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Girifl
Mayalar, vulvovaginite neden olan ajanlar aras›nda

önemli bir yer tutmaktad›rlar. Bunlar normal vagina floras›-
n›n üyesi olabildikleri gibi çeflitli predispozan faktörler ile
birlikte vulvovaginit tablosu da oluflturabilmektedir (1).
Vulvovaginal kandidiyaz genital infeksiyonlar içinde en s›k
görülenlerden biridir. Yetiflkin kad›nlar›n %75’inin yaflam-
lar› boyunca en az bir kere bu infeksiyona maruz kald›klar›
bildirilmektedir (2).

Patojenite özellikleri nedeni ile Candida albicans va-
ginite neden olan mayalar içinde ilk s›ray› almaktad›r
(3,4). Son y›llarda ise C. albicans d›fl›ndaki mayalar daha
fazla s›kl›kla vaginit etkeni olmaktad›rlar ve giderek s›k
kullan›lan antifungal ajanlara karfl› da direnç geliflmekte-
dir (4). 

Bu çal›flmada vaginal ak›nt›s› olan hastalardan mayala-
r›n izolasyon s›kl›¤›n›n ve türlerinin, bu hastalar›n kulland›-
¤› kontrasepsiyon yöntemleri ile vaginal mikoz iliflkisinin
ve antifungal ajanlara karfl› duyarl›l›k durumlar›n›n araflt›-
r›lmas› amaçlanm›flt›r.

Yöntemler
Kocaeli Üniversitesi T›p Fakültesi Kad›n Hastal›klar›

ve Do¤um Poliklini¤i’ne artm›fl vaginal ak›nt› flikayeti ile
baflvuran, yafllar› 18-62 olan 316 hasta çal›flma kapsam›na
al›nd›. Her hastaya ait ikifler örnek pamuklu eküvyon ve 1
ml serum fizyolojik içeren steril tüplere al›nd›ktan sonra he-
men ayn› binadaki Mikrobiyoloji Laboratuvar›’na ulaflt›r›l-
d›. Bu örnekler taze preparat, %10’luk KOH preparat› ve
Gram boyamas› ile mikroskopik olarak incelendi. Gram bo-
yamas›nda blastospor ve psödohif formlar› oluflturmufl ma-
yalar çal›flma kapsam›na al›narak üretilmek üzere antibiyo-
tikli (siklohekzimidli)  Sabouraud dekstroz agar›na ekildi.
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Özet: Bu çal›flmada vaginal ak›nt› yak›nmas› olan 316 kad›ndan al›nan vaginal sürüntü örnekleri incelendi. Altm›fl
befl olguda saptanan maya izolatlar›n›n tür da¤›l›m›, kontrasepsiyon yöntemleri ile ak›nt› s›kl›¤› aras›ndaki iliflki ve an-
tifungal ilaçlar›n etkinli¤i de¤erlendirildi. Tüm örneklerin 65 (%20.5)’inde direkt inceleme ve kültür sonucunda maya
hücreleri saptand›. Tiplendirme API 20 C AUX (bioMérieux) kitleri ile, antifungal duyarl›l›k testleri ise ATB 1420 Fun-
gus (bioMérieux) kitleri ile gerçeklefltirildi. Kültür sonucu üreyen mayalar›n türlerine göre da¤›l›m›nda en s›k Candi-
da albicans olmak üzere s›ras›yla Candida glabrata, Candida inconspicua, Candida famata, Saccharomyces cerevisiae,
Candida kefyr, Candida guilermondii, Candida parapsilosis, Candida humicola tespit edildi. Rahim içi araç (R‹A) kul-
lanan kad›nlarda mikotik vaginit görülme s›kl›¤› (%70) olup R‹A kullanmayanlara göre (%14) anlaml› ölçüde yüksek
bulundu. Oral kontrasepsiyon ile mikotik vaginit aras›nda anlaml› bir iliflki saptanmad›. Maya örneklerinin antifungal
ilaçlara (nistatin, mikonazol, ekonazol, ketokonazol) karfl› duyarl›l›klar› incelendi¤inde, 35 Candida albicans suflunun
25’i (%72) nistatine duyarl›, 9’u (%25) dirençli 1’i (%3) orta derecede dirençli bulundu. Ayn› sufllar›n 28’i (%80) eko-
nazole, 23’ü (%66) mikonazole, 25’i (%72) ketokonazole orta derecede dirençli bulundu. Günümüzde vaginal mantar
infeksiyonu etkeni olan mayalar antifungal ilaçlara karfl› gittikçe direnç kazanmaktad›r. Bunun da tedavide güçlük
oluflturabilece¤i düflünülmüfltür.

