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OZET

Endoftalmiye siklikla neden olan Staphylococcus aureus (S. aureus), Staphylococcus epi-
dermidis (S. epidermidis), Pseudomonas aeruginosa (P. aeruginosa) ve Candida albicans’in
(C. albicans) silikon yag1 karsisinda in vitro ortamlardaki iireme davraniglart aragtirildi.

(Galismada bu mikroorganizmalarin standart suslar1 (ATCC 25923 S. aureus, ATCC 35984
S. epidermidis, ATCC 27853 P. aeruginosa, ATCC 90028 C. albicans) kullanild1. Bu koklerin
uygun besiyerlerindeki 24 saatlik kiiltiirlerindeki tireme sonrasinda elde edilen suslar siispans-
yon haline getirilerek, silikon yag1 tizerine ve kontrol grubu olarak serum fizyolojik, beyin kalp
infiizyon sivisina ve Sabouraud dekstroz agara ilave edildi. Sonrasinda bu tiipler karigtirilarak
besiyerlerine ekim yapildi. Ekimler ti¢ hafta siireyle her giin yapildi.

Biitiin mikroorganizmalarin koloni sayilar silikon yaginda azalma gosterirken 10- 18. giin-
lerden sonra iireme saptanmadi. Serum fizyolojik ortaminda S. aureus ve S. epidermidis’in 18.
giinden sonra liremeleri saptanmazken; P. aeruginosa ve C. albicans'in koloni sayilari sabit
kaldi. Beyin kalp infiizyonunda biitiin m1kroorgamzmalar1n koloni sayilar 3- 7. giinlerden son-
ra sabit kaldi.

Silikon yaginin mikroorganizmalarin iizerinde antimikrobiyal etki mekanizmasinin, daha
cok besinsel faktorlerin yetersizligine bagli oldugu diisiiniilmiigtiir.

Anahtar Kelimeler: Silikon yagi, endoftalmi

SUMMARY

Growth Behaviour of Microbiological Agents In Vitro Silicone Oil

In this study the growth behaviours of S. aureus, S. epidermidis, P. aeruginosa and C. al-
bicans in vitro silicone oil were investigated.

ATCC derivations of micoorganisms were used. Strains grown in 24 hours in cultures app-
ropriate for production were made into suspensions and added to silicone oil and for control
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group added to physiologic saline, brain- heart infusion and Sabouraud- dextrose agar. Then
these tubes were vortexed and were inoculated into growth medium. The incubation were repe-

ated each day for three weeks.

All the micoorganisms showed an appearent decrease in colony forming units (CFU's),
with elimination between 10- 18 days in silicone oil. S. aureus and S. epidermidis did not grow
after the 18, but CFU's of P. aeruginosa ve C. albicans remained stable in physiologic saline.
CFU's of all the microorganisms remained stable after the 3« - 7th days in brain- heart infusion.

Antimicrobial activity of silicone oil on microorganisms were related according to nutritio-

nal deprivation.

Key Words: Silicone oil, endophthalmitis

GIRIS

Lineer bir yapiya sahip olan ve sentetik, organik-
inorganik polimerler ile siloksan (Si-O) iinitelerinden
olugmusg ortak bir zincir iceren silikon yagi, vitreoretinal
cerrahide internal tampon olarak kullanilmaktadir. Sili-
kon yag1, sudan hafif olmasi, optik olarak saydam olma-
s1, tek damla halinde kalabilecek ylizeyler aras: gerilime
sahip olmasi, degisik viskozitelerde iiretilebilir olmasi
ve herhangi bir toksik etki yapmamasi nedeni ile goz ici-

ne konabilir, uzun siireli tek tampon madde olarak kulla-
milmaktadir (1).

Optik olarak saydam olan silikon, vitrektomi sonra-
s1 vitreus bosluguna hemoraji insidansint da azaltarak
ortamin saydam kalmasini ve retinamun izlenebilmesini
miimkiin kilmaktadir (1).

Bu caligmada, endoftalmide siklikla karsilagtigimiz
S. aureus, S. epidermidis, P. aeruginosa ve C. albi-
cans’n silikon yagi karsisinda in vitro ortamlardaki fire-
me davraniglari aragtirildi.

