
ANAEROP NED‹R? 
Anaerop bakteriler üreyebilmek için ortamdaki serbest oksijenin

uzaklaflt›r›lmas›na gereksinim duyan, normal atmosferde veya %5-10
karbondioksitli ortamda kat› besiyerlerinde üreyemeyen bakterilerdir.
Anaerob bakteri tan›m› içinde oksijene duyarl›l›klar› de¤iflkenlik gös-
teren bakteriler yer almaktad›r. Oksijene olan duyarl›l›kta ortamdaki
oksijeni konsantrasyonu, superoksit radikal konsantrasyonu, peroksit-
ler ve oksido-redüksiyon potansiyeli önemlidir. Loesche, anaerop bak-
terileri kesin (strict) ve ›l›ml› (moderate) anaeroplar olmak üzere iki
grupta toplam›flt›r. Kesin anaerop bakteriler %0.5’den daha fazla oksi-
jen varl›¤›nda kat› besiyerlerinde üreyemezler. Baz› Treponema türle-
ri, Selenomonas ve Clostridium haemolyticum bu gruba girer. Il›ml›
anaeroplar %2-8 (ortalama %3) oksijen varl›¤›na tolerans gösterebilir-
ler. Bacteroides fragilis grubu, Prevotella melaninogenica, Prevotella
oralis ve Fusobacterium nucleatum ›l›ml› anaeroplar grubunda bulu-
nan önemli klinik patojenlerdir. Bunlar›n oksijene duyarl›l›klar› bazen
ayn› tür içinde bile sufltan sufla farkl›l›k gösterir. Rosebury(1) bir
P.melaninogenica suflunun %0.1 oksijen varl›¤›nda iyi üredi¤ini fakat
%1 oksijende üremedi¤ini, bir baflka suflun %2 oksijen varl›¤›nda üre-
di¤ini fakat %4 oksijende üremedi¤ini bildirmifltir. Mikroaerofil bak-
teriler, %21’in üzerinde oksijen bulunan ortamlarda üremeyen yada
çok zay›f bir üreme gösteren bakterilerdir. Örne¤in mikroaerofil bir
bakteri olan Camyplobacter jejuni en iyi %5 02, %10 CO2 ve %85 N2

bulunan ortamlarda ürer. Aerotoleran anaeroplar ise normal atmosfer-
de ya da %5-10 CO2 varl›¤›nda ince bir üreme gösteren, anaerop or-
tamda daha iyi üreyen bakterilerdir. C.histolyticum, C.tertium gibi.(2)

Vücudun çeflitli bölgelerindeki flora bakterileri aras›nda yer alan
anaeroplar s›kl›kla ciddi ve yüksek mortaliye sahip infeksiyonlara se-
bep olabilirler. Hem klinisyenler hem de mikrobiyologlar 20-30 y›ldan
daha fazla süredir anaerop infeksiyonlar hakk›nda çok daha fazla bil-
gilenmelerine ra¤men bunlar flüphesiz hala en s›k gözden kaçabilen in-
feksiyonlard›r. Anaerop kültür metodlar› pahal›d›r, zaman al›c›d›r, fa-
kültatif anaerop bakterilerinkiler kadar iyi standardize edilememifltir.
Çünkü anaeroplar ço¤unlukla yavafl ürerler, ya da özel besiyerlerinin
ve suplemanlar›n kullan›m›n› gerektirirler. Anaerop infeksiyonlar›n
ciddi ve a¤›r seyretti¤i durumlarda, altta yatan hastal›¤› olanlarda ve
yafll›larda geliflen infeksiyonlarda ve ampirik tedaviye yan›t vermeyen
durumlarda anaerop kültür mutlaka yap›lmal›d›r (3). Anaerop kültür-
lerin baflar›l› olmas› için baz› prensiplere ba¤l› kalmak gereklidir.
1. Anaerop infeksiyonlar›n olas› kaynaklar›n› tan›mlayan hekim ve

hemflirelerle ile s›k› bir flekilde iletiflim, konsultasyon ve e¤itim ile
normal flora kontaminasyonundan kaç›n›larak elde edilen yaln›z-
ca genel uygun örneklerin selektif kültürü.

