saptanmistir. Gram negatif comaklardan Klebsiella, Enterobac-
ter ve Proteus suslaninda imipeneme direng saptanmamugtir. E.coli suglarmda direnglilik oram
% 4 iken Pseudomonas suslarinda bu oran % 10'dur. Stafilokok suslarinda imipeneme direngli-
lik oram1 % 10 iken diger antibiyotiklere direnglilik oranlan % 22 (gentamisin) ile % 71 (selik-
sim) arasinda degigsmigtir. S.aureus suglarinin % 17'si imipeneme direngli bulunurken, S.epi-
dermidis suglarimin % 12'si, S.saprophyticus suslarinin % 3'i ve S.haemolyticus suglarmin
% T'si imipeneme direngli bulunmugtur. Ozellikle Gram negatif bakteriler olmak iizere ¢alisma-
da kullanilan tiim suglarda imipeneme karg: direnglilik orammn diger antibiyotiklerden ¢ok daha
diistik diizeyde oldugu saptanmistir.
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(33) AMINOGLIKOZIDLERIN IDRARDAN IZOLE EDILEN
FERMENTATIF VE NON-FERMENTATIF
GRAM NEGATIF BAKTERILERE ETKINLIGI

Hakan OZTURKERIL, Omer KOCABEYOGLUY, Dogan ERDENZ, Erdogan KOSANL
Saban CAVUSLU3, Hilsnii ALTUNAY3, Yilmaz AYDINL

1. GATA Haydarpaga Egitim Hastanesi, Mikrobiyoloji ve Klinik Mikrobiyolji Servisi, Istanbul,
2. GATA Haydarpaga Epitim Hastanesi, Uroloji Servisi, Istanbul.
3. GATA Haydarpaga Egitim Hastanesi, Enfeksiyon Hastaliklar ve Klinik Mikrobiyoloji Servisi, Istanbul.

Bu galismada anlamli bakteriiirisi olan klinik ve poliklinik hastalarindan izole edilen 20'si
inaktif olmak lizere 204 E.coli; 12'si E.aerogenes, 15'1 E.agglomerans, 3'ii E.gergoviae, 41
E.cloacae olmak lizere 34 Enterobacter spp; 16's1 K.pneumoniae, 1't Kplanticola, 2'si
K.ozaenae, 1'i K.oxytoca ve 2'si Klebsiella group 47 olmak iizere 22 Klebsiella spp,; 50'si
P.mirabilis, 8'1 Pvulgaris ve 1'1 P.myxofaciens olmak iizere 59 Proteus spp; 4'1 S.marces-
cens, 2'si S.odorifera bio 2 olmak iizere 6 Serratia spp; 1'i C.diversus, 5'1 C freundii olmak
tzere 6 Citrobacter spp; 1 M.morganii; 1 Ahydrophila; 12'si P.aeruginosa, 1'1 A.denitrifi-
cans, 11 A faecalis ve 1'i A.calcoaceticus var anitratus olmak tizere 15 non-fermentatif, top-
lam olarak 348 Gram negatil bakteri susunun aminoglikozidlerden kanamisin (K), gentamisin
(GM), tobramisin (NN), amikasin (AN) ve netilmisin (NET)'e duyarhiliklan: disk agar diftizyon
yontemi ile aragtirilmigtir.

Tablo. Aminoglikozidlere duyarli sug sayilar.

Bakterler Sug sayis1 K GM NN AN NET
Escherichia coli 204 72 194 193 183 191
Entcrobacter spp 34 5 21 22 21 24
Klebsiclla spp 22 1 10 7 6 10
Proteus spp 59 15 49 54 47 54
Scrratia spp 6 1 5 6 5 6
Citrobacter spp 6 1 3 5 3 3
Morganella spp 1 0 1 1 1 1
Pseudomonas spp 12 2 5 9 9 8
Dijerleri 4 o 2 2 3 3
Toplam 348 97 290 299 278 l 300
(%) (28) (83) (86) (80) (86)

Sonug olarak; ¢alismada kullamlan bakteri suglarimn % 28'i kanamisine, % 83'ii gentamisi-
ne, % 86's1 tobramisine, % 80'1 amikasine ve % 86's1 netilmisine duyarl: bulunmustur. Kanami-
sin dig1 aminoglikozidler ¢ok yakin diizeylerde ctkin bulunmakla birlikte, fermentatif ve non-fer-
mentatif Gram negatil bakterilere en etkin aminoglikezidlerin netilmisin ve tobramisin oldugu
belirlenmistir.
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(34) KINOLON GRUBU ANTIBIYOTIKLERIN IDRARDAN
iZOLE EDIiLEN ENTEROBAKTERILERE ETKINLIGI

Hakan OZTURKER{!, Omer KOCABEYOGLUL, Yavuz ONOLZ,
Kenan KESKIN3, Adnan YILMAZ1

1. GATA Haydarpasa Ejtitim Hastancsi, Mikrobiyoloji ve Klinik Mikrobiyoloji Servisi, Istanbul.
2. GATA Haydarpasa Egitim Hastanesi, Uroloji Servisi, Istanbul.
3. GATA Haydarpasa Egitim ITastanesi, Enfeksiyon Hastaliklan ve Klinik Mikrobiyoloji Servisi, Istanbul,

Bu ¢aligmada anlamli bakteriiirisi olan klinik ve poliklinik hastalarindan izole edilen 20'si
inaktif olmak lizere 204 E.coli; 12'si E.aerogenes, 15'i E.agglomerans, 3'i E.gergoviae, 4'i
E.cloacae olmak iizerc 34 Enferobacter spp; 16's1 K.pnewmoniae, 1't K.planticola, 2'si
K.ozaenae, 1't K.oxytoca ve 2'si Klebsiella group 47 olmak iizere 22 Klebsiella spp; 50'si
P.mirabilis, 8'1 Pvulgaris ve 11 P.myxofaciens olmak tizere 59 Proteus spp, 4'i S.marces-
cens, 2'si S.odorifera bio 2 olmak iizere 6 Serratia spp; 1'i C.diversus, 5'i C freundii olmak
tizere 6 Citrobacter spp; 1 M .morganii; toplam olarak 332 enterobakteri sugunun kinolon gru-
bundan nalidiksik asit (NA), norfloksasin (NOR), siprofloksasin (CIP), enoksasin (ENX), pef-
loksasin (PEF) ve ofloksasin (OFX)'e duyarliliklan disk agar difiizyon yéntemi ile aragtirilmistir.

Tablo. Kinolon grubu antibiyotiklere duyarl sug sayilari.

Bakteriler Sus sayis1 NA NOR CIP ENX PEF OFX
Escherichia coli 204 176 201 200 187 173 183
Enterobacter spp 34 21 30 31 29 25 26
Klebsiella spp 22 13 20 20 18 13 14
Proteus spp 59 36 52 53 50 36 40
Serratia spp 6 3 5 5 4 1 2
Citrobacter spp 6 5 5 5 5 3 4
Morganclla spp 1 1 1 1 1 0 0
Toplam 332 255 314 315 294 251 269
(%) an (95) (95) (89) (76) (81)

Sonug olarak; ¢alismada kullanilan bakteri suslarma kars: in-vitro en etkin kinolonlar ola-
rak siprofloksasin ve norfloksasin bulunmus, bunlar1 enoksasin, ofloksasin, nalidiksik asit ve
pefloksasin izlemistir.
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(35) UCUNCU KUSAK SEFALOSPORINLERIN IDRARDAN
iZOLE EDILEN ENTEROBAKTERILERE ETKINLIGI

Omer KOCABEYOGLUL, Hakan OZTURKERIL Erdogan KOSANT,
0.5adi YENENZ2, Ziya METE3, Mehmet TOPALL

1. GATA Haydarpasa Egitim Hastanesi, Mikrobiyoloji ve Klinik Mikrobiyoloji Servisi, Istanbul.
2. GATA Haydarpaga Egitim Hastanesi, Enfcksiyon Hastaliklari ve Klinik Mikrobiyoloji Servisi, Istanbul.
3. GATA Haydarpaga Egitim Hastanesi, Cocuk Saghf: ve Hastaliklan Servisi, Istanbul.

Bu ¢alismada anlaml bakterifirisi olan klinik ve poliklinik hastalarindan izole edilen 20'si
inaktif olmak tizere 204 E.coli; 12'si E.aerogenes, 15'i E.agglomerans, 3'4 E.gergoviae, 4'ii
E.cloacae olmak iizere 34 Enterobacter spp; 16'sy K.pneumoniae, 1'i Kplanticola, 2'si
K.ozaenae, 1't K.oxytoca ve 2'si Klebsiella group 47 olmak iizere 22 Klebsiella spp,; 50'si
P.mirabilis, 8'i P.vulgaris ve 1'i P.myxofaciens olmak iizere 59 Proteus spp;, 4'ii S.marces-
cens, 2'si S.odorifera bio 2 olmak tizere 6 Serratia spp; 11 C.diversus, 5'1 C freundii olmak
tizere 6 Citrobacter spp; 1 M.morganii; toplam olarak 332 enterobakteri susunun iigiinci ku-
sak sefalosporinlerden sefiksim (CFM), sefoperazon (CFP), sefoperazon+sulbaktam (CFP+S),
sefotaksim (CTX), seftazidim (CAZ), seftizoksim (ZOX) ve seftriakson (CRO)'a duyarlihiklar
disk agar difiizyon yéntemi ile arastirilmigtr.

Tablo. Scfalosporinlere duyarli sug sayilan.

Bakteriler Sug sayis1 CFM CFP CFP+8 CTX CAZ ZOX CRO

Escherichia coli 204 135 97 103 67 192 188 145
Enterobacter spp 34 16 5 7 5 17 17 9
Klebsiclla spp 22 5 0 2 1 12 11 3
Proteus spp 59 22 4 3 5 29 32 16
Serratia spp 6 1 0 0 0 3 4 2
Citrobacter spp 6 3 1 3 3 3 3 3
Morganclla spp 1 1 0 0 0 1 1 1
Toplam 332 183 107 118 81 257 256 179
(%) (55) (32) (36) (24) 7 an (54

Sonug olarak; ¢ahsmada kullamlan bakteri suglarina kargt in-vitro en etkin iiglincii kugak
sefalosporinler olarak sefltazidim ve scftizoksim bulunurken bunlar sefiksim, seftriakson,
sefoperazon+sulbaktam, sefoperazon ve sefotaksim izlemigtir.
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(36) URINER SISTEM INFEKSiYONU ETKENI
STAFILOKOK VE MIKROKOKLARIN
BIRINCI KUSAK SEFALOSPORINLER, AMINOGLIKOZIDLER,
KINOLONLAR VE DIGER BAZI ANTIBIYOTIKLERE
DUYARLILIKLARI

Omer KOCABEYOGLUL Makan OZTURKERIL, ¥.Ziya YERGOK2 Erdoan KOSANL,
Yilmaz AYDINL, Adnan YILMAZ1

1. GATA Haydarpaga Ejiitim Hastanesi, Mikrobiyoloji ve Klinik Mikrobiyoloji Servisi, Istanbul.
2. GATA Haydarpasa Eitim IHastanesi, Kadin Hastaliklan ve Dogum Servisi, Istanbul,

Bu caligmada tiriner sistem infeksiyonu etkeni olarak izole ve idantifiye edilen 10'u S.au-
reus, 109'u S.epidermidis, 103'0 S.saprophyticus, 17'si S.haemolyticus, 31 S.schleiferi ve 3'l
S.warneri olmak iizere toplam 245 stafilokok ile 15'1 M.agilis, 1't M kristinae olmak lzere 16
mikrokokun birinci kugak sefalosporinlerden sefazolin ve sefalotine; aminoglikozidlerden kana-
misin, gentamisin, tobramisin, amikasin ve netilmisine; kinolon grubundan norfloksasin, siprof-
loksasin, enoksasin, pefloksasin ve ofloksasine; difer antibiyoliklerden metisilin,
ampisilin+sulbaktam, amoksisilin+klavulanik asit, eritromisin, tetrasiklin, nitrofurantoin,
trimetoprim-+sulfametoksazol ve vankomisine duyarhliklan disk agar diflizyon y6ntemi ile arag-
tirilmistir.245' stafilokok, 16's1 mikrokok olmak iizere toplam 261 Gram pozitif kok, birinei ku-
sak sefalosporinlerden sefazoline % 67, sefalotine % 60 oraninda duyarh bulunurken; aminogli-
kozidlerden kanamisine % 46, gentamisine % 78, tobramisine % 81, amikasine % 67 ve netilmi-
sine % 87 oraninda duyarli bulunmustur. Kinolonlardan norfloksasine % 79, siprofloksasine
% 80, enoksasine % 75, peflloksasine % 64 ve ofloksasine % 70 oraminda duyarh bulunan bakteri
suglar1 metisiline % 61, ampisilin+sulbaktama % 85, amoksisilin+klavulanik asite % 87, eritro-
misine % 23, tetrasikline % 24, nitrofurantoine % 88, trimetoprim + sulfametoksazole % 47 ve
vankomisine % 95 oraninda duyarli bulunmustur.

Bulgularimiz, iiriner infeksiyon etkeni Gram pozitif bakterilerin biiytik bir ¢ogunlugunu
olugturan staflilokok ve mikrokok tiirlerine in-vitro olarak en cikin antibiyotifin vankomisin ol-
dugunu ortaya koymaktadir. Aminoglikozidlerden netilmisin ve kinolon grubundan siprofloksa-
sin kendi gruplan igerisinde en etkin antibiyotikler elarak bulunmugtur.
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(37) URINER SISTEM INFEKSIYONU ETKENI
KORINEBAKTERILERIN ANTIBIYOTIK DUYARLILIKLARI

Omer KOCABEYOGLUY, Hakan OZTURKERIL, Dopan ERDEN? » Erdogan KOSANT,
Y.Ziya YERGOK3

1. GATA Haydarpaga Egitim Hastanesi, Mikrobiyoloji ve Klinik Mikrobiyoloji Servisi, Istanbul.
2. GATA Haydarpasa Egitim Hastancsi, Uroloji Servisi, Istanbul.
3. GATA Haydarpasa Egiitim Iastanesi, Kadin IHastaliklan ve Dogum Servisi, Istanbul.

Korinebakterilerin tiriner sistem infeksiyonlarindan izolasyon oram dilsiik olup, bu mikro-
organizmalar genellikle kontaminant olarak deferlendirilirler. Non-difteroid korinebakteriler gii-
niimiizde gittikge artan oranda potansiyel patojen olarak tamnmaktadir. Bu ¢alismada 2000 idrar
kiiltiiriinden etken olarak izole ve idantifiye edilen 686 bakteri icerisinde 5'i C.group ANF, 3'ii
C.minutissimum, 1'i C xerosis, 1'i C.group A-4, 1'i C.group D-2, 1'i C.group G-1, 1'i C.gro-
up G-2, 1'i C.group JK ve 19'u da simflandinlamayan olmak tizere toplam 33 korinebakieri su-
sunun sefalotin, norfloksasin, siprofloksasin, enoksosin, pefloksasin, ofloksasin, penisilin G, am-
pisilin, eritromisin, tetrasiklin, nitrofurantoin ve vankomisine duyarhiliklar1 disk agar difiizyon
deneyi ile arastirlmugtir. 33 korinebakteri susunun % 61'i norfloksasin ve siprofloksasine, % 33'ii
enoksasine, % 36's1 pefloksasine, % 48'1 ofloksasine duyarli bulunurken, diger antibiyotiklerden
sefalotine % 12, penisilin G'ye % 21, ampisiline % 61, eritromisine % 39, tetrasikline % 61, nit-
rofurantoine % 67 ve vankomisine % 85 oraninda duyarhhk saptanmistir. C.group A-4, C.gro-
up D-2 ve C.group JK antibiyotiklerin ¢coguna direncli bulunmustur, Bulgulanimiz; in-vitro ola-
rak denenen antibiyotiklerden, tiriner korinebakteri suslarma en etkin antibiyotifin vankomisin
oldugunu géstermistir.

(38) SHIGELLA IZOLATLARININ ANTIMIKROBIYAL
DUYARLILIKLARI

Biilent SUMERKANL Emine SEIIMEN2

1. Erciyes Universitesi Tip Fakiiltesi, Mikrobiyoloji Anabilim Dali, Kayseri,
2. Erciyes Universitesi Tip Fakiiltesi, Klinik Mikrobiyoloji ve Infeksiyon Hastaliklar Bilim Dali, Kayseri.

" Digka kiiltiirlerinden izole edilen Shigella suglarna sigelloz tedavisinde eskiden beri kulla-
nilan antimikrobiyaller, beta-laktamaz inhibitérii igeren penisilinler ve kinolonlarin in-vitro etki-
leri arastirilmistir. Bu amagla, 1992 yilinda 1577 disk: kiiltiiriinden izole edilen 49 Shigella susu
incelemeye alinmistir. Suglarin 27'si S.sonnei, 19'n S flexneri, 2'si S.dysenteriae ve 1'1 S.boy-
dii idi. 49 Shigella susunun, ampisilin, sulbaktam/ampisilin, klavulanik asit/amoksisilin, klo-
ramfenikol, trimetoprim/sulfametoksazol (TMP/SMZ), tetrasiklin, doksisiklin, enoksasin, norf-
loksasin, ofloksasin, siprofloksasin ve pefloksasine duyarhiliklari, disk diffiizyon y6ntemi ile
arastinlmistir. Ayrica 42 izolatin norfloksasin, ofloksasin, siprofloksasin ve pefloksasin i¢in agar
diliisyon yéntemi ile minimal inhibitér konsantrasyonlart (MIC'lar1) belirlenmistir. Suglarin
% 100'ii enoksasin, norfloksasin, ofloksasin, siprofloksasin ve pefloksasine duyarl bulunurken,
% 90" klavulanik asit/amoksisiline, % 88'1 sulbaktam/ampisiline, % 71'1 kloramfenikole, % 61'i
TMP/SMZ'e, % 59™u ampisiline ve % 51'1 tetrasiklin ve doksisikline duyarli veya orta duyarli bu-
lunmustur. Caligmada kullanilan kinolonlarin MICy, degerleri siprofloksasin i¢in 0.03 mg/l, of-
loksasin i¢in 0.06 mg/l, pefloksasin i¢in 0.12 mg/l ve norfloksasin igin 0.12 mg/l olarak bulun-
mustur.
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(39) CESITLI ORNEKLERDEN IZOLE EDILEN
STAFILOKOK SUSLARININ TIPLENDIRILMESI VE
ANTIBIYOTIK DUYARLILIKLARI

Saban CAVUSLU, Kenan KESKIN, Serhan SAKARYA, Gikhan ARDA, 0.Sadi YENEN
GATA Haydarpaga Ejitim Hastanesi, Enfeksiyon Hastaliklan ve Klinik Mikrobiyoloji Servisi, Istanbul.

Kemoterapinin baglamas: ile hastane infeksiyonlarmda stafilokoklar ctken olarak 6n plana
gikmiglardir. Penisilinlere direngli stafilokoklara etkili antibiyotiklerin kullanima girmesi sonucu
1960-19701i yillarda stafilokoklarin hastane infeksiyonlarndaki rolii azalmigtir. 1980'li yillarda
metisiline direncli S.aureus ve koagiilaz negatif stafilokoklar hastane infeksiyonlarmda bityiik
pay sahibi olmuglardir. Antibiyotiklerin rastgele kullammlar: direng gelisimine neden olmakta-
dir. Hastanelerin uygun antibiyotik kullanim politikalarimi belirleyebilmeleri igin kendi bakterile-
rini ve bunlarm antibiyotiklere duyarliliklarini saptamalarn gerekmektedir. Bu amagla hastane-
mizde ¢esitli muayene dmeklerinden ve hastane personelinin portér muayeneleri sirasinda alian
drneklerden izole ettiimiz stalilokoklarin kiimelestirici faktor, tireye etki, novobiosine direng,
hemoliz yapma 6zelligi, D-trehaloz, D-mannitol, D-mannoz ve D-sukroza etki etme 6zelliklerine
gore tiplendirilmeleri yapilmugtir. 80 stafilokok susunun 15'i S.aureus ve 65'i diger tirlerden
olugmustur. Bu bakterilerin gesitli antibiyotiklere duyarliliklar: buyyonda mikrodiliisyon yénte-
mi kullamlarak arastirilmigtir. Sonuglar S.aureus ve diger tiirlerde sirasiyla soyledir: eritromisin
(% 67, % 85), tetrasiklin (% 53, % 60), siprofloksasin (% 87, % 95), gentamisin (% 53, % 68),
sefazolin (% 67, % 65), sefalotin (% 80, % 82), vankomisin (% 100, % 100), pefloksasin (% 67,
% T7), sefuroksim (% 47, % 51), sefotaksim (% 40, % 45), TMP/SMX (% 67, % 57), penisilin G
(% 20, % 52).
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(40) KLINiK ORNEKLERDEN IZOLE EDILEN
STAFILOKOKLAR VE CESITLI GRAM NEGATIF
BAKTERILERIN ANTIBIYOTIK DUYARLILIKLARININ
DiSK DIFUZYON YONTEMIYLE ARASTIRILMASI

Saban CAVUSLUL, Serhan SAKARYAL Kenan KESKINY, Hiisnii ALTUNAYT,
Omer KOCABEYOGLUZ, 0.Sadi YENENL

1. GATA Haydarpasa Eitim Hastanesi, Enfeksiyon Hastaliklan ve Klinik Mikrobiyoloji Servisi, Istanbul.
2. GATA Haydarpaga Eitim Hastanesi, Mikrobiyoloji ve Klinik Mikrabiyoloji Servisi, Istanbul.

Klinik 8rneklerden izole edilen 45'1 stafilokok (17'sinde koagiilaz pozitif, 28'inde negatif),
18'1 Pseudomonas, 15'1 E.coli, 8'1 Proteus, 10'u Klebsiella olmak tizere loplam 96 bakterinin
antibiyotik duyarlihiklan disk difiizyon yéntemi ile aragtirilmigtir, Caligmaya alinan tiim bakteri-
lerde asidimetrik ydntemle penisilinaz arastinlmigtir. Koagiilaz pozitif stafilokoklarm % 71'inde
(12/17), koaglilaz negatiflerin ise % 14'linde (4/28) penisilinaz pozitifligi saptanmistr. Pseudo-
monaslarda % 17 (3/18), E.coli'lerde % 13 (2/15) oraminda penisilinaz pozitifligi saptanmus,
buna karsilik Proteus'lar ve Klebsiellalarda penisilinaz pozitiflifi saptanmamigtir. Stafilokok-
lar i¢in imipenem, vankomisin, siprofloksasin, ofloksasin, pefloksasin, norfloksasin, enoksasin,
ampisilin, ampisilin+sulbaktam, amoksisilin+klavulanik asit, sefalotin ve sefuroksim diskleri,
Gram negatif bakteriler icin imipenem, siprofloksasin, ofloksasin, pefloksasin, norfloksasin,
enoksasin, sefotaksim, seftizoksim, sefoperazon, seftazidim, sefiksim ve scflriakson diskleri kul-
lamlmustir, Stafilokoklar imipenem ve vankomisine % 100, ofloksasine % 93, ampisilin +
sulbaktama % 98, amoksisilin+klavulanik asite % 91, sefuroksime % 67, sefalotine % 64, kulla-
nilan difer antibiyotiklere daha diigiik oranlarda duyarlihik saptanmus, suglarin tiimii ampisiline
direngli bulunmustur. E.colilerde imipeneme ve siprofloksasin disindaki kinolonlara % 100,
siprofloksasine % 93, sefotaksim ve seftizoksime % 87 oraminda duyarlilik saptanmigtir, Penisi-
linaz {ireten E.colilerde bu antibiyotiklere duyarlilik oranlar: daha diisiik oldugu halde sefopera-
zona duyarlilik % 67 olmustur. Pseudomonas'larda enoksasine % 100, imipeneme % 94, seftazi-
dime % 89 duyarlilik bulunmustur. Profeus'larda imipenem, scfotaksim ve kinolonlara % 100,
diger antibiyotiklere de yiiksek oranlarda duyarlilik saptanmistr. Klebsielldlarda, Proteus'larda
oldugu gibi, imipenem ve kinolonlara % 100, seftizoksim ve sefiksime ise % 70 duyarhilik sap-
tanmuigtir.

(41) AMELIYAT SONRASI KESI BOLGESINDEN
URETILEN BAKTERILER VE BUNLARIN
ANTIBIiYOTIKLERE DUYARLILIGI

Muzaffer GOZ1, Fatih AYTEKINZ, Mchmet KIYANL, A.Teviik CENGIZ!

1. Ankara Universitesi Tip Fakiiltesi, Mikrobiyoloji Anabilim Dali, Sihhiye, Ankara.
2. Saphk Bakanhjn Numune Hastanesi, Kadin-Dogum Klinigi, Ankara,
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(42) DEGISIK YAS GRUPLARINDAN SOYUTULAN
BAZI PATOJEN ETKENLERE KARSI
ORAL SEFALOSPORINLERIN ETKIiSi

Mine TURIIANOGLU, Erdener BALIKCY, Iiiseyin TURGUT, Eralp ARIKAN

Dicle Universitesi Tip Fakiiltesi, Mikrobiyoloji Anabilim Dali, Diyarbakr.

(43) STAPHYLOCOCCUS IDANTIFIKASYONU VE
IN-VITRO PENISILIN DIRENCI

Giilay Giirlek KORUKLUOGLU, Pinar ZARAKOLU, Feyzullah GUMUSL,
Nilay COPLU, Ethem OZKAYA, Engin GUVENER

Refik Saydam ITifzissihha Merkezi Bagkanhi, Mikrobiyoloji ve Klinik Mikrobiyoloji Boliimii, Sihhiye, Ankara.

(44) AZITROMISIN VE KLARITROMISININ
BAZI GRAM POZITIF KOKLARA ETKILERININ
DIGER BAZI AMINOGLIKOZID, ORAL SEFALOSPORINLER,
IMIPENEM VE PENISILIN V ILE KARSILASTIRILMASI

Mine TURIIANOGLU, Kadri GUL, Erdener BALIKCI, Iiiseyin TURGUT, Nezahat 0ZERDEM,
Eralp ARIKAN

Dicle Universitesi Tip Fakiiltesi, Mikrobiyoloji Anabilim Dals, Diyarbakar.

(45) NALIDIKSIK ASIT VE GENTAMISINE DIRENCLI
BAZI GRAM NEGATIF COMAKLARIN
YENI ANTIBAKTERIYELLERE KARSI DIRENC PATERNLERI

Erdener BALIKCT, Mine TURHANOGLU, Eralp ARTKAN

Dicle Universitesi Tip Fakiiltesi, Mikrobiyoloji Anabilim Dali, Diyarbakar. )
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(46) KANDAN IZOLE EDILEN BRUCELLA MELITENSIS
SUSUNUN IN-VITRO ANTIBIYOTIK DUYARLILIGI

Nilay COPLU, Pinar ZARAKOLU, Engin GUVENER

Refik Saydam Hifzissihha Merkezi Bagkanhgh, Mikrobiyoloji Boliimii, Ankara.

(47) DEGISIK CANDIDA TURLERINE KARSI POLIYEN VE
AZOL GRUBU ANTIFUNGALLERIN IN-VITRO
DUYARLILIKLARI

Mustafa OZYURT, Hiiseyin GUN, Tuncer HAZNEDAROGLU, Ahmet GONLUM

GATA ve Askeri Tip Fakiiltesi, Mikrobiyoeloji ve Klinik Mikrobiyoloji Anabilim Dals, Etlik, Ankara.

(48) SULPERAZONUN KLINIK ETKINLIK VE YAN ETKILERI

Ferhan CANDAN, Cansel TURKAY, Fiisun GULTEKIN, Mchmet SENCAN

Cumhuriyet Universitesi Tip Fakiiltesi, l¢ Hastahklan Anabilim Daly, Sivas .

(49) HASTANEDE GELISEN URINER SISTEM
INFEKSIYONLARI: PREDISPOZE FAKTORLER,
KLINIKLERE GORE DAGILIM, ETKENLER VE BAZI
ANTIBIYOTIKLERE DUYARLILIK DURUMU

11yas DOKMETAS!, Mchmet BAKIR1, Nevzat YALCINL M.Zahir BAKICIZ Nevran SABIR3
1. Cumhuriyet Universitesi Tip Fakiiltesi, Klinik Bakteriyoloji ve Infeksiyon Hastaliklan Anabilim Dals, Sivas.

2. Cumbhuriyet Universitesi Tip Fakiiltesi, Mikrobiyoloji Anabilim Dali, Sivas.
3. Cumhuriyet Universitesi Tip Fakiiltesi, Infeksiyon Kontrol Hemsiresi, Sivas.

(50) KULAK KULTURLERINDEN iZOLE EDILEN
MIKROORGANIZMALAR VE CESITLI ANTIBIYOTIKLERE
IN-VITRO DUYARLILIKLARI

Pinar ZARAKOLU, Nilay COPLTJ, Gillay KORUKLUOGLU, Engin GUVENER

Refik Saydam Hifzissihha Merkezi Baskanhg, Mikrobiyoloji Boliimill, Ankara.
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(51)  IDRAR YOLLARI INFEKSIYONLARINDA BAKTERI
- IDENTIFIKASYONU VE ANTIBIYOTIKLERE KARSI
DUYARLIKLARI

Siiheyla OZTURK, Nusret TAIIERI, Deniz TEZEREN, Birdal YORGANCIGIL
Ankara Numune Hastanesi, Klinik Mikrobiyoloji Laboratuvari, Ankara,

Idrar yolu infeksiyonlari, insan yagammin daha ilk aylarmda ¢ogu kez anomaliler nedeni ile
ortaya gtkmakta ve meydana gelebilen piyelonefrit sonucu 6liim goriilebilmektedir. Yetigkin has-
talarda idrar yollari infeksiyonlan glomerulonefrit, piyelonefrit, sistit, prostatit ve iiretrit gibi kli-
nik gekillerde ortaya ¢ikabilmektedir. Bu ¢aligmada 183 idrar 6megi mikrobiyolojik agidan ince-
lenmistir. Kadinlarin erkeklere oranla % 62 daha fazla infeksiyona yakalandig: gézlenen bu ca-
lismada Gram negatif bakteriler daha siklikla izole edilmistir (% 84). lzole edilen 100 sus iginde
en siklikla E.coli (% 36) bulunmustur. Bunu sirasiyla Proteus (% 17), Klebsiella (% 12),
S.aureus (% 12) izlemistir. Gram negatif bakterilere en etkili antibakteriyel olarak tobramisin
(% 83) bulunmustur. Bunu seftriakson (% 77), ofloksasin (% 63), gentamisin (% 57) izlemis-
tir.Gram pozitif bakterilere amoksisilin+klavulanik asit (% 88) en etkili antibakteriyel olarak bu-
lunmustur.

