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OZET

Giris: Calismada Mart 2016-Mart 2017 tarihleri arasinda Kahramanmaras Necip Fazil Sehir Hastanesinden izole edilen mikroorganiz-
malarin, cesitli dezenfektan ve antiseptiklere karsi diren¢ potansiyelleri arastirilmistir.

Materyal ve Metod: izolatlarin tanimlanmasi biyokimyasal yéntemler ve VITEK 2 cihaziyla yapilmistir. Tanimlanan bakteri tiirlerinden
(Escherichia coli, Pseudomonas aeruginosa, metisiline direngli Staphylococcus aureus (MRSA), Acinetobacter baumannii, Enterococcus
faecalis, Stenotrophomonas maltophilia) 10’ar sus ve dért adet standart sus (P. aeruginosa 27853, E. coli 25922, S. aureus 6538, E.
faecalis 29212) farkl konsantrasyondaki benzalkonyum klortir (%10), povidon iyodiir (%10), sodyum hipoklorid (%3), etil alkol (%70)
ve gluteraldehid (%2) dezenfektanlariyla farkli diliisyon ve bekleme stirelerinde muamele edilip besiyerlerine inokdile edilmistir.

Bulgular: Calismada sodyum hipokloridin dtistik konsantrasyonlarda bile ¢ok etkin bir dezenfektan oldugu, 1/200 diltisyonunda birinci
dakika haric diger biitiin zaman dilimlerinde tiim bakterilere karsi etkili oldugu tespit edilmistir. Gluteraldehidin 1/100 diliisyonunda
hemen hemen biitiin bakterilerin treyebildikleri, diger dezenfektanlarin bakterilere karsi konsantrasyona ve bekleme siirelerine bagl
olarak inhibisyon 6zelliklerinin oldugu tespit edilmistir.

Sonug: Dezenfektanlarin konsantrasyonlari ve bekleme siirelerine gére patojen bakterilere etkisi ve dezenfektan uygulamasinin has-
tanelere gére degisebilecegi g6z ontinde bulundurularak, her hastanenin kendi dezenfeksiyon politikasini olusturup, uygun gértilen
dezenfektan ve antiseptiklerin hastane calisanlari tarafindan kullaniminin yayginlastinimasi uygun olacaktir.

Anahtar Kelimeler: Pseudomonas aeruginosa; Metisiline direncli Staphylococcus aureus; Gram-negatif bakteri
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Investigation of the Potential Resistance of the Bacteria Isolated from the Hospital
Environment to Some Disinfectants and Antiseptics
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Introduction: In this study, the resistance potentials of the micro-organisms isolated from Kahramanmaras Necip Fazil City Hospital
between March 2016-March 2017 to various disinfectants and antiseptics were investigated.

Materials and Methods: The isolates were identified using biochemical methods and VITEK 2 device. Ten strains of each one of the bac-
teria species identified (Escherichia coli, Pseudomonas aeruginosa, methicillin-resistant Staphylococcus aureus (MRSA), Acinetobacter
baumannii, Enterococcus faecalis, Stenotrophomonas maltophilia) and four standard strains (P. aeruginosa 27853, E. coli 25922, §.
aureus 6538, E. faecalis 29212) were treated in different dilution and duration times against the disinfectants of benzalkonium chloride
(10%), povidone iodure (10%), sodium hypochlorite (5%), ethyl alcohol (70%) and gluteraldehyde (2%) in different concentrations,
and they were inoculated into their respective media and investigated.

Results: In the present study, sodium hypochloride was found to be a highly effective disinfectant even at low concentrations, it was
determined that 1: 200 dilution was effective against all bacteria at all times except the first minute. It was detected that almost
all bacteria could reproduce in 1:100 dilution of gluteraldehyde, and other disinfectants were found to have inhibitive capabilities in
varying dilution ratios and duration times against the bacteria.

Conclusion: By taking into consideration the effectiveness of the disinfectants as regards their concentration and waiting time and
in view of the fact that the application of the disinfectant may vary according to hospitals, it would be appropriate for each hospital
to set up its own disinfectant policy and to generalise the use of the disinfectants and antiseptics considered appropriate among the
hospital personnel.