2. Klinik örneklerin h›zl› bir flekilde ve uygun tafl›ma sistemleri kul-
lan›larak laboratuvara ulaflt›r›lmas›.

3. Uygun olmayan veya çoklu örnekler al›nd›¤› zaman reddetme/ ha-

ber verme sistemi.
4. Ekimler için kullan›lacak olan besiyerlerinin taze indirgenmifl be-

siyerleri olmas›.
5. Ekim yap›lan besiyerlerinin inkübasyonu için uygun bir anaerop

sistemi kullan›lmas›.
6. “Kar›fl›k flora” yaln›zca “Gram pozitif anaerop koklar..” gibi ola-

s› raporlar› kapsayan izolasyon ve identifikasyon derecelerinin ta-
n›mlanabilmesi için mant›kl› bir ön bilgi.

ANAEROP KÜLTÜR ‹Ç‹N ÖRNEKLER‹N TOPLANMASI
Anaerop infeksiyonlar›n mikrobiyolojik tan›s› klinik örne¤in uygun

bir flekilde al›nmas› ile bafllar. Örnek al›nmas›nda dikkat edilmesi ge-
reken en önemli nokta örne¤in do¤rudan infekte bölgeden al›nmas›d›r.
Floras›nda anaerop bakterilerin bulundu¤u bölgelerden al›nan ya da
normal flora ile kontamine olan örneklerin tan›sal de¤eri yoktur. Ana-
erop kültür için pürülan s›v›lar en iyi i¤ne ve enjektör ile, infekte do-
ku parçalar› eksizyon veya biyopsi ile al›n›r. Yeterince örnek al›nma-
mas›, ayr›ca pamu¤a yap›flan ya¤ asitleri ve tutulan oksijenin anaerop-
lara toksik etki yapmas› nedeniyle, sürüntü örnekleri anaerop kültür
için kabul edilmese de operasyon s›ras›nda pamuklu tahta sapl› bir
eküvyon ile al›nan örnek anaerop kültür için kullan›labilir. Ancak
eküvyon hemen tafl›ma ortam›na dald›r›lmal›, çubuk k›r›lmal› ve kab›n
a¤z› hemen kapat›lmal›d›r. Ayn› flekilde pürülan ak›nt›lar›n derin sü-
rüntüleri de eküvyon ile al›nabilir.

Hangi örneklerden hiçbir zaman anaerop kültür yap›lmal›d›r?
Afla¤›da bildirilen bölgelerden al›nan örnekler anaerop kültür için

kabul edilmemelidir. Çünkü bu bölgelerdeki normal kommensal ana-
eroplar›n patojen anaeroplardan ay›rt edilmesi mümkün de¤ildir.

Anaerop kültür yap›lmamas› gereken örnekler:

• Burun yoluyla al›nan solunum örnekleri ( nazofaringeal sürüntüler
gibi.)

• A¤›z yoluyla al›nan solunum örnekleri ( Bo¤az sürüntüleri ve bal-
gam; bronkoskopik örnekler, korunmufl f›rça tekni¤i hariç.)

• Gastrointestinal yoldan al›nan örnekler (gastrik muhteva, d›flk›,
rektal sürüntüler; Clostridium botulinum ve fazla miktarda flüphe-
li bakteri üremesi hariç.)

• Ürogenital yol örnekleri (Vaginal ve servikal sürüntüler , idrar.)
• Otopsi örnekleri.
• Deri ve mukoza sürüntüleri.

