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Amaç: Uzun süreli antiglokomatöz damla (AGD) kullanımının 
ve bu damlaların içerdiği benzalkonyum klorürün (BAK) 
konjonktiva ve kirpik florası üzerine etkisini araştırmak.  

Gereç ve Yöntem: Ortalama 24±17 (6-72) ay süreyle AGD 
kullanan 24 hastanın 40 gözü ve kontrol grubu olarak glo-
kom hikayesi bulunmayan 34 hastanın 40 gözü çalışma-
ya dahil edildi.  Kullanılan toplam 8 çeşit AGD, koruyucu 
olarak ortalama %0.05±0.015 (%0.02-%0.075) oranında 
BAK içermekte idi.  Konjonktiva ve kirpiklerden dakron çu-
bukla alınan kültürler kanlı agar ve çukulatamsı agara eki-
lerek, %5-7 CO2’li ortamda, 37ºC’da 2 gün enkübe edildi.  
Çalışma vaka-kontrol araştırması olarak planlandı.  Bak-
terilerin identifikasyonu sonrası gruplar; üreyen bakteriler 
ve bakterilerin antibiyotiklere duyarlılıkları bakımından in-
celendi.  

Bulgular: Konjonktiva kültürlerinde; kontrol ve ilaç kullanan 
grupta en sık olarak Difteroid çomak, sırasıyla %23(9/40) 
ve %25(10/40) oranında izole edildi.  Kirpiklerden alınan 
kültürlerde ise; kontrol ve ilaç kullanan grupta en sık ko-
agulaz negatif stafilokoklar sırasıyla, %93 (37/40) ve %83 
(33/40) oranında izole edildi.  İlaç kullanan gruptaki bak-
teriler kontrol grubundan izole edilen bakterilere oranla 
antibiyotiklere daha dirençli idi (p>0.05).  İzole edilen 
bakterilere karşı en etkili antibiyotikler vankomisin, amika-
sin ve netilmisin idi.  

 Konjonktiva ve kirpik kültürlerinde üreyen bakteriler arasın-
da istatistiksel olarak anlamlı fark bulunamadı (p>0.05).  

Sonuç: Genel olarak ilaç kullanan gruptaki bakteriler kontrol 
grubuna göre antibiyotiklere daha dirençli idi.  AGD kul-
lanımı ile aynı zamanda bir dezenfektan olan BAK’a uzun 
süre maruz kalım sonucu konjonktiva ve kirpiklerde daha 
dirençli suşların kolonize olabileceği düşüncesindeyiz. 

Anahtar Kelimeler: Antibiyotik, benzalkonyum klorür, flora, 
glokom, konjonktiva.

ABSTRACT

Purpose: To investigate the effect of long-term use of anti-
glaucomatous drops (AGD), and benzalkonium chloride 
(BAK) on eyelid and conjunctival flora.  

Materials and Methods: Forty eyes of 24 subjects who used 
AGD with a mean usage time of 24±17 (6-72) months, 
and 40 eyes of 34 subjects who had no glaucoma history 
as a control group were recruited.  In this study, 8 diffe-
rent AGD were used, and all drops contained benzalko-
nium chloride (BAK) 0.05% (range, 0.02% to 0.075) as a 
preservative.  Cultures of conjunctiva and eyelid samples 
were obtained by dacron swab, inoculated onto blood and 
chocolate agar, and incubated at 37 °C in an atmosphe-
re of 5-7% CO2 for 2 days.  This study was planned as 
a case-control study.  All bacterial isolates was identified, 
and isolated bacteria in both groups and their sensitivities 
to antibiotics were compared. 

Results: Diphtheroid rods were the most frequent isolated 
bacteria from the conjunctivas in the control group and in 
the group that used AGD, 23% (9/40) and 25% (10/40), 
respectively.  Coagulase negative Staphylococcus was 
the most frequently isolated bacteria from the eyelids in 
the control group and in the group that used AGD, 93% 
(37/40) and 83% (33/40), respectively.  The bacteria isola-
ted from the group that had used AGD were more resistant 
to antibiotics than the bacteria isolated from the control 
group (p>0.05). Isolated bacteria were most susceptible 
to vancomycin, netilmicin and amikacin. There was no sta-
tistically significant difference between the groups in the 
proportion of conjunctival and eyelids’ cultures that yielded 
positive (p>0.05).

Conclusions: Isolated bacteria in the group that used AGD 
were more resistant to antibiotics in comparison with the 
control group.  We conclude that long-term use of AGD 
containing BAK, which is also a disinfectant agent, may ca-
use colonisation with more resistant bacteria on conjuncti-
vas and eyelids.

