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OZET

Bu calismada, Candida suslarinda slime dretiminin (¢ farkli yéntem kullanilarak arastiriimasi amaglanmstir.
Infeksiyon nedeni 126 Candida susu calismaya alinmis ve slime (retimini belirlemek icin %8 glukoz iceren sivi
Sabouraud (GSS), %8 glukozlu kongo kirmizili agar (GKKA) ve %8 glukozlu triptik soy buyon (GTSB) besiyerleri
kullanilmistir. Slime (retimi GKKA'da 56 (%44.4), GTSB'da 50 (%39.6) ve GSS’da 42 (%33.3) Candida susunde
pozitif bulunmustur. Yéntemler arasinda istatistiksel olarak anlamli bir farkliik gérilmemistir. Slime dretimin
saptamada GKKA yénteminin kolay uygulanmasi ve degerlendiriimesi nedeniyle tercih edilebilecek bir yéntem oldugu
gérisdne varilmistir.

SUMMARY

The aim of this study was to investigate the slime production in Candida strains by three different methods. One
hundred-twenty-six Candida strains, causative agents of infection, were included in the study. Sabouraud broth witt
8% glucose (SBG), Congo red agar with 8% glucose (CRAG) and tryptic soy broth with 8% glucose (TSBG) were
used to determine slime production. In 126 Candida strains the slime production rates by CRAG, TSBG and SBC
methods were 56 (44.4%), 50 (39.6%) and 42 (33.3%), respectively. There was no significant statistical difference
between the three methods. The CRAG method was evaluated as the method of choice in investigating slime
production for being easy and practical.

GiRiS

Slime faktor; amorf kapsil yapisinda, glikokaliks mater-
yali olup %40 karbonhidrat ve %27 proteinden olus-
maktadir. Slime faktér plastik ve metal ylzeylere yapis-
may! saglayan, bakterilere antifagositer 6zellik kazandi-
ran, ayrica antimikrobik maddelerin bakteri hiicresine
girisini engelleyen ekstraselluler bir polisakkarittir (1, 2 ).

Slime faktor retimi 6zellikle koagulaz-negatif stafilokok
infeksiyonlarinda ayrintili bicimde incelenmis ve mikro-

organizmanin virulansini artirdigi saptanmistir (2). Slime
faktdér, mikro-organizmayi konagin savunma mekaniz-
malarindan korur. Bu nedenle yapisma veya slime
yapimi énemli bir virulans faktért olarak kabul edilmek-
tedir (2, 3). Candiddlar icin de slime Uretiminin bir pato
jenite faktorl olabilecegi; slime faktor varliginda Candi-
dalarin konak hicresine, protez ve kateterlere tutunup
daha kolay kolonizasyon ve infeksiyonlara yol actigi bil-
dirilmektedir (4, 5).
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Bu calismada, Pamukkale Universitesi Tip Fakiiltesi
Hastanesi Mikrobiyoloji Laboratuvar'inda ¢esitli klinik
orneklerden soyutlanan 126 Candida susunda slime
Uretimi Gg farkh yontem kullanilarak arastiriimigtir.

GEREC VE YONTEM

Pamukkale Universitesi Tip Fakiiltesi Hastanesi Mikro-
biyoloji Laboratuvari'nda cesitli 6érneklerden soyutlanan
126 Candida susunda glukozlu Kongo kirmizili agar
(GKKA), glukozlu triptik soy buyon (GTSB) ve glukozlu
sivi Sabouraud (GSS) besiyerleri kullanilarak slime
Uretimi aragtirildi.

Glukozlu Sivi Sabouraud ve GTSB yéntemleri Christen-
sen ve ark. (2)larinin stafilokoklarda slime Uretiminin
arastinimasinda kullandiklari yéntem modifiye edilerek
uygulandi (6). Glukozlu Sivi Sabouraud besiyeri 10 g
pepton, 80 g glukoz 1000 ml distile su icginde eritilip
tiplere 5 ml olacak sekilde dagitilarak hazirlandi. Glu-
kozlu triptik soybuyon besiyeri icin 17 g pepton (kasein),
3 g pepton (soymeal), 5 g sodyum klorit, 2.5 g dipotas-
yum hidrojen fosfat, 80 g glukoz 1000 ml distile su i¢inde
eritilip tiplere 5 ml olacak sekilde dagitilip, otoklaviana-
rak sterillendi.

