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A. Yasemin OZTOP(**), Tamer SANLIDAG(***), Memnune ERANDAC(*%*)

OZET

A grubu beta hemolitik streptokoklar (AGBHS), iist
solunum yolu infeksiyonlarindan (USYI) siklikla izole
edilen etkenlerdendir. Bu sergorubun yanisira farkli
streptokok serogruplarinin da iist solunum yolunda
infeksiyona neden oldugu bildirilmektedir. AGBHS’lar
penisiline  duyarliyken, diger serogruplarda bu
antibiyotige diren¢ saptanmaktadir.

Cahigmamizda USYI'nu gecirmekte olan 132 cocutan
yapilan bogaz kiiltiirlerinin 41’inde (%31) beta-hemolitik
streptokok susu tiretilmistir. Bu suslarin %78’i A grubu,
%15’1 B grubu, %7’si D grubu olarak tanimlanmis ve
suglarin penisilin, vankomisin, sefazolin, sefotaksim,
eritromisin, tetrasiklin, klindamisin, kloramfenikol, ve
trimetoprim-sulfametoksazole olan duyarliliklar1 disk
difiizyon yontemiyle arastirilmisti. A grubu beta-hemolitik
streptokok (AGBHS) ve B grubu beta-hemolitik streptokok
(BGBHS) suglart penisilin, sefazolin, sefotaksim ve
eritromisine duyarli bulunurken, D grubu beta-hemolitik
suglarinin tiimii penisiline ve sefazoline direngli
bulunmustur. AGBHS’larin trimetoprim-sulfametoksazole
%84 oraninda, BGBHS’larin ise, tetrasikline %33,
trimetoprim-sulfometoksazole %100 diren¢li oldugu
saptanmigtir.

Anahtar Kelimeler: Beta-hemolitik streptokoklar, iist
solunum yolu infeksiyonu, antibiyotik duyarlilig1.

SUMMARY

Grouping and Determining of Antibiotic Susceptibilty of
Beta-Haemolytic Streptococci Isolated from Children
with Upper Respiratory Tract Infection

Group A beta-haemolytic streptococci (GAS) is one of the
agents which are frequently isolated from upper
respiratory tract infections. In addition to, it is determined
that, different serogroups of streptococci cause upper
respiratory tract infections, too. While GAS isolated from
upper respiratory tract infections were susceptible to
penicillin, resistance was observed to this antibiotic in the
other serogroups.

In our study, 41 strains of beta-haemolytic streptococci
were isolated from throat cultures of 132 children with
upper respiratory tract infections. 78% of this strains were
identified as group A, 15% as group B, 7% as group D and
their susceptibility to penicillin, vancomycin, cefazolin,
cefotaxime, eryhromycin, tetracycline, clindamycin,
cloramphenicol and trimethoprim-sulfamethoxazole were
investigated by disk diffusion method. While GAS and
group B beta-hemolytic streptococci (GBS) were detected
susceptible to penicillin, group d beta-haemolytic
streptococci were all resistant to penicillin and cefazolin.
The resistance to trimethoprim-sulfamethoxazole were
found in 84% of GAS whereas, the resistance to this
antibiotic and tetracycline were found in 33%, 100%, of
GBS respectively.

Key words: Beta-haemolytic streptococcus, upper
respiratory tract infection, antibiotic susceptibility.

GIRIS

Ust solunum yolu infeksiyonu etkenlei arasinda
bulunan beta hemolitik streptokoklar (BHS)

* 14. Antibiyotik ve Kemoterapi (ANKEM) Kongresi’'nde
sunulmustur (31 Mayis-4 Haziran 1999, Antalya).

#% Cumhuriyet Universitesi Tip Fakiiltesi Mikrobiyoloji ve Klinik
Mikrobiyoloji Anabilim Dali, Sivas.

##% Celal Bayar Universitesi Tip Fakiiltesi Mikrobiyoloji ve
Klinik Mikrobiyoloji Anabilim Dali, Manisa.

Lancefield’in siniflandirmasina gore A,H ve K-V
arasinda serogruplara ayrilirlar. A, B, C, D ve F
gruplart insanlarda en sik goriilen infeksiyon
etkenleridir (1). A grubu beta-hemolitik
streptokoklar (AGBHS) cocukluk ¢agi farenjiterinde
en sik saptanan serogrup omalarinin yanisira (2),
tonsillofarenjit, orta kulak iltihabi, yumasak doku
infeksiyonlari, romatizmal ates ve akut
glomerulonefrite neden olmalir nedeniyle de dnemli
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bir yere sahiptirler (3). B grubu beta-hemolitik
streptokoklar (BGBHS) idrar yolu enfeksiyonu, ayra
enfeksiyonu farenjit, yenidoganlarda menenjit ve
sepsise yol agarlar (4). C ve G grubu streptokoklar
ise, besin zehirlenmesi ve farenjit seklinde epideilere
neden olabilirler (5,6).