Sonug olarak; ézellikle Gram negatif bakterilerde gittikce artan direng oranlar gisz dniine
alinarak antibiyotik se¢iminde dikkatli davranilmas: gerekmektedir.

(52) YOGUN BAKIMDA INVAZIV GIRISIMLERDEN
IZOLE EDILEN MiKROORGANIZMALAR VE
ANTIBIYOTIKLERE IN-VITRO DUYARLILIGI

Aysun YILMAZLAR, Berin OZCAN
Uludag Universitesi Tip Fakiiltesi, Anesteziyoloji ve Reanimasyon Anabilim Dal, Bursa.

Reanimasyon Kliniginde invaziv girisimlerde (endotrakeal tiip, trakeotomi kaniilii, santral
vendz basing kateteri) izole edilen mikroorganizmalar ve bunlara antibiyotiklerden % 50'den faz-
la etkili olanlan retrospektif olarak incelenmistir. Toplam 239 invaziv girisim drneginden
204'tinde (% 85) mikroorganizma izole edilmis, 35'inde (% 15) herhangi bir mikroorganizma
izole edilmemistir. 204 invaziv girigim émeginde Alcaligenes'in % 29, Pseudomonas'm % 26,
Enterobacterin % 20, S.aureus'un % 17, Serratia'nm % 3, Candida albicans''m % 2 oraminda
lUredigi saptanmigtir. Disk yontemi ile yapilan antibiyogramlarda Alcaligenes'in ofloksasin ve
siprofloksasine % 50, Pseudomonas'in tobramisine % 50, Enterobacter'in siprofloksasine % 70
oranmda duyarli oldugu bulunmustur.

Sonug olarak barsak bakterilerinin éneminin hala siirdiigii ve kinolon grubu antibiyotikle-
rin etkin oldugu goriilmektedir. Bu nedenle selektif digestif dekontaminasyon (SDD)'un ve hatta
kinolon grubu bir antibiyotigin de yer aldif1 SDD tedavisinin gerekliligine kanaat getirilmisgtir.
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(53) URINER SISTEM INFEKSIYONLARINDAN ELDE EDILEN
BAKTERILERE KINOLONLARIN IN-VITRO ETKIiSi

Fehmi TABAK, Ali DUMANKAR, Nur IIONDUR, Yildirim AKTUGLU
Cerrahpaga Tip Fakiiltesi, Ig Iastaliklan Anabilim Dal, Enfeksiyon Hastaliklan Bilim Daly, Istanbul.

Uriner sistem infcksiyonu 6n tamsi ile génderilen idrarlarm 96'sindan elde edilen 110 bakte-
rinin kinolon tiirevlerinden ofloksasin, siprofloksasin, pefloksasin, norfloksasin ve enoksasine du-
yarliliklart disk diffiizyon yontemi ile arastmlmistir. Bakterilerin 66 (% 60)'s1 E.coli, 29 (% 26)'u
Proteus, 8(% 7)'i Pseudomonas, 4 (% 4)'ii plazma koagiilaz pozitif Staphylococcus, 3 (% 3)'i
plazma koagiilaz negatif Staphylococcus olarak idantifiye edilmistir. Bu bakterilerde kinolonlara
duyarli + orta duyarh sus oranlan tabloda gésterilmistir.

Tablo. Kinolonlara duyarlh + orta duyarli sug oranlari (%).

Antibiyotik E.coli Protens Pseudomonas Toplam
Ofloksasin 92 86 88 90
Siprofloksasin 92 86 88 920
Pefloksasin 83 69 50 7
Norfloksasin 91 83 88 89
Enoksasin 93 97 88 912

IDRAR KULTURLERINDEN iZOLE EDILEN
GRAM NEGATIF COMAKLARIN IN-VITRO CESITLI
ANTIBIYOTIKLERE DUYARLILIGI

(54)

Pinar ZARAKOLU, Giillay KORUKLUOGLU, Giilnur GURSOY, Nilay COPLU, Engin GUVENER
Refik Saydam Hifzissihha Merkez Bagkanhgs, Mikrobiyoloji Boliimii, Ankara.

Ureme goriilen 412 idrar kiiltiirtiniin 344 tinde (% 83.4) Gram negatif gomaklar saptanmstir.
Bunlarin 269'u (% 78.1) E.coli, 37'si (% 10.7) Klebsiella, 29'u (% 8.4) Proteus, 9'u (% 2.6)
Pseudomonas'di. Bu ¢omaklarin gesitli antibiyotiklere kars1 in-vitro duyarlihifi standart disk di-
fiizyon yontemi ile aragtinlmigtir. Etkinlik sirastyla duyarli ve orta duyarli oranlart E.coli susla-
rinda ampisiline % 0, karbenisiline % 64 ve % 3, sefadroksile % 55 ve % 25, sefuroksime % 85 ve
% 4, gentamisine % 98, ofloksasine % 100, ko-trimoksazole % 39 ve % 3; Proteus suglarinda
ampisiline % 0, karbenisiline % 63 ve % 10, sefadroksile % 33 ve % 7, sefuroksime % 93, genla-
misine % 97, ofloksasine % 93 ve % 7, ko-trimoksazole % 20 ve % 3; Klebsiella suglarinda am-
pisiline % 7, karbenisiline % 10 ve % 10, sefadroksile % 53 ve % 30, selurcksime % 60 ve % 10,
gentamisine % 75, ofloksasine % 82, ko-trimoksazole % 30; Pseudomonas suglarmda ampisiline
% 0, karbenisiline % 33, sefadroksile % 33, scfuroksime % 33, gentamisine % 50, ofloksasine %
20, ko-trimoksazole % 0 olarak saptanmustir.
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(55) KAN KULTURLERINDEN iZOLE EDILEN
BAZI BAKTERILERIN CESITLI ANTIMIKROBIKLERE
IN-VITRO DUYARLILIKLARI

Osman AKTAS, Rasih FELEK, Selahattin CELEBI

Atatiirk Universitesi Tip Fakiiltesi, Mikrobiyoloji Anabilim Dali, Erzurum.

Laboratuvarimiza 1992 yilinda génderilen toplam 3709 kan kiiltiiriinden acrobik inkiibas-
yon kosullarinda 882 (% 23.7)'sinde iireme olmug, 2827 (% 76.3)'sinde {ireme olmamustir, Ure-
yen bakteriler igerisinde en sik izole edileni 290 (% 32.9) susla koagiilaz olumsuz staflilokoklar
olmus, bunu 252 (% 28.6) susla koagiilaz olumlu stafilokoklar, 142 (% 16.1) susla Enterobacter
aerogenes ve 100 (% 11.3) susla E.coli izlemis, diger bakteriler ise diigiik oranlarda kalmigtir.
Bu retrospektif ¢aligmada en sik izole ettigimiz patojenlerin ¢esitli antimikrobiklere in-vitro du-
yarliklan bildirilmistir. Incelemede bakterilerin duyarliklar duyarh, orta duyarli ve direngli ola-
rak disk diffiizyon teknigi ile belirlenmistir. Alinan sonuglar ise sdyle dzetlenmigtir: Koagiilaz
olumlu stafilokoklar klavulanik asit-amoksisiline % 93.7, ampisilin-sulbaktama % 92, karbenisi-
line % 87.7, ofloksasine % 86.5, seftriaksona % 83.4, scfoksitine % 82.2, eritromisine % 61.6,
ampisiline % 33.3, TMP-SMZ'e % 20.6 ve penisilin G'ye % 13.0 oranlannda; Enterobacter ae-
rogenes karbenisiline % 93, ofloksasine % 85.9, amikasine % 83.2, netilmisine % 64.2, klavula-
nik asit - amoksisiline % 62, aztreonama % 56.4, seftriaksona % 52.2, sefotaksime % 33.1,
TMP-SMZ'e % 28.1, seftizoksime % 17.6 ve scfalotine % 8.5 oranlannda; E.coli klavulanik
asit-amoksisiline % 89, amikasine % 84, karbenisiline 83, netilmisine % 81, seftizoksime % 76,
scfoksime % 71, aztreonama % 59, ampisilin-sulbaktama % 55, TMP-SMZ'e % 12 oranlarinda
duyarh bulunmus, degisen oranlarda da direng ya da orta duyarlilik saptanmustir.

(56) KRONIK OTITiS MEDIALI ERZURUM ILKOKUL
COCUKLARINDA NAZOFARENKS VE BURUN FLORASI iLE
BU FLORADAKI BAZI PATOJENLERIN CESITLI '
ANTIBIYOTIKLERE DUYARLILIKLARI

Giirsel ARSEVEN, Selahattin CELEBI, Mete BABACAN
Atatiirk Universitesi Tip Fakiiltesi, Klinik Mikrobiyoloji Anabilim Dal1, Erzurum.

Kronik otitis mediah 112 ¢ocugun nazofarenks ve burun siiriintii materyallerinden kiiltiir
yapilmisgtir. Nazofarenks siiriintiilerinden 76 (% 68) Neisseria spp, 36 (% 32) koagiilaz negatif
stafilokok, 30 (% 27) S.pneumoniae, 22 (% 20) non-hemolitik streptokok, 20 (% 17) S.aureus,
20 (% 17) beta-hemolitik streptokok, 18 (% 16) difteroid bakteri, 14 Haemophilus spp, 4 E.ae-
rogenes, 2 Candida, 2 fusiform bakteri, 2 Bacillus spp izole edilmistir. S.aureus suglan netil-
misine % 90, ampisilin + sulbaktam ve mezlosiline % 70, klavulanik asit + amoksisilin, ofloksa-
sin ve imipeneme % 80, sefaleksin, sefuroksim ve sefoksitine % 60, penisilin G ve ampisiline %
10 oraninda duyarli veya orta duyarli bulunmustur. Burun siiriintiilerinden 44 (% 39) koagiilaz
negatif stafilokok, 44 (% 39) Neisseria spp, 28 (% 25) S.aureus, 28 (% 25) S pneumoniae, 24
(% 21) difteroid bakteri, 20 (% 17) non-hemolitik streptokok, 6 Haemophilus spp, 4 beta-hemo-
litik streptokok, 4 alfa-hemolitik streptokok, 2 E.aerogenes, 2 E.coli izole edilmistir. S.aureus
suglar1 amikasine % 79, ampisilin+sulbaktama % 85, amoksisilin+klavulanik asid ve eritromisi-
ne % 93, ofloksasin ve imipeneme % 72, sefalcksine % 64, mezlosiline % 43, sefuroksim ve se-
foksitine % 95, penisilin G ve ampisiline % 14 oraninda duyarli veya orta duyarl bulunmustur.
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(57) TETRASIKLINE DIRENCLI SHIGELLA SUSLARINDA
E.COLI ILE BERABER DENENDIGINDE DUYARLILIK
SAPTANMASI

Riiknettin OGUTMAN, Neslihan BORA
PTT Hastahanesi, Klinik Mikrobiyoloji ve Infeksiyon Klinigi, Bostanci, Istanbul.

Sigellozlu hastalardan izole edilen ¢ogu Shigella suglarmin antibiyogramlarda tetrasikline
direngli bulunmalarina karsin ilacin klinik uygulamada etkin goriilmesi iizerine, digks kiiltiirlerin-
den izole edilen 9 Shigella sonnei, 5 Shigella flexneri, 2 Shigella boydii susunun lek bagina ve
E.coli ile beraber tetrasiklin duyarhlig disk diffiizyon yéntemi ile aragtirilmigtir, Tek bagma de-
nendiginde tetrasikline direngli bulunan 16 Shigella susunun 10'u E.coli ile beraber dencndi-
ginde duyarli bulunmustur.

(58) YARA INFEKSIYONLARINDA OFLOKSASIN VE
SIPROFLOKSASIN DUYARLILIGI

Ceyhun IRGIL, Sadik KILICTURGAY, Zckai EMiROéLU, Nusret KORUN
Uludag Universitesi Thp Fakiiltesi, Genel Cerrahi Anabilim Dali, Bursa.

Bir yil i¢inde ameliyat edilen 1159 olguda, 274 yara stiriintiistinden 139'unda ctken izole
edilmistir. 135 olguda ise kiiltiirde iireme olmams ya da normal deri floras: tiredigi bildirilmistir.
Kiiltiir pozitif yara infeksiyonu oram % 12'dir. Izole edilen 42 S.aureus, 20 E.coli, 16 Entero-
bacter susunun ofloksasin ve siprofloksasin duyarligi disk y6ntemi ile arastinlmstir. S.aureus
suglarimin % 64'tintin, Enterobacter suglanimin % 87.5'inin, E.coli suglarimn % 95'inin ofloksa-
sine duyarli oldugu saptanmugtir. Siprofloksasine ise S.aureus suglarimin % 57, Enterobacter-
suglarmmn % 75, E.coli suslarimin % 95 oraninda duyarh oldugu saptanmistir,
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(59) ENTEROKOKLARDA YUKSEK DUZEY
AMINOGLIKOZID DIRENCINI SAPTAMADA BASIT BIR YONTEM

Aysegiil ESKITURK, Nurver ULGEN, Giiner SOYLETIR
Marmara Universitesi Tip Fakiiltesi, Mikrobiyoloji Anabilim Dah, Haydarpaga, Istanbul.

Enterokoklara bagh hastane infeksiyonlan son yillarda giderek artarak bu mikroorganizma-
lar en sik saptanan etkenler arasmda 3. siray1 almastir. Ciddi enterokokkal infeksiyonlarn tedavi-
si, bir aminoglikozid ve hiicre duvarina etkili bir antimikrobiyalle kombinasyonu gerektirmekte-
dir. Ancak klinik izolatlar arasinda yiiksek diizeyde aminoglikozid direncinin (YDAD) giderck
arttif bildirilmektedir.

Bu ¢alisma enterokoklarda yiiksek diizeyde aminoglikozid direncinin saptanmasmda disk
diffiizyon ydnteminin gegerlilifini aragtirmak amaciyla yapilmigtir. Bunun igin izole edilen 60
enterokok susunda YDAD cesitli yontemlerle aragtinlmis ve sonuglar iki ayn arastiric: tarafin-
dan degerlendirilmistir:

a) Kanli ve Mueller Hinton agarda (MHA) ticari gentamisin diskleriyle (10 pg/ml) disk dif-
fuzyon yéntemi.

b) NCCLS'nin énerileri dogrultusunda 500 pg/ml gentamisin i¢eren Ca-Mg destekli Muel-
ler Hinton siv1 besiyeri kullanilarak YDAD saptanmas: (tarama testi).

¢) NCCLS énerileri dogrultusunda enterokoklarda gentamisin MIC degerlerinin saptanma-
S1.

Tarama testi ile 13 susta (% 22) YDAD saptanmustir. Kanli agar disk diffiizyon testinde 13
sug disk etrafinda hi¢ bir zon olusturmanus, diger 47 susta az ya da c¢ok inhibisyon zonu olug-
mustur. Zon olusturmayan 13 susun tarama testi ile YDAD olarak saptanan suglar oldugu géz-
lenmigtir. MHA disk difftizyon yontemi ile 23 susun zon olusturmadigi ve bunlardan 10'unun ta-
rama lesli ile YDAD gésteren suslar oldugu saptannustir, Disk diffiizyon plaklanmin iki ayn
arastiric: tarafindan bagimsiz olarak degerlendirilmesinde kanh agar sonuglarinda % 100 uyumlu
olduklari, ancak MHA sonuglarmda % 35 uyumlu olduklan gézlenmistir. Yiiksek orandaki bu
uyumsuzluk enterokoklann MHA'da ince ve belirsiz tiremelerine ve degerlendirmenin zor olma-
sma baglanmigir.

Sonug olarak bu 6n calisma, enterokoklarda YDAD saptanmasinda, kanli agar kullanmak
kosuluyla, rutinde kullanilan ticari gentamisin disklerinin yeterli olabilece§ini ve tarama testi
igin ilave besiyerlerinin hazirlanmasmin gerekliligini ortadan kaldirabilecegini diistindiirmekte-
dir.
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(60) KRONIK OTITiS MEDIADA AEROP BAKTERIYEL
ETKENLER VE ANTIBIYOTIKLERE DUYARLILIK DUZEYLERI

Tanfer KUNTL Nevzat YALCINZ, Gokalp DIZDAR]

1. Cumhuriyet Universitesi Tip Fakiiltesi, KBB Anabilim Dals, Sivas.
2. Cumhuriyet Universitesi Tip Fakiiltesi, Klinik Bakteriyoloji ve Infeksiyon Hastaliklar Anabilim Dali, Sivas,

Kronik otitis media klini§inde ve tedavisinde etken mikroorganizmanin rolii biiyiiktiir. Te-
davide kullanilan antibiyotiklere karg: mikroorganizmalarn gasterdigi hassasiyet yillar gectikce
degismektedir. Antibiyotiklere karsi mikroorganizmalarin hassasiyetini ortaya ¢ikarmak ve pato-
genezde en ¢ok rol oynayan mikroorganizmalar1 tespit etmek icin 1990 yili icersinde KBB klini-
gine basvuran 326 kronik otitis mediali hastanin dig kulak yolundan alinan siiriintiilerden kiiltiir
ve antibiyogram yapilmistir. [zole edilen mikroorganizmalar siras1 ile Staphylococcus aureus
(% 28.5), Pseudomonas aeruginosa (% 25), Proteus mirabilis (% 25), Escherichia coli
(% 14.4) ve Enterobacter agglomerans (% 6.1)'dir. Antibiyogram sonuglarina gére bu mikroor-
ganizmalara en etkili antibiyoligin siprofloksasin oldugu tespit edilmistir. Buna karsihk 1980
yillarda bu mikroorganizmalara kars1 en etkili olarak bildigimiz gentamisinin etkinlik diizeyinin
% 44'e diistiigii tespit edilmistir. Bu sonuglar kronik infeksiyonlarin medikal tedavisinde daha bi-
lingli davramilmasimn gerekliligini géstermektedir.

(61) A GRUBUBETA-HEMOLITIK STREPTOKOKLARIN
ERITROMISINE IN-VITRO DUYARLILIKLARI

Giilnur GURSOY, Nilay COPLU, Pinar ZARAKOLU, Gokhan ULUMLU, Ethemn OZKAYA,
Engin GUVENER

Refik Saydam Hifzissihha Merkez Bagkanhgi, Mikrobiyoloji ve Klinik Mikrobiyoloji Boliimit, Ankara.

Bogaz kiiltiirlerinden koyun kanh besiyerinde izole edilen beta-hemolitik streptokoklar
disk diffiizyon yontemi ile ko-trimoksazol ve basitrasin duyarliliklar: saptanarak tiplendirilmis-
tir. §.pyogenes oldugu saptanan 230 sus disk diffiizyon yontemi ile eritromisin duyarhligi ag1-
sindan degerlendirilmis, 213 sug (% 93) eritromisine duyarls, 17 sus (% 7) direngli bulunmustur.
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(62) ANTIBiYOTIK OZELLIGE SAHIP INSAN NOTROFIL
GRANUL PROTEINI CAP 37 VE
BAKTERISIDAL BOLUMUNUN IDENTIFIKASYONU

Annc ILPEREIRAL, imre ERDEMZ2, Jan POHL3, John SPITZNAGEL3

1. The University of Oklahoma, Health Sciences Center, Oklahoma City, OK 73190, USA.
2. Ege Universitesi Tip Fakiiltesi, Enfeksiyon Hastaliklan Anabilim Dali, Bornova, lzmir.
3. Emory University, Department of Microbiology and Immunology, Atlanta, GA 30322, USA.

CAP 37, insan notrofillerinden izole edilmis, 37000 Da agirlifinda, antibiyotik, kemotaktik
ve LPS baglayier ézelliklere sahip ¢ok islevli bir katyonik proteindir. Bu ¢aligmamn amaci prote-
inin 6zellikle antibakteriyel etkiden sorumlu béliimiinii tammlamaktir. Bu amagla nativ CAP 37
proteininin amino asit dizilimine uyan, birbiri ile ¢akisan peptidler sentez edilmistir. Calisma so-
nucunda 25 amino asidden olugan bir peptidin dzellikle S.yphimurium (LT2, SH9178,
SH7518), P.aeruginosa, E.coli ve Enterococcus faecalis iizerinde giiglii bakterisidal etkiye sa-
hip oldugu gozlenmigtir.

(63) OTITIS MEDIALI OLGULARDAN URETILEN
GRAM NEGATIF BAKTERILERIN BAZI
ANTIBIYOTIKLERE IN-VITRO DUYARLIKLARI

Selahattin CELEBI, Rasih FELEK, Osman AKTAS, Erdal TUNCEL
Atatiirk Universitesi Tip Fakiiltesi, Mikrobiyoloji Anabilim Dal, Erzurum.

Arastirma hastanemiz KBB polikliniginde otitis media tamsi alan olgulardan tretilen cesitli
say1 ve tiirdeki mikroorganizmalarin penisilin tiirevlerine, sefalosporinlere ve kinolonlara in-vit-
ro duyarliklan aragtimlmistir. Uretilen mikroorganizmalarm ¢alisma kapsanuna aldifumz anti-
mikrobiklere duyarhklar: tabloda verilmistir. Bu antimikrobiklere kargi mikroorganizmalarda du-
yarlik yiizdelerinin diisiik bulunusu, yéremizdeki bilingsiz antimikrobik kullamimina baglanms-
lr.

Tablo. Otitis medial olgulardan izole edilen bakterilerin ¢esitli antimikrobiklere duyarhk

yiizdeleri.
Bakteri n A-S A-C Car Mez Cro Cxm Cef Fox Nor Ofx
E.aerogenes 104 46 42 35 46 65 61 42 58 85 73
Proteus spp. 132 55 70 48 58 64 76 72 95 A4 94
E.coli 144 61 64 39 42 78 39 39 56 92 94
Pscudomonas spp. 220 24 11 3 49 53 55 15 11 49 82

A-S: ampisilin-sulbaktam, A-C: amoksisilin-klavulanik asit, Car: karbenisilin, Cro: scfiriakson,
Cef: sefotaksim, Nor: norfloksasin Mez: mezlosilin, Cxm: scfuroksim, Iiox: sefoksitin, Ofx: ofloksasin.
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(64) IDRAR ORNEKLERINDEN iZOLE EDIiLEN
GRAM NEGATIF BAKTERILERIN BAZI ANTIBIiYOTIKLERE
IN-VITRO DUYARLILIKLARI

Dilelkt ARMAN, Dicle TURAL

Ankara Universitesi Ibn-i Sina ITastanesi, Klinik Bakteriyoloji Laboratuvan, Sihhiye, Ankara,

Ocak-Aralik 1992 tarihleri arasinda idrardan izole edilen 981 (% 55.4) E.coli, 157 (% 8.9)
Kiebsiella, 120 (% 6.8) Pseudomonas, 65 (% 3.7) Proteus ve 29 (% 1.6) Enterobacter olmak
iizere toplam 1352 (% 76.4) Gram negatif bakterinin ampisilin, trimetoprim-sulfametoksazol,
amoksisilin-klavulanat, seftriakson, sefuroksim, netilmisin ve siprofloksasine duyarhliklar: disk
difiizyon yontemi ile aragtrrilmigtir. Gram negatif bakterilerin % 91.4'ti siprofloksasine, % 86.1'
netilmisine, % 84.4'1 seftriaksona, % 73.9'u amoksisilin-klavulanata ve % 71'1 sefuroksime du-
yarh bulunmugtur., Ampisilin ve trimetoprim-sulfametoksazole yiiksck oranda direng saptanmis-
tr.

(65) SUREGEN ORTA KULAK ILTIHAPLARINDAN URETILEN
STAFILOKOKLARIN DEGISIK KEMOTERAPOTIKLERE
IN-VITRO DUYARLIKLARI

Rasih FELEK, Selahattin CELEBI, Mete BABACAN, Ahmet AYYILDIZ
Atatiirk Universitesi Tip Fakiiltesi, Mikrobiyoloji Anabilim Dali, Erzurum.

Siiregen otitis mediali hastalarin kulak akintilarindan tiretilen 600 S.aureus susunun at se-
rumlu jeloz besiyerinde penisilin, sefalosporin ve kinolon gruplarindan bazi antibiyotiklere ve
KBB kliniklerinde ¢ok kullanilan netilmisin, eritromisin ve trimetoprim-sulfametoksazole duyar-
lig1 denenmistir. S.aureus suglarinda ampisilin/sulbaktama % 84, amoksisilin/klavulanik aside
% 94, karbenisiline % 46.7, mezlosiline % 50.7, penisilin G'ye % 8, ampisiline % 1.3, seftriakso-
na % 73.3, sefotaksime % 43.3, sefoksitine % 81.3, sefuroksime % 84, norfloksasine % 80, of-
loksasine % 84, netilmisine % 20, eritromisine % 70 ve trimetoprim/sulfametoksazole % 84 ora-
nminda duyarhik saptanmstir.

Sonug olarak, iilkemizde tedavide uygulanan genis spekirumlu ve ¢ok pahali antibiyotikle-
re gore direng geligmesini daha az buldufumuz beta-laktamaz inhibitérlii penisilinler (ampisi-
lin/sulbaktam ile amoksisilin/klavulanik asit) ve daha ucuz olan irimetoprim/sulfametoksazoliin
in-vitro olarak daha etkili oldugu sdylenebilir.
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(66) VAGINAL AKINTI MATERYALLERINDEN IZOLE EDILEN
STAPHYLOCOCCUS AUREUS SUSLARININ
CESITLI ANTIMIKROBIKLERE IN-VITRO DUYARLILIKLARI

Inci TUNCER, Biilent BAYSAL, Mahmut BAYKAN, Hilal KART, Aysen KARABAYRAKTAR,
Fatma KEKLIKOGLU, Giilsen KALOGLU

Selcuk Universitesi Tip Fakiiltesi, Mikrobiyoloji ve Klinik Mikrobiyoloji Anabilim Dal, Konya.

Vaginal akinti materyallerinden izole edilen Staphylococcus aureus suglarinin gesitli anti-
mikrobiklere duyarliliklar: Kirby-Bauer disk diffiizyon yontemi ile aragtinlmigtir. Suglarin en
duyarli oldugu antimikrobikler olarak sefuroksim, seftizoksim, sefoksitin ve norfloksasin, en di-
rengli oldugu antimikrobikler olarak da amoksisilin, tetrasiklin, penisilin G ve trimetoprim-sulfa-
metoksazol (TMP/SMZ) saptanmigtir.

Sonuglar tabloda gésterilmistir.

Tablo. Vaginal akintilardan izole edilen S.aurcus suglannim duyarhligi.

Duyarl. Az duyarlt Direncli
Antimikrobikler Sug sayis1 Say1 (%) Say1 (%) Say1 (%)
Sefuroksim 100 88 88 10 10 2 2
Seftizoksim 64 52 81 8 13 4 6
Sefoksitin 33 64 i 14 17 5 6
Norfloksasin 87 62 n 22 25 3 4
Sefazolin 79 ; 55 70 18 23 6 ¥
Seftazidim 60 36 60 20 33 4 i
Eritromisin 100 54 54 30 30 16 16
Kloramfenikol 110 57 52 22 20 31 28
Amoksisilin-klavul. 73 33 45 33 45 7 10
Linkomisin 112 33 30 24 21 55 49
Ampisilin-sulbaktam 75 21 28 35 47 19 25
Amoksisilin 70 15 21 34 49 21 30
Tetrasiklin 67 12 18 17 25 38 57
Penisilin G 96 16 17 48 50 32 33
TMP/SMZ 116 18 15 31 27 67 58
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(67) DEGISIK ANTIBIYOTIKLERIN
STAPHYLOCOCCUS AUREUS SUSLARI UZERINE
IN-VITRO ETKILERI

Kadri GUL, Nezahat OZERDEM, Adnan SUAY, Omer METE

Dicle Universitesi Tip Fakiiltesi, Mikrobiyoloji Anabilim Dal, Diyarbakur.

Muayene materyallerinden izole edilen toplam 50 Staphylococcus aureus sugunun farkl
antibiyotiklere duyarliliklar: disk yéntemi ile arastinlmis, suslarmn % 64'1 sefotaksime ve
ampisilin+sulbaktama, % 56's1 sefuroksime, % 78'i sefoperazona, % 76's1 siprofloksasine, % 38'1
piperasiline, % 80'i amoksisilin + klavulanik aside, % 72'si sefoksitine ve % 581 seftazidime du-
yarli bulunmustur. En etkili antibiyotik olarak amoksisilin + klavulanik asit, en az etkilisi ise pi-
perasilin olarak saptanmistir.
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(68) KULAK AKINTISI KULTURLERINDEN iZOLE EDILEN
STAPHYLOCOCCUS AUREUS SUSLARININ
CESITLI ANTIMIKROBIKLERE IN-VITRO
DUYARLILIKLARI

A.Zeki SENGIL, Biilent BAYSAL, Inci TUNCER, Giilizar AKYOL,
Giilsen KALOGLU, Fatma KEKLIKOGLU, Mahmut BAYKAN

Selguk Universitesi Tip Fakiiltesi, Mikrobiyoloji ve Klinik Mikrobiyoloji Anabilim Dali, Konya.

Laboratuvarimiza gonderilen kulak akmntisi materyallerinden izole edilen Staphylococcus
aureus suglarmin gesitli antimikrobik droglara in-vitro duyarlilii Kirby-Bauer disk diffiizyon
yéntemi ile arastirilmigtir. Tabloda gériildtigti gibi suslarn en duyarh oldugu antibiyotikler ola-
rak sefoksitin, sefuroksim, enoksasin ve norfloksasin, en direncli oldugu antibiyotikler olarak
ampisilin, amoksisilin ve penisilin G saptanmustir.

Tablo. Kulak akmtisindan izole edilen S.aureus suglarmm duyarlihig.