ANAEROP KÜLTÜRLER ‹Ç‹N ÖRNEKLER‹N TAfiINMASI
Örneklerin havas›z bir ortamda ve bekletilmeden laboratuvara ulafl-

t›r›lmas› çok önemlidir. Tafl›nma zaman› ve flekli örne¤in özelli¤ine ve
hacmine göre de¤iflir. Oda ›s›s› örneklerin tafl›nmas› için en uygun ›s›-
d›r. Çünkü oksijen düflük ›s›larda daha iyi diffüze olur. 
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• Büyük hacimli s›v›lar (periton s›v›s› gibi) ya da büyük doku par-
çalar› (steril tuzlu su ilave edilerek) steril bir kapta, tafl›ma besiye-
rine gereksinim olmaks›z›n tafl›nabilirler.

• Enjektörle al›nan aspirasyon örnekleri do¤rudan i¤ne ile anaerop
tafl›ma ortam›na injekte edilmeli, i¤ne ya da injektör laboratuvara
gönderilmelidir. ‹¤ne ucu potansiyel bir tehlike oluflturabilir, ayr›-
ca plastik enjektörlerden oksijen s›zabilir. Ancak, tafl›ma ortam›
sa¤lanamayan durumlarda ve örnek hemen gönderilecekse taze
eksüda ve s›v› örnekler içindeki hava kabarc›klar› dikkatlice ç›ka-
r›ld›ktan sonra , i¤nenin ucuna steril bir koruyucu konularak labo-
ratuvara ulaflt›r›l›r.

• Biyopsi ve küretaj örnekleri anaerop tafl›ma ortamlar›yla tafl›nma-
l›d›r.

• Zorunlu hallerde al›nan sürüntü örnekleri anaerop tafl›ma ortam›y-
la tafl›nmal›d›r.

• Kan kültürleri BACTEC flifleleri ile tafl›nabilir. Anaerop üretim
için besiyerine %10-20 kan ilave edilmesi gereklidir. Bu nedenle
BACTEC fliflelerindeki besiyeri hacmi anaerop fliflelerde 30 ml’-
den 25 ml’ye indirilmifltir. Ortama SPS ilavesi üretim flans›n› art-
t›r›r.(2,4,5)

Anaerop kültür için örneklerin tafl›nmas› amac›yla kullan›lan çeflitli
ticari sistemler vard›r:(4)

Tüp veya flifleler:Tüp veya flifleler yar› kat› besiyeri, %5 CO2’li at-
mosfer, indirgen madde ve reazurin indikatörü içerirler.Genellikle
eküvyon ile al›nan örnekleri tafl›mak için tüpler, s›v› örnekleri tafl›mak
için flifleler kullan›l›r. (Becton Dickinson-Port-A-Cul sistem; San Joe
CA-Anaerobic transport Medium; Scott Laboratories-Anaport and
Anatube gibi).

Eküvyon/plastik kap sistemi: ‹çinde Cary-Blair, Amies transport
veya PRAS bulunan plastik tüp veya plastik kap içine eküvyon yerlefl-
tirilmifltir. (Anaerobic Culturette system – Becton Dickinson, PRAS
Anaerobic Transport System – Remel Inc gibi).

Plastik torba sistemleri: CO2 üretici sistem, palladyum katalizör
ve anaerop indikatör içeren fleffaf plastik torbalard›r. (Pouch System -
Difco Laboratories, Bio-bag-Becton Dickinson gibi)

ANAEROP KÜLTÜR ÖRNEKLER‹N‹N ‹NCELENMES‹
Anaerop kültürler için al›nan örnekler inceleme önceliklerine göre 3

kategoride toplanabilir.
Kategori A örnekleri: Anaerop kültürler için uygun al›nma ve tafl›n-

ma durumlar›na bak›lmaks›z›n bu örneklerin anaerop kültürü yap›l›r.
Kategori B örnekleri: Bunlar anaerop kültür istenildi¤i taktirde

al›nma ve tafl›nma kurallar›na uygun olmasa bile anaerop kültürü ya-
p›lan örneklerdir.

Kategori C örnekleri: Bunlar anaerop kültür istenildi¤i takdirde
ancak tafl›ma ve al›nma kurallar›na uyulmuflsa anaerop kültürü yap›lan
örneklerdir.