Glukozlu kongo kirmizisi agar daha énce stafilokoklar
icin tanimlanan besiyeri modifiye edilerek hazirlandi (7).
Bu besiyeri igin 37 g beyin- kalp inflizyon buyonu, 10 g
agar, 80 g glukoz, 0.8 g Kongo kirmizisi 1000 ml distile
su i¢inde eritilip, otoklavda sterillendikten sonra plaklara
dokalda.

Test edilecek Candida suslari Sabouraud-dekstroz-
agarda saf kiltur olarak Uretildi. Candida suslarinin ad-
landirlmasinda jerm tip olusturma ve APl 20 C AUX
identifikasyon sistemi kullanildi. Her sus bir 6ze dolusu
sivi besiyerlerine ve GKKA ylzeyine ekildi. Ekimler
35°C’'de 48 saat inkibe edildi. Bu slrenin sonunda
GTSB ve GSS tupleri bosaltilip iglerine 1 ml %0.25’lik
safranin konularak calkalandi ve tipler kurutma kagidina
ters cevrilerek bekletildi. Tip duvarinda olusan pembe-
kirmizi renkli bir film tabakanin olusmasi slime uretimi
yoninden olumlu olarak kabul edildi. Glukozlu kongo kir-
mizisi besiyerinde 48 saat sonunda siyah koloni olu-
sturan suslar slime olumlu olarak degerlendirildi. Sonug-
lar istatistiksel olarak ki-kare testi ile degerlendirildi

BULGULAR

Cesitli klinik 6rneklerden soyutlanan 126 Candida susu
calisma kapsamina alindi. Candida suslarinin 83’0
(%65.9) C. albicans, 43’0 (%34.1) ise albicans digI Candida
idi. Albicans disi Candida’larin 19 (%44)'u C. tropicalis
dokuzu (%21) C. glabrata, dokuzu (%21) C. famata, gl

(%7) C. parapsilosis, ikisi (%5) C. guilliermondiive biri
(%2) C. kruseiidi. Bu suslarin 34’0 (%27) vagina, 30'u
(%24) idrar, 17’si (%14) deri, 13’0 (%10) rektal sirintd,
11°i (%9) trakeal aspirat sivisi, sekizi (%6) kan, dérdi
(%3) kateter, dordl (%3) agiz ¢alkanti suyu, dérdu (%3)
karin igi sivi ve biri (%1) géz érneklerinden soyutlandi.

Slime Uretimi GKKA’da 56 susta (%44.4), GTSB’ da 50
susta (%39.6) ve GSS’da 42 susta (%33.3) olumlu bu-
lundu (Tablo 1). Sonuglar istatistiksel olarak deger-
lendirildiginde, y6ntemler arasinda anlamli farklilik bu-
lunmadi (p>0.05).

Tablo 1. Candida suslarinda slime faktér pozitifliginin gesitl
yontemlere gére dagihmi

Slime Uretimi GKKA GTSB GSS

Slime &) 56 (%44.4) 50 (%39.6) 42 (%33.3)
Slime (-) 70 (%55.6) 76 (%60.4) 84 (%66.7)
Toplam 126 (%100) 126 (%100) 126 (%100)

GKKA: Glukozlu kongo kirmizili agar
GTSB: Glukozlu triptik soy buyon
GSS: Glukozlu sivi Sobouraud besiyeri

Orneklerde slime retiminin kullanilan ti¢c yénteme gore
dagilimi Tablo 2'de g&sterilmistir.