Duyarl Az duyarlh Direneli
Antimikrobikler Sug sayist Say1 (%) Say1 (%) Say (%)
Scfoksitin 96 91 95 § 5 0 0
Sefurcksim 138 131 95 4 3 3 2
Enoksasin 91 85 93 5 6 1 1
Norfloksasin 113 98 86 13 12 z 2
Sefazolin 50 40 80 8 16 2 4
Eritromisin 176 126 72 28 16 22 12
Seftazidim 37 24 65 13 35 I 0
Kloramfenikol 150 83 55 51 34 16 11
Tetrasiklin 120 42 35 43 36 35 29
Amoksisilin-klavul. 91 32 35 44 49 15 16
Ampisilin-sulbaktam 102 32 31 41 40 29 29
TMP/SMZ 176 45 25 70 40 61 35
Ampisilin 104 17 16 31 30 56 54
Amoksisilin 86 10 12 39 45 37 43
Penisilin G 190 23 12 71 41 90 47
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(69) IDRAR KULTURLERINDEN IZOLE EDILEN

ESCHERICHIA COLI SUSLARININ ENOKSASIN VE

DIGER BAZI ANTIMIKROBIKLERE

IN-VITRO DUYARLILIKLARININ KARSILASTIRILMASI

Mahmut BAYKAN, Biilent BAYSAL, Inci TUNCER, Aysen KARABAYRAKTAR,

Giilizar AKYOL, Hilal KART

Selguk Universitesi Tip Fakiiltesi, Mikrobiyoloji ve Klinik Mikrobiyoloji Anabilim Dali, Konya.

Klinigimize bagvuran hastalarin idrarlarindan izole edilen Escherichia coli suslatimin
enoksasin ve diger bazi antimikrobiklere in-vitro duyarliliklan Kirby-Bauer disk difftzyon yén-

temi ile aragtirilmigtir. Tabloda gosterildigi gibi en yiiksek oranda duyarlilik enoksasin, norflok-

sasin ve sefoksitine, en yiiksek oranda direng de tetrasiklin, ampisilin-sulbaktam ve amoksisilin-

klavulanik aside kars1 saptanmistir.

Tablo. Idrardan izole edilen E.coli suglarinin antimikrobiklere duyarlilig1.

Duyarh Az duyarh Direncli
Antimikrobikler Sug say1s1 Say1 (%) Say1 (%) Say1 (%)
Enoksasin 67 62 93 4 6 1 I
Norfloksasin 184 169 92 11 6 4 2
Sefoksitin 96 83 87 5 4 8 9
Nalidiksik asit 233 164 70 39 2| 30 13
Aztreonam 179 101 57 58 32 20 11
Amikasir 159 86 54 67 42 6 4
Gentamisin 238 125 53 91 38 22 9
Sefuroksim 163 79 49 66 40 18 11
Kleramfenikol 214 95 42 17 8 112 50
Nitrofurantoin 210 85 40 103 49 22 11
TMP/SMZ 175 57 33 21 12 97 55
Tetrasiklin 151 35 23 50 33 66 44
Ampisilin-sulbaktam 175 32 18 54 31 39 51
Amoksisilin-klavul. 40 6 15 13 33 21 52
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(70) DEKUBITUS YARALARINDAN URETILEN
MIKROORGANIZMALAR VE ANTIBIYOTIKLERE
DUYARLILIKLARI

M.Ali AKDENIZLIT, Mehmet KIYANZ, A Tevlik CENGiZ2

1. Baymndir Tip Merkezi, Mikrobiyoloji Laboratuvan, S8jitozii, Ankara.
2. Ankara Universitesi Tip Fakiiltesi, Mikrobiyoloji Anabilim Dali, Sihhiye, Ankara.

Ankara Rehabilitasyon Merkezi'nde travmatik parapleji tamusi ile yatan, cesitli yag grubun-
dan, kadin-erkek 124 olgunun dekiibitiis yaralarmdan tiretilen bakterilerin antibiyotik duyarlihiffi
incelenmistir. Bu lezyonlardan 31 Staphylococcus aureus, 9 Staphylococeus epidermidis, 17
E.coli, 10 Klebsiella, 33 Proteus ve 24 Pseudomonas aeruginosa sugu etken olarak izole edil-
migtir. Bu bakterilerin disk diffiizyon yéntemi ile penisilin, amoksisilin, ampisilin, eritromisin,
gentamisin, tobramisin, amikasin, sefalotin, seftriakson, scfotaksim, ofloksasin, tetrasiklin,
amoksisilin-klavulanik asid, trimetoprim-sulfametoksazol antibakteriyellerine duyarhiliklar: be-
lirlenmistir. S.aureus suglari amoksisilin-klavulanik asid, ofloksasin, seflriakson, sefotaksim ve
amikasine, S.epidermidis suglar1 gibi duyarli bulunmustur. E.coli ve Klebsiella suglar igin of-
loksasin ve amikasin en etkili antibiyotikler olarak belirlenmistir. P.aeruginosa suslarinm tama-
minin amikasine duyarli oldugu gézlenmis ve 24 susun 10'unda ofloksasine in-vitro duyarlik
saptanmugtir. Proteus suglanmin antibiyotik duyarhlik sirasi ise amikasin (28/33), ofloksasin
(26/33), seftriakson (12/33), sefotaksim (8/33) ve amoksisilin-klavulanik asid (6/33) seklinde be-
lirlenmistir. Bu sekilde dekiibitiis yaralarinda etken mikroorganizmalarm éncelikli dagilimi be-
lirlenmis ve in-vitro duyarhlik sonuglarina gére hastahgn tedavisinde kullamlabilecek antibiyo-
tikler gzden gegirilmistir.
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(71) CERAHATTEN SIK IZOLE EDILEN SPORSUZ ANAEROP
BAKTERILERE IMIPENEM VE SEFOKSITININ
IN-VITRO ETKILERININ KARSILASTIRILMASI

Nezahat GURLER, Kurtulus TORECH, Yagar Mustafa NAKIPOGLU
Istanbul Tip Fakiiltesi, Mikrobiyoloji Anabilim Dal, Capa, Istanbul.

Anaerop bakterilere de etkili olan ve iilkemizde yeni kullamlmaya baslanan imipenemin
cerahat 8meklerinden sik izole edilen sporsuz anaerop bakterilere in-vitro etkisi, anacrop bakteri-
lere en etkili sefalosporinlerden biri olarak bilinen sefoksitinin etkisi ile kargilagtirilmistir. Mini-
mal inhibitér konsantrasyonlar (MIC) maya 6zeti, hemin, K vitamini, sistein ilave edilmis Bru-
cella buyyonunda, Gas-Pak kavanozunda saglanan anaerop kosullarda mikrodiliisyon y6ntemi
ile saptanmus, sonuglar 24. saatte okunmustur. Besi siyah pigmentli olan 76 Bacteroides susu
yakin bir zamana kadar kullanilan simiflamaya gére idantifiye edilmis, Prevotella ve Porphyro-
monas suslarinin aymmima gidilmemistir. 18 Gram pozitif sug Peptostreptococcus olarak idan-
tifiye edilmistir. Iki antibiyotifin gesitli konsantrasyonlarda inhibe olan sug sayilan tabloda
gosterilmistir. NCCLS standartlarna gére direng smuri imipenem igin >8 jLg/ml, sefoksitin i¢in
>32 pg/ml kabul edildiginde 76 Bacteroides susundan biri imipeneme, 6's1 sefoksitine; 18 Pep-
tostreptococcus susundan 3'ii sefoksitine direngli bulunmus, imipeneme direngli Peptosirepio-
coccus suguna rastlamamustir. Imipenem ve sefoksitinin Bacteroides suglari i¢in MICy'si sira-
siyla 0.125 pg/ml ve 4 pg/ml, MICyy't 4 pg/ml ve 32 pg/ml; Peptosireptococcus suglart igin
MIC,,'si 0.25 pg/ml ve 2 pg/ml, MICyo'1 8 pg/ml ve 64 lLg/ml olarak saptanmigtir.

Tablo. Imipenem ve sefoksitinin anaerop bakterilere in-vitro etkinligi (Lg/ml).

n =003 003 006 0125 025 05 1 2 4 8 16 32 64

Bacteroides 76

Imipenem 13 24 31 3 52 61 65 68 74 715 76

Sefoksitin 7 14 16 18 22 24 30 35 41 44 53 70 76
Peptostreptococeus 18

Imipenem 3 7 7 7 10 10 12 13 15 18

Scfoksitin 1 2 3 5 6 T 8 9 9 10 12 15 18
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(72) IDRARDAN iZOLE EDIiLEN
ENTEROKOK SUSLARINDA ANTIBIYOTIiK DIRENCI

Kurtulug TORECH, Betigiil ONGEN
Istanbul "Tip Fakiiltesi, Mikrobiyoloji Anabilim Dali, Gapa, Istanbul.

Gocuk hastalardan Aralik 1992, Ocak-Subat 1993 aylarmda alinan idrar érneklerinden izo-
le edilen, morfoloji, safrali-eskiilinli besiyeri ve % 6.5 NaCl'lii besiyerinde tireme 6zellikleri ile
tam1 konan, 47'sinde API 20 Strep kiti ile tiir tayini yapilan 100 enterokok susunun 25 antibiyoti-
£e Mueller-Hinton besiyerinde disk difiizyon yontemi ile duyarliligi denenmis, ayrica vankomi-
sin, penisilin, ampisiline Mueller-Hinton jelozunda, 5 aminoglikozide beyin-kalp infiizyon jelo-
zunda diliisyon yontemi ile yiiksck diizeyde direng ve nitrosefin deneyi ile beta-laktamaz olugtur-
ma aranmigtir. Disk diftizyon yontemi ile sefalosporinler, tetrasiklin, amikasin ve gentamisine
suglarm 60-97'si direngli bulunmugtur. Penisilinlere ve beta-laktamaz inhibitérlii penisilinlere 9-
22, eritromisine 16, tobramisine 19, netilmisine 29, kloramfenikole 9, kinolonlara 2-16 sus di-
reng isareti zon vermistir. Bu yontemle 8 sus vankomisine 1 mm'lik farkla direng isarcti zon ver-
migse de, bu suglar jelozda diliisyon yontemi ile denendiginde besi i¢in vankomisinin MIC'u
1 pg/ml, digerleri igin <0.5 pg/ml olarak saptanmgtir, Suglarin higbirinde beta-laktamaz olusu-
mu saptanmamigtir. Jeloz diliisyon deneylerinde 4 pg/ml vankomisin, 200 |tg/ml penisilin ve 100
Wg/ml ampisilin igeren besiyerlerinde tireme olmarnusg, bu yéntemle alman diger sonuglar tabloda
gosterilmistir.

Tablo. 100 enterokok susunda penisilinler ve aminoglikosidlere yiiksek diizeyde direng.

Antibiyotik Hg/ml Direngli (n) Direngli suglarin numaralan
Penisilin 100 5 34+, 39, 46, 87*, 88*

Ampisilin 50 4 8%, 15%, 34* 39

Tobramisin 2000 1 39

Amikasin 2000 1 39

Netilmisin 2000 1 39

Gentamisin 500 11 7,15%,26,32,34* 39 86,87*,88* 89 91

Streptomisin 2000 15 2,5%,1,9,14,17,19,31,34*,40,80,87*,88* 96,99

* E.faccium suglar.

API 20 Strep ile denenen ve yiiksek diizeyde penisilin ve/veya aminoglikosid direnci goste-
ren 24 sugu da igeren 47 susun 41'inin (% 87) E.faecalis, 6'sinin (% 13) E faecium oldugu sap-
tanmugtir. Suslann 2'sinde yalmz penisilinlerin, 5'inde penisilinler ve aminoglikosidlerin, 17'sin-
de yalmz aminoglikosidlerin bir veya daha fazlasina yiiksek diizeyde direng saptanmigtir. Bir
E faecalis susu (no.39) denendifi 2 penisiline ve 5 aminoglikosidin 4'tine yiiksck diizeyde di-

‘reng gostermis, disk difiizyon yontemi ile de vankomisin, kloramfenikol ve kinolonlar disinda

biitiin antibiyotiklere direngli bulunmustur, Diger taraftan E faecalis oldugu belirlenen 41 sugun
19'unda, E faecium oldugu belirlenen 6 susun ise 5'inde yitksek diizeyde direng saptanmasi, bu
tiir direncin £ faecium suslarmda daha sik oldugunu dilsiindiirmiis, ancak fark anlamli bulunma-
magstir (p =0.10).
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(73) KEMOTERAPI SONUCU GELISEN NOTROPENI
SAGALTIMINDA G-CSF'IN YERI

Mechmet DANACT, Mustafa YAYLACI, Yagar KUGUKARDALI, Saadettin HULAGU,
Sabahattin GUL, Necdet USKENT

GATA Haydarpasa Ejitim Hastanesi, Istanbul.

Kemoterapétik ilaglar degisik tip neoplazmlarda kiir ya da sagkalim siiresini uzatmak ama-
ciyla kullamilirken énemli yan etkileri gériilmektedir, Bunlar arasinda miyelosupresyon énemli
bir yer tutarak ¢ogu zaman planlanan intervallerin uzatilmasma neden olur. Miyelosupresyonun
dnemli bir komponenti olan Iokopeni, infeksiyonlara, bazen fatal seyirli sepsislere neden olmak-
tadir. Yakin zamanda rekombinant DNA teknolojisi ile elde edilen koloni stimiilan faktérler mi-
yelosupresyona kars: etkin sekilde kullanilmaktadir. Klinikte ilk uygulananlardan biri graniilosit
koloni stimiilan fakiérdiir (G-CSF). Kemoterapi sonucu gelisen nétropeniyi diizeltmek amaciyla
14 hastaya G-CSF (Neupogen) 30 milyon U sc uygulanmistir. Uygulama, genellikle kemotera-
potiklerin yolactii miyelosupresyonun nadir periyoduna rastlayan 7-21. giinler arasinda yapil-
mustir. Ortalama 4.6 glin uygulamay: takiben 11 hastanin baglangig degerlerine gére ortalama
18kosit sayilarinda 4772/mm’ artis kaydedilmistir. Periferik yaymalarda bu artigin daha gok
nétrofil segment, bant ve metamiyelosit kademesinde oldugu ve toksik graniilasyon icerdigi, gra-
niilasyondaki artigin enzimatik aktiviteye bagh oldugu diisiiniilmiistiir. 3 hastada yamt aliama-
mustir. 14 hastamin 12'sinde miyalji, artralji tarzinda yan etki gézlenmistir. Bu semptomlar meta-
mizolle kontrol altina almmistir.

(74) KEMOTERAPIYE BAGLI MIYELOSUPRESYON
SAGALTIMINDA ERITROPOETININ YERI

Mustafa YAYLACI, Orhan TURKEN, Sabahattin GUL, Mehmet DANACT, Necdet USKENT
GATA Haydarpasa Egitim Hastanesi, Istanbul.

Eritropoetin, gencllikle hipoksiye sekonder cevap olarak bébrek tarafindan sentezlenen
glikoprotein yapida bir bitylime faktériidiir. Eritroid progenitér hiicreleri uyararak difcransiyas-
yona yol agar. Hemoglobin sentezini ve kemik ili§inden retikiilosit salimmimi stimiile eder.
Kemoterapétik ilaglann stem hiicreleri yok ederek miyelosupresyona yol agmalar: klinisyenleri
gli¢ durumda birakan nemli yan etkilerindendir. Bu durum ¢ogu zaman neoplazilere kars: kulla-
nilan ilaglarin yeterli doz ve araliklarla verilmesine engel olmaktadir. Miyelosupresyonu ortadan
kaldirmak igin progenitér hiicreleri uyaran biiyiime faktirler rekombinant DNA teknigi ile elde
edilmistir. Bu ¢aligmada eritroid progenitér hiicreleri uyaran human rekombinant eritropoetin
(Eprex) kemoterapiye bagh miyelosupresyon sonucu gelisen anemileri diizeltmek amaciyla
11 hastada kullamlmistir. Hastalardan besi Hodgkin ve Non-Hodgkin lenfoma, ticii meme karsi-
nomu, iki tanesi endometrium, bir diferi ise over karsinomu nedeniyle izleniyordu. Onceden ke-
moterapiye bagli anemisi gézlenen ve ancak kan transfiizyonlariyla diizelen bu hastalarda miye-
losupresyon dig1 anemi nedenleri ekarte edilmistir. Ortalama 27 giin (4 hafta), haftada iki kez
subkutan Eprex 4000 U uygulanan hastalarin 10'unda devam eden kemoterapiye ragmen hemog-
lobin degerinde ortalama 1.5 g/dl, hematokrit degerinde ise % 4.65 aruig kaydedilirken bir hasta-
da gézlenen diisiik kan diizeylerinde diizelme izlenmemistir.
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(75) MIDE KANSERLI HASTALARDA ADJUVANT
KEMOTERAPI: 5-FLUOROURACIL, ADRIAMYCIN,
MITOMYCIN-C KOMBINE TEDA VISININ
DEGERLENDIRILMESI

ibrahim H.GULLU, Gillten TEKUZMAN, Ibrahim BARISTA, Nilifer GULER,
Ozgiir OZYILKAN, Ayse KARS, Yavuz OZISIK, Eymen BALTALT, Dinger FIRAT

Hacettepe Universitesi Tip Fakiiltesi, Onkoloji Enstitiisii, Ankara.

Caligmaya Ocak-1985/Haziran-1991 tarihleri arasinda cerrahi sonrasinda adjuvant tedavi
olarak 5-fluorouracil, adriamycin, mitomycin-C kemoterapisi verilmis mide adenokarsinomlu
hastalar almmistir. Degerlendirmeye alinan 42 hastamn 30'u (% 71) erkek, 12'si (% 29) kadn;
ortalama yas 49 (dagalim 27-68) idi. 5-[luorouracil 600 mg/m”* (IV) 1., 8., 29. ve 36. giinlerde,
adriamyein 30 mg/m? (IV) 1. ve 29. giinlerde, mitomycin-C isc 10 mg/m? (IV) 1. giin verilmistir.
Median hastaliksiz yagam siiresi (DFS) 18 ay (dagilim 1-84 +), median surival (OS) ise 20 ay
(dagilim 6-84-+) olarak hesaplanmstir, Hastalar 40 yas dncesi-sonrasi ve kadin-erkek olmak tize-
re gruplara aynhp incelendiklerinde DFS ve OS yoniinden fark bulunmanustir. Aym gekilde pri-
mer tiimérii antrum bolgesinde olanlarla, antrum diginda lokalizasyon gésterenler arasmda da
farkhlik saptanmamgtir. Evre II-IIIA olan hastalarm DFS ve OS stireleri, [1IB ve IV olanlara go-
re belirgin derecede daha uzun olmustur (p=0.00002 ve p=0.001). Performans durumlan 80-100
olanlarin DFS ve OS stireleri 50-70 olanlara gore istatiksel olarak anlaml derccede daha uzun
olmustur (p<0.00001 ve p<0.00001). Bu kemoterapi protokoli toksisite ydniinden degerlendiril-
digginde, hafif myelotoksisite diginda belirgin yan etkileri olmayan, genellikle iyi tolere edilebilen
bir rejim olarak kabul edilmistir. Sonug olarak bu kemoterapi modelinin, mide kanserlerinin te-
davisinde adjuvant olarak kullamldiginda héla etkin ve toksisitesi kabul edilebilir diizeyde olan
protokoller arasinda yer aldifi saptanmugtir.
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(76) MEME KANSERLERINDE, KEMOTERAPIDE
KULLANILAN 5-FLUOROURASIL, EPIRUBISIN,
SIKLOFOSFAMID, MITOKSANTRON VE TAMOKSIFENIN
HEPATIK ENZIM PROFILINE ETKISI

Ayten YAVUZL, Gonill YASARL, Fatma OZKARAGOZ2

1. Okmeydani Hastanesi, Biyokimya ve Klinik Biyokimya Bliimii, Istanbul.
2. Okmeydani Hastanesi,Medikal Onkoloji Bliimii, Istanbul.

Karacifer hiicre harabiyetini yansitan ALAT, ASAT, Y GT, ALP gibi enzimlerin serumda
artan miktarlar hepatobilicr sisteme ait bozukluklanin degerlendirilmesinde biiyiik énem tagir.
Calismada hastanemizin Onkoloji Klinigi'nde kemoterapiye alinan, patolojik olarak "invaziv
ductal ca" tams1 konulmus meme kanserli olgularda uygulanan tedavinin, karaciger fonksiyonla-
rm etkileyip etkilemedii arastinlmistir, Bu amacla yaslar: 30-80 arasinda degisen 42 hastanm
(hepsi kadin) tedaviden énce ve sonra aliman kan érneklerinde enzim profilleri tayin edilmistir.
Kemolerapi i¢in segilmis ajanlar 1-fluorourasil, siklofosfomid, epirubisin, mitoksantron 2-ta-
moksifen olmustur. Birinci grupta 20, ikinci grupta 22 hasta izleme alimmistir. Fluorourasil,
siklofosfamid, epirubisin, mitoksantrol kombinasyonu ile tedavi edilen olgularin % 75'inde en-
zim profilleri tedavi 6ncesi ve sonrast normal sinirlar igerisinde bulunmustur. % 10'unda tedavi
dncesi patolojik olan degerler, tedavi sonrasinda normal seviyeye inmis, % 15'inde ise tedavi 6n-
cesi normal bulunan enzim profilleri tedaviden sonra yiikselmistir. Tamoksifen ile tedavi edilen
olgularnn % 10'unda tedavi éncesi patolojik olan degerler tedavi sonrasinda normal seviyeye in-
mis, % 10'unda ise tedavi éncesi normal bulunan enzim profilleri tedaviden sonra yiikselmigtir.
Her iki grupta da tedavi ncesi normal bulunan yGT ve ALP degerlerinin tedavi sonrasinda arti-
g1 bu hastalarda daha sonra ortaya ¢ikan kemik metastazimin bir belirtisi olarak agiklanabilir, Te-
davi amaciyla sccilen kemoterapotik ajanlarm karaciger fonksiyonlarim etkilemedigi sonucuna
varilmistir.
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(77) NONSEMINOMATOZ GERM HUCRELL
TESTiIS TUMORLERINDE PRIMER KEMOTERAPI:
BEP PROTOKOLU VE SONUCLARI

Ali Faik YILMAZ, Recep BUYUKALPELLY, Saban SARIKAYA, Sacit YILDIZ,
Zafer AYBEK, Ramazan A§CI, M.Giirkan OZKAN

Ondokuz Mays Universitesi Tip Fakiiltesi, Uroloji Anabilim Daly, Samsun.

Nonseminomatdz germ hiicreli testis timorli 7 olguda primer kemoterapi ile elde edilen
sonuglar gézden gegirilmistir, Histopatolojik tant olgulardan 3'tinde embriyonal karsinom, 3'tinde
embriyonal karsinom + seminom ve 1'inde de teratokarsinom + seminom olmustur. Patolojinin
yayilimi ise olgulardan 2'sinde klinik stage I, 2'sinde stage Ila, 1'inde stage IV, L1 ve 2'sinde de
stage IV, L2 evresindeydi. Kemoterapi protokoliinde (BEP protokolii) cisplatin 20 m g/m’” dozun-
da 1-5. giinler, bleomycin 30 mg dozda 2., 9. ve 16. giinler, vepesid ise 120 mg/m* dozunda 1-3.
giinler uygulanmigtir. Dérdiineti kiir sonunda olgular yeniden degerlendirilmis, gercktiginde iki
kiir daha kemoterapiye devam edilmistir. Stage IV, L2 lezyonlu iki olgu tedaviye baglanmasin-
dan 11 ve 18 ay sonra kaybedilirken, difer olgularda ortalama 11 ayhk (2-56 ay arasinda) takip
siiresi icerisinde relaps tespit edilmemistir. Kemoterapiye bagh herhangi bir ciddi komplikasyo-
na rastlanmarmsg ve olgular tarafindan ¢ok iyi tolere edilmistir.

Sonugta, nonseminomatdz germ hiicreli testis tiimérlerinin tedavisinde BEP protokoliiniin
oldukea etkili ve kolay tolere edilebilir bir yaklagim oldugu goriilmiistiir.

(78) CISPLATIN iICEREN KEMOTERAPOTIK
REJIMLER ILE GORULEN KUSMANIN
ONDANSETRON IiLE PROFILAKSISI

Sacit YILDIZ, Giirkan OZKAN, Ramazan ASCJ, Recep BUYUKALPELLI,
Saban SARIKAYA, Ali Faik YILMAZ, Zafer AYBEK, M.Kemal ATILLA

Ondokuz Mays Universitesi Tip Fakiiltesi, Urolaji Anabilim Dali, Samsun.

Metastatik mesane transizyonel hiicreli karsinomu nedeniyle CISCA rejimi uygulanan
14 olguda kusma profilaksisinde ondansetronun etkisi aragtirilmgtir. Ondansetron, cisplatin ve-
rilmesinden 30' énce 8 mg dozda intravensz verilmistir. 4 ve 8 saat sonra bu doz tekrarlanmustir.
Kemoterapi esnasinda ve sonraki 3 giin icerisinde bulanti, 6glirme ve kusma ataklar kaydedil-
mistir. Ondansctron tedavisine yant égtirme ve kusma olmadiginda tam, 1-2 kusma atag1 goriil-
diigiinde yeterli, 3-5 atak goriildiigiinde minimal ve 5'den fazla atak goriildiiftinde veya &§lirme
ve kusma nedeniyle kemoterapi kesildiginde bagansiz olarak deferlendirilmigtir. Olgularn 8'in-
de kemoterapi esnasinda ve sonrasinda bulanti, 6§iirme ve kusma goriilmezken, 3 olguda 1, 2 ol-
guda 2 ve 1 olguda da 3 kusma atag: gelismistir. Kusma nedeniyle kemoterapinin kesilmesi ge-
rekmemistir. Buna gére olgularin % 57'sinde tam, % 36'sinda yeterli ve % 7'sinde de minimal
profilaksi elde edilmistir.

Sonug olarak, ondansetronun cisplatin igeren kemoterapétik rejimlerdeki bulanu, Ggiirme
ve kusma ataklanim énemli 8l¢tide 6nledigi saptanmagtir.
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(79) MIDE KANSERINDE POSTOPERATIF
KEMOTERAPININ YASAM SURESINE ETKISI

Alp BOZBORA, Ahmet DINGGAG, Selguk OZARMAGAN, Ridvan SEVEN, Demir BUDAK

Istanbul Tip Fakiiltesi, Genel Cerrahi Anabilim Dali, Capa, Istanbul.

Mide kanseri nedeniyle 1988-1992 yillari arasinda 76 hastaya cesitli tiplerde mide rezelsi-
yonu yapilmustir. Ameliyat edilen hastalardan 52'sine postoperatif kemoterapi yapilirken 24 has-
taya kemoterapi yapilmamistir. Kemoterapiye ameliyattan 21 giin sonra 5-fluorourasil, adriob-
lastin ve sisplatinden olugan FAM protokolii ile baslanmigtir, Tedavi programu ve sitostatik ilag
dozlari hastanin klinik ve laboratuvar bulgularina gore degistirilmistir. Bu iki grup, ameliyattan
sonra yagam siiresi ve uzak metastaz agisindan takibe alinmustir. Kontroller ilk sene iginde 3 ay-
da bir, ikinci ve daha sonraki senelerde 6 ayda bir yapilmigtir. Tiim hastalar tiimér belirleyicileri,
radyolojik yéntemler ve fizik muayene ile periyodik olarak kontrol edilmislerdir. Hastalar ortala-
ma 3.5 yil takip edilmistir, Iki grup arasinda yasam stiresi agisindan anlamli bir fark gériilmez-
ken, uzak metastazlarm ortaya ¢ikma siiresinin postoperatif kemoterapi yapilan grupta daha uzun
oldugu goriilmiigtiir.

(80) KOLON VE REKTUM KANSERINDE
CERRAHI + KEMOTERAPININ TEDAVIDEKI YERI

Ridvan SEVEN, Ahmet DINCCAG, Sclcuk MERCAN, Alp BOZBORA, Demir BUDAK
Istanbul Tip Fakiiltesi, Genel Cerrahi Anabilim Dal, Capa, Istanbul.

Kolon ve rektum kanserinde cerrahi tedavi ile kombine edilmis kemoterapinin timérsiiz
yagam siiresi, lokal nitks ve uzak metastaz gelisimine etkisi incelenmistir. Bu amagla 1988-1992
yillar arasinda tedavi gérmiis 65 hasta galisma kapsamina almmistir. 46 hasta rektum timérii,
12 hasta sol kolon ve 7 hasta sag kolon fimérii tanistyla ameliyat edilmistir. Rektum tlimérli
33 hastaya abdominoperineal amputasyon yapihirken diger olgulara degisik tiplerde kolon rezek-
siyonlar: uygulanmigtir. Tiimérler Duke simflamasima gére B (seroza infiltrasyonu) ve C (regio-
nal lenf ganglion metastazi) evrelerinde olarak saptanmigtir.

Caligmaya dahil edilen 65 hastanin 41'ine kemoterapi uygulanmis, 24'tine nygulanmamis-
tir. Hastalara 5-fluorourasil, adrioblastin ve mitomycine-C'den olugan sitostatik ajanlar uygulan-
mugtir. Tedavi belirli araliklarla 6 seans halinde 42 ginde tamamlanmigtir. 9 hastaya ikinci,
4 hastaya ligiincli kiir kemoterapi yapilrghir. Hastalar ameliyattan sonraki ilk bir sene iginde
3 ayda bir kontrolden gegirilmistir. 6 ayda bir kolenoskopik tetkikleri ve karaciger ultrasonogra-
fileri yapilmigtir. Ortalama takip stiresi 56 ay olmustur. Bu siire i¢inde 24 hasta gesitli nedenlerle
kaybedilmistir.

Sonug olarak kemoterapi grubunda tiimorsiiz siirenin ve lokal niiksiin ortaya ¢ikma siiresi-
nin daha uzun oldugu gérilmistiir.
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(81) AKUT OTISIS MEDIALI COCUKLARDA NAZOFARENKS
KULTURLERININ ONEMI

ANedret KOCL, Sir Ahmet FAZLIL, Sebahattin CUREOGLU?, Biilent SUMERK AN

1. Erciyes Universitesi Tip Fakiiltesi, Mikrobiyoloji Anabilim Dali, Kayseri.
2. Erciyes Universitesi Tip Fakiiltesi, Kulak-Burun-Bogaz Anabilim Dah, Kayseri.