Key Words: Pseudomonas aeruginosa; Methicillin-resistance Staphylococcus aureus; Gram-negative bacteria

GiRi$ diren¢ gelisimine neden oldugu ve ozellikle anti-
biyotiklere capraz dirence yol acabildigi bilinmek-
tedir!1]. Boylece zararh patojenlerin yayilimi ve
insan saghg tizerindeki olumsuz etkileri ortaya
cikmakta, hastane infeksiyonlarinin goriilme sikli-
g1 artmaktadir. Hastane ortaminda yaygin olarak
kullanilan dezenfektanlara klinik izolatlar, standart

Dezenfektanlar ve antibiyotiklere direncli mik-
roorganizmalar tiim diinyada artan bir oneme sa-
hiptirl!]. Hastane infeksiyonu hastalarin hastanede
kalis siirelerinin uzamasina ve yeni infeksiyonlarin
olusmasina sebep olabilmektedir. Hastane infeksi-

yonlarinin onlenmesinde uygun dezenfektan secimi 5]
onemli basamaklardan biridir?, Hastane ortaminin suslardan daha az duyarl olabilir™*. Hasta oda-

uygun dezenfeksiyonu yeni bircok infeksiyonun larinda yogun kontaminasyon sebebiyle metisiline
ortaya ckmasini engelleyebilmektedir'®. direncli Staphylococcus aureus (MRSA), vankomi-
sine direncli enterokok (VRE) ve 1970-1980’li yil-
larda antibiyotiklere diren¢ gelistiren gram-negatif
mikroorganizmalar, major nozokomiyal patojenler
olarak tespit edilmistirl®.

Mikroorganizmalar kullanilan dezenfektanlarin
kimyasal yapisina bagh olarak kisa veya uzun
zamanda direnc kazanabilmektedir. Antiseptik ve
dezenfektanlarin yanhs kullammlarinin bakterilerde
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Antimikrobiyal aktivite cesitli faktorlerden et-
kilenebilmektedir. Ozellikle konsantrasyon, temas
stiresi, pH, sicaklik, organik madde varligi veya
bilesiklerin niteligi, sayisi, yeri ve mikroorganiz-
manin durumu antimikrobiyal aktiviteyi olumsuz
etkileyen faktorler arasinda yer almaktadir. Ayri-
ca kullanmilan antimikrobiyal ajanin konsantrasyonu
onem tasiyan asil faktordiirl7-8l.

Kromozom kaynakli antimikrobiyal diren¢ duru-
munda, patojenler antibiyotiklerin genis bir sinifina
direng gosterebilirler (MRSA'nin tim penisilinlere
ve sefalosporinlere diren¢ gosterebildigi gibi). Ayri-
ca vapilan bircok calisma, plazmid kaynakli direnc
mekanizmasinin coklu ila¢c direnclerine de sebep
oldugunu gostermistir. Bu sebeple antibiyotik kul-
lanim ile iliskili olarak bakterilerin antiseptik veya
dezenfektanlara karsi capraz direnc gosterecekleri
kaygisi artmistir®).

Dezenfeksiyon islemleri dezenfektana, etki sii-
resine ve mikroorganizma cesidine gore diisiik,
orta ve vyiiksek diizey olmak iizere farkh diizey-
lerde uygulanmaktadir!!®. Dezenfeksiyon islemle-
rinde dezenfektanin en etkili konsantrasyon ve
kullanim siireleri yakin takibe alinmali, temizlik
islemini gerceklestiren personel egitilmeli ve va-
pilan isler denetlenip kayit altina alinmalidir! 11,
Calismamizda hastanelerde sikca kullanilan dezen-
fektanlardan benzalkonyum Kloriir (%10), povidon
iyodiir (%10), sodyum hipoklorid (%5), etil alkol
(%70) ve gluteraldehid (%2)'in farkh diliisyonlari-
nin ve farklh zaman dilimlerinde 1., 5., 10. ve
20. dakikalardaki bekletmenin hastane ortamindan
izole edilen toplamda 60 bakteri ve standart sus
izerine bakterisidal etkileri incelenmistir.

