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Saymn Editor,

Tiiberkiiloz hastaliginin kontrol altina alinmasin-
da hizhh tam biiylik Onem tagimaktadir. Molekii-
ler testlerdeki gelismeler hizli tani i¢in timit ve-
rici olmakla birlikte halen bu konuda altin stan-
dart kiiltiir yontemleridir. Kiiltiir amaci ile en sik
kullanilan besiyerlerinden biri Lowenstein-Jensen
(LJ) besiyeridir. LJ besiyeri ucuz ve giivenilir bir
besiyeri olmakla birlikte izolasyon yaklagik 3-4
haftalik bir siirede gerceklesmektedir. BACTEC
460TB sistemi izolasyon, identifikasyon ve anti-
biyotik duyarlilik testlerinin uygulandigi bir
sistemdir ve bir ¢ok laboratuvar tarafindan kulla-
nilmaktadir (1,2). Bu calismada beg yillik bir sii-
rede her iki kiiltiir sistemi ile M. tuberculosis' in
izolasyon siirelerinin kargilagtirllmas1  amaglan-
mugtir.

Calismada Ocak 2000 ile Nisan 2005 yillar1 ara-
sinda tiiberkiiloz siipheli hastalardan toplanmig
olan ardigik 9960 klinik ©rnek incelemeye alin-
migtir.

Steril olmayan bolgelerden alinan oOrneklere de-
kontaminasyon-homojenizasyon islemleri uygu-
lanmig, bu islem sonrasinda Ornekler yogunlagti-
rilarak, her o6rnek icin iki LJ besiyerine 0.1'er ml
ve BACTEC 12B besiyerine 0.5 ml miktarlarin-
da inokule edilmigstir. LJ besiyerleri her hafta

kontrol edilerek alti hafta siiresince 37°C'de in-
kiibe edilmistir. BACTEC 12B besiyerleri
37°C'de alt1 haftalik inkiibasyon siiresinin ilk ii¢
haftasinda haftada iki kez, sonraki ii¢ haftada ise
haftada bir kez olmak iizere sistemde okutul-
mugtur. Ureme indeksi 10'a ulasan besiyerleri
giinliik olarak takip edilmigtir.

Kiiltiirlerde iireme oldugunda aside direngli bak-
teri varlifi kinyoun boyama yontemi ile dogru-
lanmig, identifikasyon amaci ile BACTEC NAP
(P-nitro-alpha-acetylamino-beta-hydroxy-propiop-
henone) testi uygulanmigtir.

Hastanemiz laboratuvarina bes yillik siire icinde
gonderilmis olan 9960 klinik ©6rnegin 345'inden
(%3.4) M. tuberculosis izole edilmistir.

M. tuberculosis izole edilen Orneklerin %77.5'1
solunum yolu, %22.5' i solunum yolu digindaki
orneklerden olusmaktaydi. 345 M. tuberculosis’in
2051 (%59.4) her iki yontemle de 104’ (%30.2)
yalmz BACTEC 460TB sistemi ile ve
36’st  (%104) yalmz LJ besiyerinden izole
edilmistir. BACTEC 460TB sisteminde preparat
negatif Orneklerden LlJ'ye gore ii¢ kat fazla
izolasyon saglanmistir. BACTEC 460TB sistemi
ve LJ besiyerinde M. tuberculosis'in izolasyon
oran1 swast  ile %89.6 ve %69.8 olarak
saptanmigtir. Klinik 6rneklerden M. tuberculosis'

(*)Bu calisma “26 th Annual Congress of the European Society of Mycobacteriology” (Istanbul, 26-29 haziran 2005)'da

sunulmustur.
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in ortalama izolasyon siiresi BACTEC 460TB
sistemiyle 12.6 giin, LJ besiyerinde 26.3 giin
olarak belirlenmisgtir.

Calismamizda iki kiiltiir yontemi kargilastirildigin-
da BACTEC 460TB sisteminin daha duyarli ve
hizli oldugu goézlenmistir. Son zamanlarda ESP-
I, MB/BacT, MGIT 960 gibi otomatize sistem-
lerde izolasyon oranlarinin BACTEC 460TB' ye
gore daha diisiik ve izolasyon siirelerinin daha
uzun oldugu caligmalarla da gosterilmistir (4,5).

BACTEC 460TB sistemi duyarli ve hizli bir
sistem olmakla birlikte besiyerlerinin radyoaktif
madde icermesi ve capraz kontaminasyon riski
nedeni ile dezavantajlari da mevcuttur. Bu deza-
vantajlara engel olabilmek amaciyla laboratuvari-
mizda, sistem ignesinin periyodik sterilizasyonu
ve siselerin radyoaktif atik kurallarina uygun ola-
rak ortadan kaldirilmasi saglanmaktadir.

Calismamizin  sonucunda BACTEC 460TB siste-
minin LJ besiyerine goére daha duyarli ve hizh

oldugu goriilmiistiir. Klinik Orneklerden M. tuber-
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culosis'in izolasyonunda LJ besiyerine ek olarak
BACTEC 460TB sisteminin kullanilmasmnim du-
yarli ve hizli sonu¢ alimmasinda gerekli oldugu

dogrulanmustir.
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