Calismada {ist solunum yolu infeksiyonu geciren
c¢ocuklarda BHS oraninin saptanmasi, iiretilen
BHS’larin gruplandirilmasi ve antibiyotiklere direng
durumlarmnin belirlenmesi amaclanmustir.

GEREC ve YONTEM

Ornekler : Subat-Mart 1998°de Sivas Dogum ve
Cocuk Bakimevi’ne bagvuran ve Haziran-Eyliil
1998°de Celal Bayar Universitesi Yaz Okulu’na
devam eden, klinik muayene sonucunda iist solunum
yolu infeksiyonu tanisi alan 132 cocuktan bogaz
stiriintiisii ornekleri alinmugt1. Ornekler %35 defibrine
koyun kanli besiyerine ekilerek, aerop kosullarda bir
gece 35- 37°C’de bekletilmistir. Beta hemoliz yapan
ve katalaz negatif koloniler BHS olarak
degerlendirilmistir.

Streptokoklarin Serogruplarmin Saptanmast: 1zole
edilen suglara basitrasin testi yapilmig ve
gruplandirmada lateks agliitinasyon kiti (Oxoid)
kullanilmagtir.

Suslarin Antibiyotik Duyarliliklar: Gruplandirilan
BHS’larin antibiyotik duyarhilik testleri NCCLS’a
gore disk difiizyon yontemiyle yapilmistir (7).
Calismada Oxoid firmasma ait penisilin (10 IU),
sefazolin (30pg), sefotaksim (30ug), eritromisin
(15pg). tetrasiklin (30pg), kloramfenikol (30pg),
klindamisin (2pg) ve trimetoprim-sulfametoksazol
(TMP+STX) (1.25pg+23.75ug) diskleri
kullanilmistir.

BULGULAR

Incelenen toplam 132 bogaz siiriintiisii 6rneginin
41’inde (%31) BHS iiretilmistir. Bunlarin %781 A,
%15’1 B ve %7’si D grubu olarak belirlenmistir
(Tablo 1). Sivas yoresindeki cocuklardan iiretilen
BHS’larin 14’4 A (%87.5), 2’si B (%12.5) grubu
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olarak bulunurken, Manisa yoresinden iiretilen
BHS’larin 18’1 A (%72), 4’tii B (%16) ve 3’ (%12)
D grubu olarak bulunmustur.

BHS’larin antibiyotiklere duyarliliklar1
arastirildiginda (Tablo 2), AGBHS ve BGBHS larin
tiimii penisilin, sefazolin, sefotaksim ve eritromisine
duyarli, BGBHS larin 2’si (%33) tetrasikline ve
timii TMP+STX’e direncli, D grubu beta-hemolitik
streptokoklarin (DGBHS) tiimii penisilin, sefazolin,
TMP+STX’e direngli, 2’si ise kloramfenikol ve
tetrasikline direngli bulunmustur.

Tablo 1. Bogaz kiiltiirlerinden iiretilen BHS larin gruplara gore dagilimm

BHS
Gruplar Say1 E
32 78
6 15
C 3 7
Toplam 41 100

Tablo 2. BHS’larin antibiyotiklere diren¢ durumlar

Gruplar P vV KZ CTX E Te C KI TMP+STX
A Diren¢i - - - - - - - - 27
(n=32) Ort. Duy. - - - - - -1 4 3

B Direngli - - - - -2 - 6
(n=6) Duyarlh 6 6 6 6 6 4 6 6 -

D Direngli 3 - 3 - - 202 - 3

(n=) Duyarh - - - - -0 - -

P: Penisiling V: Vankomisin, KZ: Sefotaksim, E: Eritromisin, Te: Tetrasikling,
C: Kloramfenikol, KI: Klindamisin, TMP+STX: Trimetoprim-sulfametoksazol

TARTISMA

Ust solunum yolu infeksiyonu gegiren cocuklarin
bogaz  Kkiiltiirlerinden tiretilen BHS’larin
gruplandirilmasi ve antibiyogramlarmin yapilmasi,
uygun tedavinin verilmesi ve epidemiyolojik bilgi
yoniinden 6nemlidir.

BHS izolasyon oram1 mevsim ve yas grubu gibi
faktorlere bagh olarak degismektedir (1, 8, 9). Ust
solunum yolu infeksiyonu geciren farkli yaslardaki
kisilerin  bogaz kiiltiirlerinin ~ incelendigi
calismalardan, Durmaz ve ark. (10) BHS oranini
%14 olarak bildirmis ve suslarin %58’ini A,

