sunulmaktadir.

YONTEM-GERECLER: Ekim 2004 te vulvar karsinom tanistyla izlenmekte
olan 67 yasindaki kadin hasta, ates ve lokositoz bulgular1 ile Hacettepe
Hastanesi’ne yatirildi. Bir yil 6nce radikal vulvektomi ve lenf nodu
diseksiyonu geciren hasta, ameliyattan sekiz ay sonra vulvar bolgede gelisen
iyilesmeyen yarasi nedeniyle farkli tip merkezlerinde antimikrobiyal tedavi
almisti. Hacettepe Hastanesi’ne kabulii sonrasinda yapilan yara kiiltiiriinde
iireyen bakteri, GSBL pozitif M.morganii olarak tanimland1. izolata CLSI
onerileri dogrultusunda fenotipik dogrulama testi olarak kombine disk yontemi
uygulandi ve E-test GSBL seritleriyle test edildi. Izolat, izoelektrik odaklama
yontemiyle incelendi. Polimeraz zincir reaksiyonu (PCR) ile CTX-M tipi
GSBL varligi arastirildi. PCR riinlerinin DNA dizi analizi (Metis
Biyoteknoloji, Ankara)yapild.

BULGULAR: Tamimlanan M.morganii izolatinin kombine disk yontemi ve E-
test GSBL seritleri ile yapilan GSBL fenotipik dogrulama testleri pozitif
bulundu. Izolat seftazidime duyarli fakat sefotaksime direngliydi. Tzoelektrik
noktalar;; pl: 5.8, 7.5 ve >8 olup pI>8 degeri CTX-M tipi enzim ile
uyumluydu. PCR’da CTX-M tipi GSBL varhi: tespit edildi. Dizi analizi ile
belirlenen CTX-M tipi enzimin CTX-M- grup I'de yer aldigi saptandi.
Hastanin yara infeksiyonu, sulbaktam-ampisilin ve amikasin tedavisi sonrast
iyilesme gosterdi.

SONUCLAR: Enterobacteriaceae ailesinde diren¢ genleri kolaylikla
aktarilabilmektedir. M.morganii gibi ge¢miste direng agisindan sorun
cikarmayan aile iiyelerinde de GSBL pozitifligi bildirilmeye baglanmistir. Bu
bakterilerin laboratuvarda gozden kacirilmasi tedavi basarisizligina neden
olabilmektedir.
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CTX-M Tipi Geniglemis Spektrumlu Beta-Laktamaz (GSBL)
Tasiyan Iki Shigella sonnei Digki 1zolati
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AMAC: Akut gastroenterite bagli ishal yakinmasiyla Fatih Universitesi
Hastanesi’ne basvuran hastalardan alinan digki orneklerinde tanimlanan
Shigella izolatlarinda genislemis spektrumlu beta-laktamaz (GSBL) varlig
aragtirildi.

YONTEM: Konvansiyonel yontemlerle tanimlanan izolatlar Refik Saydam
Hifzisihha Enstitiisii'nden saglanan antiserumlarla tiplendirildi. CLSI 6nerileri
dogrultusunda disk diffiizyon yontemiyle antibiyotik duyarliliklart ve ¢ift disk
sinerji testiyle GSBL varlig1 arastirildi. GSBL pozitif iki izolat kombine disk
yontemi ve E-test GSBL seritleriyle (AB Biodisk, Solna, Isveg) test edildi.
1dentifikasyonlar1 BBL-Crystal (Becton Dickinson, Sparks, USA) kitleriyle
dogrulanan bu izolatlara izoelektrik odaklama yontemi uygulandi. CTX-M tipi
GSBL varligina polimeraz zincir reaksiyonuyla (PCR) bakildi. PCR
iiriinlerinin dizi analizi (Metis Biyoteknoloji Ltd., Ankara) yapildi. izolatlarin
birbirleriyle ve aym hastanede daha 6nce tanimlanan CTX-M-3 tipi GSBL
tireten S.sonnei izolatiyla genetik benzerligi ERIC-PCR tiplendirme
yontemiyle arastirildi.

