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GIRIS ve AMAC: Giiniimiizde antimikrobiyallere direngli
mikroorganizmalarin giderek artmasi bakteriyel
enfeksiyonlarin tedavisinde ciddi sorunlara neden olmaktadur.
Antimikrobiyal maddelere karsi direncin 6nemli nedenlerinden
birisi de biyofilmlerdir. Biyofilm, mikroorganizmalar igin
korunakl bir yapidir ve bu yapinin iginde yasayan
mikroorganizmalar antimikrobiyal ajanlara ve dezenfektanlara
karst planktonik formlara oranla 1000 kata kadar daha
direncli olabilmektedir. Bu ¢alismada, hastane
enfeksiyonlarindan siklikla izole edilen Acinetobacter
baumannii, Pseudomonas aeruginosa, Staphylococcus aureus
ve Candida albicans mikroorganizmalarinin biyofilm
formasyon aktivitelerinin degerlendirilmesi amaglanmigstir.

YONTEM ve GERECLER: Bu calismada, Cumhuriyet
Universitesi Tip Fakiiltesi Uygulama ve Arastirma Hastanesi
servislerinde ve yogun bakim iinitelerinde yatan hastalardan
gonderilen ¢esitli klinik drneklerden yapilan kiiltiirlerde tireyen
25 er adet A. baumannii, P. aeruginosa, S. aureus ve C.
albicans mikroorganizmalarinin biyofilm iiretim kapasiteleri
mikrotitre plak yontemi kullanilarak yapilmistir. Biyofilm
formasyonlari negatif kontrol degeri baz almarak; biyofilm
olusturmayan = 0, zayif biyofilm = I, orta dereceli biyofilm =
Il ve gii¢lii biyofilm = Il olarak degerlendirilmistir.

BULGULAR: Yapilan ¢alisma sonrasinda izolatlarin toplam
% 89 'unda zay1f, orta ve giiclii diizeylerde biyofilm olusumu
tespit edilmistir. A. baumannii, P. aeruginosa, S. aureus ve C.
albicans suglarmin biyofilm olusturma oranlart sirasi ile %
100, % 88, % 92 ve % 76 olarak bulunmustur.

TARTISMA ve SONUC: Hastane kaynakli P. aeruginosa, A.
baumannii, S. aureus ve C. albicans mikroorganizmalarinin
onemli oranlarda biyofilmler olusturdugu goriilmiistiir.
Mikroorganizmalarda direng gelisimi ile ilgili calismalarda bu
durumun da goz oniinde bulundurulmast 6nemli olabilir.
Calismamizda elde edilen verilerin bu konuda yapilacak daha
ileri ¢alismalar i¢in literatiire veri sunacagim diigiinmekteyiz.

Anahtar Kelimeler: Aile i¢i istismar; anne; cocuk; orselenme
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ABSTRACT

INTRODUCTION: Increasing numbers of antimicrobial-
resistant microorganisms today are causing serious problems
in the treatment of bacterial infections. One of the major
causes of resistance to antimicrobials is biofilms. Biofilm is a
sheltered structure for microorganisms and microorganisms
living within this structure can be up to 1000 times more
resistant to antimicrobial agents and disinfectants than
planktonic forms. In this study, it was aimed to evaluate biofilm
formation activities of Acinetobacter baumannii, Pseudomonas
aeruginosa, Staphylococcus aureus and Candida albicans
microorganisms which are frequently isolated from hospital
infections.

METHODS: In this study, the biofilm production capacities of
25 A. baumannii, 25 P. aeruginosa, 25 S. aureus and 25 C.
albicans microorganisms that were cultured in various clinical
specimens sent from the patients hospitalized in Cumhuriyet
University Faculty of Medicine Practice and Research
Hospital services and intensive care units were evaluated by
microtiter plate method. Biofilm formations were evaluated
based on negative control value how non-biofilm = 0, weak
biofilm = I, moderate biofilm = Il and strong biofilm = III.