MATERYAL ve METOD

Mart 2016-Mart 2017 tarihleri arasinda Kah-
ramanmaras Necip Fazil Sehir Hastanesinin farkh
ortamlarindan (hasta odalar1, koridorlar, hasta ve
yakinlarimin sikca temas ettigi yerler, kapi kollari)
ornek alinarak VITEK 2 cihazi ile tanimlamalari
vapilan Escherichia coli, Pseudomonas aeruginosa,
MRSA, Acinetobacter baumannii, Enterococcus fa-
ecalis, Stenotrophomonas maltophilia tiirlerinden
10’ar sus ve Kahramanmaras Siitcii imam Uni-
versitesi, Fen Edebiyat Fakiiltesi Biyoloji Bolii-
mii'nden temin edilen dort adet ATCC (American
Type Culter Collection) standart susu (P. aerugi-

nosa 27853, E. coli 25922, S. aureus 6538, E.
faecalis 29212) kullanild:.

Dezenfektan olarak Kahramanmaras Necip Fa-
z11 Sehir Hastanesinde yaygin olarak kullanilan
dezenfektanlar calismada tercih edilip bu amacla
etil alkol (%70), sodyum hipoklorid (%5), povidon
iyodiir (%10), gluteraldehid (%2) ve benzalkon-
yum Kloriir (%10) kullanildi. Dezenfektan konsant-
rasyonlart Inan ve arkadaslarinin calismalarindan
modifiye edilerek, benzalkonyum Kkloriir icin 1/25
ve 1/100 oraninda sulandinm, povidon iyodiir
icin 1/1 ve 1/10 sulandinm, gluteraldehid icin
1/1 ve 1/100 sulandirim, sodyum hipoklorid icin
1/100, 1/150 ve 1/200 sulandinm ve etil alkol
icin iretici firmalar tarafindan ©nerilen dogrudan
kullanim seklinde hazirlandil}2],

Dezenfektanlarin secilen bakteriler iizerine etki-
sini belirlemek icin tiip diliisyon yontemi kullanildi
ve bakteriler 1, 5, 10 ve 20 dakikalik siireler
ile dezenfektanlarla muamele edildi’?. Bu amacla
mikroorganizmalar Nutrient Agar (Merck 1.05450)
besiyerlerine ekilerek, etiivde 37°C’de 24 saat
inkiibe edildi. 0.5 Mc Farland bulaniklik standart-
larinda hazirlanan bakteri stispansiyonundan 0.1
mL alimip her birinde 2 mL dezenfektan bulunan
tiiplere konularak karistirnldi!!3]. Bu tiplerden 1,
5, 10 ve 20. dakikalarda kanli agara mikropipet
yardimiyla ekim vapildi. Kontrol icin dezenfek-
tan eklenmemis bakteri siispansiyonlari kullanild.
Ekimleri yapilan mikroorganizmalar 37°C’de 24-
48 saat inkiibe edildikten sonra petri kaplarindaki
koloniler say11d1[2'14]. Belirlenen temas siiresi ve
konsantrasyonda iireme olmamasi, dezenfektanin
mikroorganizmalar iizerinde etkin oldugu seklinde

degerlendirildil 12!,

BULGULAR

Farkli dezenfektanlara ait 10 farkli diliisyonun,
standart suslar iizerine etkileri Tablo 1’de, has-
taneden izole edilen alti farkli bakteri ve toplam
60 sus lizerine etkileri Tablo 2’de verilmistir. De-
zenfektan eklenmemis distile su ile yapilan kontrol
ekimlerinin tiimiinde iireme saptanmuistir.

Benzalkonyum Kloriir (%10)'tin 1/25 sulandiri-
mi, standart suslardan E. coli ve P. aeruginosa'da
10. dakikadan itibaren, S. aureus ve E. faeca-
lis standart suslarinda ise biitiin zaman dilimle-
rinde etkili bulunmustur. Benzalkonyum kloriiriin
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Tablo 1. Farkh konsantrasyonlardaki ve farkli bekleme siirelerindeki dezenfektanlarin, standart suslar (ATCC)

tizerine etkileri

P. aeruginosa E. coli S. aureus E. faecalis
ATCC 27853 ATCC 25922 ATCC 6538 ATC 29212
Sl Bekleme Sureleri (dakika)*
Dezenfektan oranlar 1T 5 10 20 1 5 10 20 1 5 10 20 1 5 10 20
Benzalkonyum kloriir ~ 1/25 + - - - - - - - - - - - -
(%10) 1/100 + + - - - - - -
Gluteraldehid 1 + - - = = = = = - - - - -
(%2) 1/100 + + o+ - + - - - + o+ - - + + o+ -
Sodyum hipoklorid 1/100 - - - - - - - - - - - - - - - -
(%5) 1/150 - - - . - - - - - - - - - - - -
1/200 - - - - - - - - - - - - - - - -
Povidon iyodiir 1 - - - - - - - - - - - - - - - -
(%10) 1/10 - - - - + - - - + o+ - - - - - -
Etil alkol 1 . - ) ) + + ) ) ) ) ) ) i ) ) )
(%70)

* Bakterilerin dezenfektanlar ile muamele stiresi.