Anaerop kültür için öncelik tan›nmas› gereken örnekler afla¤›dad›r.

Kategori A örnekleri:
• Akci¤er , karaci¤er, dalak, beyin, ba¤ doku ve kas doku örnekleri.
• Kan, vitröz/aköz s›v›, solunum sisteminin y›kama örnekleri (PBS)

gibi steril s›v›lar.
• Derin bölgelerdeki apselerden al›nan steril aspiratlar.(Beyin, sub-

dural, epidural, göz/orbita, karaci¤er, akci¤er,safra, mediastinum)
Kategori B örnekleri:

• BOS, safra, amniyosentez s›v›s›, plevra s›v›s›, timpanosentez s›v›-
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HHaannggii öörrnneekklleerrddeenn aannaaeerroopp kküüllttüürr yyaapp››llmmaall››dd››rr??

AAnnaaeerroopp kküüllttüürr iiççiinn uuyygguunn öörrnneekklleerr

‹‹nnffeekkssiiyyoonn bbööllggeessii UUyygguunn öörrnneekk ÖÖrrnneekk aallmmaa mmeettoodduu

BBaaflfl vvee BBooyyuunn Aspirat Perkütanöz i¤ne biyopsisi
Doku biyopsisi Cerrahi

PPeerriiooddoonnttaall Gingiva bölgesi debrisi Steril “paper point” ile
Aspirat ‹¤ne aspirasyonu ile

AAkkccii¤¤eerr Akci¤er aspirat› Perkütanöz i¤ne aspirasyonu
Doku biyopsisi Cerrahi ile
Derin bronfl sekresyonlar› Transtrakeal aspirasyon,

Korunmufl bronfliyal brush,
Bronkoalveolar lavaj

Plevra s›v›s› Torasentez 
EEkklleemm Eklem s›v›s› Perkütanöz i¤ne aspirasyonu
AAbbddoommeenn Periton s›v›s› Perkütanöz i¤ne aspirasyonu

Apse muhtevas› Cerrahi ile aspirat (CT ve ultrason yard›m› ile)
Safra Cerrahi ile (T tüpü)
Doku biyopsisi Cerrahi ile

KKaadd››nn ggeenniittaall yyoolluu Periton s›v›s› Kuldosentez 
Endometriyum materyali Endometriyumdan emilimle al›nan materyal
Doku biyopsisi Cerrahi

KKeemmiikk Biyopsi Cerrahi ile 
Küretaj 

Aspirat Derin doku aspirat›
DDii¤¤eerr yyuummuuflflaakk ddookkuullaarr Doku biyosisi Cerrahi ile

Aspirat Perkütanöz i¤ne aspirasyonu
Doku Küretaj ile

ÜÜrriinneerr yyooll Mesane idrar› Suprapubik aspirasyon



s›, periton s›v›s›, perikart s›v›s›, sinüs aspirasyonu, idrar (yaln›zca
suprapubik aspirasyon) gibi steril s›v›lar.

• Septik düflük parçalar›, kemik, endometrium, plasenta, kalp ve pe-
rikart dokular›.

• Di¤er yara/aspirasyon örnekleri( Yaln›zca Gram bildirilmelidir),
Bezold apsesi, ›s›r›k yaralar›, dakriyosistit, miyokart apseleri ab-
domen, kol bacaklar›n derin yaralar›, tubo- ovarian apseler.

Kategori C örnekleri:
• ‹ntra-abdominal apseler-drenajlar
• Dental infeksiyonlar
• Cerrahi yara infeksiyonlar›
• Yüzeyel yaralar (›s›r›klar hariç)
• Diyabetik ayak sürüntüleri
• Dekubitus ülserleri
• Drenajlar (gö¤üs tüpleri, intra-abdominal direnler, T tüpleri.
• Normal aerop kommensalleri ile kontaminasyonun yüksek oldu¤u

apse s›v›lar› ( peritonsiller, perirektal, perineal, pilonidal, prosta-
tik, intra-peritoneal, intra-abdominal, tubovajinal)