RESULTS: At the end of the study, 89% of the isolates were
found to have weak, moderate and strong biofilm formation.
Biofilm formation rates of A. baumannii, P. aeruginosa, S.
aureus and C. albicans were 100%, 88%, 92% and 76%,
respectively.

DISCUSSION and CONCLUSION: Hospital-borne P.
aeruginosa, A. baumannii, S. aureus and C. albicans
microorganisms were found to form biofilms at significant
proportions. Consideration of this situation may be important
in studies on resistance development in microorganisms. We
think that the data obtained in our study will provide literature
data for further studies in this regard.

Keywords: Biofilm, Acinetobacter baumannii, Pseudomonas
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GIRIS

Hastane enfeksiyonlari, morbidite, mortalite ve
tedavi maliyetlerini arttirmalarindan dolayr 6nemini
ve gincelligini korumaya devam eden saglik
sorunlaridir (1). Antibiyotiklere kars1 direncin
onemli bir nedeni mikroorganizmalarin biyofilm
olusturmalaridir. Biyofilm, cansiz veya canli bir
ylizeye yapisan, kendi {rettikleri ekstraseliiler
polimerik matriks (EPM) iginde hareketsiz halde
bulunan ve bir kat1 yilizeye geri doniisiimsiiz olarak
mikroorganizmalarin olusturdugu
topluluktur (2). Biyofilmler, mikroorganizmalari
bircok olumsuz kosullardan korur. Biyofilm
icerisindeki ~ bakteri, mantar  gibi  bir¢ok
mikroorganizma strdiirebilir. ~ Bu
sistemi

tutunan

varligini

mikroorganizmalar  ozellikle immiin
baskilanmis ve kalici tibbi ara¢ veya kateteri olan
hastalarda onemli enfeksiyonlara neden
olabilmektedir. Insan viicudunda kateterler, kontakt
lens, kalp pilleri, protez kalp kapakgiklari, rahim igi
arag, akciger dokusu gibi canli ve cansiz bir¢ok

ylizeyde biyofilmler olusabilir (3).

Biyofilmler, o6zellikle ¢evresel ve kimyasal
strese karsi olusturmus oldugu hiicre disi EPM ile
koruma, hayatta kalma, antimikrobiyaller tarafindan
oldiiriilme ve fagositoza karsi direng saglar (4).
Enfeksiyonlar ile iliskili patojenlerin biyofilmler
icerisinde planktonik formlarina gore
antimikrobiyal maddelere karsi 1000 kata kadar
direngli olabildikleri bilinmektedir (5,6). Biyofilm
icerisindeki mikroorganizmalarin yiiksek direncini
aciklamak i¢in  ¢esitli mekanizmalar ileri
stiriilmiistiir. Bunlar; biyofilm yapisina
antimikrobiyal maddelerin sinirhi niifuz etmesi,
besin ve oksijen sinirlamasi nedeniyle yavas
bliylime, genel stres yamitina katilan genlerin
biyofilmin  kendine

ekspresyonu  ve Ozgii

mimarisinin ortaya ¢ikmasidir (7).

Calismamizda, yiiksek mortalite ve morbiditeye
neden olabilen, siklikla hastane enfeksiyonlarindan
izole edilen A. baumannii, P. aeruginosa, S. aureus,
C. albicans’in biyofilm formasyon aktivitelerinin
gosterilmesi amaglanmigtir. Yaptigimiz ¢alismanin
mikroorganizmalarin
mekanizmalarinin

biyofilm
anlagilmasi,

olusturma
biyofilmlerin
Onlenebilmesi, biyofilmler ve antimikrobiyallere

direng konularinda yapilacak daha ileri ¢aligmalar
icin literatiire veri sunacagini diisiinmekteyiz.

GEREC ve YONTEM

Bu caligmada, Cumhuriyet Universitesi Tip
Fakiiltesi Uygulama ve Arastirma Hastanesi
servislerinde ve yogun bakim iinitelerinde yatan
hastalarin ¢esitli klinik 6rneklerinden hastanede
yatiglarindan en az ii¢ giin sonra iiretilen ve hastane
direng siirveyans programinca hastane enfeksiyonu
olarak kabul edilen A. baumannii, P. aeruginosa, S.
aureus ve C. albicans''n biyofilm formasyonlar
Christensen ve arkadaglarmin (8) tanimladig:
mikrotitre plak test yontemi kullanilarak incelendi.