(82) REKURREN TONSILLITTE YUZEY VE KOR TONSILLER
FLORA KARSILASTIRMASI

1.8, OZCELIKL, EDALCIKL, M.H.KARABULUT! , U.CINART ,
Nuray UZUNZ, Seza ARTUNKALZ, Aras SENVARL

1. Sisli Eifal Hastanesi, Kulak-Burun-Bogaz Hastaliklan Kliniji, Istanbul.
2. $isli Etfal Hastanesi, Klinik Mikrobiyoji ve Enfeksiyon Hastaliklarn Klinigi, Istanbul.

(83) POSTOPERATIF YARA INFEKSIYONLARININ
BAKTERIYOLOQJIiK iINCELENMESI VE ETKENLERIN
ANTIBIYOTIK DUYARLIGI

Sitheyla OZTURK, Rukiye BERKEM, Deniz TEZEREN, Birdal YORGANCIGIL
Ankara Numune Hastanesi, Mikrobiyoloji Laboratuvan, Ankara,
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(84) ATESLI NOTROPENIK HASTALARDA GORULEN
INFEKSIYONLAR VE KAN KULTUR SONUCLARI

Ali UNALL Biilent SUMERKANZ, Katip BAS! , Mchmet DOGANAY1

1. Erciyes Universitesi Tip Fakiiltesi, I¢ Hastaliklan Anabilim Dali, Kayseri.
2. Erciyes Universitesi Tip Fakiiltesi, Mikrobiyoloji Anabilim Dal, Kayseri.

(85) GENITAL YOL INFEKSIYONLARINDAKI
ETKENLERIN CESITLI ANTIBIYOTIKLERE
DUYARLILIKLARI

Omer METE, Nezahat 0ZERDEM, Mehtap TURFAN, Kadri GUL, Ahmet GOCMEN

Dicle Universitesi Tip Fakiiltesi, Mikrobiyoloji Anabilim Dal, Diyarbakir.

(86) S.AUREUS'UN CESITLI ANTIBIiYOTIKLERE DUYARLILIGI

Kadri GUL, Nezahat OZERDEM, Adnan SUAY, Omer METE

Dicle Universitesi Tip Fakiiltesi, Mikrobiyoloji Anabilim Dali, Diyarbakar.
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(87) TAMOXIFEN TEDAVISI ILE ILISKILI,
ENDOMETRIAL POLIP, KiISTIK GLANDULER HiPERPLAZI
VE ATiPiK LEIOMYOMA

Yalgin KIMYA, Candan CENGIZ, Serhat TATLIKAZAN

Uludag Universitesi Tip Fakiiliesi, Kadin Hastahklan ve Dogum Anabilim Dah, Goriikle, Bursa.

(88) NEOPLASMLARIN TANI VE IZLEMINDE SIALIK ASIT,
5-NUKLEOTIDAZ VE ALKALEN FOSFATAZIN DEGERI

Miiberra VARDARL, Serif YINANCZ, Semra AYDINS

1. SSK Okmeydani ITastanesi, Klinik Biyokimya Boliimii, Istanbul.
2. S.B. Yedikule Gogiis Hastaliklan ve Gogiis Cerrahi Merkezi, Biyokimya Boliimil, Istanbul.
3. SSK Okmeydam Hastanesi, Klinik Biyokimya Boliimii, Istanbul.

(89) ILERLEMIS KANSER OLGULARINDA
KEMOTERAPOTIK ILAC ALAN HASTALARIN VE
YAKINLARININ BESLENME SORUNUNUN
COZUMUNE ILISKIN BILGI GEREKSINIMLERININ
SAPTANMASI

Funda KUYURTARL, Giilgen ALIC?

1. Furat Univemitesi, Saglik Hizmetleri Meslek Yiiksek Okulu, Elazig.
2. Tarat Universitesi, Arastirma ve Uygulama Hastanesi, Cocuk Klinigi, Elazig.

(90) KLINIKTE G-CSF UYGULAMA SONUCLARI

Kutay ISIK, Nurettin KAYAALP, Asim YORUK, Ozgiir GOKNEL,
Sema SALTIK, Mchmet OZDEMIR, Savag DEDEOGLU

SSK Goziepe Hastanesi, Cocuk Klinigi ITematoloji Servisi, Istanbul.
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(91) ANTIBIYOTIKLERLE ILGILI ARASTIRMALARA
ELESTIRISEL BiR BAKIS

Siileyman CELIK, Mehmet KURT, Ayten BAYRAM, Yiiksel KESIM

Ondokuz Mayis Universitesi Tip Fakiiltesi, Farmakoloji Anabilim Dali, Samsun.

Antibiyotiklerin yurdumuzda agir1 ve yanhs kullanilmalarma neden olan etmenlerin saptan-
masi, soruna yénelik énlemlerin alinmasmi kolaylastiracaktir. Okuyucular: az oldugundan, yur-
dumuzda yayimlanan dergilerdeki yazilarin hekimleri etkileyerek antibiyotik kullanimini yénlen-
dirmesi olas1 gériilmeyebilir. Bununla birlikte, ilag firmalan tarafindan bu tiir yaymlarin kendi
yararlarina olan kisimlart alinarak, renkli ve parlak brosiirler seklinde hekimlerin éniine getiril-
mekte ve sonugta yonlendirici olabilmektedirler. Bu caligmada amag antibiyotiklerle ilgili yerli
yaymlarn bilimsel deferlendirmesini yapmaktr. Bu amagla 53 derginin son 4 yillik sayilar: ta-
ranmigtir. Bu dergilerde 180 adet antibiyotiklerle ilgili, klinik arasurmaya dayal yaym oldujiu
saptanmigtir. Denek sayisinin genellikle yetersiz oldugu, biiyiik oranda (% 80.5) kontrolstiz ¢ali-
sildify, kontrollii aragtirmalarda da hasta se¢iminin % 71.5 oraninda randomize yapilmadigs, ga-
lismalarin % 45'inde ilaglarm yan tesirlerinden bahsedilmedigi, % 84 oraninda sonuglarimn istatis-
tiksel deferlendirmesinin yapilmadig bulunmus; higbirinde etik kurallardan ve tedavi maliyetin-
den bahsedilmedifi gozlenmistir. Bulgulanimiz, ¢ogu araghirmada planlamanm yanhs yapildigimi
ve hatali yontemlerle ¢ahsildigimi gostermekiedir.

Sonug olarak, bilimsel kurallara aykim yapilan aragtirmalarn sonuglarnt yanls olacagmdan
antibiyotiklerin agin ve yanls kullanilmalarmda bir etmen olabilirler. Bundan, bu tiir ¢aligmalar
yapanlar kadar, bu yazilari dergilerde yayimlayanlar (editérler, yayim kurulu iiyeleri, danigman-
lar ve hakemler) de sorumludur.

(92) ANTIBIYOTIKLERIN DIGER DROGLARLA
ETKILESIMLERI VE DROG ETKILESIM
MEKANIZMALARI

G.Berna CAGLAYAN, Ozgiir SARICA
Istanbul Tap Fakiiltesi, Farmakoloji Anabilim Dali, Capa, Istanbul .

1992 yali verilerine gore Tiirkiye'de en ok satilan ilaglarn antibiyotikler olmasi ve kombi-
nasyonlar halinde kullamlabilmesi drog etkilesimleri kavramimi énemli kilmstir. Drog etkilesim
mekanizmalarinin anlagilmasi, istenmeyen etkileri énleyebilecei gibi, tedavi etkinlifinin artiril-
masm da saglayabilir. Bu etkilesim mekanizmalar: sunlardir: 1- Farmasdtik etkilesim: Vilcut di-
ginda olan etkilesimdir. Gentamisin, asiliire penisilinler ile ayn1 infiizyon sivisi i¢inde ¢kelti
olusturur. 2- Farmakokinetik etkilesim: Emilim, dagilim, biotransformasyon ve atilim diizeyinde
olan etkilesimdir. Antiasitler, ketokonazol ile uygulandifinda ketokonazoliin G1S'den emilimi
azalir, Siilfinpirozon, ASA ile ayni proteine baglanir, stilfinpirozonun etkinligi artar. Fenitoin,
doksisiklin ile kullamldiginda enzim indiiksiyonu yaptigindan doksisiklin diizeyi diiser. Atlim
diizeyinde ise asiklovir probenesidle etkilesir, asiklovir climinasyon hiz1 azalir, 3-Farmakodina-
mik etkilesim: Reseptér diizeyinde veya kimyasal etkilesim ile droglann etkilerinin degismesi-
dir. Linkomisin, eritromisinin etkisini antagonize eder. Gentamisin, polimiksin B ile birlikte kul-
lamldiginda nefrotoksisite ve néromiiskiiler blok gelisme olasilify artar. Antibiyotiklerle diger
droglar arasindaki etkilesim ormekleri gogaltilabilir. Polifarmaside etkilesim géz éniine almmali-
dir.
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(93) RIFAMPISININ KONTROLLU SALIMINDA
KULLANILMAK UZERE POLILAKTIK ASIT (PLA)
MIKROKURELERIN GELISTIRILMESI

Emir B.DENKBAS, S.Ali TUNCEL, Erhan PISKIN
Hacettepe Universitesi, Kimya Milhendisligi ve Biyomiihendisligi Anabilim Dali, Beytepe, Ankara.

Son yillarda diizenli tedavi prosediitleri uygulanarak tiiberkiiloz hastalifmin tedavi stiresi
yaklasik 6 aya kadar diigtirilebilmigtir. Daha etkin bir tedavi saglayabilmek i¢in kulamlacak ila-
cin biyoyararlamminm artmlmast ve ilag salimmin ¢ok yavaslatilmasi dnerilmektedir. Sunulan
caligmada, bu amagla son yillarda énemi giin gectikge artan ilag tastyict kolloidal sistemlerden
biri olan biyodegradable, polilaktik asit (PLA) mikrokiireler hazirlanmigtir. Mikrokiirelerin ha-
zirlanmasinda farkl iki yontem kullanilmigtir; birineisi klasik ¢oziicit buharlagtirilmasi, ikincisi
ise modifiye edilmis ¢oziicii buharlagtiriimas: yontemidir. Birinci yontemle elde edilen mikrokii-
relerin ¢aplart 10-60 wm arasinda degisirken ikinci yontemle elde edilenlerin gaplar1 1-5 um ara-
sinda degismektedir. Caligmada, tiiberkiiloz tedavisinde nemli kullanima sahip olan rifampisin,
PLA mikrokiirelere yiiklenerek ilag yiiklii mikrokiirelerin ilag salim karakteristikleri incelenmis
ve ilag yiikleme oramim etkileyen parametreler aragtirilmistir. Burada, ilag yiikleme oranini ve
ilag salim siiresini degistirmek iizere degisik molekiil agirhigma (MA) sahip PLA polimerleri
(MA:5,000, 50,000 ve 100,000) ve degisik baglangi¢ (ilag/PLA) oranlari (1/5, 1/2 ve 1/1) kulla-
nilmistir. Elde edilen sonuglara gore, ilag, diigilk MA sahip PLA mikrokiirclerden birkag saatige-
risinde sahnirken yiiksek MA sahip mikrokiirelerden ilag salimi haftalar stirmektedir. Tlag yiikle-
me oranlari ise klasik ¢oziicti buharlastinlmas: yonteminde % 1-5 arasindayken modifiye edilmig
yontemde % 7-12 arasinda degigmektedir. Caligmanin bundan sonraki asamasinda mikrokiirele-
rin sahm karakteristikleri in-vivo kosullarda incelenecektir.

8. TURKIYE ANTIBIYOTIK VE KEMOTERAP! (ANKEM) KONGRES!, BELEK -ANTALYA, 22-28 MAYIS 1993
102



ANKEM Derg 7 (No.2): 1993

(94) LOKAL OSTEOMIYELIT TEDAVISI ICIN
GENTAMISIN SULFAT iCEREN IMPLANTLARIN
HAZIRLANMASI VE OZELLIKLERININ INCELENMESI

Jillide AKBUGAL Giilten OTUK?2, Nazan BERGISADI3

1. Marmara Universitesi Eczacilik Fakiiltesi, Farmasétik Teknoloji Anabilim Dali, Haydarpasa, Istanbul.
2. lIstanbul Universitesi Eczacilik Fakiiltesi, Mikrobiyeloji Bilim Dali, Beyazt, Istanbul.
3. Istanbul Universitesi Eczacilik Fakiiltesi, Farmasotik Teknoloji Anabilim Dali, Beyazut, Istanbul.

Kemigin medullar boslugu, korteksi ve periostunun mikroorganizmalar ile infeksiyonu so-
nucu ortaya ¢ikan osteomniyelit tedavisinde uzun siiren parenteral ve oral antibiyotik kullamilmas:
gerekmektedir. Oysa boyle bir tedavi sekli sistemik toksisite gibi pek ¢ok problemlere neden ol-
maktadir. Diger taraftan osteomiyelitte, genellikle kemik harabiyeti ve infekte bolgenin smirl
vaskiilaritesi nedeniyle, sistemik tedavide istenilen terapdtik doku seviyesi her zaman elde edile-
memektedir. Bu nedenle son 20 yilda lokal gentamisin tedavisi 6nem kazanmigtir, Bu ¢aligmada
lokal osteomiyelit tedavisi i¢in gentamisin siilfat igeren ve farkli matrikslerden olugan implantlar
hazirlanarak in-vitro salum profilleri incelenmigtir. Matriks olarak Eudragit RS ve biyolojik yiki-
ma ufrayabilen kitozan kullamlmis ve gentamisin stilfat iceren silindirik implantlar kompresyon
teknigi ile hazirlanmistir. Implanttan antibiyotik salim 3 hafta siiresince izlenmistir. In-vitro dis-
solusyon ¢aligmalar horizontal ¢alkalayicili su banyosunda, vidah kapaklh siselerde ve 100 ml
37 + 0.5°C'de izotonik foslat tamponunda (pH 7.4) 50 £ 2 rpm'de yapilmigtir. Belirli zaman ara-
liklarinda alinan érneklerdeki gentamisin siilfat miktart USP XXII'de kayith mikrobiyolojik yén-
temle saptanmigtir. Bu amagla kuyu difiizyon teknigi uygulanmis ve Staphylococcus epidermi-
dis ATCC 12228 susu kullanilmistir. Ayrica farkli konsantrasyonlarda antibiyotik igeren imp-
lantlar hazirlanarak ila¢ konsantrasyonunun ilag salimina etkisi aragtirilmisgtr.

Sonucta implantian gentamisin siilfat salimmn baslangigta hizli, daha sonra yavasladigi ve
implantasyon bélgesinde antibiyotigin stirckli ve sabit konsantrasyonda serbestlegtigi saptanmig-
tir.
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(95) HASTANE INFEKSIYONLARINDA
ANTIBIYOTIK KULLANIMI-DIRENC ILISKISI

Murat HAYRAN, Deniz GUR, Omriim UZUN, Serhat UNAL, ILErdal AKALIN
Hacettepe Universitesi Tip Fakiiltesi, I Hastaliklar: Anabilim Dal, Infeksiyon Hastaliklan Unitesi, Ankara.

Hastane infeksiyonlarinda, hastane diginda geligen infeksiyonlara gore daha direngli mikro-
organizmalar etken olmaktadir. Bu direncin ortaya ¢ikmas: ve artmasinda hastanelerde kullanilan
antibiyotikler en &nemli faktérdiir. Bunun en énemli kaniti hastane infeksiyon etkenlerinin kulla-
nulan antibiyotiklere direng kazanmas: ve kullanimin slirmesi/artmas: durumunda bu direncin art-
masidir. Bu konunun vurgulanmasi amaciyla hastane infeksiyonlarina neden olan Gram-negatif
mikroorganizmalarin Hacettepe Hastaneleri'nde sik kullanilan antibiyotiklere diren¢ durumu ile
kullanim artig1 iliskisi incelenmistir.

Tablo. Baz1 antibiyotiklerin kullanim oraninm artist ve buna paralel olarak gozlenen direng artigi.

Antibiyotikler Kullanim % Direng
Bakteriler Yallar Eski Yeni Eski Yeni
Amikasin 1985-1992 <% 1 % 20
E.coli <% 1 % 24
Enterobacter <% 1 % 27
Pscudomonas <% 1 e 49
Seftazidim 1985-1992 <% 1 % 13
E.coli %25 % 29
Enterobacter % 1.5 % 50
Psendomonas % 30 % 46
Siprofloksasin 1988-1992 <% 1 % 12
E.coli <o 1 %5
Enterobacter <% 1 % 15
Pscudomonas <% 1 % 49
Imipenem 1992- <% 1 77
E.coli <% 1 777
Enterobacter <% 1 M7
Pseudomonas <% 1 777

Yeni ¢ikan antibiyotiklere (6rnek, imipenem) bu sekilde hizli direng gelisimini engelle-
mek/geciktirmek igin gerckli 6nlemler alinmalidir.
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(96) HACETTEPE UNIVERSITESI TIP FAKULTESI
HASTANELERINDE HASTANE INFEKSIYONLARI: 1992

Murat HAYRAN, Fatma ISIK, Giilten AKINCI, Serhat UNAL, HL.Erdal AKALIN
Hacettepe Universitesi Tip Fakiiltesi, I¢ Hastaliklar Anabilim Daly, Infeksiyon Hastaliklan Unitesi, Ankara.

Hastane infeksiyonlan siirveyansi, biitiin diinyada oldugu gibi iilkemizde de giderek nemi
daha iyi anlagilan bir konudur. Hacettepe Hastaneleri'nde 1984 yilindan beri siirekli, biitiin hasta-
ne diizeyinde, aktif ve prospektif stirveyans ¢aligmalar yiriitiilmektedir. Bu sisteme, 1990 y1ilm-
da, bilgisayar programmin da eklenmesi ile daha giivenilir, daha duyarli bir stirveyans, daha az
emekle yiiriitiilebilmcktedir.Ozel risk fakisrleri nedeniyle, 1992 yilinda programda degigiklikler
yapilarak, yogun bakim iiniteleri aynica izlenmeye baglanmgtir. Stirveyansin siirekliligi, hastane
infeksiyon kontroliiniin en énemli noktalarindan biridir. Bu, hastane infcksiyonlannin ve etken
mikroorganizmalarin dagiliminda meydana gelen degisikliklerin yakindan izlenmesini saglamak-
tadir. 1992 yilinda genel hastane infeksiyonlar: goriilme orant % 7 olarak belirlenmistir. I¢ hasta-
liklari, genel cerrahi ve beyin cerrahisi yogun bakim tiniteleri dikkate alindifinda % 15 gibi yiik-
sek bir oran elde edilmektedir. Infeksiyonlarin % 64'ii Gram negatif, % 34"t Gram pozitif bakte-
riler ile geligmistir. Bu sonuglar ge¢mis yillarn sonuglarn ile kargilagtirildifinda Gram pozitif
bakterilerin gériilme sikhimm arttif ortaya ¢ikmustir.

8. TORKIYE ANTIBIYOTIK VE KEMOTERAPL (ANKEM) KONGRES!, BELEK -ANTALYA, 22-28 MAYIS 1993
105



ANKEM Derg 7 (No.2): 1993

(97) AKUT UST SOLUNUM YOLU INFEKSIYONLARINDA
SULTAMISILININ ETKINLIGI

Cemal CINGIL, M.Ipek CING12, Emre CINGIT

1. Anadolu Universitesi Tip Fakiiltesi, KBB Anabilim Dah, Eskischir.
2. Anadolu Universitesi Tip Fakilltesi, Farmakoloji Anabilim Daly, Eskigehir,

Ust solunum yolu infeksiyonlar (US Y1) tizerindeki ¢aligmalar, siklif1, medikal, sosyal ve
ckonomik énemi nedeniyle stirdiiriilmektedir. Beta-laktamaz direncine elkili bir ¢dziim saglamak
ve tedaviye uyumu artirmak i¢in son yillarda pek ¢ok yeni preparat kullanima sunulmaktadir.
Bu caligmada oral yoldan uygulanan sulbaktam-ampisilin kombinasyonunun (sultamisilin) akut
USYI'ndaki etkinligi ve tolerans derecesinin arastinlmasi amaclanmis, KBB poliklinigine bagvu-
ran ve akut USYI tams1 konan 100 hastaya sultamisilin giinde iki doz olarak verilmistir. Tedavi
dncesi yapilan sorgulama, klinik muayene ve burun, bogaz kiiltiirleri tedavinin 5. ve 7., baz1 ol-
gularda ise 10. giintinde tekrarlanmusg, clde edilen bulgular kargilagtinlmistr. Calismamiz sonu-
cunda bes giinliik sultamisilin tedavisi ile akut tonsillit olgularmda % 98, akut streptokoksik fa-
renjit olgularinda % 95 oraminda klinik ve bakteriyolojik iyilesme saptanmgtir. Akut ofit ve si-
niizit olgulannda 10 giinlitk tedavi sonucu % 91 olguda iyilesme gézlenmistir. Kullamm kolay,
ekonomik yénden hastaya fazla yiik getirmeyen sultamisilinin akut USYl'nda tercihan kullanila-
bilecek bir antibiyotik oldugu kanisina varilmisgtir.

(98) DENTOJEN KAYNAKLI AGIZ ICi YUMUSAK
DOKU INFEKSIYONLARINDA SULTAMISILININ
ETKINLIGI

M.Ipek CINGHL, Cemal CINGI2, Emre CINGI2

1. Anadolu Universitesi Tip Fakiiltesi, Farmakoloji Anabilim Dal, Eskigchir.
2. Anadolu Universitesi Tip Faliiltesi, KBB Anabilim Daly, Eskigehir.

Ag1z i¢i yumusak doku infeksiyonlanina KBB pratiginde sik rastlanmaktadir. Pek gok etke-
ne bagh olabilen bu tiir infeksiyonlarda genellikle etken patojen bakteriyolojik bir tetkik ile sap-
tanamamaktadir. Bu nedenle agiz hijyeninin diizeltilmesinin yamisira genig spektrumlu bir
antibiyotik ile ampirik tedavi gerekli olabilmektedir. Sultamisilin son yillarda kullanima bagla-
nan, sulbaktam ile ampisilin kombinasyonudur. Bu ¢alismada alt ve {ist solunum yolu infeksi-
yonlarinda giivenle kullamilabilecegi bildirilen bu ajanin, dentojen kaynakl agiz i¢i yumusak do-
ku infeksiyonlanndaki etkinliginin arastirilmas: amaglanmistir. Anadolu Universitesi Tip Fakiil-
tesi KBB Poliklinigi'ne bagvuran ve dentojen kaynakh agiz ici yumusak doku infeksiyonu tespit
edilen 87 olguya sultamisilin giinde iki doz olarak verilmis, hastalar 5. ve 7. giin kontrole ¢aginl-
mustir. Tedavi sonras: 55 hastanmn (% 86) sikayetlerinin tamamen gecligi ya da énemli lglide
diizeldigi goriilmiistiir. Bu durum [izik inceleme bulgular: ile de desteklenmigtir. Bu ¢alisma so-
nucunda agiz i¢i dentojen kaynakli yumusgak doku infeksiyonlanmn ampirik tedavisi igin sulta-
misilinin uygun bir ajan oldugu kanismna varilmistir.
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(99) AKUT TONSILLIT TEDAVISINDE
SULTAMISILININ ETKINLIGI

T.KOG, M.LARPAG, C.VURAL, A.SENVAR

Sigli Etfal Hastanesi, Kulak-Burun-Bogaz Hastaliklan Klinii, Istanbul,

Akut tonsillofarenjit Kulak-Burun-Bogaz polikliniklerinde giintimiizde halen en sik rastla-
nilan hastaliklardan biri olma &zelligini korurken, son zamanlarda streptokoksik tonsillofarenjitte
penisilin tedavisinin baganisizlik oranlarmin arttif bildirilmektedir. Caliymamiz, klinik olarak
tonsillofareniit diigiindiiren ve diizenli kontrollere gelen 30 hasta iizerinde yapilmus, hastalardan
ilk basvurularinda ve tedavinin 10. giiniinde bogaz salgisindan Srnek almarak kiltiir yapilmgtir.
Hastalara 10 giin siireyle sultamisilin 50 mg/kg dozunda verilmis, tedavinin 5. ve 10. giinleri
kontrollere ¢agnlarak klinik diizelme agisindan, ayrica 10. giin alinan kiiltiirlerde de bakteriyolo-
jik diizelme agisindan degerlendirme yapilmistr. 10. giinkii kontrollerde hastalarm timiinde tam
klinik iyilesme saptanmigtir. Hastalarm yapilan ilk kiiltiirlerinde 26 (% 87) hastada A grubu be-
ta-hemolitik streptokok tiremistir. 10. giin alman killtiir sonuglar1 degerlendirildiginde 25 (% 96)
hastada bakteriyolojik eradikasyon saptamirken, 1 (% 4) hastada bakteriyolojik eradikasyon saf-
lanamamustir. Caligmamiz sonunda streptokoksik tonsillitte tama yakm eradikasyon saglanmis,
sultamisilinin giivenilir bir tedavi secenegi oldufu kanisina vartlmigur.

(100) SOLUNUM SISTEMi INFEKSIYONLARINDA
SULBAKTAM + SEFOPERAZONUN
KLINIK ETKINLIGI

Birsen SIPAIIOGLU, Giinay AYDIN TOSUN, Ahmet IIASAN, Miizeyyen ERK

Cerrahpasa Tip Fakiiltesi, Goiis Hastaliklan Anabilim Dal, Cerrahpasa, Istanbul.

Bu calisma solunum sistemi infeksiyonlarmda sulbaktam -+ sefoperazon kombinasyonunun
Kklinik ctkinligini gérmek amaciyla yapilmigtir. Caligmada 11 agagi solunum yolu infeksiyonu ol-
gusu yer almistir, Kontrol grubu olarak da 12 agagi solunum yolu infeksiyonu olgusu almarak
bunlarda ampisilin + gentamisin kombinasyonu uygulanmistir. Her iki grupta da klinik bagannm
degerlendirilmesi igin Skstiriik, ekspektorasyon, ates, yan agrisi, oskiiltasyon bulgulari, radyolo-
jik bulgular géz éniine almmgtir. llaca bagh karaciger ve bobrek fonksiyon degisikligi olup ol-
madi izlenmistir. Sulbaktam + sefoperazon grubunda klinik bagar1 % 91, ampisilin + gentami-
sin grubunda ise % 92 olarak bulunmugtur.
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(101) ALT SOLUNUM YOLU INFEKSIYONLARINDA
SULBAKTAM/SEFOPERAZON ILE ALINAN SONUCLAR

Emine KOCYIGIT, Turhan ECE, Necdet DELIAHMET

Istanbul Tip Fakiiltesi, Ggiis Hastaliklan Anabilim Dah, Capa, Istanbul.

Alt solunum yolu infeksiyonlarinda sulbaktam/sefoperazon tedavisinin etkinlik ve gtiveni-
lirligini aragstirmak amaciyla Subat 1992 - Subat 1993 tarihleri arasinda, alt solunum yolu infek-
siyonu ile miiracaat eden hastalardan otuzunda sulbaktam/sefoperazon kullamlarak alinan sonug-
lar degerlendirilmistir. Caligmaya alman hastalarin yaslari 19-70 arasinda olup ortalama 53 bu-
lunmustur. Hastalardan 18'inde kronik obstriiktif akciger hastalifimn (KOAH) akut hecmesi,
11'inde pnémoni, 1'inde kronik korpulmonale zemininde gelisen akut alt solunum yolu infeksi-
yonu tespit edilmistir. Hastalarin 17'sinde infeksiyona sebep olan etkeni tespit etmek miimkiin
olmamustir. Tespit edilebilen etkenler ise K.preumoniae, S.pneumoniae, Citrobacter, nonfer-
mentatif Gram negatif comaklar, P.aeruginosa, E.coli ve Enterobacter olarak bildirilmistir.
Durumlarmm agirhklarina gére hastalar 7-17 giin 2 g/giin sulbaktam/sefoperazon tedavisine tabi
tutulmugtur.

Sonug olarak hastalanin 23'tinde (% 77) sifa, 6'smda (% 20) durumda diizelme saptanmigtir,
1 hastada (% 3) tedavi bagarisiz kalmigtir. 1 olguda tedavinin kesilmesine neden olmayacak dere-
cede bulanti goriilmiistiir. Bu sonuglarla sulbaktam/sefoperazon ciddi solunum yolu infeksiyon-
larinda etkili ve giivenilir bulunmugtur.

(102) HASTANE-DISINDA GELISEN PNOMONI
TEDAVISINDE GUNDE TEK DOZ ROKSITROMISININ
ETKINLIK VE GUVENILIRLIGI

Omriim UZUN, Murat ITAYRAN, Seviap ARTKAN, Serhat UNAL, IL.Erdal AKALIN
Hacettepe Universitesi Tip Fakiiltesi, ¢ Hastaliklari Anabilim Daly, Infeksiyon Hastaliklan Unitesi, Ankara.

