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OZET

Bu ¢alismada cesitli klinik 6rneklerden soyutlanan Candida kokenlerinde slime faktorii varligi arastirilmigti. Toplam 100 adet Can-
dida kokeni incelenmis , bunlardan 49’u vajinadan, 25’1 idrardan, 13’ii balgamdan, altis1 bogazdan, li¢ii kandan, ikisi periton sivi-
s1 ve ikisi yara kiiltiiriinden soyutlanmstir. incelenen kokenlerin 72’si (%72) Candida albicans, dokuzu (%9) Candida tropicalis, ye-
disi (%7) Candida kefyr, altis1 (%6) Candida krusei, ikisi (%2) Candida parapsilosis, ikisi (%2) Candida pseudotropicalis ve ikisi
(%2) Candida dublinienesis olarak tanimlanmistir. Bu kokenlerde slime faktor olusumu modifiye tiip adherens metodu ile aragtiril-
mis ve 12 koken (%12) slime faktor olumlu olarak saptanmugtir. Slime faktor olusturan kokenlerin altist (% 8.3) Candida albicans,
ikisi (% 22.2) Candida tropicalis, ikisi (%28.6) Candida kefyr, biri (%16.7) Candida krusei ve biri (%50) Candida dublinienesis ola-
rak tanimlanmistir. Candida albicans kokenlerinin slime olusturma sikli§1 %8.3 olarak saptanmis, non-albicans kokenlerinin slime
olusturma siklig1 %25 olarak bulunmusgtur.

Anahtar Sozciikler: Candida albicans, non-albicans Candida, slime faktor.
SUMMARY
Investigation of Slime Factor Production in Candida Strains Isolated from Various Clinical Samples

In this study, we aimed to investigate the presence of slime factor in Candida strains isolated from various clinical samples. Total 100
strains of Candida , 49 from vaginal cultures, 25 from urinary specimens, 13 from sputum, six from nasopharynx, three from blood,
two from peritoneal aspirations and two from wound infections were investigated. Of total 100 Candida strains, 72 were identified
as Candida albicans (72% ), and nine Candida tropicalis (9%), seven Candida kefyr (7% ), six Candida kruse-
i (6% ), two Candida parapsilosis (2%), two Candida pseudotropicalis (2%) and two Candida dubliniensis (2%). Slime production
was performed by modified tube adherence test and 12 strains found as slime factor producer (12%). Of the slime factor positive
strains, six were Candida albicans (8.3%), two Candida tropicalis (22.2%), two Candida kefyr (28.6%), one Candida kruse-
i (16.7%), and one Candida dubliniensis (50%). It was determined that slime production was positive in 8.3% of Candida albicans
strains, and in 25 % of non-albicans strains.
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GIRIS lar nedeni ile verilen anti-kanser ilaglarin neden ol-

Kandidalar, saglikli kisilerin cesitli viicut florasinda dugu kemik iligi baskilanmast ve ndtropeni gibi fak-

kommensal olarak bulunan maya tirleridir. Ancak, torler, ciddi fungal infeksiyonlarin sikligini artir-

ozellikle immiin sistemi baskilanmuis kisilerde, infek- maktadir (1-3).

siyon olusumu i¢in uygun ortam bularak, patojen
olabilirler ve klinik olarak ciddi veya hayati tehdit
edici infeksiyonlara yol acabilirler. Tan1 ve tedaviye
yonelik yapilan invaziv girisimlerin artisi, genig
spektrumlu antibiyotiklerin kullanimi, organ nakille-
1i veya baska nedenlerle sik bagvurulan giiclii immun
stipresif tedavilerin yayginlagmasi, malign hastalik-
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Kompleks polisakkarit yapida biyolojik bir film ta-
bakasi olan slime maddesi, mikroorganizmanin ko-
nak hiicre ylizeyine yapismasinda, kateter ve tiip gi-
bi diiz yiizeyli tibbi aletlere tutunarak buralarda ¢o-
galmasinda onemli rol oynar. Diger taraftan opsoni-
zasyon, fagositoz ve kemotaksis gibi immun meka-
nizmalara kargi mikroorganizmay1 koruyan slime
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faktoriiniin , 16kosit ve lenfosit etkinliginde de azal-
maya yol acgtig1 bildirilmistir (4,5).

Slime faktoriiniin, ozellikle Staphylococcus epider-
midis’in neden oldugu kateter infeksiyonlarinda, pa-
togenezde 6nemli rol oynadig: bilinmekte , Candida
kokenlerinin de aynt mekanizma ile ciddi infeksi-
yonlara yol actig1 son yillardaki bazi yayinlarda tar-
tistlmaktadir (3,4,5).

Bu calismada cesitli klinik 6rneklerden soyutlanan
Candida kokenlerinde slime {iiretimi arastirilmig ve
bu faktoriin Candida tiirlerinde dagilimimnin saptan-
mas1 amaglanmistir.