Örneklerin direkt incelenmesi:
Kültürden önce örneklerin makroskobik ve Gram yaymalar›n›n in-

celenmesi büyük önem tafl›r (2,4).
Makroskobik incelemede kötü koku, s›v› örneklerdeki pürülan gö-

rünüm, nekrotik doku varl›¤›, gaz ve sülfür taneciklerinin bulunmas›
anaeroplar›n varl›¤› konusunda de¤erli ipuçlar› verebilir.Bu özellikler
ve gram boyal› yaymalardan elde edilen bilgiler, ön bir raporda bir
araya getirilerek de¤erlendirilmeli ve en k›sa zamanda klinisyene gön-
derilmeli ya da telefonla bildirilmelidir. Uçucu ya¤ asitleri ve aminle-
re ba¤l› kötü koku her zaman anaeroplar›n varl›¤› ile ba¤lant›l›-
d›r.Anaerop bakteriyolojide zaman çok önemli oldu¤u için geçici ra-
porlar verilir. örne¤in; En k›sa zamanda direkt makroskobik ve mik-
roskobik (Gram) inceleme sonucunun bildirilmesini takiben 24 saat
sonra verilen rapor aerop / fakültatif anaerop üremeyle ilgili ön bilgi-
leri verebilir, 48 – 72 saat sonra anaeroplarla ilgili ön bilgilerin yan› s›-
ra anaerop olmayanlarla ilgili daha kesin bilgiler verir (2,4).

Gram yaymalar› anaerop kültür için kabul edilen her örnekten haz›r-
lanmal› ve fiksasyon için ›s› yerine metanol tercih edilmelidir.Gram
yan› s›ra Giemsa ve Wright yöntemiyle boyal› prepasyonlar da haz›r-
lanabilir.Gram boyal› yaymalarda görülen konak ve bakteri hücreleri-
nin morfolojileri ve rolatif miktarlar›, örnek kalitesi hakk›nda bilgi ve-
rece¤i gibi belirli bakteri türlerinin varl›¤› ile ilgili ipuçlar› ve özel se-
lektif besiyerlerinin seçilmesinde yard›mc› olur.Ayr›ca, Gram boyama
bilgileri örne¤in tafl›nmas› ve izolasyon etkinli¤i için kalite kontrolü
sa¤lar. Baz› durumlarda karanl›k alan ve faz-kontrast mikroskobisi,
rutin besiyerlerinde üretilemeyen hareketli organizmalar›, sporlar› ve
morfotipleri (spiroketler) tan›mlamada yard›mc› olabilir (2,4).

Örneklerden immunofluorescens boyama ve direkt gaz kromatogra-
fi analizi de direkt incelemede kullan›labilir (2).

Örneklerin ekimi
Anaerop kültür için gönderilen örnekler, gecikmeksizin iflleme so-

kulmal›d›r. ‹nfeksiyonun tipi, altta yatan hastal›klar/durumlar ve anti-
mikrobiyal tedavi gibi kesin klinik bilgiler, örnekler ile birlikte gönde-
rilmelidir. Direkt makroskobik ve mikroskobik incelemeden elde edi-
len ipuçlar›yla bilefltirilen bu bilgiler, mikrobiyolo¤u primer ekim için
gerekli uygun besiyerlerini seçmede yönlendirmek için gereklidir.

Rutin anaerop kültürler için üç tip besiyeri önerilmektedir(4,7).
1. Selektif olmayan genel üretim agar besiyerleri.
2. Selektif agar besiyerleri.
3. Geri-dönüfl s›v›s›.