Roksitromisin in-vitro etki spektrumu ve yan etkilerinin eritromisine gére daha az olugu
nedeniyle hastane-diginda gelisen alt solunum yollan infeksiyonlarmin tedavisinde énemli bir
segenek olugturmaktadir. Tlacm yari-6mrii, giinde tek doz uygulanmasimi miimkiin kilmaktadir.
Bu ¢aligmada, hastane-diginda gelisen pnémoni nedeniyle bagvuran 24 hastada roksitromisinin
etkinligi ve gitvenilirligi aragtirilmigtir. Hastalarn 12'si kadin ve 12'si erkek ve yas ortalamas:
36 (18-72) idi. Alti haslada saptanan altta yatan hastaliklar kronik obstritktif akciger hastahgi (iki
hasta), astma, larinks karsinomu, sistemik lupus eritematosus ve renal transplantasyondu (birer
hasta). Hastalarin 18'inde atipik pnémoni, 6'sinda ise pnémokoksik pnémoni tanist konmustur.
Bronkoskopi ile "protected brush specimen” teknigi uygulanan ti¢ hastanm bronsial sekresyon
drneklerinde, bir hastanin da balgam kiilttirtinde Mycoplasma pneumoniae, ii¢ hastanin balgam
kiiltiirlerinde Streptococcus pneumoniae izole edilmistir. Roksitromisin 24 saatte bir 300 mg
dozunda uygulanmigtir. Lejyonerler hastalig: diigiiniilen iki hastada tedaviye giinde 600 mg ri-
fampin eklenmistir. Tedavi, pnomokoksik pnémonide 7 giin, lejyonerler hastahif siiphesinde
21 giin ve difer atipik pnémoni sendromlarinda 10 giin siireyle verilmistir Hastalarn atesi ortala-
ma 2. glin (2-4. glin) diigmiig, balgam ortalama 4. giin (3-6. giin) azalmistr. Akeiger radyogram-
larinda 18 hastada tedavinin 7. giinii, bes hastada 14. giin ve bir hastada 21. giinde belirgin diizel-
me izlenmigtir. Tedavi bagarisizlif1 olmamus, hastalann higbirinde yan etkiyle karsilasilmamugtar.
Sonug olarak, hastane-diginda gelisen pnémonilerde roksitromisinin giinde tek doz uygulanmasi-
nin etkili ve giivenilir bir tedavi yontemi oldugu kamsma varilmigtir.

8. TURKIYE ANTIBIYOTIK VE KEMOTERAPI (ANKEM) KONGREST, BELEK -ANTALYA, 22-28 MAYIS 1993
108



ANKEM Derg 7 (No.2): 1993

(103) PROKAIN PENISILIN VE TRIMETOPRIM-
SULFAMETOKSAZOL KOMBINASYONU iLE
TEDAVI EDILEN PNOMONILI COCUKLARDA SERUMDAKI
KANTITATIF C-REAKTIF PROTEIN DEGERLERI

Ferhan MERIC, Ipck CEYIIAN, Yusuf fzzet AYHAN, Ozgiir GOKNEL, Nejat SIMSEKCAN
SSK Goztepe Hastanesi, Cocuk Klinigi, Istanbul.

Ocak-Aralik 1992 tarihleri arasmda pnomoni tamusiyla yatirilarak prokain penisilin ve tri-
metoprim-sulfametoksazol tedavisi uygulanip klinik sifa elde edilen 29 cocukta tedavi tncesi ve
sonrasinda serumdaki kantitatif CRP degerleri arastirilmigtir. Tedavi éncesi alinan CRP degerleri
ortalamast 52.75 + 36.89 U tedavi sonrast 11.37 + 25.21 U olarak saptanmugtir. Tedavi éncesi ve
sonras1 degerler t testi ile kargilaghinldiginda tedavi sonrasi CRP degerlerinin anlamli olarak
(p<0.001) diigiik oldugu belirlenmistir.

COCUKLUK CAGI PNOMONISINDE
(104) KO-TRIMOKSAZOL ILE PROKAIN PENISILIN G VE
BENZATIN PENISILIN G + PROKAIN PENISILIN G
TEDAVILERININ KARSILASTIRILMASI

Miijgan SIDALL, Fatma OGUZI, Aysegiil UNUVAR!, Gamze SARBATY, Olcay NEYZI2, Nedret UZELL

1. Istanbul Universitesi, Cocuk Saghg: Enstitiisii, Capa, Istanbul.
2. Istanbul Tap Fakiiltesi, Cocuk Saghji ve Hastaliklar: Anabilim Dali, Capa, [stanbul.

Akut alt solunum yolu infcksiyonlan, gelismekte olan tilkelerde gocuklarda en énemli mor-
bidite ve mortalite nedenidir. Bu ¢aligma pnémonide etkili ve ucuz standart tedaviyi belirleme
amaciyla planlanmigtir. Calisma, Istanbul Tip Fakiltesi Cocuk Sagligi ve Hastaliklar1 Anabilim
Dali'nda poliklinik hastalar1 ile yapilmustir. Yaslar1 3 ay ile 4 yas aras1 defigen 151 pnémoni ol-
gusu ¢alismaya almmig ve 3 degisik tedavi protokolii uygulanmisur, Birinei gruba (n:46) 10 giin
oral ko-trimoksazol, 2. gruba (n:63) 10 giin intramiskiiler prokain penisilin G tedavisi verilmig-
tir. 3. grupta (n:42) ise benzatin penisilin G ve prokain penisilin G kombinasyonu tek doz, intra-
miiskiiler uygulanmis, tiim hastalar ilk 5 giin hergiin ve tedavinin 10. giiniinde muayene edil-
mislerdir. Hastalarin 10. giin yapilan kontroliinde ko-trimoksazol grubunda basari orami % 87,
prokain penisilin G grubunda % 92 olarak bulunmustur, Benzatin penisilin + prokain penisilin
G kombinasyonu ile elde edilen basan orami ise % 67 olmustur. Prokain penisilin G tedavisi ile
basari oram daha yiiksek goriiniiyor olmasima ragmen, bu tedavi ile ko-trimoksazol tedavisi ara-
smda anlamli bir farklilik saptanmamgtir (x* 0.305023, p=0.5). Ko-trimoksazoliin ayaktan teda-
vi edilebilir pnémoni olgularinda prokain penisilin kadar etkili ve uygulanmas: kolay, ucuz bir
tedavi bigimi olarak tercih edilebilecegi sonucuna varilmigtir.
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(105) ALT SOLUNUM YOLU INFEKSIYONLARINDA
SEFUROKSIMIN KLINIK ETKINLIGI VE
AMPISILIN ILE KARSILASTIRMA

Utkan ALACAKANAT, Nevin BOZBORA, A.CAGATAY
Sisli Fufal Hastanesi, Cocuk Saghg ve Hastaliklan Anabilim Dali, $isli, Istanbul.

H.influenzae gibi sik rastlanan solunum yolu patojenlerinin beta-laktamaz iireten suglari-
nin prevalansdaki artig1, ampisilinin yararlihgim azaltmg ve ilgiyi yeni alternatif antibiyotiklere
duyulan gereksinim iizerinde yogunlastirmistir. Bu galigma, 2. kugak ilk oral sefalosporin olan
sefuroksimin etkinlik ve toleransini ampisilinle kargilastirmak amacma yoneliktir. Toplam 50 ¢o-
cuk (0-5 yas) giinde iki kez 15 mg/kg/giin sefuroksim, ya da giinde 4 kez 100 mg/kg/glin ampisi-
lin ile tedavi edilmiglerdir. Bu hastalann timi degerlendirmeye almmugtir ve hepsi bakteriyolo-
jik olarak dékiimante edilmigtir. Klinik yanit oranlar her grupta farklihk géstermistir. Sefurok-
sim ile tedavi edilen gruptaki hastalarn hepsinde, ampisilinle tedavi edilen hastalarm % 76'sinda
basarih klinik yanit elde edilmistir. Sefuroksimle tedavi edilen grupta bazi klinik bulgu ve semp-
tomlar daha erken iyilesmis, atesin diigmesi daha kisa siire i¢inde gerceklesmistir. Toplam bakte-
riyolojik basar1 oram sefuroksimle tedavi edilen grupta, ampisilinle tedavi edilen gruptan anlaml
olarak daha iyi bulunmugtur. Sefuroksimle tedavi edilen gruptaki yan ctki oram (% 2.8), ampisi-
linle tedavi edilen gruptaki yan etki oranindan (% 24.5) anlamh olarak daha az olmus, gastroin-
testinal yan etkilere daha az rastlanmugtir. ki ilacin da laboratuvar parametreleri iizerine $nemli
etkileri olmamisur. Bu ¢ahismada scfuroksimin sik rastlanan patojenlere karsi in-vitro etkinligi-
nin ampisilinden daha fazla oldugu ve ayrica klinik kullammda daha etkili ve tolere edilebilir bu-
lundugu sonucuna varilmistir.

(106) TiFO TEDAVISINDE TIAMFENIKOL VE
PEFLOKSASIN KULLANIMININ KARSILASTIRILMASI

Celal AYAZ1, Funda MURTL, Tuhsin USTAL Bahriye CUMENY, Giiner ULAKZ, Necati YENICE?

1. Dicle Universitesi Tip Fakiiltesi, Infcksiyon Iastaliklar ve Klinik Mikrobiyoloji Anabilim Dah, Diyarbakir.
2. Dicle Universitesi Tip Fakiiltesi, Farmakoloji Anabilim Dali, Diyarbakir.
3. Dicle Universitesi Tip Fakiiltesi, Ig 1astahklan Anabilim Daly, Diyarbakar.

Altmug tifo olgusunda tiamfenikol ve pefloksasinin etkinligi karsilagtirilmistir. Tiamfenikol
ilk 5 giin 4x750 mg IV ve sonraki 9 giin 4x500 mg oral olarak 14 giin, pefloksasin ise hastanin
genel durumuna gére 1V veya oral olarak 2x400 mg dozunda 10 giin siire ile verilmistir. Her iki
ilacin etkinligi % 90 olarak bulunmustur. Ates pefloksasin grubunda ortalama 3 giinde, tiamfeni-
kol grubunda 4.5 giinde diigmiistiir. Her iki ilacin tifo tedavisinde kullarulabilir ilaglar oldugu ka-
naatine varilmigtir.
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(107) URINER SISTEM INFEKSIYONLARINDA
ENOKSASIN ILE NORFLOKSASININ KARSILASTIRILMASI

Fehmi TABAK, All DUMANKAR, Akgiin INCE, Yildirm AKTUGLU
Cerrahpaga Tip Fakiiltesi, 1¢ Hastaliklan Anabilim Dals, Infeksiyon Hastaliklan Bilim Dah, Istanbul.

Yetigkinlerde ortaya ¢ikan iiriner sistem infeksiyonlarmda (USI) kinolon tiirevlerinden
enoksasin ve norfloksasinin etkinlifii arastinlmistir. Randomize olarak 20 olguda cnoksasin
(2x500 mg/giin, PO, 5 glin), 20 olguda da norfloksasin (2x400 mg/giin, PO, 5 giin) kullanilmis-
ur. Olgularin 27'sinden E.coli, 5'inden Proteus mirabilis, 2'sinden Pseudomonas aeruginosa,
6'sindan da diger bakleriler izole edilmistir. Enoksasin kullanan olgularin iigii, norfloksasin kul-
lanan olgularin ikisi komplike USI idi. Tim olgularin 30'u A.sistit, 4'ti A.pyelonefrit, 4'ii asemp-
tomatik bakteriiiri, 2'si ise prostatit idi. Sonuglar tabloda gésterilmigtir.

Encksasin Norfloksasin
Klinik yanit 15 (% 75) 17 (% 85)
Bakteri cradikasyonu 15 (% 75) 19 (% 95)
Iyilesme 16 (% 80) 18 (% 90)
Bagansizhk 3 (% 15) 1(% 5)
Reinfeksiyon 1(%5) -
Relaps - 1(% 5)

Sonug olarak her iki ilag da UST'larinin tedavisinde basarihh bulunmusgtur. Klinik, bakteri
eradikasyonu ve iyilisme bakimindan istatistiksel olarak anlaml bir fark bulunmamgtr (Ki kare
testi, p>0.05). Her iki grupta da ciddi yan etki ve toksisite gézlenmemistir. Enoksasin kullamm
sirasinda olgularn 5 (% 25)'inde agizda tad bozuklugu ve agiz kurulugu ortaya ¢ikmistir,

(108) COCUKLARDA GIARDIA LAMBLIA
ENFESTASYONU TANISINDA ELISA YONTEMI VE
ORNIDAZOL TEDAVISI

Ozlem KARABUDAL Nimet KAYAALPL, Ayse PALANDUZ!, Hogsen OZCANL, Cem KARABUDAZ

1. Sisli Etfal Hastanesi, 4. Cocuk Klinigi, [stanbul.
2. 2No'lu Ana Cocuk Sagh ve Aile Planlamasi Merkezi, Istanbul.

Ocak 1992 - Nisan 1992 tarihleri arasinda gastrointestinal sikayetler nedeniyle Sisli Etfal
rilmistir. Glardia pozitif bulunan ¢ocuklarla negatif bulunanlarin ve kontrol grubundaki ¢ocuk-
lanin demografik &zellikleri, biiylime-gelisme ve hematolojik parametreleri, ayrica giardiaz tam-
sinda gaita mikroskopisi ve gaitada ELISA ile antijen tayini yontemlerinin sonuglarn kargilastiril-
mustir. Bu amagla Melotest Giardia kiti kullanilmistir. Arastirmaya dahil edilen 86 sikayeti olan
ve 16 kontrol olgusundan 2-3 giinliik aralarla 3 kez gaita 6megi alinmigtir. Bu gekilde 21 ¢ocukta
Giardia saptanmigtir. Mikroskopisi pozitif 21 gocugun 19'unda ELISA (+) sonug verdigi halde
mikroskopisi negatif ¢cocuklarda ELISA pozitifligi bulunmamustir. Béylece ELISA testinin du-
yarlilifi % 90, ozginligi % 100 olarak saptanmistir. Giardiazli ¢ocuklar ornidazol
(25 mg/kg/giin) verilerek 5 glinliik tedaviye alinmustir. Giardiazh cocuklann [azla dikkat gekme-
yecek kronik sikayetler nedeniyle poliklinigimize getirildikleri, buna karsin Giardia enfestasyo-
nunun hematolojik ve bilylime-gelisme parametrelerini ciddi sekilde etkiledigi, tanida ELISA
yonteminin dzellikle kitlesel taramalarda kolay, ézgiin, duyarl bir test olarak tercih edilmesi ge-
rektigi saptanmistir.
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(109) TINEA VERSICOLOR'DA iTRAKONAZOLUN
ETKINLIGI

ilgill ZEREN, Zerrin (OGRETMEN) ERCIYES, Ahmet KARAMAN, Ahsen OZATES

Atatiirk Saghk Sitesi lzmir Devlet Hastanesi, Dermatoloji Klinigi, {zmir.

Orta siddette veya yaygin ya da tedaviye direngli 16-71 yasglar1 arasinda tinea versicolorlu
25 olguya giinde 200 mg itrakonazol PO tek doz olarak 7 giin verilmistir. Olgularm hastalik sii-
resi 1 ay ile 30 y1l arasinda degismekteydi ve coguna daha énce topikal veya sistemik antimiko-
tik tedavi uygulanmisti. Olgulara tedaviye baslamadan énce karaciger fonksiyon testleri uygu-
lanmigtir. Tedavi éncesi ve tedavi sonras: 4 hafla siire ile hafltada bir mikolojik tetkik yapilmagtir.
Bu sirada klinik durumlart (+), (+++), (+++), (++++) deskuamasyon ve hipo veya hiperpigmente
olarak degerlendirilmigtir. Tedavi sonras: yan etkiler kaydedilmigtir. 21 olguda (% 84) klinik ola-
rak tam iyilegme, 20 olguda (% 80) direkt mikolojik olarak tam iyilesme tespit edilmig, olgularin
3'tinde (% 12) yan etkiler goriilmiigtiiv. Ancak bu yan etkiler tedavinin kesilmesini gercktirme-
migtir. Orta siddetli veya yaygmn ya da daha 6nceki tedavilere direngli olgulara uygulandigindan
ve yan etkilerinin azli$1 nedeniyle itrakonazolun tinea versicolor tedavisinde etkili oldugu kanisi-
na vanlmistir.

(110) HAYAT KADINLARINDA TRIKOMONIYAZ
TEDAVISINDE ORNIDAZOL VE SEKNIDAZOL KULLANIMI

Mehmet TANYUKSEL!L, Tunger HAZNEDAROGLUL, Hiiseyin GUNL,
Can AKSOGANZ, Biilent SAKIZLIGIL?

1. GATA, Mikrobiyoloji ve Klinik Mikrobiyoloji Anabilim Dal, Ankara.
2. Deri ve Zithrevi Hastaliklar Hastanesi, Ankara.

Aralik 1992'de Ankara Deri ve Zithrevi Hastaliklar1 Hastanesi'nde muayeneye gelen hayat
kadmlannda vaginal siiriintii 6reklerinde Trichomonas vaginalis arastinlmistit, Yaglan 21-43
arasinda defisen 255 hayat kadini ¢aligma grubuna alinmistir. Calisma grubuna alinan 255 ka-
dindan 64'iinde (% 25) taze preparatta T.vaginalis saptanmigtir. Hastalar rastgele iki gruba ayril-
mugtir. Birinei grubu olugturan 24 hastaya 2000 mg/gtin tck doz halinde seknidazol, ikinei grubu
olugturan 40 hastaya 1500 mg/giin tek doz halinde ornidazol verilmistir. Birinci gruptaki 24 has-
tanin 17'sinde (% 71), ikinci gruptaki 40 hastanmn ise 38'inde (% 95) tedavide basanya ulagilmg-
tr. Yan etki olarak birinci gruptaki hastalardan tigtinde (% 12.5) bulanti-kusma, birinde {irtiker
(% 4); ikinci gruptaki hastalarin ikisinde (% 5) bulanti-kusma, ikisinde tirtiker (% 5) gdzlenmis-
tir. Trikomoniyazda klinik iyilesim ve tolerans yoniinden tez dozluk tedavide ornidazoliin hem
daha yiiksek diizeyde tedavi, hem de yan etkilerinin nisbeten az olmastyla uygun segenck eldugu
kanaatina varilmigtir,
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(111) AMINOGLIKOZID ANTIBIYOTIKLERIN VESTIBULER
SISTEME TOKSIK ETKILERININ KARSILASTIRILMASI
VE ONLENMESI

M.Ipek CINGI, ibrahim TUGLU, Kevser EROL, Mahmut GZDEMIR

Anadolu Universitesi Tip Fakiiltesi, Farmakoloji Anabilim Dali, Eskigchir.

Aminoglikozidler i¢ kulagn endotelinde birikirler ve ilaca gére defisen derecede olmak
tizere gerek isitme, gereksc denge organlarmin reseptdr hiicrelerini zedelerler. llaglarin denge
fonksiyonu fizerindeki etkilerini saptamak amaciyla, rota-rot cihaz: kullanilmistir. Albino si¢an-
larn rota-rot tizerinde kalabilme siireleri saptanmistir. Daha sonra aminoglikozidlerden gentami-
sin (4 ve 8 mg/kg), amikasin (16 ve 32 mg/kg) ve netilmisin (8 ve 16 mg/kg) ikiser doz halinde
15'er giin siireyle i.p. yolla uygulanmistir. Ayn 3 gruba 2. dozlarda aminoglikozid ilaclara ilave
olarak S-karboksimetilsistein (SCMC) uygulanms ve 15 giin sonunda denge fonksiyonlar test
edilerek kargilagtirlmigtir, SCMC verilen gruplarda 15 giin sonunda aminoglikozid uygulamas:
kesilmis ve SCMC 5 giin daha devam edilmistir. Denge fonksiyonlar: yeniden test edilmis ve so-
nuglar karsilagtimlmigtir. Mutad dozlarda denge fonksiyonu tizerine en etkili olan ilacin amikasin
oldugu, daha sonra sirastyla netilmisin ve gentamisin oldugu saptanmigtir. SCMC'in gentamisin
tarafindan olugturulan denge bozuklugunu snlemede en etkili oldugu bulunmusgtur,

(112) AKUT LOSEMI INDUKSIYON KEMOTERAPISI ALAN
HASTALARDA FUNGAL INFEKSIYON PROFILAKSISINDE
ORAL FLUKONAZOL ILE ORAL NiSTATIN
ETKINLIGININ KARSILASTIRILMASI

Ialuk KOCL, Taluk ATAOGLUZ, Tagkin SENTURKY, Derya OZSOKMENZ, Ilamdi AKANL,
Meral BEKSACL, Osman ILHANL, Orhan Seyli SARDASL

1. Ankara Universitesi Tip Fakiiltesi, Hematoloji Bilim Daly, Ankara.
2. Ankara Universitesi Tip Fakiiliesi, Mikrobiyoloji Bilim Dali, Ankara.

Akut 16semi tanistyla remisyon indiiksiyon kemoterapisi alan 40 hasta, geligebilecek fungal
infeksiyonlarm profilaksisinin izlenmesi agisindan randomize edilmis, kemoterapinin ilk giiniin-
den baglayarak 20 hastaya 100 mg PO/giin [lukonazol, 20 hastaya ise 5 MU PO/glin nistatin uy-
gulanmigtir. Ttim olgulardan haftada bir bogaz, feges ve idrar kiiltiirii alinarak mikroskopik ince-
leme ve kiiltiir sonuglar1 degerlendirilmistir. [zole edilen mantar suslanndan, insan serumunda
germ tiip olusumunu gosteren, misir unlu agarda klamidospor olugturan ve pH 1.55 besiyerinde
tireyebilenler Candida albicans olarak tanimlanmistir. Diger suglarn tanim API 20 C AUX
(Bio-Merieux) idantifikasyon sistemi ile yapilmigur. Sonuglar tabloda gésterilmistir.

Tablo. Flukonazol ve nistatinle profilaksi sonuglari.

Flukonazol Nistatin
Tedavi oncest Tcdavi sonrast T'edavi bncest Tedavi sonras1
Bogaz 0 2 2 g -
Feges 6 8 2 4
Idrar 1 4 0 6
Toplam 7 p=0.1458 14 4 P=0.026 18
" Calbicans 6 Clalbicans 13 C.albicans 3 C.albicans 16
C.kelyr 1 Clkelyr 1 C krusei 1 C.cerevisiae 2

Sonug olarak uygulanan dozlarda {lukonazoliin nistatine gére fungal infeksiyon profilaksi-
sinde anlamh bigimde daha etkin oldugu gériilmiis ve higbir olguda Candida krusei kolonizas-
yonu izlenmemistir.
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(113) KEDI VE KOPEKLERDE DERMATOMIKOZIS
TEDAVISI ICIN KULLANILAN KETOKONAZOL
VE TOKSIKASYONU

Erman OR, Hiiseyin TAN, Atilla ILGAZ
Istanbul Universitesi Veteriner Fakiiltesi, I¢ Hastaliklari Anabilim Daly, Istanbul.

Imidazol smift antifungal ajanlardan ketokonazoliin dermatomikozlu kedi ve képeklerde
kullanimi ve bunun sonucunda gézlenen toksikasyon belirtilerinin saptanmasi amaclanmaistir.
Degisik 1k ve cinsiyetteki deri problemi olan 6 adet kedi ve 2 adet kipek materyal olarak kulla-
milmustir. Tiim hayvanlarin genel muayenesi yapildiktan sonra lezyonlu bilgelerden steril bir bis-
ttiri yardimu ile deri kazintist almmig ve % 10-20'lik NaOH ile hazirlanan preparat mikroskop al-
tinda incelenip mantar sporlan tesbit edilmistir. Infekte killar Sabouraud dekstroz agara ekilmis,
15-20 giin sonra kolonilerin tiredigi gdzlenmistir. Yaplan boyamalar sonucunda % 75 oraninda
Microsporum canis, % 12.5 oranmda Microsporum nanum ve % 12.5 oraninda Candida spp.
izole edilmistir. Tedavide giinde 10 mg/kg dozunda ketokonazol kullamlmus, iki kedi ve bir ké-
pek haricinde tiim hastalar 30-40 giin i¢inde iyilesmislerdir. Tedavi edilemeyen iki kedide daha
kiigiik yasta olduklar: icin ketokonazole bagl olarak toksikasyon belirtileri saptanmistir. Diger
képekte ise hasta sahibinin hem oral hem de lokal olarak yogun bir sekilde ilaci yanhs kullamnmi
sonucu toksikasyon olusmustur. Toksikasyon belirtileri olarak en gok bulanti, ishal, agiz képiir-
mesi, titreme, ayakta duramama gibi semptomlar bildirilmistir. [lacin kesilmesi ve % 5'lik serum
dekstroz verilmesi sonucu tiim semptomlar ortadan kaldinlmigtir. Hastalarin tedavisine belli bir
stire sonra lokal olarak devam edilmigtir. Caligmamizda aspergillosis, histoplasmosis, blastomy-
cosis, mycetoma, cryptococcosis ve candidiasis gibi sistemik mantar infeksiyonlarmda bagaryla
kullanilan tedavi dozunda ketokonazoliin 6zellikle kii¢iik kedilerde kullamlmamas: gerektigi ve
doze edilmesine bagh sekillenen toksikasyonlarda ilacin hemen kesilmesi ve genel toksikasyon
tedavisine gegilmesi, aksi takdirde énemli sonuglar gekillenebilecegi kanisma varilmigtir.

(114)  AKUT EROSIV GASTRITTE ANBITIYOTIKLERIN
BAKTERIYEL TRANSLOKASYONA ETKILERI
(DENEYSEL CALISMA)

Ender Alp TOSUN!, Riza KUPELIOGLUL Servet KARAIANT, Nezahat GURLER2

1. Hascki Hastanesi, 1. Cerrahi Klinigi, Haseki, Istanbul.
2. Istanbul Tip Fakiiltesi, Mikrobiyoloji Anabilim Dali, Capa, Istanbul.

Akut erosiv gastritde bakteriyel translokasyon ve klindamisinin bu translokasyon iizerine
etkisi arastimlmigtir. Kontrol grubu (KG), stres grubu (SG), Hy reseptér antagonisti grubu (HG)
ve antibiyotik-Hy reseptor grubu (AHG) olmak iizere 4 grupta toplam 48 sigan tizerinde caligil-
mustir. KG'na islem yapilmamis, SG'na yalniz stres modeli uygulanmistir. Stres modeline ilave-
ten parenteral olarak HG'na ranitidin, AHG'na ise ranitidin ve klindamisin verilmistir. 6., 24. ve
48. saatlerde mide, karacifer, mezanter, terminal ileum ve portal kan émekleri almmustr. Mide-
lerin makro ve mikroskopik incelenmesinde KG'nda lezyon saptanmazken, SG'nda daha yaygin
olmak tizere diger gruplanm timiinde mukozal erozyonlar gériilmiistiir. Diger 6meklerin bakleri-
yolojik incelenmelerinde isc 6.saatte SG ve HG'nda translokasyon bagladif, 24. ve 48.saatlerde
KG disinda tiim gruplarda translokasyon olustugu gézlenmistir. 48.saatte AHG'nda diger grupla-
ra oranla daha az translokasyon oldugu gériilmiis ve aradaki fark istatistiksel olarak anlaml bu-
lunmustur. Bu ¢alisma sonunda akut erosiv gastrit profilaksi ve tedavisinde parenteral antibiyo-
tik kullaniminin yararli olabilecegi diigtiniilmiistiir,
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(115) LINKOMISININ SICAN MIDE STRIPi VE
JEJUNUMU UZERINE ETKILERI

Ramazan CICEK1, Giiner ULAKL, Mustafa ULAK2

1. Dicle Universitesi Tip Fakiiltesi, Farmakoloji Anabilim Dali, Diyarbakir.
2. Pendik Devlet Hastanesi, Hariciye Servisi, Pendik, Istanbul.

Linkozamid grubu bir antibiyotik olan linkomisinin sigan mide siripi ve jejunumunda sinir
stimiilasyonu veya ilacin neden oldugu kontraksiyonlar iizerine etkileri in-vitro incelenmistir.
Vane metoduna gore hazirlanan sican mide striplerinde ve Magnus metoduna gore hazirlanan si-
¢an jejunumunda metakolin doza bagh kontraksiyonlara neden olmustur. 1 mM linkomisin ile 2
dakika inkiibe edilen mide siripi ve jejunumunda 30 nM-1 mM metakolin ile olusturulan kont-
raksiyonlar incelenmistir. Linkomisin metakolinin kontraktil etkisinde bir degisikligc neden ol-
mamistir. 2.5 dakikada bir 15 saniye siireyle (7.5 V, 20 Hz, 4 msan) uyanlan sigan jejenumunun
kontraktil cevaplar1 1 mM linkomisin ile anlamli bir sekilde inhibe olmustur. Linkomisin 10°°M
atropin sonrasi uygulanan elekiriksel stimiilasyon ile elde edilen relaksan cevapta bir degisiklige
neden olmadi gibi 10°M atropin ve 10°M propranolol ilavesinden sonra uygulanan elektriksel
stimiilasyonun nonadrenerjik ve nonkolinerjik yamitlarim da degistirmemistir.

(116) RIFAMPISIN, SODYUM VALPROAT VE
RIFAMPISIN-SODYUM VALPROAT KOMBINASYONUNUN
SICANLARDA BAZI HEPATIK VE HEMATOLOJIK
PARAMETRELERE ETKILERI

Ahmet ULUGOLL, Izaldin IIATIPL, Oya DAUT KADAIFCIZ,
Semih Rasim GUNER3, fsmet DOKMECIL

1. Trakya Universitesi Tip Fakiiltesi, Farmakoloji Anabilim Dali, Edime.
2. Trakya Universitesi Tip Fakiiltesi, Fizyoloji Anabilim Dah, Edime.
3. Trakya Universitesi Tip Fakiiltesi, Biyokimya Anabilim Dali, Edime.

Kemoterapide siklikla kullamilan bir antibiyotik olan rifampisin ile epilepsi tedavisinde kul-
lamlan sodyum valproatin tek baglarma ve kombine kronik kullanimlarinda baz: hematolojik pa-
ramelreler ve karaciger enzimleri tizerine olan etkileri aragtirtlmigtir. 20 mg/kg/giin dozunda ri-
fampisin ve 30 mg/kg/giin dozunda sodyum valproat ve kombinasyonlar: ayr grup siganlara 14
giin boyunca oral olarak uygulanmistir. Deneye baslamadan énce ve sonra direkt olarak kalpten
kan érnekleri alinarak hematolojik parametreler ve bazi karacier enzimlerinin (AST, ALT,
ALP, LDH) serum diizeyleri saptanmistir. Rifampisin hemoglobin, eritrosit ve lenfosit degerleri-
ni, sodyum valproat ise kan eritrosit sayisim diigiirmiigtiir. Rifampisin-sodyum valproat kombi-
nasyonu hemoglobin ve eritrosit degerlerini daha belirgin bir sckilde azaltmustir. Tek baglarina
kullamldiklaninda, rifampisin ALP, sodyum valproat AST degerlerini; kombine kullanildiklarm-
da ise ALP degerlerini anlamli olarak artirmiglardir.
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(117) SULBAKTAM/SEFOPERAZON KOMBINASYONUNUN
KOMPLIKE URINER INFEKSIYONLARIN
TEDAVISINDEKI ETKINLIGI

Regit TOKUC, Sezgin GUVEL, Cengiz TAMER, Leon SAPORTA, Cem ATALAY, Cengiz MIROGLU

Sisli Etfal Hastanesi, 2. Uroloji Klinigi, Sisli, Istanbul.

