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ÖZET 

Bu çalışmada, 25. l l.1994-31.07.1995 tarihleri arasında Gaziantep Üniversitesi Tıp 
Fakültesi Bakteriyoloji Polikliniğine başvuran hastaların çeşitli örneklerinden iz.ole 
edilen 100 Candida suşu incelendi. 

Bu örneklerin 34'ü vagina, 21 'i boğaz, 1 'i cilt, 1 'i burun sürüntüsü, 1 'i yara, 6'sı gaita, 
2 'si prostat sekresyonu, 1 'i dren, 6 'sı balgam ve 27' si idrardı. 

Örnekler mikroskobik incelemeleri, karbonhidrat fermentasyonu, üreye etkileri, germ 
tüh yapma özelliklerine bakılarak tiplendirildi. 

Sonuçta % 80'i Candida albicans, % 8'i Torulopsis glabrata, % 6'sı Candida 
pseudotropicalis, % 3 'ü Candida guillermondii, % 2'si Candida parapsilosis, % 1 'i 
Candida stellatoidea olarak bulundu. 

SUMMARY 

ldentification of Candida Specimens that lsolated From Different Sources 

In this study, 100 Candida specimens that isolated from different sources which apply to 
the Faculty of Medicine University of Gaziantep of Bacteriology Laboratory between 
25.l l .1994-31.07.1995 were identi:fied.

Specimens were identified by means of microscopic examination and carbonhydrate 
fermentation and ürease test and germ tüh assay. 

Results were 80 percent (80 %) C.albicans, 8 percent (8 %), C.Torulopsis glabrata, 6 
percent (6 %) C.pseudotropicalis, 3 percent (3 %) C.guillermondii, 2 percent (2 %) 
C.parapsilosis, 1 percent (1 %) C.stellatoidea.

GİRİŞ 

Deri, ağız mukozası, vagina mukozası ve barsak mukozasından izole edilebilen 
candidalar, vücudun normal flora elemanlarıdır (1). Organizmanın doğal direnci 
zayıfladığında hastalık oluşturmaktadır. Candida genusunda yer alan Candida türlerinin 
yedi tanesi tıbbi bakımdan önemlidir. Bunlar C.albicans, C.tropicalis, C.guillermondii. 
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C.krusei, C.parapsilosis, C.stallatoidea ve C. pseudotropicalistir. Candidaların sebep
olduğu Candidiasis; vagina, tırnak, deri, özefagus, bronş ve akciğerlerde lezyonlar
oluşturabilen, daha az olarak da septisemi, menenjit ve endokardite sebep olabilen akut
ve subakut bir enfeksiyondur(2). Peptik ülserlilerde Candida kolonizasyonu oram
oldukça yüksektir (3). Candida septisemisi ve enfeksiyöz özefijitin en sık nedeni
C.albicanstır ( 4,5).

Candida türleri içerisinde en önemlisi C.albicanstır (1,2,4). Bu mantarın çabuk tanısı 
için pek çok test öne sürülmüştür. Bunlardan birisi bilinmeyen mayanın iki saat süre ile 
serumda 37 derecede inkübasyonudur. Böyle bir inkübasyon sonrasında C.albicans, 
bazen de C.tropicalis hifa filizlenmesi gösterir(2,4). Buna germ tüb deneyi veya 
Reynols-Braude fenomeni denir. Mısır unu agar veya Chlamydospor agar besiyerine 
ekim yapılarak Chlamydospor morfolojisine bakılabilir (2). Chlamydospor ve germ tüb 
deneyi ile tanı konulamıyorsa miçelyum morfolojisi, karbonhidrat fermentasyonu 
(glikoz, laktoz, fnıktoz, galaktoz. sukroz) ve assimilasyon testleri uygulanarak 
Candidaların türü tayin edilir (1,2,4). Ancak germ tüb oluşturanlar C.albicans olarak 
kabul edilebilir (6). Germ tüb deneyi C.albicanslar için spesüıktir (7). CHROM agar 
Candida tiplemesinde önemli bir besiyeridir. Kolonilerinin farklı renklerinden tipler 
belirlenebilir (8). C.albicansın antikor tesbiti için rutin serolojik metodlar 
geliştirilmemiştir (9). Candida glukoprotein antijenleri, latex aglutinasyon, ELİSA, RIA 
ile tesbit edilebilir (10,11). Epidemiyolojik çalışmalar için Sauthern hidridizasyon 
idealdir (12). PCR da bir tam yoludur (6). Gaz-likid kromotografisi yöntemiyle, 
fungusların cellular monosakkaritlerden yararlanılarak, identifikasyonu sağlanabilir( 13) 
Candida identifikasyonunda API 20C sistemden sonra (14), Baxter Microscan Yeast 
İdentification Panel ve Vitek Yeast Biochemical Card son yıllarda kullanılan 
yöntemlerdir (15). Yeni bir monoklonal antikor ile (IB12) ile parafine emdirilmiş 
dokularda C.albicansın spesifik immunohistokimyasal identifikasyonu yapılabilir (16). 