Slime faktor Gretimi GKKA’a gére degerlendirildiginde; 8%
C. albicans susunun 30’unda (%36.1), 43 albicans digl
Candida susunun 26’sinda (%60.4) olumlu bulundu. Glu-
kozlu triptik soy buyyonda C. albicansda %38.5, albicans
disi Candidada %41.8; GSS’de C. albicansda %31.3,
albicans disi Candida’da %37.2 oraninda pozitiflik tespit
edilmistir (Tablo 3).

Tablo 2. Orreklerde slime (retiminin farkli yéntemlere gére

dagiimi
GKKA GTSB GSS

Ornek Sayr Slime (+) % Slime (+) % Slime (+) %
Vagina 34 14 418 10 294 13 382
idrar 30 12 400 12 400 7 233
Deri 17 13 76.4 7 4141 8 470
Rektal siriintd 13 7 538 7 538 6 46.2
Trak. asp. sivisi 11 5 455 8 727 5 455
Kan 8 2 250 4 50.0 1 125
Karin igi sivi 4 3 2 2

Agz. ¢al. sivisi 4

Kateter 4

Goz 1

Toplam 126 56 444 50 39.6 42 333

GKKA: Glukozlu kongo kirmizili agar
GTSB: Glukozlu triptik soy buyon
GSS: Glukozlu sivi Sobouraud besiyeri



Tablo 3. Candida turlerindeki slime Uretiminin yontemlere gére

dagihmi
GKKA GTSB GSS

Turler Sayl Slime (+) % Slime (+) % Slime (+) %
C. albicans 83 30 36.1 32 385 26 313
C. tropicalis 19 13 68.4 6 315 4 21.0
C. glabrata 9 5 555 4 444 4 444
C. famata 9 3 333 3 333 3 333
C. parapsilosis 3 3 3 3

C. guilliermondii 2 2 2 2

C. krusei 1

Toplam 126 56 44.4 50 396 42 333

GKKA: Glukozlu kongo kirmeili agar
GTSB: Glukozlu triptik soy buyon
GSS: Glukozlu sivi Sobouraud besiyeri

TARTISMA

Candida cinsi mayalar; normal kosullarda agiz, mide,
bagirsak kanali ve vajina florasinda bulunan mantar-
lardir. Hazirlayici kosullarin varliginda ylzeyel ve derin
kandidozlara neden olurlar (8). Son yillarda nozokomiyal
infeksiyon etkenleri icinde Candida turleride 6nemli oran-
da yer almaktadir. invazif islemlerin artmasina, genis
spektrumlu antibiyotiklerin giderek daha yaygin kulla-
niimasina bagl olarak Candida infeksiyonlarinin sikligin-
da artis olmustur (9).

Candida infeksiyonlarinin olusmasinda konakg¢i savun-
ma sisteminin yaninda Candida'ya ait virulans faktorle-
rininde énemi vardir. Ozellikle konakg! epitel hiicrelerine
yapisma, jerm tUp olusturma, proteinaz enzim olusturma
Ozellikleri dnemli virulans faktérleri olarak bildirilmektedir
(10). Candida'nin konak hiicresine yapismasi ve koloni-
zasyonu infeksiyona éncilik eder. Slime faktér varligin-
da Candida’lann konak hicresine, protezlere, kateter-
lere daha kolay tutunarak kolonizasyon ve invazif infek-
siyonlara yol agtigi bildiriimektedir (4, 5).