Subat-Aralik 1992 arasmdaki 10 aylik dénemde 43 komplike iiriner infeksiyonlu hastada
2x1 g sulbaktam/sefoperazon (1/1) kombinasyonu ile monoterapi uygulanmstir. Ortalama tedavi
stiresi 6.6 giin olup, hastalarin % 100'tinde klinik olarak sifa gézlenmistir. Ayrica etkenin iiretil-
digi 19 hastanin tiimiinde tedavi sonunda kiiltiirler negatif bulunmusgtur. 3 hastada (% 7) diyare
saptanmmsg, bunlardan birinde tedavi ti¢lineti giin sonlandinlmustir. Ayrica bir hastadaki gegici de-
i dokiintiisii disinda belirgin yan etki gézlenmemistir. Uygulamalarimizda sulbaktam/sefopera-
zon kombinasyonunun komplike tiriner infeksiyonlarda ampirik olarak da son derece etkin ve
glivenli oldugu sonucuna varilmigtir.

(118) SEMPTOMATIK ALT URINER SISTEM
INFEKSIYONLARININ TEDAVISINDE PEFLOKSASIN

Giirkan OZKAN, Sacit YILDIZ, A.Faik YILMAZ, Saban SARIKAYA, Recep BUYUKALPELLI,
M.Kemal ATILLA, Mustafa YETER

Ondokuz Mayis Universitesi Tip Fakiiltesi, Uroloji Anabilim Daly, Samsun.

Semptomatik alt {iriner sistem infeksiyonlu 45 olgunun tedavisinde pefloksasin kullaml-
mugtir. Pefloksasin 5 veya 7 giin stire ile giinde 2 kez 400 mg dozda oral olarak verilmistir. Teda-
vi sonras1 15. ve 45. giinlerde yapilan degerlendirmede olgulardan 38'inde bakteriyolojik, 40'inda
da klinik iyilesme tespit edilmistir. Pefloksasin tedavisine bagli herhangi bir ciddi istenmeyen et-
kiye rastlanmamustir.

Sonugta semptomatik alt tiriner sistem infeksiyonlarmin tedavisinde pefloksasinin etkili ve
tercih edilebilecek bir antimikrobiyal ajan oldugu goriilmiistiir.
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(119) KOAH'LI HASTALARDA ALT SOLUNUM YOLU
INFEKSIYONLARININ TEDAVISINDE
SULBAKTAM/SEFOPERAZON KOMBINASYONUNUN
KLINIK ETKINLIGI

Levent TABAK, Esen ERTUGRUL, Zeynep SAHIN, Tugrul CAVDAR

Istanbul Tip Fakiiltesi, Gogiis Hastaliklan Anabilim Dali, {stanbul.

KOAH'1 hastalarda alt solunum yolu infeksiyonlarmimn tedavisinde sulbaktam/sefoperazon
(1:1) kombinasyonunun klinik etkinli§i degerlendirilmigtir. Anamnez, fizik muayene, radyolojik
bulgular, 16kosit sayis1 ve ateg varlifma dayanarak alt solunum yolu bakieriyel infeksiyonu tanist
konan 7'si kadm, 9'u erkek 16 KOAH'T1 hastanin tiim bulgu ve semptomlari, klinik etkinligin ob-
jektif olarak degerlendirilebilmesi amaci ile O=yok, 1=hafif, 2=orta, 3=giddetli derecelendirme
sistemi kullanilarak derecelendirilmigtir. Tedavi éncesi 3., 7., 11. giinler ve tedavinin sonlandinl-
masindan sonra 48. saatte yapilan deferlendirmede, 7 hastada tam gifa (% 44), 7 hastada klinik
diizelme (% 44) saptanmigtir. Bu sonuglara gére sulbaktam/sefoperazon (1:1) kombinasyonunun
KOAH'l1 hastalarm alt solunum yolu infeksiyonlarinin tedavisinde yiiksek oranda klinik etkinli-
ge sahip oldugu bulunmustur.

(120) BRUSELLOZUN SULFAMIDLERLE TEDAVISININ
YURDUMUZDAKI ILK UYGULAMASI

Rengin DRAMUR

Istanbul Universitesi Cerrahpaga Tip Fakiiltesi, Deontoloji ve Tip Tarihi Anabilim Daly, Istanbul.

(121) ADENOZIN DEAMINAZ AKTIVITESININ
PLOREZILERIN AYIRICI TANISINDAKI ONEMI

Nuriye METEL, Birgiil ISIKL, Recep ISIK 2

1. Dicle Universitesi Tip Fakiiltesi, Biyokimya Anabilim Daly, Diyarbakar.
2. Dicle Universitesi Tip Fakiiltesi, Gogiis Hastahklan Anabilim Dali, Diyarbakir.
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(122) HEMODIYALIZ HASTALARINDA EPSTEIN-BARR
VIRUS PREVALANSI

Rana SUCUL Seza ARTUNKALL Hagim SENGORL, Jale AYTACL,
Savag AKYUREKL Aydin BEYDILLI2

1. Sisli Erfal Hastancsi, Infeksiyon Hastaliklan ve Bakteriyoloji Klinigi, Istanbul.
2. SSK lIstanbul Hastanesi, Nefroloji Klinigi, Istanbul.

(123) HAYDARPASA NUMUNE HA_STANES'I HEMODIYALIZ
SERVIiSIi HASTALARININ B VE C HEPATITI YONUNDEN
DEGERLENDIRILMESI

Ttr YEGENAGAL, Arzu UZUNERL, Yildiz OZELL Giiner SOYLETIR?

1. Haydarpasa Numune Hastanesi, Dahiliye Klinigi, Istanbul.
2. Marmara Universitesi Tip Fakiiltesi, Mikrobiyoloji Anabilim Dali, Istanbul.

(124) BURSA iL. MERKEZINDEKI ILKOKULLARDA
ASILI VE ASISIZ COCUKLARDA PPD DAGILIM DEGERLERI

Mustafa HACIMUSTAFAOGLUL, Bilent EDIZ2, fbrahim ILDIRTML

1. Uluda Universitesi Tip Fakiiltesi, Cocuk Safhiii ve Hastaliklari Anabilim Dali, Bursa.
2. Uludag Universitesi Tip Fakiiltesi, Bioistatistik Bilim Dal, Bursa.
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(125) PREMATURE BEBEKLERE PROFILAKTIK
1V iIG UYGULANMASI VE ALINAN SONUCLAR

Zlya METE, Ismail GOCMEN, Emin SARAOGLU

GATA Haydarpasa Egitim Hastanesi, Cocuk Hastaliklar ve Saghji Servisi, Haydarpasa, Istanbul.

(126) KUNT GLOB TRAVMALARINDA GORULEN ON
SEGMENT INFEKSTYONLARININ POLIMIKSIN B SULFAT
ILE TEDAVISI

Ufuk YIGITSUBAY!, Tahire BASERERL, Ayse Nur ESENZ, Basri OZDENL

1. Istanbul Universitesi Cerrahpaga Tip Fakiiltesi, Géz Hastaliklan Anabilim Daly, Istanbul.
2. Haydarpasa Numune Iastanesi, Goz Klinii, Istanbul,

(127) ADENOVIRUS KONJUNKTIVITINDE TANI VE
TEDAVI

Tahire BASERER, Ufuk YIGITSUBAY, Hiiseyin HADJIPOUR

Istanbul Universitesi Cerrahpasa Tip Fakitltesi, Goz [astaliklan Anabilim Dah, Istanbul.
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(128) KARACIGER AMIP APSELERINDE SEFTRIAKSON
TEDAVISI

Vedat GORALL, Celal AYAZZ, M.Emin YILMAZ3

1. Dicle Universitesi Tip Fakiiltesi, Gastroenteroloji Bilim Dals, Diyarbakir.
2. Dicle Universitesi Tip Fakiiltesi, Infeksiyon Iastaliklan Bilim Dali, Diyarbakar.
3. Dicle Universitesi Tip Fakiiltesi, Nefroloji Bilim Dali, Diyarbakir.

(129) KOMBINE ANTIBAKTERIYEL DROGLARLA TEDAVI
EDILEMEYEN CIDDi HASTANE INFEKSIYONLU
OLGULARDA AMPIRIK IMIPENEM/SILASTATIN

MONOTERAPISI VE SONUCLARI

Safiye IIELVACI, Regit MISTIK, Kaya KILICTURGAY

Uludag Universitesi Tip Fakiiltesi, Klinik Mikrobiyoloji ve Enfeksiyon Hastaliklart Anabilim Daly, Bursa.

(130) AZITROMISININ CINSEL TEMASLA BULASAN
HASTALIKLARDAKI ETKINLIGI

Bilhan SIDALL, Rabiye BABALIOGLUL Rahmiye BERKITENZ, Sacit GUNESL

1. Bezm-i Alem Valide Sultan Vakif Gureba Iastanesi, Kadin-Dogum Klinigi, Istanbul.
2. lIstanbul T1p Fakiiltesi, Mikrobiyoloji Anabilim Dali, Capa, Istanbul.

8. TURKIYE ANTIBIYOTIK VE KEMOTERAPI (ANKEM) KONGRESI, BELEK -ANTALYA, 22-28 MAYTS 1993
120



ANKEM Derg 7 (No.2): 1993

(131) PENETRAN KOLON YARALANMALARINDA
ANTIBIYOTIKLERIN MORBIDITE VE MORTALITE
UZERINE ETKISI

Cemalettin ERTEKINL, Rasim GENCOSMANOGLUZ, Kaythan GUNAY],
ligin OZDENZ, Sengiil DERBENTLI3, Handan KATRANCI3

1. Istanbul Tip Fakiiltesi, Acil Cerrahi Birimi, Capa, Istanbul.
2. Istanbul Tip Fakiiltesi, Genel Cerrahi Anabilim Dali, Capa, Istanbul.
3. Istanbul Tip Fakiiltesi, Mikrobiyoloji Anabilim Dali, Capa, Istanbul.

Kolon yaralanmalarimn eslik ettigi penetran karm yaralanmalarinda ciddi infeksiyon sikchi
oldukga yiiksektir. Bu durum, s6z konusu hasta populasyonunda, plasebo kontrollii galigmalar
yapilmasma olanak vermemistir. Bu nedenle kolon yaralanmast olugturulan siganlarda antibiyo-
terapinin etkileri, plasebo gruplar da olusturularak arastirilmigtir. Bu amagla, 100 adet Winstar
albino tiirii sigan kullanilmigur. 50 sigana sag, 50 sigana ise sol kolon yaralanmast uygulanmigtir.
Bu gruplar kolon yaralanmalarina yonelik relaparotominin uygulanma siiresine gére (3, 6, 12, 24
ve 48 saat) 5 subgruba ayrilmistr. Relaparotomi yapilan olgulara batm iginden kiiltiir ahndiktan
sonra kolorafi yapilmugtir. Subgruplardaki 10 siandan 5 tanesine girigim sonras1 antibiyotik ve-
rilirken 5 tanesine verilmemistir. Antibiyotik olarak sefltriakson (Rocephin) (15 mg) + ornidazol
(Biteral) (7.2 mg) subkutan 12 saat ara ile verilmistir, Postoperatuvar infeksiyon gelismesi lapa-
rotomiden sonraki 1., 2., 3. ve 4. giinlerde kuyruk kanindan 18kosit sayimi ile izlenmistir. Bu do-
nemde hayvanlar stirekli izlenerek 6len hayvanlara hemen laparotomi yapilmig ve kiiltiir tekrar-
lanmugtir. Caligma Gneesi 5 saglhkli sigamn kolon igeriinden kiltlir antibiyogram yapilmistir,
Kiildirdeki tiim bakterilere etkin seftriakson + ornidazol kombinasyonu uygun antibiyotik olarak
secilmisgtir. 3 ve 6 saat sonra kolorafi yapilan grupta antibiyoterapinin mortaliteyi ctkilemedigi
gorlilmiigtiir. 12, 24 ve 48 saat sonra miidahale edilen sicanlarda ise antibiyoterapi mortaliteyi
anlaml sekilde etkilemigtir.

Sonug olarak ilk 6 saat icinde miidahale edilen penetran kolon yaralanmalarmda uzun stireli
antibiyotifin gereksiz oldugu, tek doz perioperatif profilaksinin yeterli olacagi, bu siire sonunda
mildahale edilen hastalarda ise uzun stireli seltriakson + ornidazol kombinasyonunun uygun ol-
dugu kamusina varilmistir.
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(132) KAPALI TUP TORAKOSTOMI
KOMPLIKASYONLARININ ONLENMESINDE PROFILAKTIK
ANTIBIYOTIK KULLANILMASININ ETKISI

Saman BELGERDENL, Erdal ERCANZ, Kayithan GUNAY!L

1. Istanbul Tip Fakiiltesi, Acil Cerrahi Anabilim Daly, Capa, Istanbul.
2. Istanbul Tip Fakiiltesi, Genel Cerrahi Anabilim Dah, Capa, Istanbul.

Bu prospektif ¢alismada hemodinamisi stabil, toraks travmas: veya spontan pntmotoraks
nedeni ile kapal: tiip torakostomi yapilan 92 hasta randomize olarak iki gruba aynlarak izlenmis-
tir. Hastalarm 46's1 deney grubunda, diger 46's1 ise kontrol grubunda yer almistir. Seltriakson ile
profilaksi yapilan deney grubunda 1 atelektazi, 5 pnémoni, 2 torasik ampiyem olmak iizere top-
lam 8 olguda, kontrol grubunda ise 3 atelektazi, 7 pnémoni, 1 torasik ampiyem olmak tzere top-
lam 11 olguda komplikasyon goriilmiistiir. Deney grubunda komplikasyon sayisinin daha az ol-
masina ragmen bu fark istatistiksel olarak anlamli bulunmamistr (p<0.30). Komplikasyonlarin
12 (% 64)'si kiint toraks travmali hastalarda goriilmiigtiir, Bunlardan 5'i deney, 7'si ise kontrol
grubunda yer almistir. Bu fark da istatistiksel olarak anlamli bulunmamigtir (Ki kare testi ile
p<0.0979). Deney grubundaki hastalardan alinan numunelerin 54'tinde {ireme olmustur. Bu grup-
ta en fazla S.aureus ve Gram negatif comaklar tiremig ve iireyen mikroorganizmalar cn [azla
(% 85) amikasine duyarl bulunmugtur. Kontrol grubundaki hastalardan alinan numunelerde ise
71 adet iireme olmustur. Bu grupta en fazla S.aureus, K.pneumoniae ve P.aeruginosa {iremis,
iireyen mikroorganizmalar en fazla (% 83) ofloksasin ve siprofloksasine duyarli bulunmustur.

(133) URETRAL KATETER UYGULANAN GENEL
CERRAHI HASTALARINDA KATETERIZASYON SURESI
iLE BAKTERIURI INSIDANSI ARASINDAKI ILISKI

Neget Nuri GONULL, Nihat Zafer UTKAN, Fevzi Cahit ICLI, Mustafa DULGER
Cumhuriyet Universitesi Tip Fakiiltesi, Genel Cerrahi Anabilim Daly, Sivas.

Nosokomiyal infeksiyonlarm yaklagik % 35'ini firiner infcksiyonlar olugturmaktadir. Uriner
sistem infeksiyonlar ise siklikla iiriner enstriimentasyon uygulanan hastalarda ortaya gikmakta-
dir. Bu ¢ahsmada elektif ameliyat sirasinda {iretral kateter uygulanan ve kateterin gikarilmasi s1-
rasinda idrar kiiltiirii alman ortalama 41 (18-73) yaslarindaki 70'1 kadin,87'si erkek 157 genel
cerrahi hastas1 bakteriiiri (> 10°/ml bakteri) insidans: ve kateterizasyon siiresiyle iligkisi agism-
dan degerlendirilmigtir. Insidansi % 7.6 olarak tesbit edilen bakteriiri, kadinlarin % 8.5'inde, er-
keklerin % 6.8'inde tesbit edilmistir. Kapali drenaj sistemi uygulanan hastalarda % 6 (4/67) ora-
ninda bakteriiiri tesbit edilirken agik drenaj sistemi uygulanan hastalarda bu oran % 9 (8/90) ola-
rak bulunmustur. Kateterizasyon stiresi ile bakteriiiri insidans1 arasindaki iligki incelendiginde
tabloda da goriildiigii gibi 48.saalten sonra ani bir artig oldugn goriilmiigttir. Bakteriliri tesbit edi-
len olgularin idrar kiiltiirinden E.coli % 54, koagiilaz negatif stafilokok % 27 ve enterokok
% 19 oranimnda izole edilmistir.

Tablo, Kateterizasyon siiresi ile bakteriiiri insidansmin iligkisi.

Siire Hasta sayisi Bakteriiiri sayist
[k 24 saat 43 1({% 2.3)
24-48. saat 64 3(%4.7)
48-72, saat 40 6 (% 15.0)
72-96. saat 10 2 (% 20.0)

Toplam 157 12 (% 7.6)

Sonug olarak, cerrahi hastada tirctral kateterlerin 48 saatten énce ¢ekilmesi ve kapal drenaj
sisteminin kullamimasiyla tiriner infeksiyon insidansimn azaltilacagi kanisina vanlmigtir,
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(134) HIDATIK HASTALIGIN PEROPERATUAR
YAYILIMININ ONLENMESINDE ALBENDAZOLUN YERI

Koray ACARLI, Orhan BILGE, Mukadder CAYIRLI, Aydin ALPER, Oktar ASOGLU

Istanbul Tip Fakiiltesi, Genel Cerrahi Anabilim Daly, Karaciger ve Safra Yollan Birimi, Capa, Istanbul.

Hidatidozun halen gegerli olan tedavi yéntemi cerrahidir, Ciddi boyutlara varan niiks orani-
n1 azaltmak icin cerrahi tedavi ile medikal tedaviyi kombine etmek gerekmektedir. 1992 yihinda
birimimize bagvuran ve kist hidatik tams: konularak tedavi edilen 55 hastaya peroperatuar konta-
minasyonu ¢énlemek igin preoperatif 15 giin albendazol 10 mg/kg/giin olarak kullanilmigtir. Has-
talara uygulanan cerrahi tedavi yontemleri: introfleksiyon 12 hasta, eksternal drenaj 11 hasta, un-
roofing 7 hasta, parsiyel kistektomi 8 hasta, total kistektomi 6 hasta, hepatektomi 2 hasta seklin-
de dagilim gdstermigtir. Evre 1 hidatik kisti olan 9 hastaya ise bilgisayarh tomografi eglifinde
perkutan drenaj uygulanmstir. Postoperatif dsnemde hastalarm agizdan beslenmeye gegmesi ile
birlikte tedavi yeniden baslanlarak basit kist olgularinda 4 hafta, komplike, multilokiile kistlerde
ise 12 hafta stirdiiriilmiigtiir. Bu tedavi siiresince hastalar haftada 1 kez SGOT, SGPT, GGT, erit-
rosit, 16kosit, trombosit tayini yaptirarak birimimiz kontrol polikliniginde izlenmistir. Takip sira-
sinda toplam 7 hastanin (% 13) 3'iinde ates, 2'sinde transaminaz yliikselmesi, 2'sinde ise 16kopeni
nedeni ile tedaviye gecici olarak ara verilmigtir. 3 ay ile 15 ay arasinda izlenen hastalarimizda hi-
datik kist niiksii saptanmamuigtir.

(135) PREOPERATIF PEFLOKSASIN KULLANIMI

Belma DURUPINARI, Mijjgan PIRINCCILERY, Yiiksel KESTM 2,
Hakan LEBLEBICIOGLUL, Recep BUYUKALPELLP, Siileyman CELIK2

1. Ondokuz Mayis Universitesi Tip Fakiiltesi, Mikrobiyoloji Anabilim Dali, Samsun.
2. Ondokuz Mays Universitesi Tip Fakiiltesi, Farmakoloji Anabilim Dali, Samsun.
3. Ondokuz Mays Universitesi Tip Fakiiltesi, Uroloji Anabilim Dali, Samsun.

Pefloksasin, dzellikle goklu dirence sahip Gram negatif bakterilerin neden oldugu hastane
infeksiyonlarinda etkili olmas1 ve uzun biyolojik yanlanma 6mrii nedeniyle preoperatif cerrahide
tercih edilebilir. Bu ¢alismada pefloksasinin preoperatif profilakside kullanimi ve farmakokinetik
profilinin incelenmesi amaglanmigtir. Bu maksatla prostatekiomi cerrahisinden 1 saat nce pef-
loksasin oral 400 mg tek doz uygulanmigtr. Ilag uygulamasmndan sonra 1., 2., 4., 6., 8. ve 12.sa-
atlerde kan ve prostatektomi esnasinda idrar drnekleri alinmstir. Serum ve idrardaki pefloksasin
diizeyleri mikrobiyolojik agar difiizyon yontemi ile saptanmistir. Pefloksasin serum doruk kon-
santrasyonuna 4.saatte ulagmig olup bu deger 10.320.91 pg/ml olmustur. Ortalama idrar konsant-
rasyonu ise 16.7+2.00 jig/ml olarak bulunmustur.

Bu sonuglar tiriner sistem cerrahisinde tek doz pefloksasin prolilaksisinin yararli olacagni
diigiindlirmiistiir.
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(136) AKUT PERITONIT TEDAVISINDE
SIPROFLOKSASIN-ORNIDAZOL KOMBINASYONU iLE
ELDE EDILEN SONUCLAR

Moustafa TIRELI, Ahmet DEMIRCAK, Mustafa EROL
S8K Tepecik Hastanesi, 3. Cerrahi Klinigi, Tzmir.

16 ay icinde klinigimizde akut peritonit nedeniyle tedavi géren 35 hastada siprofloksasin-
ornidazol kombinasyonu kullanilmistir. Hastalarm 22'sinde peptik iilser delinmesi, 6'sinda apen-
diks delinmesi, 7'sinde diger patolojiler peritonit nedeniydi. Tiim olgularda ameliyatta periton se-
rum fizyolojik ile yikanrmms, peritonit nedenine gore cerrahi tedavi uygulanmistir, Hastalara 3-10
giin arasmda degisen siirelerle siprofloksasin 2x200 mg/giin + ornidazol 3x500 mg/giin dozunda
uygulanmigtir. 36 hastanin periton kapsamindan yapilan aerop kiiltiirlerin 19'unda tireme olmus-
tur. Ameliyat sonras1 6 hastada (% 17) cesitli komplikasyonlar meydana gelmis, 2 hasta (% 6)
kaybedilmistir. Sonuglar, akut peritonit tedavisinde siprofloksasin-omidazol kombinasyonunun
giivenilerek kullamlabilecegini dilstindiirmiistiir.

(137) URINER DIVERSIYON VEYA KATETER
UYGULANMAYAN UROLOJIK AMELIYATLARDA
PERIOPERATIF SEFAZOLIN PROFILAKSISI

Regit TOKUC, Hakan USTUN, Sezgin GUVEL, Leon SAPORTA,
Cengiz TAMER, Cengiz MIROGLU

Sisli Etfal Hastanesi, 2. Uroloji Kliniji, $ighi, Tstenbul,

Klinigimizde kateter veya tiriner diversiyon uygulanmayan 147 hastada perioperatif cerrahi
profilaksi amaciyla ameliyattan 1/2 saat 6nce 1 g, postoperatif 8.saatte 1 g olmak lizerc toplam 2
g IM sefazolin uygulanms, 1 hastada anestezi komplikasyonu olarak gelisen atelcktazi ve pul-
moner infeksiyon, 2 hastada postoperatil pulmoner infeksiyon nedeniyle ek antibiyotik baglan-
muisg, diger olgularda baska bir antibiyotik kullamilmamigtir. Olgularda belirgin yara infeksiyonu
veya bagka bir infeksiydz komplikasyon gézlenmemistir. Uygun cerrahi teknikle kombine edildi-
ginde perioperatif tek giinliik sefazolin profilaksisinin hem ucuz, hem de son derece elkin oldu-
gu, klinigimizde cerrahi infeksiyon riskini dnemli 6l¢lide azalttig: kanisina varilmigtir.
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(138) GECICI KATETER UYGULANAN UROLOJIK
CERRAHI HASTALARINDA
SEFAZOLIN + TRIMETOPRIM/SULFAMETOKSAZOL
PROFILAKSISI

RESIT TOKUC, Hakan USTON, Leon SAPORTA, Cengiz TAMER,
Iaydar KARADAG, Mehmet EKINCI, Cengiz MIROGLU

Sigli Etfal Hastanesi, 2. Uroloji Klinigi, $isli, Istanbul.

1992 yilinda klinigimizde cerrahi girisim ve gegici olarak iiretral kateter veya tiriner diver-
siyon uygulanacak 279 hastaya operasyon giinii baglamak iizere 1 giin sefazolin + kateter durdu-
gu milddetge (minimum 3 giin) trimetoprim/sulfametoksazol profilaksi amaciyla kullanilmigtr.
19 hastada (% 7) postoperatif infeksiyon bulgusu veya infeksiyonla iligkili olabilecek komplikas-
yon gézlenmis olup ciddi infeksiyon veya sepsis goriilmemistir. Tam yanit alinamayan olgularm
13'tinde (% 5) antibiyotik degistirilmis, kalan 6 olguda (% 2) minimal infeksiyon bulgulan, teda-
viyi degistirmeksizin diizelmistir. Mindr bulgular disinda hicbir hastada tedaviyi sonlandirmay:
gerektirecek majér yan etkiyle kargilasilmamistir. Genelde yiiksck oranda infeksiyon gériilen
iirolojik cerrahi hastalarinda elde ettigimiz sonuglar, ucuz maliyetin yam sira, oldukea yiizgiildii-
riicii olarak degerlendirilmistir.

(139) SEZARYENDE SEFALOSPORINLERLE PROFILAKSI

Nevin OZMEN, Serpil BOZKURT, Ibrahim BUYUKBESE, Bektag YILDIRIM

Saglik Bakanlipy, Siileymaniye Dojumevi, [stanbul.

Sezaryen sonras: geligen infeksiyonlar, obstetrik hastalarnda en sik kargilagilan hastane in-
feksiyonlanidir. Bu prospektif ¢ahsma, 1., 2. ve 3. kusak sclalosporinlerin sezaryen yapilacak
olan yiiksek risk grubu olmayan hastalarda infeksiyondan koruyucu etkilerini aragtirma amaciyla
yapilmustir. Hastalar randomize olarak 4 gruba ayrilmus, 1. gruba (n:10 hasta) sefazolin, 2. gruba
(n:20 hasta) sefoksitin, 3. gruba (n:24 hasta) sefotaksim kullanilmigtir. 4. gruba (n:10 hasta) pro-
filaksi yapilmamus, kontrol grubu olarak ele almmigtir. Bu antibiyotikler segilirken literatiir veri-
leri géz dniine alimmigtir. Biitlin gruplarda antibiyotikler kordon klempinden hemen sonra 2 g
1.V. olarak verilmistir. Ameliyat sonras1 dénemde hastalar infeksiyon yéniinden degerlendiril-
mis, 1. grupta 2 hastada (2/10), 2. grupta 3 hastada (3/20), 3. grupta ise 4 hastada (4/24) infcksi-
yon saptanmigtir. Kontrol grubunda ise 4 hastada (4/10) infeksiyon goriilmiigtiir. Elde edilen so-
nuglar, sezaryende profilaktik antibiyotik kullanimmin gerekli oldugunu, ancak gruplar arasinda
anlamli bir farklihk olmadigim gostermistir. Devam eden ¢aligmamizda degerlendirmenin daha
saghkl olmasi igin gruplardaki hasta sayisimn artmasi yoluna gidilmektedir.
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(140) ORTOPEDIK CERRAHIDE PROFILAKTIK
ANTIBIYOTIK OLARAK SEFTAZIDIM ILE
SULBAKTAM/SEFOPERAZONUN KARSILASTIRILMASI

Fehmi KUYURTAR, Ali SEKERLISOY, Mehmet VATANSEVER, Tuncay ISTK
Firat Universitesi Tip Fakitltesi, Ortopedi ve Travmatoloji Anabilim Dali, Elazig.

Cerrahi girisimlerden sonra ortaya ¢ikan infeksiyon, hastanin yagammi tehlikeye sokan en
énemli komplikasyondur. Uygulanan aseptik yéntemlere ragmen, antibiyotik korumasiz temiz
cerrahi girigimlerde infeksiyon tesbit edilmesi, profilaksiyi zorunlu kilmaktadir. Ortopedik cerra-
hide profilaktik antibiyotik uygulamasinin énemi ve bu amagla kullanilabilecek olan seftazidim
ile sulbaktam/sefoperazon arasindaki fark araghirilmigtir. Toplam 60 hasta iki gruba aynlarak
ameliyaltan bir saal énee, bir gruba IV 1 g seftazidim, digerine [V 1 g sulbaktam/sefoperazon ya-
pilmistir. Postoperatif her iki grupta da 12.saatte baglamak iizere, ayn: ilag 3 giin giinde 2 g IV,
iki egit doza béliinmek suretiyle uygulanmigtir. Olgularin 30'u erkek, 30'u kadin olup yas ortala-
mas1 45.9'dur. Yara infeksiyonu, pulmoner infeksiyon, tiriner infeksiyon ve nedeni belirleneme-
yen ateg septik morbidite olarak kabul edilmistir. Septik morbidite seftazidimin uygulandif
grupta % 9, sulbaktam/sefoperazonun uygulandig: grupta ise % 3 oraninda saptanmigtir. Sonug-
lar arasmdaki % 6'ik fark istatistiksel bakimdan anlamh bulunmustur, Bu fark, her iki grupta da
profilaktik antibiyotik kullanmimina bagh kayda deger bir yan etki gériillmemesine ve septik mor-
biditeyi 6nemli 6l¢lide azaltmalarina kargin, sulbaktam/sefoperazonun ortopedik cerrahide daha
etkin bir profilaktik ajan olabilecegini diisiindtirmiigtiir.
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(141) SEFOPERAZON + SULBAKTAMIN LAPAROSKOPIK
CERRAHIDE PROFILAKTIK ETKINLIGI

Selcuk MERCAN, Ahmet DINCCAG, Ridvan SEVEN, Alp BOZBORA, Demir BUDAK
Istanbul Tip Fakiiltes, Genel Cerrahi Anabilim Dah, Capa, Istanbul.