1. Selektif olmayan genel üretim besiyerleri.
CDC Anaerop kanl› agar (AnBAP)
Brucella, beyin-kalp infüzyon ve Colombia gibi baz agarlara %5 koyun

kan›, hemin, K1 vitamini ve L – sistein, Schaedler agara ise %5 koyun ka-
n› ve K1 vitamini ilavesiyle haz›rlan›r. Bütün anaeroplar›n ilk izolasyonu
için kullan›l›r. Bu besiyerlerinin haz›rlanmas›nda kullan›lan agar çeflidi
belirli anaerop gruplar›n›n üremesini art›rmak aç›s›ndan farkl›l›klar göste-
rir. Bu nedenle izalasyon etkinli¤ini maksimuma ç›karmak için iki farkl›
baz agar ile haz›rlanan besiyerlerinin kullan›lmas› tavsiye edilmektedir.

2. Selektif agar besiyerleri.
Kanamisin – vankomisinli kanl› agar (KV)
Bacteroides spp., Prevotella spp., Fusobacterium spp. ve Veilonella spp.

izolasyonu için faydal›d›r. Porphyromonas izolasyonu için kullan›lacaksa
7.5 µg/ml olan vankomisin konsanstrasyonu 2 µg / ml’ye azalt›lmal›d›r.
• Fenil – etil alkollü agar (PEA)

Pek çok gram negatif ve gram pozitif zorunlu anaerop bakteriyi
üretmek için kullan›l›r.
• Anaerop Paromamisin-Vankomisinli kanl› agar (PV) Bacteroides

fragilis grubu, pigment oluflturan ve oluflturmayan Prevotella spp,
Fusobacterium nucleatum, F.necrophorum, F.mortiferum, Veillo-
nella ve di¤er spor oluflturmayan anaerop gram negatifler için mü-
kemmel bir besiyeridir. KV ve PV birlikte kullan›lmaz.biri tercih
edilir.

• Sikloserin- sefoksitin-fruktoz agar (CCFA)
C.difficile’nin selektif izolasyonu için kullan›l›r.

• Colistin – nalidiksik asitli agar (CNA)
PEA yerine kullan›labilir.

• Bacteroides safra – eskülin agar.
B.fragilis grubu ve Bilophila wadsworthia’n›n ilk izolasyonu ve

tahmini identifikasyonu için uygundur.
Selektif olmayan besiyerleri ile birlikte selektif besiyerlerinin kulla-

n›m› kültürün baflar›s›n› art›r›r. Örneklerin selektif olmayan bir agar ile
birlikte tek bir selektif besiyerine (KV agara) ekilmesi anaeroplar›n
üremesini %77 den %94’e ç›karmaktad›r.

3. Geri-dönüfl s›v›s› (Back – up. broth)
• Zenginlefltirilmifl tiyoglikolatl› besiyeri (THIO)
• Etli glilozlu besiyeri.

Bu besiyerlerinin kullan›m› agar üzerinde üreme olmad›¤›nda, zay›f
bir üreme oldu¤unda, örnekte az say›da bakteri bulundu¤unda olduk-
ça faydal›d›r.

Anaerop bakterilerin kültürü için kullan›lan anaerop sistemler
Anaerop bakteriyolojide örneklerin incelenmesi s›ras›nda oksijensiz

ortam› sa¤lamak amac›yla kullan›lan birkaç anaerop inkübasyon siste-
mi vard›r. Bu sistemlerde %85 N2, %10H2, %5 CO2’den oluflan kar›-
fl›m ile anaerop ortam sa¤lan›r (4).

1-Anaerop jar teknikleri Anaerop ortami sa¤lamak amac›yla kul-
lan›lan alternatif bir metodtur. Bu teknikte, jardaki hava boflalt›larak
yerine oksijen içermeyen gaz konulur. Bu gaz kar›fl›m› genelikle %85
Nitrojen, %10 hidrojen ve %5 karbondioksitten ibarettir.
a. GasPak sistemi (BBL, OXOID, Becton Dickinson): Kuru ve sulu

sistemler
b. Boflaltma-yerine koyma sistemi:

2- Anaerop disposibl plastik pofletler:
a. Bio-bag sistem (Becton dickinson)
b. Anaerobic Pouch sistem-katalizörsüz (Difco Laborotories)
c. Anaerocult sistem (Merck)
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Anaerobic Pouch ve Anaerocult sistemleri yaln›zca bir veya iki pet-
ri inkübe edilece¤i zaman anaerop jar veya anaerop kabinlere alterna-
tif olarak kullan›l›r.