Key Words: Antibiotics, benzalkonium chloride, flora, glauco-
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GİRİŞ
Glokom tedavisinde sıklıkla kullanılan anti-

glokomatöz damlalarının (AGD), koruyucu madde ola-
rak içerdikleri benzalkonyum klorür (BAK) nedeniyle göze 
çeşitli yan etkileri bulunmaktadır. Literatürde BAK içeren 
göz damlalarının kullanımı ile konjonktival metaplazi1 ve 
konjonktival inflamatuar hücre artışı2 gösterilmiştir.  Uzun 
süreli kullanılan BAK aynı zamanda bir dezenfektan ol-
duğu için konjonktiva ve kirpik florasında değişikliğe yol 
açabilir. Bilindiği gibi konjonktiva ve kirpik florasında en 
sık olarak Stafilokokus epidermidis, Stafilokokus aureus 
ve Difteroid çomaklar bulunmaktadır.3,4 Bu çalışmada 
BAK içeren AGD kullanımının bakteriyel floraya etkisini, 
izole edilen bakterilerin antibiyogramlarını inceledik. 

GEREÇ VE YÖNTEM
Glokom teşhisiyle takip edilen, ortalama 24±17 

(6-72) ay süreyle AGD kullanan 24 hastanın 40 gözü 
ve glokom hikayesi bulunmayan 34 hastanın sağlam 40 
gözü kontrol grubu olarak çalışmaya dahil edildi. Altı ay-
dan daha kısa süredir AGD kullananlar, AGD dışında 
başka bir damla kullananlar ve 6 ay içinde herhangi bir 
göz operasyonu geçirenler çalışma dışı bırakıldı.

Konjonktiva ve kirpiklerden dakron çubukla alı-
nan kültürler kanlı ve çukulatamsı agara ekilerek, %5-7 
CO2’li ortamda, 37ºC’da 2 gün enkübe edildi. Bakteriler 
konvansiyonel yöntemlerle identifiye edildi. İlaç kulla-
nan gruptan ve kontrol grubundan izole edilen bakte-
riler içinden 10’ar tane Stafilokokus aureus ve Difteroid 
çomak, 15’er tane de Stafilokokus epidermidis’in antibi-
yogramları incelendi. İzole edilen bakterilerin antibiyo-
tik duyarlılık deneyleri disk difüzyon yöntemi ile Clinical 
Laboratory Standard Institutes (CLSI) önerileri doğrultu-
sunda uygulandı. Duyarlılık deneylerinde vankomisin, 
siprofloksasin, ofloksasin, amikasin, netilmisin, genta-
misin, sefuroksim aksetil ve seftazidim diskleri kullanıldı. 

Duyarlılıklar bakterilere ve gruplara göre değerlendirildi. 
Vaka-kontrol araştırması olarak planlanan çalışmada is-
tatistiksel analizlerde Pearson Ki-kare ve Fisher’in Kesin 
Ki-kare testleri kullanıldı. 

BULGULAR
Konjonktivadan alınan kültürlerde; kontrol ve ilaç 

kullanan grupta en sık Difteroid çomak, sırasıyla %23 
(9/40) ve %25 (10/40) oranında izole edildi (p>0.05). 
Kirpiklerden alınan kültürlerde ise; kontrol ve ilaç kulla-
nan grupta en sık koagulaz-negatif stafilokokus sırasıy-
la, %93 (37/40) ve %83 (33/40) oranında izole edildi 
(p>0.05) (Tablo 1).  İzole edilen bakterilere karşı en has-
sas antibiyotik %100 duyarlılıkla vankomisin idi (Tablo 
2).  Kullanılan toplam 8 çeşit AGD, koruyucu madde ola-
rak ortalama %0.05±0.015 (%0.02-%0.075) oranında 
BAK içermekte idi. Toplam 40 göz içinde dorzolamide 
hidroklorit-timolol maleat içeren preparat en sık kullanı-
lan AGD iken (22/40), 15 gözde tedavi en sık latanop-
rost içeren 2. bir AGD ile kombine edilmişti. 

TARTIŞMA
Stafilokokus epidermidis, Stafilokokus aureus ve Dif-

teroid çomaklar konjonktiva ve kirpik florasında en sık 
bulunan bakterilerdir.3,4 Bu çalışmada da her iki grup-
ta en sık bu bakteriler izole edildi. İzole edilen bakteri 
türleri ve sayısı bakımından gruplar arasında istatistiksel 
anlamlı fark bulunamadı (p>0.05). Endoftalmide etken 
patojenler en sık kişinin kendi konjonktiva ve kirpik flo-
rasından kaynaklanmaktadır4 ve koagulaz-negatif Sta-
filokoklar en sık izole edilen bakterilerdir.5,6 Dantas ve 
ark. in vitro deneylerde sadece BAK’ün bazı Stafiloko-
kus aureus suşları üzerine antibakteriyel etkisi olduğunu 
göstermişlerdir.7  Glokom tedavisinde sıklıkla kullanılan 
AGD’larının içerdikleri BAK nedeniyle göze çeşitli yan et-
kileri bulunmaktadır. BAK; uzun ve pozitif yüklü bir ucu 

Tablo 1: Gruplara göre izole edilen bakteriler ve izole edilme sıklıkları (%).