1992 yili i¢inde gesitli nedenlerle cerrahi girigim uygulanan 81 hasta caligma kapsamina
alinmstir. Hastalar iki gruba ayrilnus, 45'ine ameliyatian 1/2 saat 6nce 1/1 oranmdaki sefopera-
zon + sulbaklam kombinasyonu 1V olarak uygulanmistir. 36 hasta kontrol grubu olarak alinmisg
ve profilaktik antibiyotik kullanilmamustir. Tim hastalarda karn cildi preoperatuar eter ile silin-
dikten sonra povidon iyodiir soliisyonu ile boyanmistir. Laparoskopik aletler etilen dioksit ile
sterilize edilmistir. Aletlerden alinan kiiltiir 6rnekleri steril kalmistir. Ortalama ameliyat siiresi
1.5 saat olarak saptanmistir. Postoperatuar insizyonlar povidon-iyodiir soltisyonu ile silinerck ka-
patilmistir. Hastalar bir hafta siireyle takibe almmigtr. Profilaksi uygulanan grupta 1 hastada gé-
bek insizyonunda cilt alt siipiirasyonu saptanmug, kiiltiirde S.aureus tiremistir. Kontrol grubun-
da isc 8 hastanin gibek insizyonunda cilt alt siipiirasyonu geligmis, 4 hastada S.aureus, 2 hasta-
da K pneumoniae, 2 hastada E.coli iremistir.

Sonug olarak laparoskopik cerrahi girisimlerinde scfoperazon+sulbaktam ile profilaksinin
kontrol grubuna goére anlamh derecede korunma sagladifi saptanmugtir (p<0.001).

(142) SEFOPERAZON + SULBAKTAMIN
CERRAHIDE PROFILAKTIK ETKINLIGININ
SEFOPERAZONA KARSI IRDELENMESI

Ahmet DINCCAG, Alp BOZBORA, Ridvan SEVEN, Selquk OZARMAGAN, Demir BUDAK
Istanbul Tip Fakiiltesi, Genel Cerrahi Anabilim Dali, Capa, Istanbul,

Seloperazon + sulbaktamim 1/1 oranindaki kombinasyonunun cerrahide profilaktik ctkinligi
sefoperazona karst irdelenmistir. Calisma kapsamina diabetik, malniitrisyonlu, immunostipresif
(kortizon, kemoterapi) ilag kullanan, kanserli, obez, safra yolu ve kolon miidahalesi gecirmisg
yiiksek infeksiyon risk grubundaki 60 hasta alimmistir. Hastalar kura ile sefoperazon + sulbaktam
ve sefoperazon grubu olarak 30'ar kisilik iki gruba ayrilmistir. Bu iki gruptaki hastalara profilak-
tik amagla sefoperazon + sulbaktam veya sefoperazon 1'er gram L.V, olarak preoperatuar 1/2 saat
énce uygulanmugtir. Profilaksi uygulanan iki grupta birer hastada (% 3) cilt alt1 stiptirasyonu sap-
tanmig, kiiltiirlerde S.aureus liremistir.

Bu ¢aligmanin sonucunda preoperalil antibiyotik profilaksisi olarak sefoperazon + sulbak-
tam kombinasyonunun yalmz bagma sefloperazon kullanilmasmdan anlamh olarak farkli olmadi-
g1 saptanmustir.
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(143) CERRAHI HASTALARDA
SULBAKTAM + SEFOPERAZONUN
KESI INFEKSIYONUNA ETKIiSi

Eral KAYMAK, Mustafa OZER, Tugirul TANSUG, Yasin PEKER, Cogkun UREMEK
Atatiirk Saplik Sitesi lzmir Devlet Hastanesi, 3. Cerrahi Klinigi, Basin Sitesi, lzmir,

Klinigimizde 57 gastrointestinal sistem (GIS) ve 19 GIS dis1 malign tiimérlii 76 hastamin in-
feksiyona yatkmhklanim belirlemek i¢in deri testleri, DNCB, lenfosit sayisi, serum albumin diize-
yi ile seliiler immun performanslan saptanmistir. Hastalar dért gruba ayrilmistir:

1- Anerjik ve rolatif anerjik, infeksiyon riski yiiksek, GIS malign tiimérli 48 hastann
14'tine kontamine, 34'line temiz kontamine ameliyat yapilmistir. Profilaksi olarak 2x1 g IV
sulbaktam-+scfoperazon bes giin siire ile uygulanmg, 1/14 (% 7) ve 1/34 (% 3) oraninda yara in-
feksiyonu saptanmistir.

2- GIS malign titmérld, seliiler immun performansi normal dokuz hastanin ikisine kontami-
ne, yedisine temiz kontamine ameliyat yapilmigtir. Profilaktik olarak ultra kisa stireli 2x1 g IV
sulbaktam-+scfoperazon uygulanmus, bir hastada (% 11) yara infeksiyonu saptanmustir.

3- GIS dist malign tiimérii olup immun performanst normal 19 olgudan

a) Onuna profilaksi yapilmamis, infeksiyon oram 2/10 (% 20) olarak saptanmistir.
b) Dokuzuna tek doz perioperatif 1 g IV sulbaktam-+sefoperazon uygulanmus, infeksiyon
goriilmemistir.

Boylece cerrahi hastalarda sulbaktam+sefoperazonun kesi infeksiyonlanindaki etkinligi belir-
lenmistir. Hastalarda antibiyotik kullanmimima ait yan etkiye rastlanmamusr.

(144) CERRAHI INFEKSIYONLARIN TEDAVISINDE
SULBAKTAM/SEFOPERAZONUN ETKINLIGI

Tuncay YILMAZLAR, Abdullah ZORLUOGLU, Halil 6ZGUC, Hlakan DUMAN, Burgin KUTLAY
Uludag Universitesi Tip Fakiiltesi, Genel Cerrahi Anabilim Dali, Bursa.

Anamnez, fizik muayene, radyolojik ve klinik laboratuar bulgularina dayanarak infeksiyon
tamst konmug 20 olguda sulbaktam/sefoperazonun etkinligi arastirilmistir. Olgularin ortak 6zelli-
£1, ledavi baglangicinda 38°C'yi gegen ates bulgusudur. Olgularm tamlart 6 olguda akut siipiiratif
tagh kolesistit, 6 olguda bronkopnémoni (3'ti preop., 3'ti postop.), 4 olguda postoperatif yara infck-
siyonu, birer olguda ise enflamatuar mastit, karaciger absesi, akut pankreatit ve infekte inguinal
herni seklinde siralanmakiadir. Tiim olgulara toplam 5-10 giin siiresince parenteral yoldan (IV ya
da IM) 2 g/giin olarak 2 ayr1 dozda sulbaktam/sefoperazon uygulanmustir. Antibiyoterapiye ilave
olarak kolesistit ve karacifer absesi olgulan tedavinin 2. giintinde ameliyat edilmis, postoperatif
yara infeksiyonu olgulari ise tedavinin baslangicinda insizyon acilarak giinlitk agik yara bakimma
alinmistr. Kiiltiirde tireme 10 olguda olmustur. 8 olguda S.aureus, 2 olguda ise E.coli izole edil-
mistir. Disk yontemi ile yapilan antibiyogramda, izole edilen suglann hepsi sulbaktam/sefoperazo-
na duyarl bulunmustur. Tiim olgularda ateg tedavinin ortalama 3. giintinde (3£1) kontrol altina
alinmig, klinik olarak infeksiyon bulgulan ise tedavinin ortalama 7. giiniinde (7+1) tamamen geri-
lemisgtir.

Sonug olarak, cerrahi infeksiyonlarin tedavisinde sulbaktam/sefoperazonun olumlu etkisi ol-
dugu kanisma varilmistir,
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(145) UST URINER SISTEMIN
ACIK CERRAHISINDE ORAL SEFUROKSIM AKSETIL ILE
PERIOPERATIF PROFILAKSI

Murat BASAR, Sener YILDIZ, Erdem AKBAY, Selahattin CETIN

Tiirkiye Yiiksek Ihtisas Hastanesi, Uroloji Klinigi, Ankara.

Ust tiriner sisteme ydnelik agik cerrahi uygulanan ve idrar kiiltirleri steril olan hastalarda
perioperatif oral sefuroksim aksetilin profilaktik etkinlifi posiop. 5 giin boyunca IV verilen 1 g
seftazidim ile kargilastimlmisur. Caligmaya alinan 50 hasta 2 gruba aynilmig ve 1. gruptaki 25
hastaya 500 mg sefuroksim aksetil operasyondan 2 saat énce, operasyondan 12 saat ve 24 saat
sonra oral olarak verilmistir. 2. gruptaki 25 hastaya ise operasyondan hemen sonra seftazidim
2x1 g IV olarak baglanmistir, Tiim hastalardan postop. 2-5. ve 7. giinlerde tam idrar tetkiki, he-
matolojik tetkikler, bbrek ve karacifier fonksiyon testleri ve idrar kiiltiirii yapilmstir. Her iki
gruptaki hastalarin hematolojik ve biyokimyasal tetkikleri arasinda istatistiksel olarak lark goriil-
memigtir. Hastalarmn higbirinde insizyon yerinde infeksiyon gelismemistir. Idrar kiiltiirlerinde se-
furoksim aksetil uygulanan 25 hastanin 1'inde (% 4) Pseudomonas, 1'inde (% 4) ise enterokok
tiremigtir. Seftazidim uygulanan 25 hastanmn ise 3'tinde (% 12) Candida saptanmig, 1(% 4) has-
tada ise E.coli tiremistir.

Sonugta sefuroksim aksetilin uygulama kolaylifi, pre- ve postop. dénemdeki hastalar tara-
findan iyi tolere edilebilmesi ve cerrahi sonras: antibiyotik kullamrundaki maddi kayiplar dikka-
te almdigmda preop. idrar kiiltiirii steril olan olgularda uygun bir antibiyotik oldufiu kamsina va-
rilmistir.

(146) TOTAL PARENTERAL NUTRISYONDA
GORULEN INFEKTIF KOMPLIKASYONLARA
PROFILAKTIK SEFTRIAKSON UYGULAMASININ ETKISi

R.Haldun GUNDOGDU, Mchmet KARALIAN, Sitheyla UNVER, Beril SONMEZ,
Zeynep ONGUL, Sedat BOYACIOGLU

Tiirkiye Yiiksek lhtisas Hastanesi, Nutrisyon Unitesi, Ankara.

Total parenteral nutrisyon (TPN) uygulamasi sirasinda gelisen infeksiydz komplikasyonlar:
en aza indirmek igin ¢alismalar devam etmekiedir. Bu ¢aligma TPN'da profilaktik antibiyotik uy-
gulamasmm etkisini belirlemek i¢in planlanmigtir. Temmuz 1992 ile Subat 1993 tarihleri arasm-
da TPN uygulanan 29'u kadin ve 36's1 erkek 65 hastaya santral ven kateteri takilmadan énce 1 g
seftriakson [V olarak verilmis, steril sartlarda takilan kateterden TPN'a baslanmstir. Ates, 16ko-
sitoz, lokal critem ve 6dem gibi belirtilerden en az ikisi bulundugunda kateter ¢ekilerck, kateter
ucu kiiltiirit yapilmistir. Bu arada bagka bir infcksiyon odag1 olasilig1 da arasunlmistir. Herhangi
bir problem olmadan TPN programi tamamlandiginda da mutlaka kateter ucu kiiltiirii yapilmagtir.
9 hastanin katcterinde (% 14) tireme olmustur. Candida, metisiline direngli S.aureus, koagiilaz
negatif stafilokok 2'ser hastada, Pseudomonas, Gram pozilif comak ve beta-hemolitik strepto-
kok birer hastada tiremigtir. Bunlardan ikisinde kan kiltiiriinde de aym mikroorganizma iiredi-
ginden kateter sepsisi (% 3) kabul edilmistir. Candida ve Pseudomonas tireyen bu hastalardan,
kandida sepsisi olam1 ¢calismamizdaki tek mortaliteyi olusturmustur, Kalan 7 hasta ise kateter in-
feksiyonu olarak degerlendirilmigtir. 1991 yili sonlarinda aym protokol ile yaptifimiz bir ¢alig-
mada kateter infeksiyonu oram % 29.7 ve kateter sepsisi % 5.4 oldugundan profilaktik seftriak-
son uygulamasimn TPN'nun infeksiy6z komplikasyonlarim azaltacagi kanisina vanlmstr,
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(147) ORTOPEDIK CERRAHIDE SEFTRIAKSONLA
PERIOPERATIF PROFILAKSI

Yener TEMELLI, Cengiz SEN, Mahmut BERKMAN, Mchmet DEMIRHAN, Mustala SENGUN,
Sinan AKSU, Sarper CETINKAYA

Istanbul Tip Fakiiltesi, Ortopedi ve Travmatoloji Anabilim Dals, Istanbul.

Agustos - Ekim 1992 aylaninda ¢ogunlugu kemik ameliyati olmak iizere cesitli nedenlerle
ameliyat edilmig 50 hastaya perioperatif tek doz 2 g IV seftriakson profilaktik olarak uygulan-
migtir. Ameliyattan sonra, hastalar klinik gézlem yamnda, giinliik 1kosit ve sedimentasyon gibi
laboratuvar degerleriyle de takip edilmistir. Araghirmaya alinan 50 hasta erken ve geg¢ postopera-
tif infeksiyon yéniinden degerlendirilmis ve yalmizca 2 hastada (% 4) birinci derecede infeksiyon
saptanmustir. Bu hastalara kiiltiir sonucuna goire uygun antibiyotik verilmis ve ortalama 10 giinde
infeksiyonun tamamen geriledigi goriilmiistiir. Elde edilen verilere gore, ortopedik cerrahi giri-
gim yapilacak hastalara profilaktik perioperatif olarak tek doz (2 g/lV) seltriakson verilmesinin
cerrahi infeksiyonu nlemede ¢ok ctkili oldugu kanaatine varlmisgtir.

(148) 48 RENAL TRANSPLANTASYONLU
HASTADA VIRAL INFEKSIYON
PROFILAKSI SONUCLARI

Funda TURKMENL, M.Izzet TITIZ2, Yildiz OZELY, Seza ARTUNKALSZ, Deniz GUZEYZ,
Itir YEGENAGAL, Mustara AYDIN], Cihan ERSANL Ali 6ZDEMIRL

1. Haydarpasa Numune Hastanesi, 2. Dahiliye Klinigi, Istanbul.
2. Ilaydarpaga Numune Hastanesi, 1. Cerrahi-Transplantasyon Klinigi, Istanbul.
3. Haydarpasa Numune Hastancsi, Klinik Mikrobiyoloji Laboratuvari, Istanbul.

Haziran 1991-$ubat 1993 arasinda 22'si kadavra, 26's1 canli vericilerden olmak iizerc 48 re-
nal transplantasyon yapilmistir. Hastalarn 31'1 erkek, 17'si kadin; en genci 11, en yaglisi 62 ya-
sindadir. Kadavra dondrlerden yapilan transplantasyonlarda ATG (Anti-Timositik Globulin) +
AZA (Azathioprine) + PRED (Prednisolon)la baglanip kan kreatinin diizeyinin en az % 50 azal-
masm takiben ATG yerine CyA (Cyclosporine-A)'nin kullanildig1 gegisli; canli donérlerden ya-
pilan transplantasyonlarda ise CyA + AZA + PRED protokolu kullamlmigtir. Tiim hastalarda
CMV-IgM negatif idi. 1 hastada CMV-IgG negatif olup, donérde porzitif idi. Bu hastada profi-
laktik hiperimmun CMV immiinglobulin kullanilmistir. Diger hastalarin hepsinde ve canli do-
norlerde CMV-IgG pozitif idi. Kadaverik donérlerde CMV bakilmammgtir, Biitiin hastalarda 25 g
profilaktik immiinglobulin kullamilmistir, Acyclovir 800 mg/gtin olarak 6 ay siire ile verilmistir.
Steroide hassas red ataklarinda ayni profilaksi tekrarlanmistir. Steroide rezistan redlerde OKT3
kullamildiginda acyclovir dozu iki katina ¢ikanlmistir. OKT3 kullamilan 2 hastada (% 4) klinik
CMYV gériilmiistiir. 8 hastada (% 17) 6-8 hafta devam eden serokonversiyon tespit edilmigtir. 8
hastada (% 17) da herpes labialis tespit edilmistir. Herpes ve CMV nedeni ile greft ve hasta kay-
b1 olmamastir.
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(149) 48 RENAL TRANSPLANTASYONLU
HASTADA URINER INFEKSIYON SIKLIGI VE
KULTUR SONUCLARI

Birsen KAYAL, Funda TURKMENZ, Jale TASCIOGLU, fzzet TiTiZ3, Deniz GUZEYS3, Nilgiin YILBAZL,
Seza ARTUNKALL, Nuray OLTANL, Yildiz OZEL2, Tur YEGENAGA2

1. Haydarpaga Numune Hastanesi, Klinik Mikrobiyoloji Laboratuvan, Istanbul.
2. Haydarpaga Numune ITastanesi, 2. Dahiliye Kliniji, Istanbul.
3. Haydarpasa Numune Hastanesi, 1. Cerrahi-Transplantasyon Klinigi, [stanbul

Haziran 1991-Subat 1993 arasinda 22'si kadavra, 26'si canli vericiden olmak iizerc 48 renal
transplantasyon yaptlmistir. Hastalarin 31'1 erkek, 17'si kadm; en genci 11, en yaglsi 62 yaginda-
dir. Kadavra donérden yapilan transplantasyonlarda ATG (Anti-Timositik Globulin)+AZA
(Azothioprine) + PRED (Prednisolon) ile baglanip, kan kreatinin diizeyinin en az % 50 azalmasi-
m takiben ATG'nin yerine CyA (Cyclosporine-A)nm kullanildi gegisli immunsupressif proto-
kol uygulanmug, canli donérle yapilan transplantasyonlarda ise Cya+AZA+PRED kombinasyonu
kullamlmigtir. Hastalarm % 67'sinde gelisen rejeksiyon ataklan metil prednisolon ile, steroide re-
zistan redlerde ise OKT3 ile tedavi edilmistir. Hastalarda 6 ay siire ile trimetoprim (160 mg/giin)
+ sulfametoksazol (800 mg/giin) kullamilmigtir. 44 hastaya 6-8 hafta siire ile iireter stenti kon-
mugtur, Stentli hastalarda ilk tiriner infeksiyon atagini takiben, infeksiyon tedavi cdildikten son-
ra, stent ¢ikanlana kadar siprofloksasin (500 mg/giin) ile profilaksi yapilmistir. 13 olguda miiker-
rer tiriner infcksiyon gelismis, Enterobacter iireyen bir hastada transplant biyopsi ile akut pyelo-
nelrit geligtigi saptanmigtir. 12 olguda tiriner infeksiyon kontrol aluna almabilmistir. Bir olguda
Pseudomonas'a bagh transplant pyelonefriti sonuecu greft kaybedilmistir. Mitkerrer iiriner infek-
siyon tespit edilen 13 hastadan yapilan idrar kiiltiirlerinde 5 olguda Pseudomonas, 11 olguda
Enterobacteriaceae, 2 olguda S.aureus, 2 olguda koagiilaz negatif stafilokok, bir olguda Can-
dida tespit edilmigtir. Uriner infeksiyonlar 6zellikle 1-6 ay arasinda sik gériilmiistir. Bu dénem-
de sik rejeksiyon ataklari nedeni ile derinlestirilen immunosupressif tedavi oportunistik tiriner in-
feksiyonlarn nedeni olmustur.
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(150) CERRAHLARIN ELLERINDE PREOPERATIF
FLORA KONTROLU VE EL YIKAMANIN
ETKINLIGI

A.Zeki SENGILL, Mustafa ALTINDIS], Sadik OZMEN2, Billent BAYSALZL,
Celalettin VATANSEV3

1. Selguk Universitesi Tip Fakiiltesi, Mikrobiyoloji Anabilim Dali, Konya.
2. Selguk Universitesi Tip Fakiiltesi, Ancstezi ve Reanimasyon Anabilim Dali, Konya.
3. Selguk Universitesi Tip Fakiiltesi, Genel Cerrahi Anabilim Dali, Konya.

Ameliyatlardan kaynaklanan hastane infeksiyonlar: tiim diinyada oldugu gibi tilkemizde de
tnemini korumaktadir. Ameliyat esnasinda 6zellikle uzun stiren operasyonlarda % 50-60 oranin-
da eldivenlerin delinip yirtildig bildirilmistir. Bundan dolayi cerrahi iglemlerden dnce el antisep-
sisi ¢ok mithimdir. Bu ¢aligmada Eitim-Arastirma Hastanemiz ameliyathanesinde g¢aligan 9
hemygire ve cerrahi branglardan 14 hekimin sag ve sol el ilk ii¢ parmaklar1 énce kanl jeloz iizeri-
ne dokundurulmus, sonra antiseptik soliisyonlarla (klorheksidin % 1.5, Povidon-iyod % 7.5) yak-
lasik 2-5 dakika yikamp firgalanip steril havluyla kurulanmis ve bagka bir kanli jelozla ayni par-
maklardan kiiltiir alinmistir. Bu parmaklardan ameliyat sonras: da kiilttir alinmig ve 37°C'de 18-
24 saat etiivde kaldiktan sonra koloniler sayilarak plaklar kargilagtirilmigtir. Bunun yanisira cer-
rahlarin el parmaklarinda pulpa-timak aras: karsilagtirilmig ve sonucglar asagiya ¢ikarilmistir.
Enstriiman hemgirelerinde el yikamadan énce % 85.7 oraminda iireme olurken yikadiktan sonra
bu oran % 42.8'c diismiis, operasyon sonrasi isc % 18.5'c kadar inmis, [akat bunlardan birisi ope-
rasyon esnasinda kontamine olmustur. Cerrahlarda ise el yikamadan dnce % 83.3, el yikamadan
sonra % 41.6, operasyon sonrast % 16.6 oraninda tireme bulunmustur. En sik iireyen bakteriler

S.epidermidis (% 43.3), difteroid comaklar (% 38.7), S.aureus (% 17.7) olmustur. E.coli % 0.3

oraninda izole edilmistir.
Sonug olarak, preoperatif ellerin asepsisi tam olmamaktadir. Ozellikle urnak aralarni tam
temizleyen etkin antiseptik metod ve sollisyonlarina gegilmelidir.
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(151) AMELIYATHANE SANITASYONU VE
STERILIZASYON KONTROLU

Mustafa ALTINDISY, Sadik OZMEN? A.Zeki SENGILI,
Bilent BAYSALL, Mahmut ALAN3, M.Ali MALAS4

. Selguk Universitesi T1p Fakiiltesi, Mikrobiyoloji Anabilim Dali, Konya.

. Seluk Universitesi Tip Fakiiltesi, Anestezi ve Reanimasyon Anabilim Dal, Konya.
. Devlet Hastancsi, Konya.

. SSK Hastanesi, Meram, Konya.

AW R

Hastanede yatan ve ameliyat olan yaklasik 10 hastadan birinde goriilen nozokomial infeksi-
yonda bulagm, hastanmn kendi floras: bagta olmak iizere, personel, cerrah ve hemsireden, ziyaret-
¢i ve refakatgiden, cansiz ¢evreyi olusturan sterilizasyonun iyi saglanmadigi cerrahi aletlerden,
soltisyonlardan ve havayolu ile alindif bilinmektedir. Bu ¢alismada Konya [li cevresinde hizmet
veren 3 biiyiik hastanenin, S.U.Tip Fakiiltesi Egitim - Aragtirma Hastanesi (600 yatak), Saghk
Bakanligi Konya Devlet Hastanesi (600 yatak) ve SSK Meram Hastanesi (400 yatak) ameliyat-
hanelerinin temizlik kontrolii ve sterilizatérlerinin etkinlifii (Bacillus subtilis sporlann yok edil-
mesine yénelik kontrol ile) aragtirilmms ve kargilasunlmigtir. Ameliyat odalarinda zemin Tip Fa-
kiiltesi ve SSK'da herglin zefiran-arap sabunu ile yikamirken, Devlet Hastanesinde haftada bir ge-
nel savlonla temizlik yapildigi, duvarlanin Devlet Hastanesinde ayda bir, digerlerinde haftada bir
silindigi, bu islem i¢in Devlet Hastanesinde tablet (presept) ile temizlik yapilirken diger hastane-
lerde zefiran ve vim kullamldigi tespit edilmistir. Devlet Hastanesinde temizligi 6zel bir temizlik
girketi elemanlari, diger yerlerde kendi personclleri yapiyordu. Ozel bir egitimleri yoktu ve has-
tanenin ameliyat odalarinda etken kontrolu alinmiyordu. Ameliyathane odalarinin havasi SSK ve
Tip Fakiiltesinde ultraviyole ile temizleniyordu. Tip Fakiiltesinde yapilan bir ¢caligmada ameliyat
anmda odaya birakilan agik petriye saatte 20 koloni diigmiistii ve bunlar ézellik arzetmeyen mik-
roorganizmalardi. Ameliyat masasi, anestezi cihazlari ve sedyeler her ii¢ birimde de haftada bir
zefiran-savlon ile temizlenirken, larengeskoplar her operasyondan sonra zefiranla siliniyor, belli
dénemlerde antiseplik soliisyonlara yatiriliyordu. Her ii¢ birimde de ameliyathanelere sivil insan
alinmiyor, lavabo ve ¢esmeler haftada bir kez vim ile temizleniyordu. Yine buralarda hem ameli-
yat ekibinin elleri, hem de hastanin operasyon bélgesinin temizligi betadin ile yapihiyordu. Bura-
larda tiim ameliyathane ¢ahsanlarinin diizenli saghk kontrolleri, portér taramalar: ve koruyucu
agilart yapilmiyordu. Sterilizasyon Devlet Hastanesi ve SSK'da otoklav ile yapilirken Tip Fakiil-
tesinde her ti¢ sistem de kullanilmakta (etilen oksitli, otoklav, Pastor) idi. Sterilizasyon kontrolle-
ri 151 ile renk degismesi esasina dayanan indikatérler ile yapihyordu. Bacillus subtilis calisma-
smda sadece T1p Fakiiltesinde bir tromelde ortasinda bulunan zarfta iireme olmus, diger birimler-
de tireme tesbit edilememigtir.

Sonug olarak, her ti¢ hastane ameliyathanesinde de bu kosullarda infcksiyondan yeterince
korunma miimkiin olmayip, bu birimlerde infcksiyon kontrol tiniteleri kurulmasi, diizenli kont-
roller ve portdr taramas: yapilmas: gerektigi kanaatine varilmistir,
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(152) KOLESISTEKTOMILERDE PROFILAKTIK
ANTIBIYOTIK KULLANIMINDA SEFTRIAKSON VE
SEFAZOLIN ETKINLIGININ KARSILASTIRILMASI

Giirkan YETKIN, Adnan ISGOR, Meral DEMIREL, Sitkrii GAKTRCALI

Sigli Etfal Hastancsi, 3, Genel Cerrahi Klinii, Istanbul.

Kolesistektomi gegirecek hastalarda, preoperatuvar tek doz antibiyotik profilaksisinin et-
kinligi onbeser hastadan olusan iki grupta, iki farkh antibiyotik kullanilarak aragtmlmistir. Birin-
ci gruptaki hastalara tek doz 1 g IV sefazolin, ikinci gruptaki hastalara tek doz 1 g IV sefiriakson
verilmistir. Her iki grupta da profilaksi ameliyattan 1 saat 6nce uygulanmsur. Birinei gruptaki
hastalarm 11'i kadmn, 4'ii erkek olup, yas ortalamasi 46.1; ikinci gruptaki hastalarm 13'i kadin,
2'si erkek olup yas ortalamasi 48.6'dir. Sefazolin kullanilan hastalarm dérdiinde (% 27) yara in-
feksiyonu gériiltirken, seftriakson kullamlan hastalarda yara infeksiyonu gelismemistir. Fark is-
tatistiksel olarak anlamli bulunmugtur (E-testi, p<0.05).

(153) ABDOMINAL HiSTEREKTOMI PROFILAKSISINDE
UC FARKLI ANTIBIYOTIGIN KARSILASTIRILMASI

Tufan BILGIN, Serhat TATLIKAZAN, Yalgin KIMYA, Mchpare TUFEKGH

Uludap Universitesi Tip Fakiiltesi, Kadin Hastaliklar ve Dogum Anabilim Dali, Griikle, Bursa.

Abdominal histerektomide 3 antibiyotikle tek doz profilaksi sonu¢lart kontrollii randomize
bir ¢aligma ile 70 hastada kargilagtinlmigtir. 23 hastaya 1 g scftriakson, 15 hastaya 1 g sultamisi-
lin ve 17 hastaya 2 g mezlosilin, operasyondan 1 saat énce intravendz olarak verilirken 15 hasta-
ya highir antibiyotik verilmemistir. Seltriakson grubunda % 0, sultamisilin grubunda % 13, mez-
losilin grubunda % 24 ve kontrol grubunda % 27 oraninda febril morbidite gozlenmistir. Ug anti-
biyotigin kargilastiriimasinda en uzun plazma yanlanma siiresine sahip olan seftriaksonun en et-
kili antibiyotik oldugu bulunmugtur.
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(154) GENEL CERRAHIDE PERITONIT OLGULARINDA
GENTAMISININ GUNLUK TEK DOZ KULLANIMI

Fatih CELEBI, {zzet TITIZ, Deniz GUZEY

Haydarpaga Numune Hastanesi, 1. Cerrahi Klinigi, Uskiidar, Istanbul.