3- Anaerop kabinler (Coy Laboratory, San Jose, Cincinati....)
4- Anaerop “Holding” jar.
5- PRAS (önceden indirgenmifl anaerobik sterilizasyon):

yukar›da bildirilen anaerop sistemler aras›nda en s›k kullan›lan ana-
erop jar sistemleridir. Yap›lan çal›flmalar klinik olarak anlaml› olan
anaeroplar› ortaya ç›karmak için anaerop jar sistemlerinin yeterli oldu-
¤unu göstermektedir.

Kültürlerin inkübasyonu
Anaerop bakterilerin klinik örneklerden ilk izolasyonu için en uy-

gun s›cakl›k 35-37°C’dir. Ekim yap›lan besiyerleri anaerop ortamda
48 saat inkübe edilir, yavafl üreyen organizmalar›n koloni oluflturma-
lar› için 2-4 gün tekrar inkübasyona devam edilir. Jar ilk aç›ld›¤› za-
man oksijene maruz kalan organizmalar ölebilir.Acil durumlarda çift
petriye ekim yap›larak iki ayr› jarda inkübe edilebilir.Jarlardan biri 18-
24 saat di¤eri ise 3-5 gün bekletilir. E¤er klinik olarak Clostridiumla-
ra ba¤l› miyonekroz flüphesi varsa petriler inkübasyondan 6-12 saat
sonra incelenebilir.

Petrilere yeni ekim yap›ld›¤› zaman uzun süre havaya maruz kalma-
s›ndan kaç›n›lmal›d›r. Peptostreptococcus anaerobius gibi klinik ör-
neklerde s›k rastlan›lan baz› anaeroplar üremeyebilir. Petrilere ekim ya-
p›ld›¤› zaman normal havada 2 saatten daha k›sa süre tutulmal›d›r.E¤er
holding jar sistemi kullan›lm›yor ise inoküle edilen petriler hemen ana-
erop bir sisteme (anaerop jar veya anaerop kabin) yerlefltirilmelidir.

Zenginlefltirilmifl tiyoglikolatl› veya etli glikozlu besiyerlerine de
ekimler yap›lmal›d›r.Bu sayede anaeroplar›n üretimi maksimum sevi-
yeye ç›kar.Gözle görülebilir bir üreme olmad›¤› sürece s›v› kültürler
en az 5-7 gün bekletilmelidir (7).

Kültürlerin incelenmesi
Kolonilerin incelenmesi ve subkültürlerin yap›lmas› s›ras›nda besi-

yerlerinin ortam havas› ile minimum temas› sa¤lanmal›d›r. Özellikle jar
sistemleri kullan›ld›¤› zaman buna çok dikkat edilmelidir. Koloniler bir
büyüteç veya stereoskopik diseksiyon mikroskobu ile incelenmelidir.

Kolonilerin incelemesinde; kanl› agarda hemoliz olup olmad›¤›, yu-
murta sar›l› agarda fleffaflaflma gibi besiyerine etkiler araflt›r›l›r, kolo-
ni özellikleri (çap›,..) kültürün yafl› ve kokusu gibi özellikler incelenir.

Baz› anaeroplar›n koloni morfolojisi ve yap›s› çok belirgin olmas›-
na ra¤men aerotolerans testleri yapmadan, hatta CO2’li ortamda üreme
kontrolü yap›lmadan baz› fakültatif anaeroplar› zorunlu anaeroplardan
ay›rt etmek mümkün de¤ildir.

Aerotolerans testleri
Anaerop izolasyon petrilerinden al›nan her koloni bir aerop (%5-10

CO2 veya mumlu jar) ve bir anaerop kanl› agar besiyerine al›n›r, bir
gece inkübe edilir.