Tablo 2. Farkh konsantrasyonlar ve farkl bekleme siirelerindeki dezenfektanlarin, hastane ortamindan izole edilen

patojenler uzerine etkileri

E. coli P. aeruginosa MRSA S. maltophilia A. baumannii E. faecalis

sulandirm _(1=10"/(dl)* _(n=10)**/(dk)* (n=10)**/(dk)* _(n=10)*/(dk)* _(n=10)**/(dk)* _(n=10)"*/(dk)*
Dezenfektan  oranlar 1510 20 1 5 10 20 1 5 1020 1 5 10 20 1 5 10 20 1 5 10 20
Benzalkonyum 1/25 6 42 1 100 0 0O0O0OO0O OO0OTUO0OUO 1T0O0O O 10UO0 O
kloriir 1/100 976 3 531 1 0000 0O0OTUO0OO0O 31 0 0 210 O
(9%10)
Gluter aldehid 1 000 O 0OO O OOOO OOUOO O0OUO O OO0OTUO O
(%2) 1/100 86 1 0 96 5 5 95 2 0 73 1 0 96 2 0 75 4 3
Sodyum 1/100 000 O 0OO O O0OOOO OOO O O0OUO O O0O0OTO O
hipoklorid 1/150 000 O 0O0OO O O0OOOO OOUOO O0OOTUO O O0O0TO O
0,
el 1/200 000 O 10O O O0OOUOUO O0OOUOO O0OUO O OO0TO O
Povidon 1 000 O 0OO O 0OOUOO OOUO O O0O0OTUO O O0OO0TO0O O
iyodir (%10) 1/10 300 0 100 O 1T0OUO 21 0 0 1T0O0 O0O 100 O
Etil alkol (%70) 1 1700 0 10 0 0 00O O 10 0 0O 21 0 0 110 0

* Bakterilerin dezenfektanlar ile muamele stiresi.
** Her bir bakteri tlriine ait sus sayisi.

1/100’lik sulandirimi ise P. aeruginosa'da 20.
dakikada, E. colide 10. dakikadan itibaren, E.
faecalis'te ise 5. dakikadan itibaren etkili olmustur.
Benzalkonyum Kloriiriin 1/100’lik sulandirim S,
aureus standart susunda ise tiim zaman dilim-
lerinde etkili olmustur (Tablo 1). Benzalkonyum
kloriiriin hastane kokenli patojenler iizerine etkisi
incelendiginde; 1/25 sulandinminda, E. coli iize-
rinde biitiin zaman dilimlerinde etkisiz kalmus,
E. faecaliste 5. dakikadan itibaren, MRSA ve
S. maltophiliada tum bekleme siirelerinde etkili

olmustur. Benzalkonyum Kloriir'tin 1/100 sulan-
dirmi ise A. baumannii ve E. faecaliste 10.
dakikadan itibaren etkili olmus, E. coli ve P. ae-
ruginosa’da tim etkisiz zaman dilimlerinde, MRSA
ve S. maltophilia'da ise biitlin bekleme siirelerinde
etki gostermistir (Tablo 2).

Gluteraldehid (%2)'in direkt kullaniminin stan-
dart suslardan P. aeruginosa ve S. aureusta 5.
dakikadan itibaren, E. faecaliste 10. dakikadan
itibaren, E. colide ise biitiin zaman dilimlerinde
etkili oldugu goriilmiistiir (Tablo 1). Gluteralde-
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hidin 1/100 sulandirimi ATCC bakterilerinden
P. aeruginosa ve E. faecaliste 20. dakikadan
itibaren, S. aureus'ta 10. dakikadan itibaren, E.
colide ise 5. dakikadan itibaren etkili olmustur.
Gluteraldehidin hastaneden izole edilen bakteriler
tizerine direkt kullaniminda biitiin bekleme siire-
lerinde etkili oldugu gozlenmistir. Gluteraldehid
1/100 sulandinminda P. aeruginosa ve E. fae-
calis'te biitiin bekleme siirelerinde etkisiz kalmis,
diger tiim bakterilerde ise 20. dakikadan itibaren
etki gostermistir (Tablo 2).