Gentamisin diger antibiyotik gruplan ile sik olarak kombine edilip generalize peritonitlerde
terapotik amagla kullamilmaktadir. Son yillarda klasik 3 doz/giin kullanimmin disinda giinliik tek
doz olarak verilmeye baglanmig ve basarili sonuglar almmustir. Klinigimizde Haziran-Aralik
1992 tarihleri arasinda generalize peritonitli 2 ayr1 grup hastada cerrahi girisimin yam sira tera-
pbtik dozda ornidazol ile kombine gentamisin kullanilmigtir. Gentamisin ilk grupta giinliik tek
doz (2 mg/kg baslangi¢ ve 5 mg/kg, 3 giin siireyle), ikincisinde giinde 3 doz (5 mg/kg/giin, 3
dozda) olarak uygulanmistir. Her iki gruba da laparatomi - direnajdan bagka major bir cerrahi is-
lem uygulanmanus, dren konulmasinda ve yaramn kapanmasmda aym 6zellikler korunmaya ca-
higilmigtir. Postop. takipte klinik gézlem yani sira ates seyri, yara - diren durumu, 18kosit - CRP -
sedimentasyon gibi akut faz reaktanlar, tire ve kreatinin degerlerindeki bulgular karsilagtiriimig-
tir. Perfore apandisit (1. grup 8, 2. grup 7 hasta: 8-7), gecikmis iilser perforasyonu (6-4), kolonik
perforasyon (2-1), bilier pankreatit (2-3), pelvi-peritonit (2-3) nedenleri ile opere edilen hastala-
rin ortalama yatig siireleri 1. grupta 6.4 (5-14), 2. grupta 6.8 (4-13) gtndiir. Her iki grupta birer
ciltalu infeksiyonu (% 5.2-5.8), 1. grupta 1 evisserasyon (% 5.2) goriilmustiir. Bir hastamiz mul-
tipl organ yetmezligi (1. grup -40 giinliik perforasyon), 1 hastamiz diabetik ketoasidoz (2. grup)
nedeni ile vefat etmistir. Kiiltiir sonuglan gentamisine duyarli olmayan bakterilerle infekte oldu-
#u anlagilan hastalar calismamiza alinmamiglardir. Her iki grup arasinda yukardaki klinik ve la-
boratuar parametrelerde istatistiki anlam gdsteren bir fark bulunmams ve gentamisinin giinliik
tek doz kullammimm bir sakincas: olmadif kanisma varilmagtir,
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(155) AKUT APANDISITLERDE OPERASYON ONCESI
TEK DOZ SULBAKTAM/AMPISILIN
PROFILAKSISININ ETKINLIGI

Meral DEMIREL, Adnan ISGOR, Burcak KABAOGLU, Giirkan YETKIN

Sisli Etfal Hastanesi, 3. Genel Cerrahi Klinigi, Istanbul.

Ocak - Temmuz 1992 tarihleri arasinda klinifimizde apendektomi yapilan 75 olguda, ope-
rasyondan bir saat 6nce tek doz 1 g sulbaktam-ampisilin (IV) ile profilaksi uygulanmms, hastalar
post-operatif yara infeksiyonu yoniinden degerlendirilerek profilaksinin etkinligi aragtrilmistir.
Operasyon sirasmda perfore apandisit belirlenip, lokalize veya generalize intraperitoneal siipii-
rasyonu olan 5 olgu ¢alisma dis1 birakalmistir. Bu olgulara post-operatif dénemde antibiyoterapi-
ye devam edilmigtir. Caligmaya 36 kadin ve 34 erkek olmak iizere 70 hasta alinmigtir. Hastalarin
yas ortalamasi 25.4 (12-65), hastanede ortalama kalg stircleri 4.4 (2-11) giin olarak belirlenmig-
tir. Pre-operatif tani, hastalarin 63'tinde (% 90) akut apandisit, 6'sinda (% 9) akut karin, birinde
ise interval apandisitti. 55 hastada (% 79) McBurney, 7 hastada (% 10) sag paramedian, 7 hasta-
da (% 10) Eliot, birinde ise pararektal insizyon kullamlmigtir. Akut apandisit 6n tams: ile agilan
olgularda histopatolojik olarak 12 (% 19) lenfoid hiperplazi, 22 (% 35) akut flegmone apandisit,
25 (% 40) akut apandisit ve 3 (% 5) mezenter lenfadenit saptanmistir. Akut karmn 6n tamsi ile
agilan olgularda ise % 33 lenfoid hiperplazi, % 33 mezenter lenfadenit, % 33 konjestiyone apen-
diks belirlenmigtir. Caligmamizda yalnizca bir olguda post-operatif tigtineti giinde piiriilan akinti
ile karakterize yara infeksiyonu tespit edilmis, drenaj ve yara bakimini takiben 7. giinde hasta ta-
burcu edilmistir. % 1.4 olarak saptanan yara infeksiyonu orani, pre-operalif tek doz sulbaktam-
ampisilin profilaksisinin, apendektomilerde giivenli bir yontem oldugunu géistermistir,

(156) BAS-BOYUN CERRAHISINDE
PROFILAKTIK OLARAK
SULBAKTAM-+SEFOPERAZON KOMBINASYONUNUN
UYGULANMASI

Erhan SAFAK, Mesut OZCAN

Uludag Universitesi Tip Fakiiltesi, Plastik ve Rekonstritktif Cerrahi Anabilim Dal, Bursa.

Bag ve boyun operasyonlari, Plastik ve Rekonstritktif Cerrahi operasyonlart i¢inde, infeksi-
yon gelisme riski en fazla olan gruptur. Af1z, bogaz, burun ve siniis mukozasinda yer alan
200'den fazla mikroorganizma nedeni ile, bag-boyun cerrahisinde profilaktik antibiyotik kullani-
mimn énemi ve avantajlan ¢ok fazladir. Klinigimizde son 1 y1l igerisinde bag-boyun bélgesinden
opere edilen 100 hasta tizerinde profilaktik olarak sulbaktam+sefoperazon kombinasyonu uygu-
lanmistir. Hastalara operasyon baglangicinda 1 g sulbaktam+1 g sefoperazon [V yoldan verilmis
ve operasyon bitiminde ayni doz, aym sekilde tekrar edilmistir. Hastalar 10 giin siire ile infeksi-
yon agisindan izlenmis ve sadece 3 hastada operasyon sonras: infeksiyon gozlenmistir (% 3). In-
feksiyon bdlgesinden alinan kiiltiirlerde, 2 hastadan P.aeruginosa, 1 hastadan ise S.aureus iire-
tilmistir. Antibiyotigin degistirilmesi ve uygun tedavi ile infcksiyonlar gerilemistir. Diger 97
hastada herhangi bir infeksiyon bulgusu saptanmamigtir. Yine hi¢bir hastada
sulbaktam+sefoperazon kombinasyonuna bagh bir yan etki goriilmemistir.
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(157) MORBID OBESITELI HASTALARIN CERRAHI
TEDAVISINDE SEFTAZIDIM PROFILAKSISI

Moustafa TASKIN, B.Berat APAYDIN, Sinan CARKMAN, Kagan ZENGIN

Cerrahpasa Tip Fakiiltesi, Genel Cerrahi Anabilim Daly, Cerrahpaga, Istanbul,

Ideal kilosundan 45 kg fazla agirhiga sahip olan kigilere morbid obez denmektedir. 1960'l1
yillarm basindan beri morbid obesitenin cerrahi tedavisi igin birgok yéntem onerilmigtir. Anabi-
lim Dali'mizda Ocak 1990-Aralik 1992 tarihleri arasinda 18 hasta morbid obesite nedeni ile ope-
re edilmistir. Bunlardan 15'ine horizontal gastrik partisyon + roux en Y gastrojejunostomi iglemi
uygulanmugtir. Gastrik partisyon igin TA 90 stapler horizontal olarak 2 kez uygulanmistir. Prok-
simal mide posunun ortalama 50-70 ml hacimde olmasmna ve buraya laterolateral anastomoze
edilen roux bacagimin anastomoz ¢capmnin 1 cm olmasina dikkat edilmis, geri kalan 3 olguya hori-
zontal banded gastrik partisyon islemi uygulanmigtir. Hastalarin 15'i kadin 3't erkek, ortalama
yag 35.3, boy 161 cm, agirlik 121.8 kg idi. 4 hastada ailevi morbid obezite saptanmistir. Preope-
ratif devrede hastalarn psikogramlarn hazirlanmugtir. Preoperatif her hastaya antikoagiilan tedavi
baglanmigtir. Tiim hastalara ameliyattan 1 saat dnce, peroperatuar ve post op. 6. saatte toplam 3
doz 1 g 1V seftazidim ile profilaksi uygulanmistir. 1 hasta postop. 6. giin yogun akciger embolisi
sonucu, bir hasta stapler atmasi (zipp out [enomeni) sonucu, akut baim seplik sok tablosu ile
kaybedilmigtir. Hastalarin postop. atesi 38°C'nin {izerine ¢ikmamus, hicbirinde yara infeksiyonu,
akcifer ve liriner infeksiyon goriilmemistir.

(158) HEMODIALIZ AMACLI ARTERIO-VENOZ FiSTUL iCiN
YAPAY GREFT UYGULANAN HASTALARDA
TEK DOZ SEFTRIAKSON PROFILAKSISI

Seleuk BAKTIROGLU, Sitkrii DILEGE, Fatih Ata GENC, Goksel KALAYCI

fstanbul Tip Fakiiltesi, Genel Cerrahi Anabilim Dal, Capa, Istanbul.

1987-1992 yillan arasinda hemodializ amagh 948 damar girigsimi uygulanmigtir. Bunlarin
67'sine iist kolda (% 7), 10'una alt ckstremitede (% 1), 2'sine ise ksilloaksiller (% 0.2) PTFE
greft konmustur. Greft uygulamasindan yarim saat énce tek doz 1 g IV sefiriakson profilaksisi
uygulanmistir. Olgularda erken dénemde (ilk bir ay) yara infeksiyonu ve ciddi bir komplikasyon
olan greft infeksiyonu goriilmemistir. [Tk iig hafta greft hemodializ amac1 ile kullanilmamasina
ragmen daha sonraki multipl ponksiyonlar sonucunda ortalama 1 y1l sonra greftin kotii kullam-
mina bagh 9 olguda infeksiyon goriilmistiir. Sonug olarak hemodializ amagli arterio-vendz
PTFE greft uygulamalarinda tek doz 1 g 1V seftriakson uygulamasi, greft infeksiyonlarmn én-
lenmesinde etkili ve giivenilir bir yéntem olarak kabul edilebilir bulunmugtur.
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(159) AKUT TASLI KOLESISTIT AMELIYATLARINDA
PROFILAKTIK AMACLI SEFTAZIDIM ILE
MULTIPL DOZ ANTIiBiYOTIK KULLANIMININ
KARSILASTIRILMASI

Ruhi SAYAR

SSK Malatya Iastanesi, Genel Cerrahi Klinigi, Malatya.

Ekim - Kasim 1992 aylarinda akut taglh kolesistit tanis1 ile opere edilen, diabet, KOAH,
malignite gibi bir yandag hastalif1 olmayan 28 olgudan 16'sina preop, ve postop 12. ve 24. saat-
lerde ii¢ doz 1 g seftazidim, 12'sine 7 giin boyunca multipl doz mezlosilin (2 g) uygulanmistr.
Sonuglar septik morbidite acisindan degerlendirilmistir. Ates, yara infeksiyonu, akciger infeksi-
yonu septik morbidite olarak kabul edilmigtir. Her iki grupta birer olguda septik morbidite sap-
tanmastir.

Sonug olarak akut safra yollan cerrahisinde multipl doz uzun siireli antibiyotik kullanimi-
mn gerekmedigi, profilaktik dozun yeterli ve ekonomik oldugu, seftazidimin uygun kemoprofi-
laktik ajan olarak kullanilabilecegi kabul edilmistir.

(160) ACIK UROLOJIK CERRAHI GIRISIMLERDE URINER
INFEKSIYON PROFILAKSISINDE
SULBAKTAM-SEFOPERAZONUN PREOPERATIF VE
POSTOPERATIF BIRER DOZ UYGULAMASI

Sener YILDIZ, Murat BASAR, Erdem AKBAY, Selahattin CETIN
Tiitkiye Yilksck Ihtisas Flastanesi, Uroloji Klinii, Ankara.

Agik iirolojik cerrahi uygulanan hastalara preop. ve postop. sulbaktam-sefoperazon verile-
rek bu ilacin profilaktik etkinlifi ortaya konmaya ¢alisilmigtir. Calismaya ahnan 80 hasta 40'ar
kisilik 2 gruba ayrilmustir. Bunlardan 1. gruba operasyondan 1 saat énce 1 g IM sulbaktam-sefo-
perazon, 2. gruba ise postoperatif 5 giin 1 g IM sulbaktam-sefoperazon uygulanmugtir. Postopera-
tif 2. ve 7. giinler alman idrar kiiltiirleri ile profilaksinin etkinligi, hematolojik ve biyokimyasal
tetkikler ile de ilacin yan etkileri aragtirilmistir. Postoperatif alinan idrar kiiltiirlerinde 1. grupta
% 7.5, 2. grupta ise % 5 oraninda tireme olmustur. Iki grup arasinda istatistiksel olarak anlamh
fark bulunmamustir.

Sonugta operasyon éncesi idrar kiiltiiriinde tireme olmayan hastalara uygulanan agik {irolo-
jik cerrahi girisimlerde operasyondan 1 saat 6nce 1 g IM ve 12 saat sonra 1 g IM sulbaktam-se-
foperazon uygulamasimin tiriner infeksiyonu énlemede yeterli oldugu kamisina vanlmistir,
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(161) UROLOJIK ENDOSKOPIK GIRISIMLERDE
TEK DOZ SEFTAZIDIM ILE PROFILAKSI

Hasan SOZER

88K Ilastanesi, Bolu,

Seftazidimin endoskopik girigimlerde profilaktik amagla tek doz kullanimimm etkinligini
aragtirmak icin 46 olguda girisimden 1 saat énce 1 g seftazidim 1V olarak uygulanmigtir. Olgu-
lardan 20'sine sistoskopi, 6'sma retrograt pyelografi, 4'tine tiretral dilatasyon, 4'line retrograt iiret-
rografi, 2'sine sistografi yapilmugtr. Girigim sonras1 3. ve 7. giinlerde olgular klinik ve bakteriyo-
lojik olarak degerlendirilmistir. Uretral dilatasyon ve tireteral kateterizasyon uygulanan birer ol-
gu diginda hicbir hastada klinik ve bakieriyolojik olarak kemplikasyon goriillmemistir. 1 g tek
doz seftazidim ile endoskopik girigimlerde etkili bir profilaksi saglandif goriilmiistiir.

(162) ATESLI SILAH YARALANMALARINDA
SISTEMIK SEFTRIAKSON-ORNIDAZOL
KOMBINASYONU PROFILAKSISI

Fehmi KUYURTAR, Mehmet VATANSEVER, Al SEKERLISOY, Orhan AKINCI
Furat Universitesi Tip Fakiiltesi, Ortopedi ve Travmatoloji Anabilim Dal, Elaz,

Atesli silah yaralanmalarinda, gelisebilecek komplikasyonlarin yasam ciddi bir bigimde
tehdit edecegi, en azindan ilgili ekstremitenin kaybina yol agabilecei icin profilaktik amagla bir
antibiyotik kullanma ihtiyac: daima hissedilmektedir. Bu amacla, Aralik 1990-1992 tarihleri ara-
sinda 31 olguda scftriakson-ornidazol kombinasyonunun etkinligi, postoperatif yara infeksiyonu
yoniinden arastrilmigtir. Ategli silah yaralanmalarinda anacrop mikroorganizmalarin tiremesine
bir egilim oldugundan profilaksiye bir antianaerop ajan (ernidazol) cklenmistir. Sistemik profi-
laksi amaciyla hem seftriakson hem de ornidazol kullanimina preoperatil dénemde baglanmigtir.
Postoperatif ise 12. ve 24. saatlerde olmak tizere seftriakson 2x1 g /giin / 1V, ornidazol 2x500
mg/giin uygulanmigtr. Tedavi ortalama 7 giin stirdiirilmiistiir. Olgularm 281 erkek, 3'ii kadin
olup yas ortalamasi 22.6'dir. Mortalitenin ve uzuv kaybinm gozlenmedigi bu calismada, toplam 3
olguda yara infeksiyonu geligmistir. Diger tiim olgularda tam iyilesme saglamrken ilaca bagh
snemli bir yan etkiyle de kargilagilmarmgtir.

Sonug olarak ortopedik cerrahide seftriakson-ornidazol kombinasyonunun, atesli silah ya-
ralanmalarinda uygun kemoprofilaktik ajanlar oldugu kamsma varilmistr.
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(163) NOROSIRURJIKAL OPERASYONLARDA
PROFILAKTIK SULBAKTAM/AMPISILIN
KULLANIMI: PROSPEKTIF KLINIK CALISMA

Ayhan ATTAR, Muslalfa K.BASKAYA, Haluk DEDA, Hamit Z.GOKALP
Ankara Universitesi Tip Fakiillesi, Norosiriirfi Anabilim Dali, Ankara.

Aym siireg igerisinde kranial ve spinal cerrahi patolojiler nedeniyle opere edilerck tedavi
edilen 160 olguya sulbaktam/ampisilin profilaksisi uygulanmigtir. Calisma kapsamna daha énce
cerrahi profilaksi ya da infeksiyon nedeniyle bagka bir antimikrobiyal ajan kullanmayan olgular
almmug, kranial ve spinal tiim olgularda peroperatuar 1 g 1.V. sulbaktam/ampisilin uygulanmstir.
Postoperatif dénemde kranial olgularda 2 giin stireyle 2 g/giin, spinal olgularda ise 1 g/giin profi-
laksiye devam edilmistir. Caligma grubunda 2 okguda akciger infeksiyonu gelismis, 1 olguda ise
post-operatif 4. giin ytiksek ateg ortaya ¢ikrmig, alman BOS kiiltiirinde Klebsiella tiremesi iizeri-
ne organizmanin hassas oldugu baska bir antibiyotige baslanms ve sifa saglanmigtir. Bu galigma
ile postoperatif infeksiyonlarin bityiik sorunlar yarattif1 nérosiriirjikal hasta gruplarinda sulbak-
tam/ampisilin ile kisa ve etkili bir profilaksinin yapilabilecegi sonucuna varilmistir.

(164) NOROSIRURJIKAL OPERASYONLARDA
PROFILAKTIK SULBAKTAM/SEFOPERAZON
KULLANIMI: PROSPEKTIF KLINIK CALISMA

Ayhan ATTAR, Mustafa K.BASKAYA, Haluk DEDA, Hamit Z.GOKALP
Ankara Universitesi Tip Fakiiltesi, Norosiriirji Anabilim Dal1, Ankara,

Ayni stireg igerisinde kranial ve spinal cerrahi patolojiler nedeniyle opere cdilerek tedavi
edilen 134 olguya sulbaktam/sefoperazon profilaksisi uygulanmistir, Cahsma kapsamina daha
once cerrahi profilaksi ya da infeksiyon nedeniyle bagka bir antimikrobiyal ajan kullanmayan ol-
gular ahnmmug, kranial ve spinal tiim olgularda peroperatuar 1 g 1.V. sulbaktam/sefoperazon uygu-
lanmustir. Postoperatif dénemde kranial olgularda 2 giin siireyle 2 g/giin, spinal olgularda ise 1
g/giin profilaksiye devam edilmistir. Calisma grubunda yalmzea 1 olguda post-operatif 4. giin
yilksck ates ortaya ¢ikmis, alinan BOS, idrar, bogaz ve kan kiiltiirlerinde etken olabilecek bir
bakteri {irememistir. Olguda sulbaktam/sefoperazon tedavisine devam edilmig ve sifa saglanmis-
tir. Bu galisma ile postoperatif infcksiyonlarin biiyiik sorunlar yarattifi nérosiriirjikal hasta grup-
larinda sulbaktam/sefoperazon ile kisa ve etkili bir profilaksinin yapilabilece§i sonucuna varil-
mastir.
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(165) TURKIYE YUKSEK iHTISAS HASTANESINDE
HASTANE INFEKSIYONU DURUMU

Mehmet KARAHAN

Tiitkiye Yilksek lhtisas Hastanesi, Bakteriyoloji Laboratuvan, Ankara.

Tiirkiye Yiiksek Ihtisas hastanesinde 1 yillik siire icinde yanrilarak tedavi edilen hastalarda
toplam 107 hastane infeksiyonu goériilmiis, hastane infeksiyonu insidans1 % 1 olarak hesaplan-
migtir. Olgularin % 80'i yogun bakim hastalaridir. Infeksiyonlarin % 58'1 Gram negatif, % 42'si
Gram pozitif bakterilerle olugmugtur. Etken bakteriler % 28 Pseudomonas, % 19 koagiilaz nega-
tif stafilokok, % 14 S.aureus, % 15 Enterobacter, % 9 enterokok, % 8 Klebsiella, % 7 E.coli
olarak idantifiye edilmigtir.

(166) TORAKOTOMILERDE SEFOPERAZON + SULBAKTAM
PROFILAKSISI

Goksel KALAYCI, Yiimaz BASAR, Aytolon BOZBORA

Istanbul Thp Fakiiltesi, Genel Cerrahi Anabilim Dali, Capa, Istanbul.

1992 yilinda toraks girisiminde bulunulan 60 olgunun 40'ma (% 67) akciger tiimérii, 3'line
(% 5) akciger the., 4'tine (% 7) mediasten tiiméril, 6'sina (% 10) pnémotoraks, 7'sine (% 12) kist
hidatik nedeni ile torakotomi uygulanmustir. Tiim olgulara indiiksiyon sirasinda 1 g sefoperazon
+ sulbaktam 1V verilmis, toraks tiipleri alinana kadar 2x1 g/giin verilmeye devam edilmistir.
Hastalarnin 20'sine (% 33) pnémonektomi, 25'ine (% 42) lobektomi, 2'sine (% 3) sleeve lobekto-
mi, 4'ine (% 7) bilobektomi, 2'sine (% 3) segmentcktomi, 7'sine (% 12) kistektomi-+kapitonaj
yapilmustir. 30 giinliik takiplerde 1 hastada ampiyem gelismistir. Yapilan kiiltiirde S.aureus ve
P.aeruginosa tiretilmistir.

Sonug olarak sefoperazon + sulbaktam ile yapilan profilaksi torakotomi girisimlerinde gii-
venli bir uygulama olarak gériilmiistiir.
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(167) STERISTROM 2537 a° ULTRAVIYOLE SISTEMI ILE
STERILIZASYONUN STANDART
MIKROORGANIZMALARA KARSI ETKINLIGININ
SAPTANMASI

Biilent GURLER, Yagar Mustafa NAKIPOGLU
Istanbul Tip Fakiiltesi, Mikrobiyoloji Anabilim Dal1, Capa, [stanbul.

UV'nin mikroorganizmalar iizerine direkt ve indirekt Sldiiriicii etkileri vardir, Direkt etki
UV iginlanyla, indirckt etki ise ortamda H,0, ve O olugmasiyla meydana gelir. UV spektrumu
15 nm'den gozle goriiliir igmlara kadar olmasmna ragmen sterilizasyon i¢in 6nemli olan dalga bo-
yu 250-260 nm arasidir (en uygun dalga boyu 253.7 nm'dir). UV 1sinlarla sterilizasyonu etkile-
yen faktorler pH, bakterilerin iiremesi sirasinda logaritmik fazda olmasi ve sporlann varhgidir,
Kimyasal maddelerle sterilizasyonu miimkiin olmayan baz1 arag ve gereglerin veya havanmn ste-
rilizasyonu igin UV 1gmnlan kullanilir. Bu galismada Steristrom 2537a° UV sistemi ile 253.7 nm
UV 1sinlarimun 4 standart bakteri susuna etkinligi incelenmistir. Bunun i¢in B.subtilis'in 1 hafta-
lik, diger 3 susun 24 saatlik kiltiirlerinden fizyolojik tuzlu suda McFarland 0.5 tiptniin bulamk-
liginda siispansiyonlar (10°* cfu/ml) hazirlanmus, bu stispansiyondan 0.2 ml Petri kutusundaki
kanl jeloz besiyerine yayilmistir. Besiyerlerinin yarisi siyah kartonla drtiilerek UV cihazina
konmusg ve tabloda belirtilen siireler UV 1ginlarnina maruz birakildiktan sonra 37°C'de 24 saat in-
kiibe edilmigtir. Besiyerlerinin 6rtiilit kismindaki iiremelerin cihaza konmayan kontrol iiremeler
kadar oldugu saptandiktan sonra, besiyerinin isinlara acik kismindaki iireme, 6rtiilil yaridaki ka-
darsa +, azalmigsa +, lireme olmamugsa - olarak deerlendirilmigtir. Sonuglar tabloda verilmistir.

Tablo. Steristrom 2537a° UV sisteminin etkinligi.

Isinlama siiresi (dakika)
Bakteri 1 3 5 10 15 30

Staphylococcus aureus ATCC 6538 E - . " s s

Bacillus subtilis KUEN 1481 + + 4+ - -
Escherichia coli NCTC 8196 + + - . 2
2 & * - - -

Proteus vulgaris NCTC 4635

+ Ureme var (etkisiz)
+ Ureme var ancak bakteri sayisi azalmg
- Ureme yok (etkili)
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(168) TURKIYE'DE BULUNAN DEZENFEKTAN VE
ANTISEPTIK MADDELERIN HASTANE INFEKSIYONU
OLUSTURAN SUSLARA KARSI
AKTIVITELERININ INCELENMESI

Yagar Mustala NAKIPOGLU, Biilent GURLER
Istanbul Tip Fakiiltesi, Mikrobiyoloji Anabilim Dali, Capa, Istanbul.

Tiirkiye'de kullamlan ithal ve yerli 29 antiseptik ve dezenfektan preparat incelenmistir.
Bunlarm MIC ve MBC degerleri 8 standart bakteri susu ve Istanbul Tip Fakiiltesi'nin gesitli Kli-
niklerinden izole edilen 98 susa karsi denenmistir. Antiseptiklerden, klorheksidin glukonat, klor-
heksidin-setrimid karigim ve klorheksidin glukonat-setrimid karisimi en etkili, povidon-iyot pre-
paratlan ise daha az etkili antiseptikler olarak saptanmigtir, Dezenfektan preparatlardan glutaral-
dehit, formaldehit-glutarik asit karigimi, setrimid-klorheksidin glukonat karisim, setrimid-klor-
heksidin karigimi en ctkili, digerleri daha az etkili alet dezenfektanlar olarak saptanmgtir. Yer
ve yiizey dezenfektanlarindan Bacteranios D, Buraton 10F ve Surfaseptin en etkililer oldugu, di-
gerlerinin daha az etkili oldugu saptanmistir. Virkon ve Hexanios standart bakteri suglarina kars:
cok zayif bir etki gostermislerdir. Kliniklerden izole edilen suslardan Pseudomonas cinsi, Kleb-
siella cinsi ve Acinetobacter calcoaceticus direngli, Staphylococcus aureus, Escherichia coli
ve Enlerobacter cinsi bakteriler duyarli olarak saptanmistir.

(169) SULBAKTAM SEFOPERAZONUN
PLASTIK CERRAHI OLGULARINDA UYGULANIMI

Sinan Nur KESIM, fsmail ERMIS, Ismall BUYUKCAYIR

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

(170) TRANSURETRAL PROSTAT REZEKSIYONU YAPILAN
HASTALARDA OFLOKSASININ
PROFILAKTIK OLARAK KULLANIMI

5.Y.SARGIN, Y.AKMAN, I.DALVA, Z.E.GUNES, AILYAZICTOGLU

Tiirkiye Yiiksek Thtisas Hastanesi, Uroloji Klinigi, Ankara,

8. TURKIYE ANTIBIYOTIK VE KEMOTERAPI (ANKIM) KONGRESI, BELEK -ANTALYA, 22-28 MAYIS 1993
143



ANKEM Derg 7 (No.2): 1993

(171) TRANSURETRAL PROSTAT REZEKSIYONUNDA
SEFTAZIDIMIN PROFILAKTIK AMACLI KULLANIMI

Z.E.GUNES, S.Y.SARGIN, LDALVA, Y.AKMAN, M.SAMLI, A.H.YAZICIOGLU

Tlirkiye Yiiksek Thtisas Hastancsi, Uroloji Klinigi, Ankara,

(172) OBSTETRIK OPERASYONLARDA PROFILAKTIK
ANTIBIYOTIK OLARAK SEFTRIAKSON iLE
AMPISILININ KARSILASTIRILMASI

Yegim URAS, Orhan UNAL, Sedat VAROL, Tayfun OSMANAGAOGLU

Kartal Devlet Hastanesi, Kadin Hastahklan ve Dogum Klinifi, Kartal, Istanbul.

(173) SERVIKAL ADENIT TUBERKULOZ
TEDAVISINDE KEMOTERAPI ILE
KEMOTERAPI + CERRAHI TEDAVININ
ETKINLIGININ KARSILASTIRILMASI

Nevzat DEMIRBILEK

Pazar Devlet Hastanesi, KBB Klinii, Pazar, Rize.

(174) TOKSIK SOK SENDROMU

Yildirm AKTUGLU, Ali DUMANKAR, Fehmi TABAK

Cerrahpaga Tip Fakiiltesi, I¢ Hastaliklan Anabilim Dali, Enfeksiyon Hastaliklar: Bilim Dali, Aksaray, Istanbul,
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(175) HAFIF VE ORTA ESANSIYEL
HIPERTANSIYON HASTALARINDA
SILAZAPRIL ILE KLINIK DENEYIM (8 haftahk acik caligma)

Sacide ERDEN

Istanbul Tip Fakiiltesi, I¢ Hastaliklan Anabilim Dali, Capa, Istanbul,

(176) GENEL CERRAHIDE GUNLUK TEK DOZ
NETILMISIN ILE PROFILAKSI

Erer YOSUNKAYA, Can ISLER, Arslan KAYGUSUZ, Yusuf YAGMUR, Scher SIRIN

SSK Istanbul Hastanesi, 3. Cerrahi Servisi, Istanbul.

(177) GENITOURINER OPERASYONLARDA
SULBAKTAM-SEFOPERAZON KOMBINASYONUNUN
PROFILAKTIK KULLANIMI

Nejat CANBAZOGLU, Yalgin BERBEROGLU

Haseki Hastanesi, Uroloji Klinii, Istanbul.
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