Laboratuvara 49’u dahili servislerden, 11’1
cerrahi  servislerden ve 40’1 yogun bakim
iinitelerinden gonderilen klinik ornekler

ozelliklerine uygun olarak % 5 koyun kanli agar,
Eosin Metilen Blue (EMB) agar, ve Cukulatamsi
agar besiyerlerinden bir veya birkacina ekilerek 36
+ 1 °C’de 2448 saat inkilbasyona birakildi.
Inkiibasyon sonunda mikroorganizmalar koloni
morfolojisi, Gram boyama ve konvansiyonel test
yontemleri ile degerlendirildi. Maya oldugu
anlagilan mikroorganizmalarin Saboraud dekstroz
agara (SDA) pasajlar1 yapildi. Mikroorganizmalar
Microflex LT MALDI-TOF MS (Bruker Daltonics,
Almanya) cihazi  kullanilarak  matriks  ile
desteklenmis lazer desorpsiyon/iyonizasyon ugus
zaman1 kiitle spektrometresi yoOntemi ile iiretici

firma ¢alisma prosediirlerine gore tanimlandi.

Bu arastirmada kullanilan 6rneklem biiyiikliigi
gii¢ analizi a = 0,05, p = 0,10 ve (1 - B) = 0,90
olarak alindiginda 25’er A. baumannii, P.
aeruginosa, S. aureus ve C. albicans alinmasina
karar verildi ve testin giicii power = 0,9038 olarak
tespit edildi. Calismada her bir mikroorganizmadan
25’er adet olmak lizere toplamda 100 adet izolat
kullanildi. A. baumannii, P. aeruginosa, S. aureus
ve C. albicans izolatlar1 mikrosantrifiij tiiplerinin
icinde siit ile karigtirilarak -20 oC’de saklandi.

Biyofilm Olusturma Y éntemi

Buzdolabinda -20 oC’de saklanan 100 adet
izolat, kanli agar besiyerine pasajlanarak 37 °C'de
24 saat, maya izolatlar1 ise SDA besiyerine
pasajlanarak 37 °C'de 48 saat inkiibe edildi.
Calismada kullanilan izolatlar, % 0,25 glukoz
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igeren Tryptic soy broth (TSB) iginde siispansiyon
haline getirilerek 37°C'de bir gece inkiibe edildi.
Siispansiyonlar 0,5 McFarland 6lgiisiine gore
hazirlandi ve her birinin 108 cfu/ml olmasi
saglandi. Her bir siispansiyondan 200 pl alinarak 96
kuyucuklu steril U tabanli mikroplaklara transfer
edildi. Mikroorganizma eklenmemis 200 pl TSB
negatif kontrol olarak kullanildi. Siispansiyon ilave
edilmis 96 kuyucuklu mikroplaklar 37°C'de bir
gece inkiibe edildi. Kuyucuklardaki planktonik
hiicreleri ortamdan uzaklastirmak i¢in kuyucuklar
yavas¢a bosaltilarak iki kez fosfat buffer saline
(PBS) ile yikandi. Oda sicakliginda kuruyan
kuyucuklara 200 ul % 0,1’lik kristal viyole
eklenerek olusan biyofilmler boyandi. 30 dakika
beklendikten sonra, kuyucuklar tekrar PBS ile iki
kez yikanarak bosaltildi. Oda sicakliginda kuruyan
kuyucuklara % 95’lik etanol eklenerek Triturus
mikro ELISA (Grifols, Ispanya) cihazinda 550
nm’deki absorbans degerleri okundu. Calismamizda
degerlendirdigimiz izolatlardan hazirlanan
siispansiyonlar ii¢ tekrarli olarak calisildi ve elde
edilen optik dansite (OD) degerlerinin ortalamasi
alinarak mikroorganizmalarin biyofilm formasyon
aktiviteleri belirlendi. Biyofilm olusumlart Chusri
ve arkadaslar tarafindan bildirilen ve Tablo 1°de
gosterilen negatif kontrol absorbans degerine dayali
Olcege gore degerlendirildi (9).