H.influenzae anaerop kanl› agar besiyerinde anaerop koflullarda ürer
fakat normal kanl› besiyerinde anaerop olarak de¤erlendirilebilir. Bu
nedenle çukulatams› agar petrilere ekim yap›lmal›, %5-10 CO2’li or-
tamda inkübasyon yap›lmal›d›r. Bir petride ayn› anda 4-5 koloni aero-
tolerans testine al›nabilir.

ANAEROP KÜLTÜRLER YAPILIRKEN KARfiILAfiILAN 
EN ÖNEML‹ SORUNLAR fiÖYLE SIRALANAB‹L‹R:
• Klinisyenlerin anaerop infeksiyonlara dikkatleri nas›l çekilebilir?
Ör: Anabilim dal›m›za gönderilen örneklerin yaln›zca %5’inde

anaerop kültür istenmifl, buna karfl›n anaerop kültüre uygun örnek-

lerin incelenmesinde %16 oran›nda anaerop izole edilmifltir.
• Klinik bir örne¤in al›nma zaman› ve laboratuvara ulaflt›r›lma süre-

si ne kadar?
• Tafl›nma ortamlar›n›n sa¤lanmas› ne kadar olabiliyor?
Ör: Anabilim dal›m›z laboratuvarlar›na gönderilen örneklerin %90’›

enjektörler içinde geliyor.
• Klinisyenlerin talebi nas›l sa¤lanabilir?
• Tafl›nma ortamlar›n›n kültüre getirece¤i ek maliyet ne kadar?
• Kan kültürleri için BACTEC fliflelerine yeterli kan konuluyor mu?
• Kültür için kullan›lacak olan besiyerleri kullan›mdan önce

anaerop ortamda tutuluyormu?
• Laboratuvar selektif besiyerini ne derecede sa¤layabiliyor?
• Kültürdeki baflar›y› artt›rmak için farkl› baz agarlar ile haz›rlanan

ayn› amaçl› besiyerlerinin birlikte denenmesi ne kadar mümkün?
• Tüm bu ifllemleri yapan mikrobiyolo¤un anaerop bakteriyoloji ile

ilgili yeterli deneyimi varm›?
• Anaerop inkübasyon için uygun sistemler seçilebiliyor mu? Han-

gi sistem seçilmeli?

Anaerop kabinler oldukça pahal› ve baz› büyük laboratuvar›n temin
edebilece¤i sistemler oldu¤u gibi gaz temini, çabuk bozulmalar› gibi
sorunlar yaratmaktad›r.

En s›k kullan›lan anaerop jar sistemlerinde ise e¤er yeterli say›da jar
sa¤lanam›yor ise her örne¤in ekiminden sonra jar aç›l›p kapand›¤›ndan
besiyerlerinde ki bakterilerin oksijene maruz kalma süreleri artmaktad›r.

Sulu sistem ile anaerop ortam›n sa¤land›¤› jarlarda; besiyerlerindeki
koloniler birbirleri ile kar›flmakta çal›flanlara kontaminasyon riski
daha artmaktad›r. Ancak deneyimlerimize göre anaerop gram negatif-
ler sulu sistemler kullan›lan jarlarda daha iyi üremektedir.

Kuru sistem ile anaerop ortam›n sa¤land›¤›nda kolonilerin kar›flma
riski ve çal›flanlara kontaminasyon riski olmamas›na karfl›n burada
anaerop gram pozitiflerin daha iyi üredi¤i gözlenmektedir.

• ‹nkübasyon süresi sonunda kat› besiyerleri incelenirken bakterilerin
oksijene maruz kalma süreleri minumum seviyede tutulabiliyor mu?

• Direkt inceleme ve kültür sonuçlar›n›n klinisyene bildiriminde
yeterli iletiflim sa¤lanabiliyor mu?

• Örneklerden yap›lan kültürler s›ras›nda kontaminasyonla kar-
fl›lafl›ld›¤›nda örne¤e geri dönme imkan› sa¤lanabiliyor mu? Geri
dönüfl s›v›lar›n›n bu konudaki önemi kavranm›fl m›?
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