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OZET

Methicillin’e direngli bulunan 92 stafilokok susunun degisik gruplari temsil eden
bazi antimikrobiyallere duyarhligi, disk agar difizyon yéntemi ile arastinidi. Ery-
thromycin, lincomycin ve tetracycline’e yliksek oranda diren¢ saptandi. Amikacin
en etkili ajan olarak bulundu.

SUMMARY

Susceptibility of methicillin resistant staphylococcal strains to some antimic-
robials.

Susceptibility of 92 methicillin resistant staphylococcus to some antimicrobials rep-
resenting various groups was investigated by disc agar diffusion. They were fo-
und highly resistant to erythromycin, lincomycin and tetracycline. Amikacin was
found to be the most effective agent.

GiRiS
Methicilline direngli stafilokoklarin etken oldugu infeksiyonlara giderek daha sik
rastlanmaktadir. Her giin yeni antimikrobiyallerin kullanima girmesine karsin bu

bakterilerin neden oldugu infeksiyonlarin sagaltiminda karsilasilan glglikler éne-
mini korumaktadir.(1,2,3,4)

Stafilokoklarda methicillin direnci, PBP’lerde degisik sonucu ortaya ¢ikarmakta-
dir. Beta laktamlarin ortak etki yeri olan PBP’lerde meydana gelen degisiklik, tim
beta laktamlara direng gelisimine neden olur. Beta laktam antibiyotikler methicilli-
ne direngli suslara in vitro duyarl bulunsalar bile, bu bakterilerle olusan infeksi-
yonlarin sagaltiminda etkili degildir. (5,1,6,7,4,8)

Toplumumuzda infeksiyon etkeni olan methicilline direngli stafilokok suslarinin, beta
laktam grubu digindaki degisik gruplari temsil eden bazi antimikrobiyallere duyar-
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GEREC VE YONTEM

GATA Mikrobiyoloji ve Klinik Mikrobiyoloji laboratuvarlarinda degisik klinik érnek-
lerinden izole edilen stafilokoklardan methicilline direngli bulunan 92 sus ¢alisma-
ya alindi.

incelenen bakterilerin koagulaz aktivitileri sitratl tavsan plazmasi kullanilarak tip
koagulaz testi ile arastinidi.

18 saatlik kanli agar kultirlerinden alinin bakteri kolonileri, fizyolojik tuzlu su igin-
de suspanse edilerek bulanikhdi Mc Farland 0.5 eseline esitlendi. Mieller Hinton
agar (Difco) plaklarina ekilivyon ile yizey ekimi yapilarak antibiyotik diskleri yer-
lestirildi. 35 derecede 18 saat enkubasyondan sonra diskler etrafindeki inhibisyon
zonlarinin genigligine gére duyarllik degerlendirildi. (9,10)

BULGULAR

Calismada incelenen 92 bakterinin 72’si koagulaz olumlu, 20’si koagulaz olum-
suz bulundu. Bakterilerin kullanilan antibiyotiklere diren¢ durumu tabloda géste-
rilmektedir.

Tablo I: Methicilline direngli Stafoilokok
suslaninda antibiyotiklere diren¢ durumu.

Koagulaz (+) Direngli Koagulaz(-) Direngli

Sus sayisi % Sus sayisi %
Erythromycin 41 56.9 12 60.0
Lincomycin 49 68.1 15 75.0
Tetracycline 53 73.6 17 85.0
Rifampin 31 43.1 7 35.0
Gentamicin 23 31.9 3 15.0
Amikacin 12 16.7 1 5.0
Trim. + Sulfamet 21 29.2 9 45.0
Ciprofloxacin 20 27.8 8 40.0

TARTISMA

Degisik kaynaklarda, bolgesel epidemiyolojik farklar olmakla birlikte erythromycin,
lincomiycin ve tetracyclnine’in stafilokoklar Gzerinde etkinliginin az oldugu belirtil-
mekte; rifampin’e kolay mutasyonel direng gelistigine dikkat gekilmektedir. Stafi-
lokoklara karsi en etkili ajan vancomycin’dir. Trimethoprim + sulfamethoxazole
kombinosyonu, quinolon tlrevleri ve aminoglikozidler stafilokoklara kars! etkili ajan-
lar olarak bildirilmektedir. Aminoglikozidlerden amikacin ve netilmicin, gentami-
cin ve tobramiycin’e gére daha etkilidir. (5,11,12,3,4)
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Calismadan elde edilen sonuglara bakildiginda, koagulaz olumlu ve olumsuz sta-
filokokolara karsi, incelenen anti mikrobiyaller arasinda en etkili olanin amikacin
oldugu gorilmektedir. Her iki gurup bakteride en yliksek oranda direng tetracycli-
ne’e karsidir. Bunun yaninda erythromycin, lincomycin ve rifampin’e karsi da énemli
Olglide diren¢ saptanmistir.

Koagulaz ve olumsuz bakteriler kargilastinidiginda erythromycin, lincomycin, tet-
racycline, trimethoprim sulfometoxazole, ciprofloxacin’e karsi koagulaz olumsuz
bakterilerin daha ylksek oranda rezistan olduklari dikkat gekmektedir. Rifampin,
gentamicin ve amikacin igin ise koagulaz olumlularin diren¢ orani daha yuksektir.

Grozynski’nin arastirmasinda da benzer yekilde koagulaz olumsuz suslar ciprof-
loxacin ve trimethoprim sulfamethoxazole’e, koagulaz olumlular gentamicin’e da-
ha direngli bulunmustur. (13)

Sonug olarak stafilakoklara etkili oldugu bilinen antimikrobiyallere degisik derece-
lerde direng vardir. Koaguiaz olumsuz stafilokoklar Staphylocaccus aureus’dan
daha direnglidir. Amikacin, gentamicin, ciprofloxacin ve trimethoprim + sulfome-
toxazole methicilline direncli stafilokok suslarina karsi in vitro etkili ajanlardir.
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