Tablo 1. Mikroorganizmalarin biyofilm

formasyon aktivitelerini degerlendirme olcegi

OD degeri Adezyon Biyofilm
derecesi
OD kontrol > OD MB Nonadhere 0
(Yapigma olmayan)
OD kontrol < OD MB < 2 Zayif Adhere (Zayif |
OD kontrol yapisma)
2 OD kontrol<OD MB < 4 Orta Derecede 1
ODkontrol Adhere (Orta
derecede yapisma )
4 OD kontrol < OD MB Giigli Adhere 11

(Gtiglii yapisma)
OD: Optik Dansite, OD MB: Mikroorganizma Biyofilminin
Optik Dansitesi, Adhere: Biyofilm olusturma diizeyi.

Calismamiz  Cumhuriyet Universitesi  Tip
Fakiiltesi Etik Kurul Bagkanligi'min 20.01.2016
tarih ve 2016-01/13 nolu uygunluk Kkarart ile
yapildi.

BULGULAR

Bu calismada degerlendirilen mikroorganizma-
lara kars1 elde edilen OD degerleri ve biyofilm
formasyon aktiviteleri tablo 2, 3, 4, 5'de gosterildi.

Tablo 2. P. aeruginosa suslarinin OD degerleri

ve biyofilm formasyon aktiviteleri

Mikroorgani

zmalar
P.A-01
P.A -02
P.A-03
P.A-04
P.A-05
P.A -06
P.A -07
P.A-08
P.A-09
P.A-10
P.A-11
P.A-12
P.A-13
P.A-14
P.A-15
P.A-16
P.A-17
P.A-18
P.A-19
P.A-20
P.A-21
P.A-22
P.A-23
P.A-24

P.A-25

OD: Optik Dansite, OD MB: Mikroorganizma

OD Kontrol
Ao. OD £ SD

0,344 £ 0,282
0,344 + 0,282
0,344 £ 0,282
0,344 + 0,282
0,344 £ 0,282
0,344 + 0,282
0,344 + 0,282
0,344 + 0,282
0,344 + 0,282
0,344 + 0,282
0,344 + 0,282
0,344 + 0,282
0,344 + 0,282
0,344 + 0,282
0,344 + 0,282
0,344 + 0,282
0,344 + 0,282
0,344 + 0,282
0,344 + 0,282
0,344 + 0,282
0,344 + 0,282
0,344 + 0,282
0,344 + 0,282
0,344 + 0,282

0,344 + 0,282

OD MB
Ao. OD £SD

1,395 + 0,543
1,125 + 0,900
1,848 0,211
1,899 + 0,145
1,496 +0,512
2,055 0,010
1,903 £0,113
2,004 + 0,026
1,468 0,414
0,508 + 0,082
1,385 + 0,046
1,740 £ 0,202
2,094 + 0,004
2,055 +0,019
2,030 £ 0,020
1,829 0,275
2,089 + 0,002
0,334 0,010
0,326 + 0,092
1,378 0,581
1,035+0,512
1,421 £ 0,585
0,948 + 0,078
2,048 £ 0,004

0,236+ 0,013

Biyofilm
Derecesi
11
1
11
11
11
11
11
11
11

Biyofilminin Optik Dansitesi, Ao. : Aritmetik ortalama,
SD : Standart sapma, PA: Pseudomonas aeruginosa
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Tablo 3. A. baumannii suslarmin OD degerleri ve Tablo 4. S. aureus suslarimin OD degerleri ve

biyofilm formasyon aktiviteleri biyofilm formasyon aktiviteleri

Mikroorganizma OD Kontrol OD MB Biyofilm Mikroorganizma OD Kontrol OD MB Biyofilm
Ao. OD = SD Ao. OD £ SD Derecesi Ao. OD = SD Ao. OD £ SD Derecesi