BULGULAR: Diski 6rneklerinden izole edilen Shigella suslarmin 37’si
S.sonnei, 16’s1 S.dysenteriae, 12’si S.flexnerii olarak tammlandi. Farkli
zamanlarda iki ayr1 hastada tanimlanan iki S.sonnei izolatinn ¢ift disk sinerji
testi, kombine disk yontemi (sefotaksim ve sefpodoksim) ve E-test GSBL
seritleriyle (sefotaksim) yapilan GSBL dogrulama testleri pozitif bulundu. Her
iki izolatin da seftazidime duyarli (M{K<0.5 mg/ml) fakat sefotaksime direngli
olmast nedeniyle yapilan PCR’da CTX-M tipi GSBL varlig1 tespit edildi. Dizi
analiziyle belirlenen CTX-M tipi enzimlerin CTX-M grup I’de olduklar
saptand1. 1zoelektrik noktalari; pI>8 olup CTX-M tipi enzimle uyumluydu.
ERIC-PCR sonucuna gore genotipik olarak ayni olan iki izolatin dizi analizi,
plI ve ERIC-PCR sonuglari, daha 6nce ayn1 hastanede tamimlanmis olan CTX-
M-3 tipi GSBL yapan S.sonnei diski izolatiyla ayn1 bulundu.
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SONUC: CLSI o¢nerilerine gore Shigella diski izolatlarinda rutin olarak
ampisilin, siprofloksasin ve trimetoprim/siilfametoksazol diginda antibiyotik
duyarhiligt bakilmamaktadir. Bu nedenle, Shigella izolatlarinda rutin
antibiyogramlarda tigiincii kusak sefalosporin direnci ve GSBL varlig1 gozden
kacabilmektedir. Bu ¢alisma tarama testlerinde iiglincii kusak sefalosporin
direncine bakilmamasi halinde, Shigella enteritlerinde CTX-M tipi GSBL
yapiminin gelecekte direng agisindan sorun olacagini diisiindiirmektedir.
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Akne Hastalarindan izole Edilen Propionibacterium acnes
Kdékenlerinin Biyotiplendirilmesi
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AMAC: Akne vulgaris etyopatogenezinde rol alan bakteri Propionibacterium
acnes’tir. Akne vulgarisli hastalardan izole edilen P.acnes biyotipleri iilkeler
arasinda farkliliklar gostermistir.  P.acnes biyotipleri aknede olusan
inflamasyon ve tedavide kullamlan terapétiklerin etkisi ile iligkili bulunmustur.
Bu caligmada bolgemizde akne vulgaris hastalarindan izole edilen P.acnes
kokenlerinin biyotip dagilimi incelenmektedir.

YONTEM-GERECLER: Akne vulgaris tanisi alan farkli hastalardan izole
edilen 60 Pacnes kokeni calismaya alindi. P.acnes kokenlerinin sorbitol,
eritritol ve riboz fermentasyon testleri yapildi. Bir hafta siire ile mikroaerofilik
ortamda inkiibe edilen kokenlerin gekere spesifik pH (SpH) degisimleri
[SpH=(Karbonhidrat besiyerinin pH’1- karbonhidrat besiyerinin kiiltiir sonras1
pH’1)- (Temel besiyerinin pH’1- temel besiyerinin kiiltiir sonrast pH’1)]
oleiildii.. 0.35 degerinden daha yiiksek pH degisimleri asit olusturan koken
olarak kabul edildi.

BULGULAR: Test edilen 52 P.acnes kokeninin 39’u (%75.0) biyotip I, 2’si
(%3.8) biyotip II, 11’1 (%21.2) biyotip III olarak saptandi. Hicbir koken
P.acnes biyotip IV ve biyotip V olarak bulunmadi.

SONUCLAR: Sonug olarak bolgemizde akne hastalarinda izole edilen P.acnes
kokenlerinin cogunlukla P.acnes biyotip I ve biyotip III olduklari saptanmugtir.
P.acnes biyotip I ¢ogunlukla saglikli insan florasinda bulunan, insandan insana
flora temast ile aktarilan biyotip iken, P.acnes biyotip III nétrofil
fonksiyonlarint baskilayan, lipaz aktivitesini ve akne siddetini arttiran bir
gruptur. Bolgemizde P.acnes biyotip 3’iin %21.1 oraninda bulunmasinin, akne
hastalarinin tedavisinde teraptik segiminde gozoniine alinmasi gerektigini
diisiinmekteyiz.
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Cevreyi Algilama Sisteminde Bozukluk Olan Klinik Pseudomonas
aeruginosa lzolatlarinin Analizi
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AMAGC: P. aeruginosa, immiin sistemi baskilanmig bireylerde cesitli
enfeksiyonlara neden olan firsat¢1 bir insan patojenidir. P. aeruginosa’nin
basartli bir patojen olmasmin nedenlerinden birisi, elastaz, alkalin proteaz,
hemolizin, siyanid, piyosiyanin ve ekzotoksin A gibi viriilens faktorlerini
tiretmesidir. Bu viriilens faktorlerinin iiretimi "cevreyi algilama" adi verilen bir
sistem ile kontrol edilir. Bu sistem, N-acyl homoserine lactone tiirevi (AHLs)
sinyal molekiillerinin iiretimine bagimlhidir. Literatiirdeki bilgilerden,
P. aeruginosa’nin OdDHL ve BHL olmak iizere iki ana AHL molekiilii tirettigi
bilinmektedir.Cevreyi algilama sisteminde mutasyon olusturulmusg