Sodyum hipoklorid (%5)in  1/100, 1/150,
1/200 sulandinmlar standart suslar {izerine bii-
tiin bekleme siirelerinde etkili olmustur. Hastane
kokenli bakteriler iizerinde ise, 1/100 ve 1/150
sulandirimlarin tim bekleme siirelerinde etkili ol-
dugu saptanmistir (Tablo 2). P. aeruginosamn
1/200 sulandirimimnin 5. dakikadan itibaren etkili
olabildigi gozlenmistir.

Povidon iyodiir (%10)iin ATCC bakterilerine
direkt kullaniminin tiim bekleme siirelerinde etkili
oldugu, 1/10’luk sulandirimin ise S. aureus’ta 10.
dakikada, E. colide 5. dakikada, P. aeruginosa ve
E. faecalis bakterilerinde tiim bekleme siirelerinde
etkili oldugu gozlenmistir (Tablo 1). Hastaneden
izole edilen bakteriler {izerine povidon iyodiiriin
direkt kullanimi etkili olurken, 1/10 sulandirimda
ise genel olarak tiim suslarda 5. dakikadan itiba-
ren etki gozlenebilmistir (Tablo 2).

Etil alkol (%70)iin standart suslar {izerinde
direkt kullaniminin P. aeruginosa’da 5. dakikadan
itibaren, E. colide 10. dakikadan itibaren ve E.
faecalis, S. aureus’ta ise biitiin bekleme siirelerine
etkili oldugu gozlenmstir (Tablo 1). Hastaneden
izole edilen bakteriler iizerine etil alkoliin direkt
kullanimi E. coli, S. maltophilia ve P. aerugi-
nosada 5. dakikadan itibaren etkili olmus, A.
baumannii, E. faecaliste ise 10 dakikadan itiba-
ren etkili bulunmustur. MRSA’da ise tiim zaman
dilimlerinde etki gostermistir (Tablo 2).

TARTISMA

fyi bir yiizey dezenfektan; yiiksek mikrobisid
ozellikte, niifuz kabiliyeti fazla, etki siiresi uzun,
ortamdaki canhlara toksik olmayan ve kolay elde
edilir olabilmelidir. Hastane infeksiyonlarinin o©n-
lenmesinde kullanilan dezenfektanlarin uygun di-
liisyonda kullamlmasi ¢ok ©nemlidir.

Dezenfektan etkinliginin saptanmasi, antibiyotik
etkinliginin saptanmasindan farkhdir. Antibiyotik-
ler icin diren¢, minimum inhibitor konsantrasyonu
(MIK)'nun belirlenmesiyle tamimlanirken, dezenfek-
tanlarin  oldiiriicii etkilerinin  belirlenmesi MIK de-
gerinin belirlenmesinden cok daha onemlidir. Bu
nedenle dezenfektanlar icin direnc kavrami, rutinde
kullanilan dezenfektan konsantrasyonuna duyarsizlik
ya da mikroorganizmalar ldiiren konsantrasyonda
etki gosterememesi olarak tarif edilir2],

Literatiirler bakterilerin antiseptik ve dezenfek-
tanlara karsi, plazmid kaynakli diren¢ gosterdigini
bize sunmaktadir. Ancak bu gozlemlerin hicbir
klinik ©nemi yoktur. Ciinkii daha direncli sus-
lar icin bile pratikte kullanilan dezenfektan kon-
santrasyonlar1, gozlemlenen MIK degerinden cok
yiiksektir. Mesela fenolikler yaklasik 400 ppm
konsantrasyonunda, kuaterner amonyum bilesikleri
de yaklasik 500 ppm konsantrasyonunda yiizey
dezenfektani olarak kullanilmaktadir. Literatiirde
tarif edilen direncli bakteri kokenleri, fenolik ve
kuaterner amonyum bilesikleri icin 15 ppm’in
altinda MIK’ler sergilemislerdir[16’17].