GEREC ve YONTEM

Bu calisma Dokuz Eyliil Universitesi Tip Fakiiltesi
Go6z Hastaliklart AD, Mikrobiyoloji ve Klinik Mikrobi-
yoloji AD laboratuvarinda Kasim 1999 ile Mayis 2000
tarihleri arasinda mikroorganizmalarin in vitro silikon
yag1 kargisindaki tireme davraniglarimi belirlemek ama-
ciyla diizenlendi. Calismada endoftalmiye siklikla neden
olan S. aureus, S. epidermidis, P. aeruginosa ve C. albi-
cans'in standart suslart kullamildi (ATCC 25923 S. au-
reus, ATCC 35984 S. epidermidis, ATCC 27853 P. ae-
ruginosa, ATCC 90028 C. albicans). Mikroorganizma-
larm standart suglari, bu mikroorganizmalarin tiim 6zel-
liklerini tasiyan ve uluslararasi standartlara uygun susg-
lardir. Bu koklerin uygun besiyerlerindeki (bakteriler
icin kanli agar, C. albicans i¢in Sabouraud dekstroz
agar) 24 saatlik kiiltiirlerindeki iireyen mikroorganizma-
lar, serum fizyolojik sivi besiyeri kullanilarak, standart
Mac Farland 1 bulanikliginda olmak iizere siispansiyon-

lar haline getirildi. Buradan alinan 0.1 ml siispansiyon-
lar, 0.9 ml silikon yag: tizerine eklendi. Kontrol olarak
ise hazirlanan siispansiyondan alinan 0:1 ml miktarlar
sirasiyla 0.9 ml miktarlardaki serum fizyolojik (negatif
kontrol ), 0.9 ml beyin kalp infiizyon sivisina (bakteriler
icin pozitif kontrol ) ve 0.9 ml Sabouraud dekstroz agara
(mantar icin pozitif kontrol) ilave edildi.

Sonrasinda bu tiipler vortekslenerek herbirinden
0.01 ml miktarda bakteriler i¢in beyin kalp infiizyon
agar, C. albicans icin de Sabduraud dekstroz agar plak-
larina ekim yapildi. Gerek bu ekimi‘yapilan plaklar, ge,:f-" '
rekse isleme sokulan soliisyon tiipleri (bakteriler icin
35°C, C. albicans i¢in 30°C olarak) etiivde bir gece in-

kiibasyonda bekletilip ertesi giin degerlendirildi.

Degerlendirmede ekim yapilmis plaklarda koloni

~ sayimuna gidildi. Tiipler belirli zaman araliklariyla etiiv-

den alump islemlenip (karistirilip 0. 01 ml plaklara eki-
lip) tekrar etiive kondu. Biitiin tiipler 35°C'de etiivde
bekletildi. Biiylime araglar: iceren tiipler bakteriler igin
beyin kalp infiizyon agarda ve mantarlar icin Sabouraud
deksroz agarda beginci giinden itibaren +4°C'de tutul-
du. Bunun nedeni, mikroorganizmalarin 6liimiinii onle-
mek ve mikrobial kiiltlir bllylime egrisinin olagan fazim
korumak idi (2). Gerek silikon yagt ve gerekse serum
fizyolojik soliisyonu igeren diger tiipler 35°C'de korun-
du. Ekimler ii¢ hafta siireyle her giin yapildi. Besiyerleri
plaklarinda tireyen kolonilerin fotograflari ¢ekildi.

SONUCLAR

Yapilan in vitro ¢aligmada S. qureus, serum fizyo-
lojik ortaminda silikonlu ortama gore daha geg¢ olarak
azaldi ve 18 giinden sonra iireme tespit edilmedi. Bakte-
rilerin iiremesini kolaylagtiran beyin-kalp infiizyonunda
S. aureus'un koloni sayisi ilk 3 giinde artig gdsterip son-
raki izlem giinlerinde sabit kaldu. ‘

Grafik-1'de goriildiigii gibi silikon yaginda S. aure-
us'un koloni sayisinda birinci giinden itibaren belirgin
bir azalma goriildii ve onuncu giinden itibaren ise tire-
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me tespit edilmedi. S. aureus kolonilerinin silikonlu or-
tamdaki iiremeleri serum fizyolojik ortamindaki {ireme-
lerine gore daha erken azaldi veya durdu.