Candida örneklerini bakteriyoloji laboratuvarımıza başvuran hastaların kültürlerinde 
azımsanmayacak sayıda izole ettiğimizi biliyorduk. Bu saptamamızdan yola çıkarak ve 
bölgemizde genel kapsamlı benz.eri bir çalışmanın olmaması nedeni ile 25 .11.1994-
31. 07 .1995 tarihleri arasında bakteriyoloji polikliniğimize kabul edilen materyallerden
izole edilen 100 Candida suşu tiplendirildi.

GEREÇ VE YÖNTEM 

100 Candida suşunun, 34'ü vagina, 27'si idrar, 2 l'i boğaz, 6'sı gaita, 6'sı balgam, 2'si 
prostat sekresyonu, 1 'dren, 1 'i cilt, 1 'i burun sürüntüsünden izole edildi. 

Rutin bakteriyolojik kültürlerle mikroskobik bakı ile tesbit edilen Candida suşlarının, saf 
kültürleri elde edildi. Tüpte sabouraud dextrose agara yapılan pasajları, -20 derecede 
deep-freez de çalışılıncaya kadar saklandı. 

Germ tüb deneyi ile C.albicanslar test edildi. Bu suşların, non-albicans olduğunu 
düşündüğümüz suşlarla birlikte; karbonhidrat fermentasyonu (laktoz, früktoz, galaktoz. 
sukroz, glikoz), Mısır-unu agarda oluşan miçelyum morfolojisi, üreye etkileri gibi 
özelliklerine bakıldı (1,2,4). 
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BULGULAR 

Çalışmalann sonucu yüzdelik hesabı ile değerlendirildi ve % 80 C.albicans, % 8 
Torulopsis glabrata, % 6 C.pseudotropicalis, % 3 C.guillerınondii, % 2 C.parapsilosis, 

% 1 C.stellatoidea olarak belirlendi (Tablo 1). 

Tablo l:Çeşitli Kaynaklardan Elde Edilen Candida Türleri 

Etken Sayı % 
C.albicans 80 80 
T.glabrata 8 8 
C. pseudotroo. 6 6 
C. ruillennondii 3 3 
C. oaraosilozis 2 2 
C.stellatoidea 1 1 
Toplam 100 100 

TARTIŞMA 

Candida albicans, Candida türleri arasında en yaygın olanıdır (1,2). Çalışmamıroa da 
% 80 gibi bir oranda C.albicans rastlanmıştır. Oran karşılaştırdığımız diğer çalışmalarla 
uyumludur. Ancak vaginal örnekleri kendi arasında değerlendirirsek, M.Berktaş ve 
arkadaşlarının ( 17) Gaziantep yöresinde daha önce yaptığı genel kadınlardaki vagina! 
Candidiasis çalışmasındaki% 30.32 C.albicans oranından daha fazladır. Ancak İnci ve 
arkadaşları 231 genel kadında yaptıkları benzer bir çalışmada C.albicans oranını % 56 
bulmuş, yine Gönlüm ve arkadaşları {18), vaginal akıntılı 302 hastanın mikolojik 
incelemesinde% 24.1 maya izole etmişler ve bunun da% 76.6'sını C.albicans olarak 
bulmuşlardır. Bu sonuçlarda bizim vaginal örneklerdeki % 76.5'lik oranımızla 
uyumludur. Genel kapsamda ise; S.Dilek ve arkadaşlarının (19) 214 örnekteki oranı% 
78 C.albicans, % 9 C.tropikalis, % 13 diğer suşlardır. M.Özyurt ve arkadaşları (20), 544 
örnekte, 177 Candida (% 32) izole etmiştir. Bunların % 70'i C.albicans, % 8.5'u 
C.parapsilosis, % 14'ü C.tropicalis, % 5. l'i C.glabrata, % 2.4'ü C.kefyr, % 2.8'i
guillennondii ve% 2.2'si C.krusei olarak bulunmuştur. Kasımoğlu ve arkadaşları (21),
556 maya türü üzerinde çalışmış, bunun% 66'sını Candida sp., bunun da% 57.6'sını
C.albicans olarak bulmuşlardır. S.Yavuzdemir ve arkadaşları (22), dennatofitosis tanılı
225 olgudan alınan, saç, deri, tırnak örneklerinde, 109 derınotif, 144 maya, 3 bakteri, I 1
saprofit küf mantarı izole etmiştir. C.albicansın maya türleri arasında en sık tür olduğu
belirlenmiştir.

Sonuç olarak; laboratuvarımıroa rastladığımız materyallerden elde edilen Candida 
türlerinin dağılımını belirlemek istedik. Değişik laboratuvarlarda yapılan çalışmalarla 
uyumlu olarak C.albicansı en sık rastlanan maya türü mantar olarak bulduk. 
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