Orijinal Soru: Klinik Bilimler 123

1231. Campylobacter spp. enteriti tanili 45 yasindaki erkek hasta
Il. Bogmaca tanili 18 yasindaki kadin hasta
I1l. Pseudomonas aeruginosa bakteriyemisi saptanan 76 yasindak ek hastaligi olmayan erkek hasta
IV. Idrar kiiltirinde Klebsiella pneumoniae reyen akut sistit tanili 28 yasindaki kadin hasta
V. Peptik ulser tanili 56 yasindaki kadin hastada Helicobacter pylori eradikasyonu

Yukarida tanimlanan hastalarin hangilerinde makrolid grubu antibiyotik kullaniimasi uygundur?

A) 1, 1l ve Il
B) I, IV ve V
C) I, 1l ve IV
D)1, Il ve V
E)I, Il ve V

Dogru Cevap:D
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PROTEIN SENTEZINIi iNHIBE EDENLER

50 S alt iinitesine etkili olanlar

Protein sentezi inhibitorlerinin etki mekanizmasi

A Ribozomal . 4 Bakteri lizerine
Antibiyotik altbirim Etki mekanizmas etld
Aminoglikozidler | 30s+50s | ™ RNA'mN dogru okunmasim Bakterisidal
engeller
Tetrasiklinler 30§ tRNA bagdlanmasim engeller Bakteriyostatik
Kloramfenikol 505 Peptidil transferaz1 inhibe eder Her ikisi
Makrolidler 50 S Translokasyonu engeller Bakteriyostatik
Linkozamidler 50 S Peptid bad olusumunu engeller Bakteriyostatik
; it g Kombinasyonlan
Streptograminler | 505 Prematir peptid zinciri salinmas bakterisiddir.
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Atipik patojenlere etkinlidi ve hiicre iginde yoJunlagabilmesi nedeniyle sik
kullanilirlar. Kloramfenikol, linkozamidlerle kompetitif olarak yansirlar. Makrolid,
linkomisin ve streptograminler 50 S ribozomun 23 S r RNA alt (nitesine
bafjlanarak translokasyonu inhibe ederler. Bu bélgede hedef degisiklidi olursa (r
RNA metilasyonu) bu g antibiyctige direng geligir (MLS direnci).

& Eritromisin: Difteri, bogmaca, mikoplazma enfeksiyonlari, Lejyoner
hastali§j, Campylobacterve 6zellikle bebeklerdeki klamidya enfeksiyonlannda
ilk tercihtir. Penisilin allerjisi varlidinda alternatif ilag olarak kullanilabilir.

M Azitromisin: Ozellikle solunum yolu enfeksiyonlar tedavisinde seckin ilactur.
Mycobacterium avium-intracellulare igin de énerilmektedir.

M Klaritromisin: Eritromisinin etki spektrumu disinda Mycobacterium avium
intracellulare, H. pylori enfeksiyonlarinda ilk tercihlerdendir.

1 Spiramisin: Gram (+) etkinligi yaninda gebelerde toksoplazma enfeksiyonu
tedavisinde de kullanili. Amac fetusun enfekte olmasini engellemektir,

Kloramlenikol 3

B Ancak belirli seceneklerde (tifo, riketsiya enfeksiyonu, beyin apsesi, piirlan
menenjit) tercih edilebili. Kemik iligi depresyonu ve aplastik anemi riski
nedeniyle kullanimi azalmstir.

Linkozamidler (Linkomisin, Klindamisin)

Anaerobik etkinligi ve gram (+) etkinligi bulunur. Ozellikle diyafragma ustii
anaerobik enfeksiyonlarda seckin ilagtir. Toksik sok olgularinda tercih edilmesi
onerilir. Clostridium difficile’ye karsi etkinlii olmadiindan psdomembranéz
enterokolite en sik yol agan antibiyotiklerdir.

Streptograminler

M Kinupristin/dalfopristin (i.v) gram pozitif bakterilere etkilidir. Klinik kullanimi
vankomisine direncgli E. faecium ile vankomisine veya metisiline direngli
stafilokok enfeksiyonlar ile sinirlidir;
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Eritromisin Klaritromisin Azitromisin

« Difteri  H. influenzae « T. gondii
« Stafilokok, Grup A o M. avium * M. avium
streptokok, intracellulare intracellulare
e Eritrazma » Helicobacter pylori
» Bogmaca » Moraxella
» Klamidya » Ureaplasma
« Legionella e M, leprae
» Mikoplazma e« C.jejuni
Pnomoni

« Eritromisine benzer e Klaritromisine benzer
aktivite aktivite

Spiramisin: Gebelik toksoplazma tedavisinde kullanihr.

Atipik pndmoni: Efkenler; mikoplazma (en sik), klamidya, leigonella..’dir.
Tedavi de; makrolid, tetrasiklin ve respiratuvar kinolon (levofloksasin,
moksif loksasin, gemifloksasin...)lar kullanilir.

Yan Etkiler

» Karaciger toksitesi: Makrolidlerin genel yan etkisidir. Eritromisin akut
kolesitatik hepatit olusumuna neden olur.

e Mikrozomal enzim inhibisyonu (azitromisin harig)
o Ates, eozinofili, deri reaksiyonlar
o Bulanti, kusma, istahsizlik, diyare geligimi

e Kardiyak potasyum kanallarinda polimorfizm olanlar da QT uzamasina badli
aritmi olusturabilir (eritromisin, klaritromisin...)

« Duyma kaybi: Eritromisin, azitromisin

Eritromisin, klaritromisin, ve telitromisin sitokrom P 450 enzimlerini inhibe
ederek; teofilin, oral antikoagiilanlar ve ¢ogu ilacin plazma dizeyi artigina
neden olabilirler.

Eritromisin midedeki motilin reseptérlerini uyararak mide bogalmasini
hizlandirir. Pediatrik refli tedavisinde kullanilir. Diyabetik gastroparezi
tedavisinde kullanilabilir,

KETOLIDLER

Telitromisin (Oral)

Etki mekanizmasi, etki spektrumu ve yan etkileri makrolidlere benzer.
QT uzamasi yarattigi icin kardiyotoksiktir.

Norolojik semptomlari kotiilestirdigi icin Myastenia Gravis'te kullanimi
kontrendikedir.

Ciddi karaciger yetmezligi ve hepatite neden olabilir,

Gorme bozuklugu, biling kaybina neden olabilir.

Karaci§erde metabolize olur. CYP enzimlerini inhibe eder.

Makrofaj ve lokositlerde plazmanin 500 kati konsantrasyona ulasir.

Solunum sistemi enfeksiyonlar toplum kdkenli bakteriyal pnémoni, bronsit
ve sinlizit gibi hastaliklarin tedavisinde kullanilir.
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