Serum fizyolojik ortaminda bulunan S. epidermi-
dis'in koloni sayisindaki kademeli diisiisii daha yavas
idi ve 18 glinden sonra iireme tespit edilmedi. S. epi-
dermidis’in tiremesini kolaylagtiran beyin-kalp infiizyo-
nunda S. aureus’a benzer sekilde koloni sayisinda ilk ii¢
giinde artig oldu, sonraki izlem giinlerinde koloni say1si
sabit kaldi. S. epidermidis’in kiiltiir ortamlarindaki
ekimlerinin goriiniimleri Resim 1'de gosterilmektedir.

Grafik-2'de goriildigii gibi silikon yaginda S. epi-
dermidis'in koloni sayisinda ligiincii giinden itibaren be-
lirgin bir azalma saptandi. Silikon yaginda bulunan S.
epidermidis koloniletinde de S. aureus’a benzer sekilde
onuncu giinden itibaren tireme tespit edilmedi. Silikon
yagindaki S. epidermidis kolonileri, serum fizyolojik ve
beyin-kalp infiizyonundakilerden daha erken kayboldu.

P. aeuroginosa'mn serum fizyolojikdeki koloni sa-
yist ilk giinden itibaren izlem boyunca sabit kalirken,
beyin-kalp“infiizyonundaki koloni sayis1 birinci giinden
sonra artig gosterdi , yedinci glinde pik yapti ve yedinci
giinden sonra izlem boyunca sabitkalds:-P. aeurogino-
sa'min kiiltiir ortamlarindaki ekimlerinin goriiniimleri
Resim 2'de gosterilmektedir.

Grafik-3'de goriildiigii gibi silikon yagindaki P. ae-
uroginosa’nin koloni sayisi, inkiibasyondan sonraki
iiglincti giinden itibaren azalmaya basladi ve onuncu
giinden sonra da iireme tespit edilmedi.

C. albicansin serum fizyolojik icindeki koloni sa-
yis1 inkiibasyonun ilk giiniinden itibaren izlem boyunca
sabit kaldi. C: albicans'in biiyiime aract olan Sabouraud
dekstroz agarda koloni sayis1 ilk ii¢ giinde artis gosterdi,
sonraki izlem giinlerinde sabit kald1.

Grafik-4'de goriildiigii gibi silikon yagindaki C. al-

Resim 1.-S. epidermidis’in kiiltiir ortamlarindaki ekimlerinin goriiniimleri
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Resim 2. P. aeruginosa'nmn kiiltiir ortamlarindaki ekimlerinin gériiniimleri

bicans'in koloni sayist ilk ii¢ glinde sabit kaldr ve ii¢iin-
cii giinden sonra kademeli bir diislis gosterdi, onsekizin-
ci glinden sonra iireme tespit edilmedi.

TARTISMA

Silikon ya@1 gecirgenligi, refraktif indeksi ve visko-
elastik yapisi ile vitréz yapiya benzeyen bir dimetil si-
loksan polimeridir. Bu 6zellikleri sayesinde vitreoretinal
cerrahide yaygin olarak kullanilmaktadir (1). Vitrektomi
gelismeden Once silikon yagi, kontrakte preretinal zarla-
1 ayirmak amaciyla retina ile traksyonel bandlar arasina
verilmekte, baz1 olgularda ise vitreus icine enjekte edil-
mekte idi (3). Giiniimiizde ise vitrektomi cerrahisinin bir
boliimii olarak postoperatif intraokuler tamponadi sagla-
mak amaciyla kullamlmaktadir (4,5).

Literatiirde silikon yagimin antimikrobiyal 6zelligi
gosterilememigtir. Silikon yag1 verilmis gozlerde olusan

endoftalmi ile ilgili iki ¢alisma bulunmaktadir (6,7). Her
iki caligmada da silikon yaginin mikroorganizmalarin
biiylimelerine etkisi olup olmadig: gosterilememistir.