GEREC ve YONTEM

Candida kokenlerinin tiir diizeyinde tanimlanmast :
Yaklagik 18 aylik bir siirecte labaratuvarimizda soyut-
lanan toplam 100 Candida kokeni incelenmisgtir. Sa-
bouraud Dextrose Agar’da (SDA) (Oxoid) iiretilen
mayalarin tiir diizeyinde tanimlari, direkt mikroskopik
muayene, germ tiip testi, misir unlu Tween-80 agarda
tireyen kokenlerinin mikroskopik morfolojilerinin in-
celenmesi ve API ID 32 °C (Bio-M¢érieux,France) sis-

tem ticari kitleri ile yapilmisgtir.

Slime iiretiminin saptanmasi : SDA besiyerinde iire-
mis olan maya kolonilerinden bir 6ze dolusu aliarak
glikoz (%8) iceren Sabouraud broth (Oxoid) besiyeri-
ne ekim yapilmig, 35 °C’de 24 saat inkiibasyonu taki-
ben tiip igerigi bosaltildarak tiipler once distile su ile
iki kez , sonra tiiplerin i¢ yiizeyi %1’lik safranin ile
yikanmus, tiip ters cevrilerek siizdiirtilmiigtiir.

Tiiplerin i¢ yan yiizeyinin kirmizi pembe renkli film
tabakasi olugsmasi slime pozitif; tiip duvarinda herhan-
gi bir film tabakasi olusmamasi veya tiipte yalizca ha-
va s1v1 seviyesinin oldugu yerde halka seklinde bir bo-
ya tutulumu negatif olarak degerlendirilmistir (6).

BULGULAR

49’u vagen, 25’1 idrar, 13’ii balgam, altis1 bogaz, ti¢ii
kan, ikisi periton sivisi ve ikisi yara kiiltiirlerinden
izole edilmis olan toplam 100 Candida kokeninden
% 72’si Candida albicans, % 9’u Candida tropicalis,
%7’si Candida kefyr, %6’s1 Candida krusei, %2’ si
Candida parapsilosis, %2’ si Candida pseudotropica-
lis ve %2’si Candida dubliniensis olarak tanimlan-
muigtir.

Slime yoniinden incelenen 100 Candida kokeninin
%12’si slime pozitif olarak degerlendirilmisgtir.

Tiirlere gore dagilimi incelendiginde C. albicans
suglarinin %8.3 ‘i, C. tropicalis suslarinin %22.2’si,
C. kefyr suslarinin  %28.6 ‘s1, C. kruse-
i suslarinin %16.7’si ve C. dubliniensis suslarinin
%50 ‘si slime pozitif olarak saptanmigtir ( Tablo 1).

Tablo 1. Slime pozitifliginin Candida tiirlerine gore dagilimi.

Candida Tiirii (n) Slime (+)

n %
C. albicans (72) 6 8.3
C. tropicalis (9) 2 222
C. kefyr (7) 2 28.6
C. krusei (6) 1 16.7
C. parapsilosis (2) - -
C. pseudotropicalis (2) - -
C. dubliniensis (2) 1 50
Toplam (n:100) 12

TARTISMA

Kandidalar, insanlar etkileyen en yaygin fungal pa-
tojenlerdir. Bu organizmalar, invazif olmayan yiize-
yel infeksiyonlardan derin dokular1 tutan infeksiyon-
lara kadar genis hastalik spektrumuna sahiptir. Ozel-
likle genis spektrumlu antibiyotik kullanimi, intra-
vaskiiler aletler ve bagigikligi baskilanmig hastalarin
artmast, hem toplum kokenli hem de nozokomiyal
kandida infeksiyonlarinin sikliginda artisa yol ac-
mustir (7).

Son yillarda, Candida infeksiyonlarina bagli morbi-
dite ve mortalite oranlarinda yiikselis goriilmesi, ca-
lismalarmin Candida’larinin viriilans faktorleri iize-
rinde yogunlagmasina neden olmugtur. Candida in-
feksiyonlarimin patogenezinde en iyi bilinen virulans
faktorleri proteolitik enzimler, toksinler, fosfolipaz-
lar ve dimorfizmdir. Ancak son yillarda, slime iireti-
minin de 6nemli bir virulans faktorii olabilecegi iize-
rinde durulmaktadir (8). Slime tabakasinin mikroor-
ganizmanin konak hiicreye ve yapay yiizeylere adez-
yonunu saglayarak etkili oldugu gosterilmistir. Bu
nedenle Candida’larin biyomateryallere, prostetik
aygitlara, plastik araglara ve diiz ylizeylere yapisma-
sindan biiyiik olgiide sorumlu tutulmaktadir. Ayni
zamanda bu madde, mikroorganizmay1 kaplayarak
onu konagm savunma mekanizmalarindan da korur.
Slime faktoriiniin kemotaktik etkisinin de oldugu, an-
cak slime tarafindan uyarilan polimorf niiveli 16kosit-
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lerden miyeloperaksidaz saliniminin yetersiz oldugu
gosterilmistir (9).