A.baumannii -01 0,344 + 0,282 1,199 + 0,858 1

Abaumannii 02 | 0,344 0,282 2,058+0,006 | 1l S. aureus -01 03440282 | 1,056+0,056 | II

A.baumannii -03 0,344 + 0,282 1,843 £ 0,121 11 S. aureus -02 0,344 + 0,282 0,793 £0,206 | 1l

. il - + +

A.baumannii -04 | 0,344 + 0,282 2,049 + 0,023 11 S, aureus -03 0.344 + 0,282 059440118 |

A.baumannii -05 0,344 + 0,282 1,989 + 0,010 11

Abaumannii 06 | 0,344 = 0,282 1,970£0,005 | I S. aureus -04 034420282 | 0,288+0,044 | 0

A.baumannii -07 0,344 + 0,282 2,063 + 0,004 11 S. aureus -05 0,344 + 0,282 0,553 +£0,063 |

A.baumannii -08 | 0,344 +0,282 2,039 + 0,024 11 S. aureus -06 0344 + 0282 0969+ 0,087 | II

A.baumannii -09 | 0,344 +0,282 2,003 +£ 0,053 11

Abaumannii -10 | 0,344 0,282 1,979+0,014 I S. aureus -07 0,344+0,282 | 0,950+0,180 | I

A.baumannii -11 | 0,344 + 0,282 2,063 + 0,006 11 S. aureus -08 0,344 + 0,282 2,045 £0,007 | 1l

. ii - 44 + 0,282 +

Abaumannii -12 | 0,344 + 0,28 20570008 | M . aureus -09 034450282 2,042+0004 Il

A.baumannii -13 0,344 + 0,282 1,963 + 0,018 11

Abaumannii -14 | 0,344 = 0,282 1,460£0,552 Il S. aureus -10 0.344+0,282 | 2,063+0,000 | M

A.baumannii -15 0,344 + 0,282 1,876 + 0,007 11 S. aureus -11 0,344 + 0,282 1,813 +0,225 Il

A.baumannii -16 0,344 + 0,282 1,840 + 0,112 1] S. aureus -12 0344+ 0282 063240162 | |

A.baumannii -17 | 0,344 +0,282 1,100 + 0,670 1

Abaumannii -18 | 0,344 = 0,282 20400008 | Il R 0.344+0282 | 2,015+0,015 | NI

A.baumannii -19 0,344 + 0,282 1,915+ 0,119 11 S. aureus -14 0,344 + 0,282 2,028 £0,001 | I

A.baumannii -20 0,344 + 0,282 2,053 + 0,029 1] S. aureus -15 0344 £ 0,282 2.053+0,021 I

A.baumannii -21 | 0,344 +0,282 2,000 + 0,024 11

Abaumannii 22 | 0,344 = 0,282 2030£0014 | Il S aureus -16 03440282 | 1,651x0.297 | Il

Abaumannii -23 | 0,344 £ 0,282 2,023 + 0,021 1] S. aureus -17 0,344 + 0,282 0,673 +0,032 |

A.baumannii -24 | 0,344 +0,282 2,030+ 0,001 11 S. aureus -18 0344 + 0,282 0813+0.181 Il

A.baumannii -25 0,344 + 0,282 0,968 + 0,060 1

. . . - — - S. aureus -19 0,344 + 0,282 1,062 +£0,121 1l

OD: Optik Dansite, OD MB: Mikroorganizma Biyofilminin Optik

Dansitesi, Ao. : Aritmetik ortalama, SD : Standart sapma S. aureus -20 0344 £ 0,282 0.260+0,003 0
S. aureus -21 0,344 + 0,282 1,210+ 0,273 1l
S. aureus -22 0,344 + 0,282 0,743 £ 0,106 | 1l
S. aureus -23 0,344 £ 0,282 1,138 £ 0,381 |l
S. aureus -24 0,344 + 0,282 1,252 +0,433 | 1l
S. aureus -25 0,344 £ 0,282 0,561+£0,07 | |