Mikroorganizmalar farkh ortamlara uyum sag-
layabildiklerinden, kullanilan dezenfektanlara da
zaman icerisinde direnc kazanabilirler”). Bu ca-
lismada hastanemizde sikca kullanilan bes adet
dezenfektan farkli diliisyonlarda ve farkli siirelerde
hastane kokenli bakterilerle muamele edilmistir.
Genel olarak biitiin calismalarda kullanilan kimya-
sallar ayni olsa da, test edilen bekleme siireleri
farkli olabilmektedir. Dezenfektanlarin kisa siire
icerisinde etki edebilmeleri cok ©nemlidir. Ozel-
likle el dezenfektani olarak kullanilan etil alkol
(%70)Un ucucu vapiya sahip olmasindan dolayi
1-2 dakika icerisinde etki gosterebilmesi onemli-

dirl10l,

Gluteraldehid ile 1swla sterilize edilemeyen alet-
lerin sterilijasyonu yapllabilir[lg]. Arastirma sonun-
da gluteraldehid (%2)’in direkt kullaniminin hasta-
ne orijinli bakterilerin tiimiinde ve tiim siirelerde
etkin oldugu ve {ireme olmadigi gorilmiistiir.
1/100 sulandinmin da ise S. maltophilia, E. coli,
MRSA ve A. baumanniinin 20. dakikalar1 haric
biitlin siirelerde etkisiz oldugu gozlenmistir.

Celik ve arkadaslarinin hastanelerinde yatan
hastalardan izole ettikleri 10 adet A. baumannii
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susu ile vaptiklart calismada, mikrodiliisyon yon-
temi ile 10 farklh dezenfektanin 1., 3., 5., 10.
ve 20. dakikalarda etkinligi arastirilmistir. Calisma
sonucunda sadece bir susun {iremis oldugu tespit
edilmistir!?). Dezenfektanlarin sulandirilmis halle-
rinin uzun siire beklemelerde etkinliklerinin kay-
boldugu gozlenmistir. Ayrica gluteraldehidin toksik
etkiye sahip oldugu da unutulmamalidir29),

Sodyum hipoklorid (%5)'in P. aeruginosa bak-
terisi tizerinde 1/200 sulandiriminin 1. dakikasi
haricinde biitiin bekleme siirelerinde etkili oldugu
gozlenmistir. Inan ve arkadaslari yapmis oldukla-
n bir calismada, sodyum hipokloridin 1/10 ve
1/100 sulandinminda bakterilerin 1., 5. ve 10.
dakikalarindaki bekleme siirelerinin hicbirinde {ire-
me olmadigim g'dzlemlemislerdir[lzl.

Kuzucu ve arkadaslari yapmis olduklar bir
calismada, hastane infeksiyonu etkeni oldugu be-
lirlenen 20 K. pneumoniae, 20 P. aeruginosa ve
20 A. baumannii susunu sodyum hipoklorid ile
farkh diliisyon ve zamanlarda muamele ederek de-
zenfektanin 1/10, 1/100 ve 1/1000 oranindaki
sulandirimlarinda 1., 2., 5., 10. ve 30. dakikalar-
daki temas siirelerini arastirmslardir. Sodyum hi-
pokloridin 1/10 diliisyonunda sadece 1. dakikada
A. baumannii bakterisinde iireme saptamislardir.
Sodyum hipokloridin 1/100 diliisyonunun ise K.
pneumoniae’da 5. dakikada, P. aeruginosada 2.
dakikada, A. baumanniide ise 10. dakikada etkin
oldugunu bildirmislerdir?ll. Kuzucu ve arkadasla-
rnin 2001 yilinda yapmis olduklar1 ¢alismanin
sonuclari, calismamizla uyumluluk gostermektedir.
Giiniimiizde hastanelerin ¢ogunda dezenfeksiyon
amaclh sodyum hipoklorid kullanilmaktadir. Yine
bircok hastanede dezenfeksiyon islemleri genel te-
mizlik isleriyle birlikte yapilmaktadir. Risk alanla-
rina gore dezenfeksiyon islerinin gerceklestirileme-
mesi, hastanelerde dezenfeksiyon protokollerinin
olusturulamadigimin  bir gb‘stergesidir[ZZ].