%14’tni B, %28’ini A, B grubu dis1 olarak
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tanimlamislardir. Soyletir ve ark. (11) ise, BHS
oranini %10.6 ve bunlarin %71.5’ini A, %?2.7’sini B,
%0.5’ini C, %?2.3’tnii D, %3.6’sin1 F grubu olarak
bildirmislerdir. Solunum yolu infeksiyonu gegiren
¢ocuklada BHS oram1 Ergiiven ve ark. (12)
tarafindan %38.26, Soyletir ve ark. (13) tarafindan
9%?29 olarak bildirilmis ve bunlarin % 19°’u A, %10’u
A grubu dis1 olarak tanimlanmistir. Cavit ve ark. (14)
tarafindan yapilan baska bir calismada, BHS oram %
20.8 olarak saptanmis ve bunlarin %50.64s1 A,
%35.7’s1 CC %9.64s1 B, %2.6’s1 D ve % 1.4’ G
grubu oarak tanimlanmustir. Calismamizda % 31
olarak saptanan BHS4larin %78’1 A, % 15’1 B ve
%7’si D grubudur. A grubunun yiiksek bir oranda
bulundugu gorillmektedir ve bu durum diger
caligmalarla uyumludur.

Calismamizda basitrasine duyarlt suslarin tlimii
lateks agliitinasyon testiyle a A grubu
olaaksaptanmistir AGBSHS larin ikis SXT’e duyarl
bulunmustur. Yavuzdemir ve ark. (15) da lateks
agliitinasyonuyla A grubu olarak belirlenen suslarin
% 47.54inin TMP+STX’e duyarli oldugunu
bildirmislerdir. TMP+STX’e duyarli suslar A grubu
olabilmektedir. Bu BHS’larin
gruplandirilmasinda bu durumun dikkate alinmasini

nedenle
onermekteyiz.

BHS infeksiyonlarina karsi en sik kullanilan
antibiyotik penisilindir. Bu antibiyotige allerjisi
olanlarda eritromisin kullanilmaktadir. Ancak cesitli
calismalarla AGBHS’larda eritromisine direng
gelistigi bildirilmistir (16, 17). Berkiten ve ark. (18)
solunum yolundan izole edilen AGBHS’larin
timiinii penisilin ve eritromisine duyarli, %55’ini
amikasine, %23’iinii tetrasikline, %1 ’ini tetrasikline
direncgli olarak bildirmislerdir. Kiraz ve ark. (19)
tarafindan izole edilen AGBHS’larin penisiline
duyarlt oldugu, suslarin % 6.25’inin eritromisine,
%%13.39’unun  tetrasikline, % 14.28’inin
kloramfenikole, %86.6’s1n1n linkomisine,
% 96.42’sinin  amikasine direngli oldugu
bulunmustur. Bagka bir caligmada izole edilen
AGBHS’larin tiimii penisilin, ampisilin-sulbaktam,
sefuroksim, sefotaksim, seftriaksona duyarli, % 5’1
eritromisine, % 3’i sefradine, %?2’si amoksisilin-

klavulanik asite direncli bulunmustur (10). Kaloglu
ve ark. (20) AGBHS suslarinda penisilin toleransi
saptamazken, %4 oraninda eritromisine direng
bildirmislerdir. Kaptanoglu ve ark. (21) tarafindan
izole edilen AGBHS suslar1 eritromisine duyarl
bulunmustur. calismamizda da suglarin tiimii
penisilin ve eritromisine duyarli, %84’ti SXT’e
direngli, dordii klindamisine, biri kloramfenikole ve
iicli SXT e orta duyarli bulunmustur.

Berkiten ver ark. (22) izole ettikleri 11 BGBHS ’larin
tiimiinlin penisilin G, seftriakson ve eritromisine
duyarli oldugunu, 6’sinin tetrasikline, 10’unun
kotrimoksazole ve 9’unun siprofloksasine direngli
oldugunu bildirmislerdir. Aym1 ¢alismada, D grubu
BHS suslarmi tiimii gentamisin ve siprofloksasine,
%33.3’li eritromisine ve kotrimoksazole direngli
bulunmustur. Calismamizda, BGBHS’larn tiimii
TMP+STX’e %33’ tetrasikline, biri eritromisine
direncli, diger antiboyatiklere duyarli, DGBHS larin
timi  penisilin, sefazolin ve SXT’e,ikisi
kloramfenikol ve tetrasikline diren¢li bulunmustur.

Sonug¢ olarak, bogaz kiiltiirlerinden izole edilen
BHS’larin gruplandirilmas: ve antibiyogramlarinin
yapilmasinin,hem A grubu diginda olan suslarin
saptanarak etkin tedavinin uygulanmasi, hem de
AGBHS’larin penisiline olan duyarliliklarini izleme
yoniinden 6nemli oldugunu diisiinmekteyiz.
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TURK MIKROBIYOLOJi CEMIYETiI DERGISI’NE
YAZ| YOLLAYAN YAZARLARIN DIKKATINE!

LUTFEN MAKALE GONDERMEDEN ONCE MAKALENIZIN
DERGININ YAZARLARA BiLGi BOLUMUNDE BELIRTILEN
YAZIM KURALLARININ TUMUNE UYGUN OLUP
OLMADIGINI GOZDEN GECIRINIZ.
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