Bu c¢alismada endoftalmide siklikla etken olan S.
aureus, S. epidermidis, P. aeruginosa and C. albi-
cans'a kars1 silikon yaginin antimikrobiyal etkisi goste-
rilmistir. S. aureus’un koloni sayilar silikon yaginda 3.
glinden sonra azalirken 10. glinden sonra hig lireme sap-
tanmadi. Negatif kontrol olarak kullanilan serum fizyo-
lojikli ortamda koloni sayisinda azalma 7, giinden sonra
baslayip giderek azalmig ve 21. giinde hig iireme olma-
nugtir. S. epidermidis koloni sayilari silikon yaginda 5.
giinden sonra azalmaya baglamig 10. giinden sonra hig
iireme goriilmemistir. Serum fizyolojikli ortamdaki so-
nug¢lar S. aureus’un tireme paternine benzer bulunmus-
tur. C. albicans’in koloni sayilart silikon yaginda 5.
glinden sonra azalmaya baglayip 18. gilinde lireme sap-
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Grafik 1. S. aureus’un ii¢ degisik ortamdaki koloni
sayist ve lireme egrileri

Grafik 3. P. aeruginosa’mn li¢ degisik ortamdaki
koloni sayisi ve tireme egrileri

70000000

60000000

»
»
| 2
B
P

50000000

40000000

30000000

koloni sayist

20000000

10000000
0 \—Lg‘:—._,_.__._
[4] 1 3 5 7 10 12 18 21
zaman/giin

&

|—#— sy —m— sF —&— BHI|

70560000 -

60000000

50000000

40000000 /

—
\

@
>
o
4
z /
S 30000000
£
20000000
10000000
0 \ 00—
0 1 3 5 7 10 12 18 21

zaman/giin

|—e— sy —m— SF —A—BHI|

SY; Silikon yag, SF; Serum fizyolojik, BHI; Beyin -kalp infiiz-
yont

Grafik 2. §. epidermidis’in ii¢ degigik ortamdaki koloni
sayisive tireme egrileri
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tanmamusgtir. Serum fizyolojikli ortamda koloni sayila-
rinda degisiklik gozlenmemistir. P. aeruginosa koloni
sayilar1 ise silikon yaginda 5. giinden sonra azalmaya
baglayip 12. giinde tamamen kaybolmugtur. Serum fiz-
yolojikli ortamda ise ¢aligmanin baslangicindan sonuna
kadar koloni sayilari aym kalmistir. Bunun nedenini, P.
aeruginosa’mn suda canliligim siirdiirebilmesiyle acik-
layabiliriz.

Ozdamar ve ark.'lar1 (8) yaptiklar ¢aligmada da S.
aureus, S. epidermidis, P. aeruginosa, C. albicans ve
Aspergillus'un silikon yaginda in vitro tireme davranis-
larim aragtirmuglardir. Sonuglar degerlendirildiginde sili-
kon yagindaki S. aureus, S. epidermidis kolonilerinde

Grafik 4 C. albicans'in ii¢ farkli ortamda koloni sayis:
ve tireme egrileri
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SDA: Sabouraud dekstroz agar

yedinci giinden sonra, P. aeruginosa kolonilerinde 10.
giinden sonra, C. albicans kolonilerinde ise 14. giinden
sonra iireme tespit edilmemigtir. Caligmanin sonuglan
bizim ¢aligmamizla korelasyon gostermektedir.

Caligmarmizin sonucunda silikon yagimn mikroor-
ganizmalarin iiremeleri i¢in gereksinim duydugu besin
maddelerini icermedigi goriilmektedir. Boylece mikro-
organizmalarin {iremeleri baskilanmaktadir. Serum fiz-
yolojikli ortamda, herhangi bir besin maddesi igermeme-
sine ragmen mikroorganizmalarin liremesi tamamen
baskilanamamustir (S. aureus, S. epidermidis diginda).
Opysa silikon yaginda test edilen tiim mikroorganizmala-
11n iiremesinde baskilanma, koloni sayisindaki azalma
ile kendini gostermistir. Bu nedenle, endoftalmi cerrahi-
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sinde uygun olgularda silikon yaginin kullanilmasi, sili-
konun tampon katkilar1 yamisira enfeksiyon ajaninin iire-
mesinde belli bir baskilama etkisi yaratacag1 diistiniile-
bilir.

Bu nedenle ¢aligmaya alinan mikroorganizmalarin

iizerinde silikon yagmin antimikrobiyal etki mekanizma-
smin daha ¢ok besinsel faktorlerin yetersizli§ine bagli
oldugu diisiiniilmekle birlikte silikon toksisitesinin de-

ger

lendirilmesi amaciyla diizenlenecek diger deneysel

caligmalar yararli olacaktir.
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