Anahtar Sözcükler: Vaginal ak›nt›, mayalar, antifungal ilaçlar.

Summary: Typing and antifungal susceptibility  of  fungi isolated from vaginal discharge samples. It was evaluated
316 specimens responsible for vaginal discharge. Sixty five isolated fungi  have been evaluated by efficiacy of antifungal
drugs, associated with contraception methods and frequency of discharge. In 65 (20.5%) of the samples, fungi have been
detected by direct examination and culture method. Typing and antifungal susceptibility tests have been made by using API
20C AUX (bioMérieux) kit and ATB 1420 Fungus (bioMérieux) kit respectively. When examined the distribution of speci-
es of fungi grown after culture, Candida albicans has been found as the most frequent  and  Candida glabrata, Candida
inconspicua, Candida famata, Saccharomyces cerevisiae, Candida kefyr, Candida guilermondii, Candida parapsilosis,
Candida humicola have been detected in order of frequency. The risk of frequency of  developing  vaginitis of  women using
intrauterin device (IUD) has been found 70%, this was meaningful compared to  women not using IUD (14%). No corre-
lation has been found  between oral contraception and mycotic vaginitis. When investigated the susceptibility of fungi
samples to antifungal drugs (nystatin, miconazole, econazole, ketoconazole),  25 of 35 (72%) Candida albicans strains ha-
ve been found susceptible to nystatin. Same strains also showed moderate resistance to econazole. Nowadays, resistance
of fungi that are the agents of vaginal fungus infection has been getting increased for antifungal drugs. This is responsib-
le for making the therapy difficult.
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25°C’de inkübasyon sonras›nda üreyen mayalar›n  koloni
ve mikroskopik morfolojileri de¤erlendirildi. Saf kültür
olarak elde edilen maya örnekleri API 20C AUX (bioMéri-
eux) maya idantifikasyon kitine üretici firman›n önerilerine
uygun bir flekilde inoküle edildi. ‹dantifiye edilen mayala-
r›n antifungal duyarl›l›k testleri ATB 1420 Fungus (bioMé-
rieux) kiti ile gerçeklefltirildi. Tüm örneklere germ tüp testi
uyguland› ve germ tüp testi pozitif bulunan örneklerin hep-
si API 20C AUX kiti ile C. albicans olarak teyid edildi. Ma-
ya örneklerinin antifungal ilaçlara karfl› duyarl›l›klar›n›n
araflt›r›lmas›nda ATB 1420 Fungus kiti içerisindeki 5-flusi-
tozin ve amfoterisin B, örneklerin vaginal kaynakl› olmala-
r› ve olgular›n hiçbirinde sistemik mantar infeksiyonu bul-
gular› bulunmamas› nedeniyle çal›flma kapsam›na al›nmad›.
‹ncelenen mayalar›n nistatin, ekonazol, mikonazol ve keto-
konazole karfl› duyarl›l›klar› kaydedildi. Ak›nt› örnekleri
çal›flma kapsam›na al›nan hastalar›n kulland›¤› rahim içi
araç (R‹A) ve oral kontraseptif gibi kontrasepsiyon yöntem-
leri kaydedildi. Ayr›ca hasta örneklerinde bakteriyel vagi-
noz etkenleri ve Trichomonas vaginalis varl›¤› da araflt›r›l-
m›fl olup veriler bu çal›flmada kullan›lmam›flt›r.

