1633 BAKTERIURI VAKASINDA IDRAR KULTORU
BULGULAR!

Kémil ORALER (*)
Mikrobiyolofi Mliitehassist

idrar infeksiyonlar: etkenleti olarak gesitli mikroorganizmalar sayilabilir. Bun-
lar etkenlik sikliklarina gére literatiirde sdyle bir sira takip etmektedirler: E. coli,
Proteus bakterileri, koliform bakteriler, Pseudomonaslar, Alcaligenes bakterileri,
Staphylococcus aureus, Streptokoklar, Neisseria gonorrhoeae, Salmonellalar,
Shigellalar, Mycobacterium tuberculosis, Brucella bakterileri, hemofil bakteriler,
Leptospiralar, P. P. L. O lar, bazi virus ve mantarlardi.

incelenen literatiirde gérildigi gibi (1, 2, 6, 7), siipheli idrar infeksiyon-
larinda materyelin alimigi, saklanmasi, hatta laboratuar metodlar da ayrica titiz-
calismay! gerektirmektedir. Kiitiir metodlan yam sira mutlaka canh bakteri sa-
yimi yapilmasi da tavsiye edilmektedir.

Biz bu calismamizda, saglik merkezimiz Mikrobiyoloji teshis ve arastirma
laboratuarlarina 1973-1976 doéneminde idrar kiiltirii yapiimak lzere gonderilen
1633 bakterilirili kiside yaptigimiz inceleme sonuglan ve bildirmek istiyoruz.

MATERYEL VE METOD

1633 adet idrar materyeli steril olarak ve gerekli sarilara uygun olarak
alinmis, mikrobiyolojik tetkike tabi tutulmustur. 1633 idrar 6rneginin yas ve cinslere
gore dagihmi Tablo | de topluca gbdsterilmistir.

3-10 yas | 11-21 yas | 22-40 yas | 41-70 yas
Kadin 40 173 576 844
Erkek 21 1250 594 768

Tablo 1 : Orneklerin yas gruplar ve cinslere gére dagilimi

(*) Ist. M. Eg. Md. likokul Ogrenciler ve Ogretmenler Sajlk Merkezi Mikrobiyoloji Teghis ve
Arastirma Laboratuari Sefi
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Steril olarak gonderilen ve Saglik merkezimizde alinan idrar Srnekleri
klasik metodlara uygun olarak mikrobiyolojik incelemeye konulmustur. Ornekler,
steril petri kutularindaki Endo besiyerine, koyun kanl jeloza, Sabouraud besiye-
rine azaltma metodu ile, tiiplerdeki buyyon besiyerlerine direkt olarak ekilmiglerdir.

Idrarlar ayrica 1/1000 ve 1/10.000 oranlarinda steril damitik su ile sulan-
dirilarak bakteri - koloni sayimi igin eritilmis ve 45°C ye kadar sogutulmus petri
kutularindaki jeloz besiyerlerine de ekilmislerdir.

idrar &rneklerinden ikiser preparat yapilmis, Gram ve Zieh!-Neelsen me-
todlari ile boyanarak incelenmislerdir.

18-24 saat 37°C de etiivde birakilan kiiltiirler bu siire sonunda incelene-
rek lireyen mikroorganizmalar aragtirilmis, uygun gérillen koloniler secilmis ve
bunlardan saf kiiltiirler alinmstir. Boyanarak incelenen mikroorganizmalar mot-
folojilerine gdre tanimlanmuslar ve bu suglarin biyokimyasal ve enzimatik 6zellikleri
arastinlarak teshise gidilmistir. Bu teshiste yardime! eleman olarak ayrica bir bagka
yazimizda bahsedilecek olan “ENTEROTUBE" sisteminden de yararlantlmigtir.

Bakteri sayimi - koloni sayimi isleminde calismanin bir bdlimiinde de
"MICROSTIX"" stripleri kullanilmigtir. Bu yontemle yapilan arastirma ve sonuc-
lar bir bagka arastirmamizin konusu olmustur. lleride bildirilecektir.