Konjonktiva Kirpik
Kontrol İlaçlı Kontrol İlaçlı

 Sayı   % Sayı   % Sayı   % Sayı   %

Toplam göz sayısı 40   100.0 40   100.0 40    100.0 40   100.0
Steril kalan göz sayısı 24   60.0 27   67.5 0      0 1      2.5
Bakteri üreyen göz sayısı 16   40.0 13   32.5 40    100.0 39    97.5
Toplam üreyen bakteri sayısı 21 16 65 63

Üreyen bakteri türleri ve dağılımı
Stafilokokus aureus 4    10.0 3     7.5 12    30.0 12    30.0
Stafilokokus epidermidis 6    15.0 3     7.5 37    92.5 33    82.5
Difteroid çomak 9    22.5 10   25.0 13    32.5 16    40.0
Moraksella kataralis 1    2.5 0     0 1      2.5 0      0
Gram (-) çomak 0    0 0     0 1      2.5 1      2.5
Alfa hemolitik streptokok 1    2.5 0     0 1      2.5 1      2.5

%: Toplam göz sayısı (n=40) üzerinden alınmış yüzdedir.
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olan, kuaterner amonyum bileşikleri olarak da bilinen 
yüzey aktif bir deterjandır (Grafik). Bu sürfaktan benzeri 
etkisiyle hücre membranı permeabilitesini bozarak sitop-
lazmik membranının lizisine ve sonuç olarak da bakteri-
nin ölümüne neden olur.8 Yapılan bir çalışmada, daha 
önce AGD kullanmış trabekülektomi olacak hastalar ile 
AGD kullanmamış katarakt operasyonu olacak hastalar-
da konjonktiva kültürleri operasyon öncesi alınmış, en sık 
izole edilen bakterilerden olan Difteroid çomaklar kata-
raktlı grupta glokomlu gözlere oranla istatistiksel anlamlı 
olarak daha az oranda izole edilmiştir.9 Bu bize, genel-
likle antibiyotiklere çok duyarlı bakteriler olan Difteroid 
çomaklar’ın uzun süre BAK içeren AGD’lara maruziyet 
sonucu sayısının azaldığını düşündürmektedir. Ancak 
bizim çalışmamızda üreyen bakteriler açısından gruplar 
arasında anlamlı bir fark görülmedi (p>0.05). 

Çalışmamızda, üreyen bakteriler açısından gruplar 
arasında fark bulunamazken, izole edilen bakterilerin 
antibiyotiklere hassasiyeti yönünden farklılıklar bulundu 
(p>0.05). İlaç kullanan gruptan izole edilen Stafiloko-
kus epidermidis ve Difteroid çomaklar kontrol grubundan 
izole edilenlere oranla antibiyotiklere daha dirençli iken 
Stafilokokus aureus bazı antibiyotiklere kontrol grubun-
dan daha duyarlı idi. Ancak genel olarak bakıldığında, 
ilaç kullanan gruptaki bakteriler kontrol grubuna oranla 
antibiyotiklere daha dirençli idi. Daha fazla sayıda alı-

nacak örneklerle yapılacak yeni çalışmalarla sonuçların 
desteklenebileceği ve istatistiksel anlamlı sonuçlar alına-
bileceğini düşünmekteyiz. 

Sonuç olarak uzun süre BAK içeren AGD kullanımı 
konjonktiva ve kirpiklerde daha dirençli suşların koloni-
ze olmasına neden olabilir. Bunun bir klinik önemi ise, 
bu hastalarda gerçekleştirilecek trabekülektomi operas-
yonlarından sonra gelişebilecek blebit ve endoftamilerin, 
flora değişikliği nedeniyle daha dirençli suşlarla meyda-
na gelebileceğidir. Bu nedenle BAK konsantrasyonunda 
değişiklik yapılabileceği veya flora değişikliğine neden 
olmayacak yeni koruyucu maddeler içeren AGD’lar için 
çalışmalar yapılabileceği düşüncesindeyiz.
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Grafik: Benzalkonyum Klorür (BAK).

Tablo 2: İzole edilen bakterilerin antibiyotiklere duyarlılık yüzdeleri.

S.aureus S.epidermidis Difteroid çomak

Kontrol  %

İlaç Kontrol  İlaç Kontrol
İlaç kullanan    

%kullanan    % kullanan  %

%  %  
Va 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0
Ofx 90.0 100.0 80.0 73.3 80.0 80.0
Cip 90.0 100.0 80.0 73.3 80.0 80.0
Gn 100.0 100.0 93.3 86.6 100.0 90.0
Ak 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 90.0
NN 100.0 100.0 93.3 93.3 100.0 100.0
Cxm 100.0 100.0 93.3 80.0 100.0 100.0
Caz 90.0 100.0 80.0 73.3 100.0 70.0

S=stafilokokus, Va=vankomisin, ofx=ofloksasin, cip=siprofloksasin, gn=gentamisin, ak=amikasin, nn=netilmisin, 
cxm=sefuroksim, caz=seftazidim.
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