Sonuçlar
Vaginal ak›nt› flikayeti bulunan 316 hasta örne¤inin

65’inde (%20.5) direkt mikroskopik inceleme, Gram boya-
mas› ve kültür de¤erlendirilmesi sonucunda maya varl›¤›
tespit edildi.  Mikotik vaginit en s›k 25 olgu ile (%38.4) 25-
35 yafl grubunda görüldü. ‹zole edilen  mayalar›n 35’i C. al-
bicans, 17’si C. glabrata, 3’ü C. insconspicua, 3’ü C. fama-
ta, 2’si  Saccharomyces cerevisiae, 2’si C. kefyr, 1’i C. gu-
illlermondii, 1’i C. parapsilosis, 1’i C. humicola olarak be-
lirlendi. Tablo 1’de izole edilen mayalar›n türlerine göre da-
¤›l›mlar› ve yüzdeleri belirtilmifltir. ‹zole edilen 35 C.albi-
cans suflundan 25’i (%77) nistatine duyarl›, 9’u (%25) ise
dirençli bulundu. Ayn› sufllar›n 28’i (%80) ise ekonazole or-
ta derecede dirençli bulundu ve hiçbir C. albicans suflunda
ekonazole yüksek direnç saptanmad›. Tablo 2’de ATB anti-
fungal duyarl›l›k test sonuçlar› gösterilmektedir.

R‹A kullanan kad›nlar›n bakteriyel vaginoz ve Tricho-
monas vaginalis etkenleri d›fl›nda mikotik vaginite yakalan-
ma oran› %70 olup R‹A kullanmayanlara göre (%14) an-
laml› biçimde fazla olarak saptanm›flt›r. Oral kontraseptif
kullan›m› ile mikotik vaginit görülme s›kl›¤› aras›nda ise
bir iliflki saptanmam›flt›r (vaka kontrol çal›flmas›; istatistiki
de¤er olarak %95 güvenlik aral›¤›nda tahmini rölatif risk
hesaplanm›flt›r).

‹rdeleme
Mayalar insan vücudunun birçok anatomik bölgesinde

oldu¤u gibi vaginada da kolonizasyon ve infeksiyon olufltu-
rabilmektedirler. Vaginal ak›nt› ile seyreden olgular›n ak›n-
t› örneklerinde %11.7-26.6 oranlar›nda etken olabilmekte-
dir. Çal›flmam›zda saptad›¤›m›z %20.5 s›kl›k bu çal›flmalar-
da elde edilen oranlarla uygunluk göstermektedir (5,6).

Çeflitli yay›nlarda vaginal örneklerden en s›k izole edi-
len mayan›n C. albicans oldu¤u belirtilmektedir. Bu durum
genellikle C. albicans’›n patojenite özellikleri ile aç›klan-
maktad›r (3,6,7). Son y›llarda ise C. albicans d›fl› Candi-
da’lar›n vaginal mikoz etyolojisinde giderek önem kazan-
d›klar› görülmektedir. Bu durum vaginal infeksiyonlar için-
de mikotik kökenli olanlar›n say›ca artmas›na neden olmak-
tad›r; etken olan ajanlar›n antimikotik ilaçlara direncinin
artmas› ile birlikte tedavi güçleflmekte, uzamakta ve hatta
kronikleflmektedir. Mikotik vaginitlerde art›fl görülmesinin
bir baflka nedeni olarak da R‹A kullan›m›n›n yayg›nlaflmas›
say›lmaktad›r (2). Çal›flmam›zda R‹A kullanan kad›nlar›n
mikotik vaginite yakalanma oran› %70 olarak saptanm›flt›r.

Tablo 1. API 20C AUX Sonucu ‹dantifiye Edilen

Mayalar›n Türlerine Göre Da¤›l›m› ve Yüzdeleri

Tür Say› (%)

Candida albicans 35 (53.9)
Candida glabrata 17 (26.2)
Candida inconspicua 3 (4.6)
Candida famata 3 (4.6)
Saccharomyces cerevisiae 2 (3.1)
Candida kefyr 2 (3.1)
Candida guillermondii 1 (1.5)
Candida parapsilosis 1 (1.5)
Candida humicola 1 (1.5)

Toplam 65 (100)

