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ÖZET 

Methicillin'e dirençli bulunan 92 stafilokok suşunun değişik grupları temsil eden 
bazı antimikrobiyallere duyarlılığı, disk agar difüzyon yöntemi ile a aştırıldı. Ery­
thromycin, lincomycin ve tetracycline'e yüksek oranda direnç saptandı. 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 

GİRİŞ 

Methicilline dirençli stafilokokların etken olduğu infeksiyonlara giderek daha sık 
rastlanmaktadır. Her gün yeni antimikrobiyallerin kullanıma girmesine karşın bu 
bakterilerin neden olduğu infeksiyonların sağaltımında karşılaşılan güçlükler öne­
mini korumaktadır.(1,2,3,4) 

Stafilokoklarda methicillin direnci, PBP'lerde değişik sonucu ortaya çıkarmakta­
dır. Beta laktamların ortak etki yeri olan PBP'lerde meydana gelen değişiklik, tüm 
beta laktamlara direnç gelişimine neden olur. Beta laktam antibiyotikler methicilli­
ne dirençli suşlara in vitro duyarlı bulunsalar bile, bu bakterilerle oluşan infeksi­
yonların sağaltımında etkili değildir. (5, 1,6,7,4,8) 

Toplumumırzda infeksiyon etkeni olan methicilline dirençli stafilokok suşlarının, beta 

laktam grubu dışındaki değişik grupları temsil eden bazı antimikrobiyallere duyar-
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lılığı araştırıldı. 

GEREÇ VE YÖNTEM 

GAT A Mikrobiyoloji ve Klinik Mikrobiyoloji laboratuvarlarında değişik klinik örnek­
lerinden izole edilen stafilokoklardan methicilline dirençli bulunan 92 suş çalışma­
ya alındı. 

İncelenen bakterilerin koagulaz aktivitileri sitratlı tavşan plazması kullanılarak tüp 
koagulaz testi ile araştırıldı. 

18 saatlik kanlı agar kültürlerinden alının bakteri kolonileri, fizyolojik tuzlu su için­
de suspanse edilerek bulanıklığı Mc Farland 0.5 eşeline eşitlendi. Müeller Hinton 
agar (Difco) plaklarına eküvyon ile yüzey ekimi yapılarak antibiyotik diskleri yer­
leştirildi. 35 derecede 18 saat enkubasyondan sonra diskler etrafındeki inhibisyon 
zonlarının genişliğine göre duyarlılık değerlendirildi. (9, 1 O) 

BULGULAR 

Çalışmada incelenen 92 bakterinin 72'si koagulaz olumlu, 20'si koagulaz olum­
suz bulundu. Bakterilerin kullanılan antibiyotiklere direnç durumu tabloda göste­
rilmektedir. 

Erythromycin 
Lincomycin 
Tetracycline 
Rifampin 
Gentamicin 
Amikacin 
Trim. + Sulfamet 
Ciprofloxacin 

TARTIŞMA 

Tablo 1: Methicilline dirençli Stafoilokok 
suşlarında antibiyotiklere direnç durumu. 

Koagulaz ( +) Dirençli Koagulaz(-) Dirençli 
Suş sayısı o/o Suş sayısı o/o 

41 56.9 12 60.0 
49 68.1 15 75.0 
53 73.6 17 85.0 
31 43.1 7 35.0 
23 31.9 3 15.0 
12 16.7 1 5.0 
21 29.2 9 45.0 
20 27.8 8 40.0 

Değişik kaynaklarda, bölgesel epidemiyolojik farklar olmakla birlikte erythromycin, 
lincomiycin ve tetracyclnine'in stafilokoklar üzerinde etkinliğinin az olduğu belirtil­
mekte; rifampin'e kolay mutasyonel direnç geliştiğine dikkat çekilmektedir. Stafi­
lokoklara karşı en etkili ajan vancomycin'dir. Trimethoprim + sulfamethoxazole 
kombinosyonu, quinolon türevleri ve aminoglikozidler stafilokoklara karşı etkili ajan­
lar olarak bildirilmektedir. Aminoglikozidlerden amikacin ve netilmicin, gentami­
cin ve tobramiycin'e göre daha etkilidir. (5, 11, 12,3,4) 
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· Çalışmadan elde edilen sonuçlara bakıldığında, koagulaz olumlu ve olumsuz sta­
filokokolara karşı, incelenen anti mikrobiyaller arasında en etkili olanın amikacin
olduğu görülmektedir. Her iki gurup bakteride en yüksek oranda direnç tetracycli­
ne'e karşıdır. Bunun yanında erythromycin, lincomycin ve rifampin'e karşı da önemli
ölçüde direnç saptanmıştır.

Koagulaz ve olumsuz bakteriler karşılaştırıldığında erythromycin, lincomycin, tet­
racycline, trimethoprim sulfometoxazole, ciprofloxacin'e karşı koagulaz olumsuz
bakterilerin daha yüksek oranda rezistan oldukları dikkat çekmektedir. Rifampin,
gentamicin ve amikacin için ise koagulaz olumluların direnç oranı daha yüksektir.

Grozynski'nin araştırmasında da benzer yekilde koagulaz olumsuz suşlar ciprof­
loxacin ve trimethoprim sulfamethoxazole'e, koagulaz olumlular gentamicin'e da­
ha dirençli bulunmuştur. (13)

Sonuç olarak stafilakoklara etkili olduğu bilinen antimikrobiyallere �eğişik derece­
lerde direnç vardır. Koaguiaz olumsuz stafilokoklar Staphylocaccus aureus'dan
daha dirençlidir. Amikacin, gentamicin, ciprofloxacin ve trimethoprim + sulfome­
toxazole methicilline dirençli; stafilokok suşlarına karşı in vitro etkili ajanlardır.
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