Intravaskiiler, iiriner yada endotrakeal gibi farkli kate-
ter tiirleri, mikrobiyolojik olarak incelendiginde kateter
yiizeyinde olusan fibrin, fibronektin ve slime faktorii-
niin birlikte olugturdugu biyofilm tabakasi iginde C.al-
bicans’in varlig1 gosterilmistir. Buna bagli olarak bu tiir
girisimlerin uygulandig1 hastalarda Candida’lara bagl
septisemi, liriner infeksiyon veya nozokomiyal pnomo-
ni gelisiminin kolaylastig1 bildirilmistir (10,11).

C. albicans disindaki Candida kokenlerinin de slime
faktorii olusturabildigi bilinmektedir. C. parapsilosis ile
yapilan ¢alismalarda slime iiretimi albicans kdkenlerine
gore daha yiiksek bulunmustur. Ancak, C. albicans ve
C. parapsilosis disindaki kandida tiirlerinde slime iireti-
mi hakkinda yeterince arastirma bulunmamaktadir.
Branchini ve ark. (12), kan kiiltiirii ve katater 6rnekle-
rinden izole edilen 31 C. parapsilosis kokeninde %80
oraninda slime iiretimi saptamiglardir. Calismamizdaki
ii¢ kan kiiltiirii izolat1 olan Candida kokeninin iigiinde
de (iki albicans ve bir dubliniensis) (%100) slime {ireti-
mi gozlenmistir.

Yiicesoy ve ark. (13), katater infeksiyon etkenleri ara-
sinda Candida tiiriiniin 6nemli bir yer tutmasi nedeni ile
yaptiklar1 bir ¢alismada slime iiretiminin roliinii incele-
miglerdir. Bu amagla cesitli klinik 6rneklerden soyutla-
nan toplam 148 Candida kokeninde modifiye tiip adhe-
rens testi ile slime iiretimi aragtirilmis ve kokenlerin
11’inin (%7.43) kuvvetli ve 14’linilin (%9.46) ise zayif
slime olusturdugunu saptamiglardir. Calismanin sonu-
cunda ozellikle albicans dis1 kandida tiirleri agisindan
slime iiretiminin 6nemli bir viriilans faktorii oldugunu
ve bu faktoriin soyutlanan kokenlerde diger patojenite
testleri yaninda incelenmesinin yararli olacagin bildir-
mislerdir.

Giidiiciioglu ve ark. (14), 0-12 aylik bebekler ve eris-
kinlerin ag1z florasinda bulunan kandida tiirlerinin be-
lirlenmesi ile bu mantar tiirlerinin konak hiicreye adhe-
rens ve kolonizasyonunda rol oynayan bir patojenite
faktorii olan slime tiretimlerinin gosterilmesine yonelik
bir ¢aligma yapmuglar ve slime faktoriiniin bu konuda
onemli rolii oldugunu saptamiglardir.

Yiicesoy ve ark (15) tarafindan yapilan bir calisma-
da, cesitli Candida kokenlerinin biyofilm iiretimi ve
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antifungal duyarliliklart toplam 156 Candida kokeni
icinde arastirilmig, tiip adherens testi ile izolatlarin
43’{iniin (%27.6), mikroplak yontemi ile ise 26’sinin
(%16.7) slime iirettigini belirlenmis ve iki yontem
arasinda %65 tutarlilik saptanmistir. Calismanin so-
nucunda, Candida’lar icinde antifungal duyarlilik
oranlarinda 6nemli bir farklilik gbzlenmemesine rag-
men, biyofilm iiretiminin potansiyel bir viriilans fak-
torii oldugu sonucuna ulagilmistir.

Calismamizda incelenen 100 Candida kokeni i¢inde
genel olarak slime iiretim siklig1 %12 olarak bulun-
mugtur. Candida tiirleri i¢indeki slime iiretim pater-
nine bakildiginda non-albicans kandida kokenlerin-
de(%?25) slime iiretiminin albicans kokenlere (%38.3)
gore belirgin olarak yiiksek oldugu goriilmiigtiir.
Candida kokenlerinin slime pozitifliginin orneklere
gore dagilimlart incelendiginde ise, vajende %38.2,
idrarda %4, balgamda %15.4, kanda %100 periton
stvisinda %50 ve yarada %50 pozitiflik bulunmus-
tur.

C.albicans suslarma gore non-albicans Candida ko-
kenlerinin antifungallere kars1 genellikle daha fazla
direngli oldugu bildirilmektedir (16). Dolayis: ile,
antifungal direncle birlikte yiiksek slime iiretiminin,
bu kokenlerin neden oldugu infeksiyonlarin tedavi-
sinde ciddi sorunlara neden olacagi agiktir.
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