Onemli nozokomiyal infeksiyonlar arasinda sayilan ka-
teter infeksiyonlari, mikro-organizmalarin kateterlere
yapisma ve kolonizasyonu sonucu olusmaktadir. Bu
yapisma ve kolonizasyon igin slime faktérin gerekli
oldugu bildiriimektedir. Kateterlerde ortaya ¢ikan biyo-
filmlerde hem mikrobiyal hem de konak faktorleri gérev
almaktadir. Mikrobiyal faktor olarak slime, konak faktori
olarak ise fibrin ve fibronektin rol oynamaktadir (11).
Branchini ve ark. (6) vendz kateterlerden ve kandan
izole edilen 31 C. parapsilosis susunda slime Uretimini
%80 olarak bulduklarini bildirmislerdir. Pfaller ve ark. (5)
60 C. parapsilosis susunda slime uretimini %65 oraninda
bulmuslardir. Kan ve kateter érneklerinden izole edilen
suslarda ise %83 pozitiflik saptamiglardir. Candida para
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psilosis'in yuksek seker konsantrasyonlarinda prolifere
olarak ve slime faktdr Ureterek katetere yapisip infek-
siyonlara neden oldugunu belirttilmistir (5, 6). Bu
¢alismada, ikisi kandan biri trakeal aspirat sivisindan ol-
mak Uzere U¢ tane érnekten C. parapsilosis izole edil-
misti. Slime faktor Gretimi her ¢ susta da olumlu bulun-
du.

Calismada; sekiz kan &rneginin ikisinde GKKA, dér-
dinde GTSB, birinde GSS ile slime faktdér Uretiminin
oldugu gérilmis; kateter 6érneklerinde slime Uretimi sap-
tanmamigtir. Bunun calisma kapsamina alinan kateter
ornek sayisinin az olmasina bagl oldugu distnulmis-
tdr. Hilmioglu ve ark. (7) slime uretimini kan érneklerinde
%52 oraninda saptamislardir.

Candida suslarinda slime uretiminin albicans disi Candi-
dalar iginde 6nemli bir virulans faktéri oldugu cesitli
calismalarda gosterilmistir (5, 6, 12, 13). GCalismada;
GKKA’'da C. albicans suslari igin slime pozitifligi %36.1
iken, albicans disi Candida suslarinda %60.4 oraninda
saptanmistir. Burada albicans disi Candida’larda slime
Uretiminin daha fazla oldugu bulunmustur. Kalkanci ve
ark. (14) C. albicans igin %9.3, albicans digi Candida'lar
icin %25 slime pozitifligi saptamiglardir. Yuce ve ark. (4)
C. albicans igin %11 oraninda pozitiflik tespit etmiglerdir.
Yicesoy ve ark. (15) C. albicans suslarinda slime
Uretimini %10 bulurken, albicans disi Candida'lar igir
slime Uretimini %34 oraninda saptamiglar ve 6zellikle
albicans digi Candida'lar igin slime Uretiminin énemli bil
virulans faktéri oldugunu belirtmiglerdir.

Candida’larda slime faktor Gretimi, yapilmis cesitli ¢alis-
malarda koagiilaz negatif stafilokoklar icin kullanilan
yontemler modifiye edilerek arastinimistir (4-7). Bu
¢alismada, 126 Candida susunda slime uretimi ¢ farkl
yontem kullanilarak arastirildi.  Slime faktér yapimi
GKKA %44.4, GTSB'da %39.6 ve GSSde %33.3
oraninda saptandi. Yéntemler slime Uretimi agisindan
degerlendirildiginde, en fazla GKKA'da pozitiflik sap-
tand. Istatistiksel olarak karsilastirildiginda slime Uretimi
acisindan ydntemler arasinda fark bulunmadi.

Turkiye’de Hilmioglu ve ark. (7) G¢ ayri yéntem ile 215
Candida susunda slime yapimini arastirdiklar ¢als-
malarinda, Kongo kirmizili- glukozlu beyin-kalp infuzyon
agarinda %53, GSS ve glukozlu beyin kalp inflizyon
sivisinda %48.4 oraninda slime Uretimini pozitif bulmus-
lar ve yéntemler arasinda anlamli fark saptamamiglardir

(7).

Candida’larda slime faktér arastiriimasinda kullanilan
yéntemler arasinda istatistiksel olarak anlamli bir farklilik
olmamasina karsin, GKKA y®6netiminin kolay uygulan-
masi ve degerlendiriimesi nedeniyle tercih edilebilecek
bir yéntem oldugu sonucuna variimistir.
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