BULGULAR

1633 adet idrar kiiltiirii ve koloni sayimi sonuglarini s6ylece siralayabiliriz:
Idrar kiiltiirlerinin 841 inde E. coli, 380 inde Proteus vulgaris ve Proteus mirabilis,
213 linde Gram pozitif kok ve difteroid comakgiklar, 105 inde Staphylococcus
aureus ve Staphylococcus albus hemoliticus, 42 sinde Klebsiella, 26 unda Pseu-
domonas aeruginosa, 10 unda Candida albicans, 10 unda P. P. L. O ve 3 iinde
de hemofil bakteriler {iremistir. 7ablo :2'de 1633 kiiltiir sonucu, ireyen mik-
roorganizmalar yiizdesi ile birlikte topluca gOsterilmistir.

Ureyen mikroorganizmalar sayisi | % oran
E. COli v 841 | % 515
Proteus grubu baktetiler ........cccoooviviiniiiiiiiil 380 | % 32.2
Gram pozitif kok ve comakgiklar ..................... 213 | % 13

Klebsiella bakterileri ..........ccoooovvvvmviviiivineinnn. 42 1% 25
Pseudomonas aeruginosa ...............coceeevesoeeennns 29 1% 1.77
Candida albicans ...........c...cccovviviiveieiesinni 10 1% 0.60
PoPo Lo Oara e 10 | % 0.60
Hemofil bakteriler ............cccovvuvvvinieinieieninninin 31% 018

Tablo : 2

28




Koloni sayimlart: Klasik sulandirma metodlar ve “"MICROSTIX’’ yontemleri
ile alinan sonuclar ise topluca Tablo:3'de gosterilmistir.

Tetkik edilen vak'a sayisi Dilusyon Metodu ile l‘\./hCI’OS‘tI‘X
Yontemi ile
148 kisilik grupta cc de. 10.000 bakteri 1 cc de 10-4

cc de 10.000 bakteri e
cc de 1 milyon bakteri —
cc de 10.000 den az bakteri e

595 kisilik grupta
442 kisilik grupta
435 kisilik grupta

PEC U G

Tablo : 3

TARTISMA VE SONUC

idrar yollari ve bobrek infeksiyonlarinda erken teshis ve tanimda idrar kil-
tiiri ve koloni sayiminin onemi gesitli arastirmacilarca da belirtilmistir (7, 8).

Etkenin izole edilmesi ve tedavide kullanilacak antibiyotigin secimi igin de
antibiyotik hassasiyet testinin yapiimasi zorunludur. Genel olarak kabul edilen
bilgilere gore (1, 3, 4, 5, 8) 1 ml de idrardaki bakteri sayist 1000 den az ise gergek
bir infeksiyondan séz etmek gugtiir ve:yetersiz sayilir. Infeksiyon sinin 10.000
ile 100.000 arasinda kabul edilmektedir. 1000 — 10.000 bakteri saptandifinda
deneyin tekrar edilmesi gerekli gériilmektedir (7, 8, 9, 10, 11).

Calismamizda 1633 idrar 6rnedinden izole edilen mikroorganizmalar sayi
ve ylizde oranlan ile birlikte verilmistir. Ayrica cins ve belitli yas gruplan olarak
vakalar anlatilmistir. Literatiir incelendiginde son vyillarda idrar infeksiyonlan ka-
dar diger infeksiyonlarda da bazi Gram ( - ) gomakgeik seklindeki bakterilerin ¢o-
gunlukla etken olduklan goériilmektedir. Bizim ¢alismamizda bakteriler digsinda
10 vakada Candida albicans liretmemiz de diger bazi yayinlardan farkhlik géster-
mektedir. Ayrica 10 vakamizda da 6zel olarak inceleyip tanimladiimiz P. P. L. O.
organizmalari saptanmigtir.

OZET

1633 vakalik bir grup hastanin idrar kiltirleri ve koloni sayimlan rutin
metodlara gore yapilmis ve gesitli gruplardan mikroorganizmalar Uretilmis ve
bunlarin sayi ve yiizdeleri verilmis, koloni-sayimlarinda bulunan karakteristik bul-
gular bildirilmistir.
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