OD: Optik Dansite, OD MB: Mikroorganizma Biyofilminin Optik
Dansitesi, Ao. : Aritmetik ortalama, SD : Standart sapma
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Tablo 5. C. albicans suslarinin OD degerleri ve

biyofilm formasyon aktiviteleri

Mikroorganizma = OD Kontrol OD MB Biyofilm
Derecesi
Ao. OD = SD Ao. OD = SD
C. albicans -01 0,336 + 0,162 0,167+ 0,039 0
C. albicans -02 0,336 + 0,162 0.830 + 0,029 ]
C. albicans -03 0,336+ 0,162 0,712+ 0,071 ]
C. albicans -04 0,336 £ 0,162 0,277 £ 0,021 0
C. albicans -05 0,336 £ 0,162 0,333+0,014 0
C. albicans -06 0,336 + 0,162 0,245+0,003 | 0
C. albicans -07 0,336+ 0,162 0,421 £0,024 | |
C. albicans -08 0,336 + 0,162 0,239+0,072 | 0
C. albicans -09 0,336 + 0,162 0,520 + 0,061 |
C. albicans -10 0,336 + 0,162 0,541 +0,070 | |
C. albicans -11 0,336 + 0,162 0,584 + 0,051 |
C. albicans -12 0,336 +£0,162 1,091 £ 0,483 ]
C. albicans -13 0,336+ 0,162 2,572 £ 0,052 11
C. albicans -14 0,336 + 0,162 1,244 £ 0,445 ]
C. albicans -15 0,336 + 0,162 1,029 +£0,420 | 1l
C. albicans -16 0,336 + 0,162 0,914+ 0,314 1
C. albicans -17 0,336 = 0,162 0,737+ 0,215 ]
C. albicans -18 0,336 +0,162 0,592 £ 0,161 |
C. albicans -19 0,336 £ 0,162 0,383 +£0,014 | |
C. albicans -20 0,336 + 0,162 0,787 £ 0,393 ]
C. albicans -21 0,336 + 0,162 0,598 £ 0,118 |
C. albicans -22 0,336 + 0,162 0,595+ 0,038 |
C. albicans -23 0,336 + 0,162 1,325+ 0,703 ]
C. albicans -24 0,336 + 0,162 0,954 = 0,098 ]
C. albicans -25 0,336 + 0,162 0,318+ 0,088 ' 0

OD: Optik Dansite, OD MB: Mikroorganizma Biyofilminin
Optik Dansitesi, Ao. : Aritmetik ortalama, SD : Standart sapma

Caligmamizda hastanede yatan hastalardan
siklikla izole edilen C. albicans, P. aeruginosa, A.
baumannii ve S. aureus’un biyofilm olusturabilme
ozellikleri arastirilmis ve yiiksek diizeyde biyofilm
oOlusturabildikleri tespit edildi. Bu mikroorganiz-
malara ait biyofilm formasyon oranlar1 Tablo 6’da

verildi.

Tablo 6. Hastanelerde siklikla izole edilen baz

mikroorganizmalarin biyofilm olusturabilme
oranlari

Mikroorganizmalar = Biyofilm
Olusturan Olusturma-
yan
Giiglii Orta Zayif Toplam s (%)
Biyofilm Biyofilm Biyofilm s (%)
s s s
C. albicans (25) 1 10 8 19 (76) 6 (24)
P. aeruginosa (25) 18 3 1 22 (88) 3(12)
A. baumannii (25) 22 3 0 25 (100) 0 (0)
S. aureus (25) 8 10 5} 23(92) 2(8)
Toplam (100) 49 26 14 89 11
s: Say1
TARTISMA

Biyofilmin tibbi agidan énemi bakteri adezyonu,
antibiyotik direnci ve inflamasyona etkisidir (10).
A. baummannii, S. aureus, P. aeruginosa ve C.
albicans  giderek artan oranlarda  hastane
enfeksiyonu etkeni olarak bildirilmektedir (11). Bu
yliizden hastane enfeksiyonlarina neden olan
mikroorganizmalarin biyofilm formasyon
aktivitelerinin de bilinmesi 6nem arz etmektedir.