Povidon iyodiir (%10)in dogrudan kullanimi-
nin hem standart suslar hem de hastane kokenli
patojenler iizerinde etkili oldugu ve hicbir bak-
terinin {iremedigi tespit edilmisti. Bu da bize
povidon iyodiiriin giicli bir antiseptik oldugunu
gostermektedir. Povidon iyodiirin  1/10'luk  su-
landiriminin ise S. maltophiliada 10. dakikadan
itibaren, diger biitiin bakterilerde ise 5. dakikadan
itibaren etkili oldugu saptanmustir. Giiniimiizde

hastane infeksiyonuyla miicadelede bircok yeni
dezenfektan kullanima sunulmasina ragmen, po-
vidon iyodiiriin yapilan calismalarda hala etkili
bir antiseptik oldugu gb'riilmektedir[zn. Eryilmaz
ve arkadaslari, povidon iyodiiriin deri ve mukoza
antisepsisinde, ozellikle yogun bakimlarda alet de-
zenfeksiyonuna uygun oldugunu belirtmislerdir! 18],

Ozsoy ve arkadaslar1, etil alkol, povidon iyod
ve benzalkonyum Kloriiriin cesitli klinik ornekler-
den izole edilen P. aeruginosa suslarina olan et-
kinligini arastirmak amaciyla yaptiklar: calismada,
¢oklu antibiyotiklere diren¢ gosteren yogun bakim
kaynakli toplamda 65 adet P. aeruginosa bakterisi
kullanmislardir. Kullanilan dezenfektanlarin 5. da-
kikadan itibaren P. aeruginosa suslarmin tiimiinde
etkili oldugu saptanmlstlr[23].

Giiniimiizde hastanelerde %70’lik etil alkol
el antisepsisinde siklikla kullanilmaktadir. Ayrica
etil alkoliin %70’lik konsantrasyonu hastanelerde
termometre, steteskop, endoskopik cihazlar gibi

aletlerin  dezenfeksiyonunda siklikla kullaniimakta-
dir[10],

Cahsmamizda %70’lik alkoliin sulandirilmadan,
iiretici firmalarin tavsiye ettigi sekilde bakteriler
tizerindeki etkileri arastinlmustir. Etil alkoliin di-
rekt kullammi MRSA’da biitiin bekleme siirele-
rinde etkili olmustur. E. coli, P. aeruginosa, S.
maltophilia bakterilerinde 5. dakikadan itibaren,
A. baumannii ve E. faecaliste ise 10. dakikadan
itibaren etkili olmustur. Ayrica etil alkol ucucu
oldugundan dolay1 mikroorganizmalar tizerine hizh
etki etmesi oldukca onemlidir.

Kuaterner amonyum bilesikleri en vaygin kul-
lanilan dezenfektanlardan olup benzalkonyum Kklo-
riir, ticari olarak kullanilan ilk kuaterner amon-
yum bilesigidiruz]. Calismamizda, benzalkonyum
Kloriirtiin  1/25 sulandinmimin  E.  coli suslarina
karsi etkili olmadi@i, P. aeruginosa, A. baumannii
ve E. faecalis suslarina karsi ise 5. dakikadan
itibaren etkili oldugu, MRSA ve S. maltophilia
suslarinda ise tiim temas siirelerinde etkili oldugu
gozlenmistir. 1/100 sulandinminda ise MRSA ve
S. maltophilia’da tamamen etkili oldugu, A. ba-
umannii ve E. faecaliste 10. dakikadan itibaren
etkili oldugu; E. coli ve P. aeruginosa suslarinda
ise hicbir temas siiresinde etkili olmadigi gozlen-
mistir. Cahismada benzalkonyum Kloriiriin  biitiin
diliisyonlar1 ve temas siirelerinin E. coli suslarina
etkisi olmadigi icin benzalkonyum Kloriiriin E. coli
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bakterilerinin dezenfeksiyonu icin uygun olmadid
sonucuna varilmistir.

Sonu¢ olarak; hastane infeksiyon oranlarinin

ve dezenfektan politikalarinin gozden gegirilmesi,
her hastanenin kendi dezenfeksiyon protokoliinii
olusturarak, uygun gorillen antiseptik ve dezen-
feksiyon kullaniminin yayginlastirilmas: gereKliligini
ortaya koymustur.
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