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OZET

AMAC: Bu ¢aligmada klinik materyallerden izole edilen
bakterilerin florokinolon grubuna dahil antibiyotiklere
duyarliliklarini belirlemeyi amagladik.
MATERYAL-METOD: Klinik Mikrobiyoloji laboratuvarina
gelen materyalden izole edilen 120 bakteri sugunda ofloksasin,
pefloksasin ve siprofloksasin duyarliigr aragtirild:.
BULGULAR: Kinolonlara kargi en duyarl mikroorganizma
%100 oramyla proteus grubu enterik basiller bulunurken E.coli
de duyarlilik %90 iizerinde Enterobakter ve Klebsiellarin yaklagik
%75’ i duyarh bulundu. Citrobakter duyarliigr %20 orani ile en
diigiik olan enterik basil olarak saptandh. Stafilokok suglarinda
kinolon duyarhhigimin yaklagik %90 civarinda oldugu goriildii.
Pseudomonas suglarinda duyarlilik yaklagik %50 civarinda
bulnmugtur.

SONUC: Florokinolonlara karg: ciddi bir direng problemiyle
kargt kargi olmadiginuz sonucuna varilds.

ANAHTAR KELIME: Kinolon duyarhlig:.

SUMMARY

OBJECTIVES: In this study, we aimed, to evaluate the
suspectibility to quinolones of different bacteria isolated fdom
clinical materials.

MATERIALAND METHOD: The suspectibility to ofloxacin,
pefloxacin, ciprofloxacin of 120 bacterial strains isolated from
clinical materials was investigated in our clinical microbiological
laboratories.

RESULTS: The most susceptible microorganisms to quinolones
were Proteus species with 100% susceptibility. The susceptibility
of E.coli was 90%, Eenterobakter and Klebsiella was 75%,
Citrobakter species was 20% and it was the lowest. The
susceptibility of Staphylococcus species was 90%, Pseudomonas
species was 50%.

CONCLUSION : According to our study, yet there isn’t any
serious resistance problem with the quinolones.

KEY WORD: Quinolone susceptibility.

GIRIS

Kinolon grubunda iigiincii kusak olarak nitelendirilen
florokinolonlar, bakteriyel infeksiyonlarin tedavisinde
artan oranda kullanima giren yeni segenek antibakteriyel
ajanlardur. ilk kullanima giren tiirevlerde gram negatif
bakteriler ve stafilokoklara karg1 antibakteriyel etkinlik
varken, yeni gelistirilen ve heniiz yeni piyasaya giren
preparatlarinda bu spektrum streptekok, enterokok ve
anaerop bakterileri de igine alacak sekilde geniglemistir
(1,3,4). Bu ¢aligmada kinolon grubuna dahil farkli
antibiyotiklerin degisik bakteri suglarina olan
duyarliliklan aragtirildi.
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GEREC VE YONTEM
Cesitli klinik materyallerden izole edilen toplam 120
bakteri susunun ofloksasin, siprofloksasin, petloksasine
duyarhilig1 test edildi. Antibiyotik duyarliligt NCCLS
(M2-A4 Vol.10,No7) klavuzuna uygun olarak agar
disk difiizyon metoduyla gergeklestirildi.

BULGULAR

Caligmaya alinan bakteriler sekil 1’de, elde edilen
veriler tablo:1’de oldugu gibidir.
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Tablo 1: Izole edilen bakterilerin florokinolonlara
in vitro duyarliliklan

Mikroorganizma (n)

Antibakteriyel ajan

Duyarlilik (%)

E. coli (42)

Staphylococcus (24)

Staphylococcus (24)

Pseudomonas spp (12)

Pseudomonas spp (12)

Citrobacter spp (10)

Klebsiella spp (8)

Proteus spp (6)

Ofloksasin
Siprofloksasin
Pefloksasin

Norfloksasin
Ofloksasin

Siprofloksasin
Pefloksasin

Norfloksasin
Ofloksasin

Siprofloksasin
Pefloksasin

Norfloksasin
Ofloksasin

Siprofloksasin
Pefloksasin

Norfloksasin
Ofloksasin

Siprofloksasin
Pefloksasin

Norfloksasin
Ofloksasin

Siprofloksasin
Pefloksasin

Norfloksasin
Ofloksasin

Siprofloksasin
Pefloksasin

Norfloksasin

.59.

95.24
95.24
90.48
95.24
91.67
91.67
87.50
87.50
77.78
77.78
77.78
77.78
50.0
66.67
50.0
50.0
20.0
20.0
20.0
20.0
75.0
75.0
75.0
75.0
100.0
100.0
100.0
100.0



TARTISMA VE SONUC

Calisma kapsamina florokinolonlar enterobactericeae
ailesi basta olmak {izere birgok bakteriye etkili genis
spektrumlu antibakteriyel ajanlardir. Tablo 1°de
goriildiigi gibi florokinolonlarin izole edilen bakterilere
duyarlihiklar yiiksek oranda bulunmustur. Tiim Proteus
suslarinda, florokinolonlara %100 duyarlilik saptamrken
bu oran Citrobakter spp. Suslarinda %20 gibi diisiik
oranda bulunmustur.

E.colinin antibiyotik duyarliliginin pefloksasinde
kismen daha yiiksek ve diger florokinolonlarda benzer
oldugu saptanmistir, Pseudomonas suslarinda
duyarliligin %50 civarinda bulundugu ve
siplofloraksasin %66.67 oraninda bu bakterilere en
etkili florokinolon oldufu tespit edilmistir.
Stafilokoklarda in vitro yiiksek duyarlilik tespit
edilmesine kargin klinik etkinlik agisindan en etkili
ajan %81.67 oran ile siprofloksasin bulunmustur, Bunu
takiben %80 oraninda ofloksasin ve norfloksasin
duyarhlif1 tespit edilmis olup, perfloksasin duyarhihg:
%78.33 olarak saptanmustir.

Florokinolonlar genis antibakteriyel spektrumlari, oral
alimda gastrointestinal sistemden iyi absorbe olmalar,
miikemmel doku dagilimlar, nadir toksisite ve yan
etkileri nedeniyle tedavide siklikla tercih
edilmektedir.(2,5)

Giiniimiizde heniiz ciddi bir direng problemi ile
karsilasmadigimiz florokinolonlarin daha uzun siire
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E.coli
B Swphylococeus
Enterobacter spp.

Pseudomonas spp.

4 Citrobacter spp.
B Klebsiella spp.

7] Proteus spp.

kullanimda kalacagi umudunu tasimaktayiz.
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