Hastanelerde nemli ortamlardan ve hasta
tedavisinde kullanilan alet ve sivilardan siklikla
izole edilen P. aeruginosa hastane
enfeksiyonlarinda 6nemli bir firsatg1 patojendir.
Son zamanlarda bu bakterinin virulans faktorlerinin
belirlenmesine yonelik caligmalar Oonem
kazanmugtir. Virulans 6zelliklerinden olan biyofilm,
kronik enfeksiyonlara zemin hazirlamaktadir (12).
Calismamizda P. aeruginosa izolatlarmin 6nemli
oranda biyofilm olusturduklar1 tespit edilmigtir.
Sanchez ve ark. (13) mikrotitre plak yOntemini
kullanarak yaptiklar1 ¢aligmada, hastalardan izole
ettikleri P. aeruginosa izolatlarinin % 83’iiniin
biyofilm olusturdugunu saptamislardir. Sanchez ve
ark.’nin c¢alismalarinda elde ettikleri sonuc¢ bizim
calisma sonuglarimiz ile benzer goriilmektedir.
Sebit ve ark. (14) c¢oklu ila¢ direncine sahip P.
aeruginosa izolatlari ile yaptiklarnn c¢aligmada
izolatlarin %  40’inda  biyofilm  olusumu
gozlediklerini bildirmislerdir. Tepeli (15) 2009
yaptigi 100 P.
susunun mikrotitre plak yontemi ile biyofilm
diizeylerini incelemis ve % 16 gii¢lii biyofilm, % 46

yilinda caligmada aeruginosa
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orta diizeyde biyofilm ve % 38 zayif biyofilm
olusturdugunu bildirmistir. Tepeli’nin  yaptig1
calismada tespit edilen veriler bizim ¢alisma
sonuglarimiz ile benzer goriinmektedir.

A. baumannii tim diinyada oldugu gibi
iilkemizde de, ozellikle YBU’de gelisen hastane
enfeksiyonlarinin en 6nemli etkenlerinden biridir.
Giiniimiizde, kullanimdaki tiim antimikrobiyallere
direncli suslarin varlig1 bilinmektedir. Bu direncin
olusmasinda serum direnci, hareket, demir kazanimi
gibi  ¢esitli  etkenlerin  yaninda  biyofilm
olusturmasinin da rol oynadigi bildirilmektedir
(16). Calismamizda A. baumannii izolatlarinin
tamami biyofilm olusturmustur. Sanchez ve ark.
(13) yaptiklar1 ¢alismada hastalarin  klinik
orneklerinden izole ettikleri 53 A. baumannii
izolatindan 29’unun (% 55) biyofilm olusturdugunu
bildirmislerdir. Sebit ve ark. (15) ise yaptiklar
calismada A. baumannii izolatlarnn i¢in % 74
biyofilm formasyon orami bildirmislerdir. Can ve
ark. (17) A. baumannii izolatlarinda toplam % 52,9
biyofilm olusumu gézlemlemisglerdir.

S.aureus saglikli yetiskin bireylerin % 30 -
50’sinde kolonizedir ve % 10 — 20 direngli
kolonizasyon gostermektedir. Kolonize kisiler
sonradan olusacak enfeksiyonlar i¢in yiiksek risk
tagimaktadir. Hastane enfeksiyonlarinin ¢ogu ise
hastane personeli araciligi ile yayilmaktadir.
Hastane enfeksiyonlarina neden olan hastane
personelleri kendileri tasiyict olabilecegi gibi,
enfekte hastalarla temas sonucu edindikleri
mikroorganizmalarla da enfeksiyonlara neden
olabilirler. (18). Stafilokoklarin, sahip olduklar
ekzotoksinler, ylizey proteinleri ve enzim gibi
virulans faktorlerinin yani sira biyofilm iiretiminin
de, artan oranda 6nemli bir virulans faktori oldugu
(19). Calismamizda S.
izolatlarmin % 92 oraninda biyofilm olusturdugu