Tablo 2. ATB Fungus Antifungal Duyarl›l›k Testi Sonuçlar›

Tür Say› Nistatin                  Mikonazol Ekonazol Ketokonazol

Du O Di Du O Di Du O Di Du O      Di

C. albicans 35 25   1  9 11  23  1 7    28  0 4       25 6
C. glabrata 17 11   2   4 16  1    0 15  2    0 12       5      0
C. inconspicua 3 2     0   1 0    3   0 0    3   0 1        2     0
C. famata 3 1     1   1 3    0   0 3    0   0 3        0      0
S. cerevisiae 2 1     0   1 2    0   0 2    0   0 2        0      0
C. kefyr 2 2     0   0 2    0   0 2    0   0 2        0      0
C. guillermondii 1 1     0   0 1    0   0 1    0   0 1        0      0
C. parapsilosis 1 1     0   0 1    0   0 1    0   0 1        0      0
C. humicola 1 0     0   1 1    0   0 1    0   0 0        1      0

Du: duyarl›, O: orta derecede dirençli, Di: dirençli.



58 Klimik Dergisi ● Cilt 15, Say›:2

Bu da literatürle uyumlu olup R‹A kullanmayanlara göre
anlaml› olarak yüksek bulunmufltur (1).

C. albicans sufllar› s›k kullan›lan antifungal ilaçlardan
ekonazol, ketokonazol ve mikonazole karfl› giderek direnç
kazanmaktad›rlar. Bu oran ketokonazolde %17’lere ulaflm›fl
durumdad›r. Ekonazolde ise %80 oran›nda orta derecede di-
renç görülmekte ve yak›n bir gelecekte yüksek düzeyde di-
renç problemi ile karfl›lafl›labilece¤i sinyallerini vermektedir.

Sonuç olarak hastanemizde vaginal ak›nt› örneklerin-
den en s›k izole edilen mayalar C. albicans ve C. glabra-
ta’d›r. Mikotik vaginit tedavisinde kullan›lan nistatin, mi-
konazol, ekonazol, ketokonazol gibi ilaçlara karfl› giderek
artan oranlarda direnç geliflti¤i bilinmektedir. Bu nedenle C.
albicans d›fl› mayalarda ilaçlara karfl› önemli ölçüde duyar-
l›l›k farklar› bulundu¤u göz önüne al›nd›¤›nda, her izolas-
yonda tür tayini yap›lmas›n›n ve mümkünse antifungal du-
yarl›l›¤a bak›lmas›n›n tedavinin baflar›s›n› büyük oranda et-
kileyece¤i kan›s›nday›z.

Kaynaklar
1. Rein MF. Vulvovaginitis and cervicitis. In: Mandell GL, Do-

uglas RG, Bennett JE, eds. Mandell, Douglas and Bennett’s
Principles and Practice of Infectious Disease. 4th ed. New
York: Churchill Livingstone, 1995:1074

2. Sürücüo¤lu S, Karc› L, Türker M, Ünal Z, K›p›c› A.  Kontra-
sepsiyon yöntemleri ile vajinan›n maya kolonizasyonu aras›n-
daki iliflki. ‹nfeks Derg 1997; 11(1):71-4

3. Abu-Elteen KH, Abdul Malek AM, Abdul Wahid NA. Preva-
lence and susceptibility of vaginal yeast isolates in Jordan.
Mycoses 1997; 40(5-6):179-85

4. Elliot KA. Managing patients with vulvovaginal candidiasis.
Nurse Pract 1998; 23(3):44-6

5. Kat›rc›o¤lu ‹, Tosun I, Uyan›k E, Bozkaya H, Bingöl R. Vagi-
nal ak›nt› örneklerinde saptanan mayalar›n tiplendirilmesi. ‹n-
feks Derg 1994; 8:135-8

6. Kaya D, Kiraz N. Vajinal ak›nt› örneklerinden izole edilen ma-
ya ve bakterilerin da¤›l›m›. Türk Mikrobiyol Cemiy Derg
1994; 24:91-5

7. Chaffin WL, Lopez-Ribot JL, Casanova M, Gozalbo D, Mar-
tinez JP. Cell wall and secreted proteins of Candida albicans:
identification, function, and expression. Microbiol Mol Biol
Rev 1998; 62(1):130-80