bilinmektedir aureus
tespit edilmistir. S. aureus izolatlarmin % 32’si
giicli biyofilm, % 40’1 orta derecede biyofilm ve
% 20’si zayif biyofilm olusturmustur. Sanchez ve
ark. (13) mikrotitre plak yontemini kullanarak
yaptiklar1 calismada 23 insan kaynakli klinik S.
aureus izolatinin % 91’inin biyofilm formasyon
aktivitesini pozitif olarak tespit etmislerdir. Bu
sonu¢ bizim c¢alismamizda elde edilen S. aureus
biyofilm sonuglari ile olduk¢a yakin gérinmektedir.
Demir ve Inang (16) yaptiklar1 calismada 127 S.

aureus  izolatmm %  69,3’tniin  biyofilm
olusturdugunu bildirmislerdir. Biyofilm olusturan
bu izolatlarin % 37,8’1 orta derecede biyofilm, %
31,5’inin ise giligli  biyofilm olusturdugunu
gbzlemislerdir. Sahin (18) hastalardan izole edilmis
olan S. aureus izolatlar1 ile yaptig1 calismada %
80,6 biyofilm formasyonu saptamistir.

Calismamizdaki C. albicans izolatlar1 yiiksek
oranda  biyofilm  olusturmuslardir.  Yapilan
caligmalarda, Candida tiirlerinde saptanan biyofilm
oranlari % 8 — 85 arasinda degismektedir. Bu
oranlar suslarin izolasyon bolgelerine, enfeksiyon
etkeni olup olmamasia ve izole edilen Candida
tiirline gore farklilik gdstermektedir (20). Yarar’in
(21) yaptig1 calismada, C. albicans suslariin
biyofilm aktiviteleri mikrotitre plak ydntemiyle
incelenmis, izolatlarm % 87,9’unun biyofilm
aktivitesi  pozitif, % 12,1’inin ise negatif
bulunmustur. Pozitif bulunan izolatlarm %
66,4’1inilin zay1f biyofilm, % 12,1’inin orta derecede

biyofilm, % 9,3’liniin ise giicli biyofilm
olugturdugu bildirilmistir. Bu sonuglar bizim
calisma sonuglarimiza benzer goriinmektedir.

Mahmoudabadi ve ark. (22) yaptiklar1 ¢aligmada
120 C. albicans susunun tamaminin biyofilm
olusturdugunu bildirmislerdir. Demirbilek ve ark.
(20) yaptiklar ¢calismada 79 C. albicans susunun %
23’{inilin biyofilm olusturdugunu bildirmislerdir.
Gortldugi  gibi  farkh
sonuglar  kadar farkli sonuglar da
bildirilmektedir. Bu durum ¢alismalarda kullanilan

caligmalarda benzer
bazi

yontemlerin  farkliligindan,
merkezlerin ve kullanilan
ozelliklerinden kaynaklantyor

calisma
izolatlarin

yapilan
farklt
Ancak
yapilan tiim ¢aligmalarin ortak noktasi hepsinde de
biyofilm oranlarinin yiiksek olmasidir.

olabilir.

Calismaya alinan P. aeruginosa, A.baumannii, S.
aureus ve C. albicans izolatlarinin yiiksek oranlarda
biyofilm olusturmasi, servislerde ve dzellikle YBU
gibi birimlerde bu mikroorganizmalarin neden
oldugu enfeksiyonlarin ciddiyetinin ve Oneminin
biiylikliiglinii géstermektedir. Mikroorganizmalarda
direng gelisimi ile ilgili ¢alisgmalarda bu durumun
da gbdz Oniinde bulundurulmas: onemli olabilir.
Calismamizda elde edilen verilerin bu konuda
yapilacak daha ileri ¢aligmalar igin literatiire veri
sunacagini diisiinmekteyiz.
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