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QUICOLOR NF

PSEUDOMONADACEAE, ACINETOBACTER GiBi FERMENTASYON YAPMAYAN BAKTERILER IGIN HIZLI ANTIBAKTERIYEL DUYARLILIK TEST
BESIYERI

Katalog No:MP025, 025-12, 025-15

Kullanim Yénergesi

Canli Diginda Kullanim igindir

Uriiniin Ismi:

QUICOLOR NF

Kullanim Amaci:

QUICOLOR NF Pseudomonadaceae ve Acinetobacter tirleri gibi,
fermantasyon yapmayan (non-fermentatif) bakteriler i¢in hazirlanmis,
hizl bir antibakteriyel duyarlilik saptama besiyeridir. in vitro kullanim
icindir.

Genel Bilgi:

Bakterilerin antibiyotiklere duyarliliklarini saptamak amaci ile disk
difizyon, sivi veya kati besiyerlerinde dilisyon yaygin olarak
kullaniimaktadir.  Bu ydntemler zaman alicidir ve bir gecelik
inklibasyon gerektirmektedir.1

Menenijit, bakteriyemi, sepsis gibi durumlarda izole edilen bakterilerin
antibiyotiklere duyarliliklarinin en kisa surede saptanmasi, tedavi icin
dogru antibiyotik segiminde ¢ok 6nemlidir. Bdylesine acil bir durum
olmasa dahi, antibakteriyellere duyarlilik sonucunun erken alinmasi,
yanlis ila¢ kullaniminin ve yan etkilerin azaltiimasi, hastahanede kalig
suresinin kisaltiimasi, tedavi giderlerinin disuriimesi agisindan da
biiyiik 5nem tagir.””

Baslangigta rengi sari olan QUICOLOR NF, lzerinde ureyen
bakterilerin metabolik aktivitesi sonucu kirmiziya déner. Bdylece agar
yuzeyinde bakteri tabakasinin olusmasindan ¢ok daha once, 4 ila 6
saat igerisinde inhibisyon bolgeleri gorinur hale gelir. QUICOLOR NF
ile hizli antibiyogram yapilabildigi gibis, geniglemis yelpazeli beta
laktamaz varllgl6 da saptanabilmektedir.

Yontemin kisith yanlari:

Bazi yavas Ureyen bakteri turleri, seyrek olarak, testin sonuglanmasi
icin 6 saatten fazla zaman gerektirebilir. QUICOLOR NF,
mikobakteriler gibi yavas Ureyen ve Ureme icin 6zel besin maddeleri
gerektiren  mikroorganizmalarin  antibakteriyellere  duyarliliginin
saptanmasinda kullaniimamaktadir.

Yéntemin Bilimsel Temeli:

Kirby Bauer disk difiizyon antibakteriyel duyarlilik testinde inhibisyon
zonlarinin gérilebilmesi icin bakterinin Greyerek tim besiyeri yuzeyini
kaplamasi gerekir. Bu genellikle 18-24 saat gerektiren bir surectir.
QUICOLOR NF nin rengi, Uzerinde Uremekte olan bakterilerin
metabolik Urlinleri sonucunda, 4-6 saat icerisinde saridan kirmiziya
doner. Antibakteriyel iceren diskler c¢evresinde bakterilerin
Ureyemedigi alanlar sari kalir. Bdylece inhibisyon zonlari kirmiziya
dénmus besiyeri lizerinde sari olarak gozlenir.

Igerik:

Peptonlar; karbonhidratlar; tuzlar; vitaminler, renk ayraglari.

Dikkat Edilmesi Gerekenler ve Uyarilar:

e Canli disinda (in vitro) kullanim igindir.

e Test sonucunu 4-6 saatte alabilmek icin daima taze kiltirde
Uretilmis bakteriyi kullaniniz.

e Test ettiginiz bakterinin, mutlaka kiltirde saf olarak Uremis
oldugundan emin olunuz.

Genel Giivenlik Kurallari:

¢ Olasi enfektif maddelerle ¢aligirken mutlaka eldiven takiniz.

e Higbir zaman agizla pipetleme yapmayiniz.

e Kontamine materyel herhangi bir ylzeyi kirletirse %2.5lik
hipoklorit ¢ozeltisi ile temizleyiniz.

e Kontamine materyelleri biyogilvenlik kurallarina uygun sekilde
uzaklastiriniz.

Saklama Kosullari:

2 ila 8°C’de, 11k gérmeyen ortamda saklayiniz.

Bozulma Belirtileri:
Kontaminasyon veya bozulma (renk degistirme, kuruma, blzisme,
catlama) varsa QUICOLOR NF kullaniimamalidir.

Uygulama:
1. Ekim yapmadan 6nce besiyerinin oda sicakligina gelmesini
saglayiniz.

2. Taze kultirden test edilecek bakteriden 0,5 ila 1,0 Mc Farland
bulaniklikta slispansiyon hazirlayiniz.

3. Steril pamuklu ¢ubuk kullanarak stspansiyonu QUICOLOR NF

lizerine yayiniz.

Antibakteriyel iceren kagit diskleri QUICOLOR NF vylizeyine

yerlestiriniz.

5. Plaklarn 35-37°C sicaklikta inkiibe ediniz.

&>

6. Inhibisyon zonlari 4 ila 6 saat icerisinde belirecekir.

7. Inhibisyon zonlarinin caplarmni Olgerek bakterinin
antibakteriyellere duyarliligini belirleyiniz.

Degerlendirme:

Sonuglar, bu yonerge ile birlikte verilen “QUICOLOR disk difiizyon,
inhibisyon zonu degerlendirme standartlarina” gére yapilmalidir. Bu
standartlar cok sayida klinik bakteri izolatinin Kirby Bauer disk
difizyon yonteminden elde edilen sonuglarin kargilagtirmasi
sonucunda elde edilmig.tir.s'7

Uriiniin Sunum Sekli:

90 mm petride 10 adet (Katalog No: MP025).

120 mm petride 1 adet (Katalog No: MP025-12).

150 mm petride 1 adet (Katalog No: MP025-15).

Uygulama igin gerekli ek malzemeler:
e  Steril sispansiyon sivisi

e Oze

e Bek alevi

e  Steril pamuklu cubuk
e Antibiyotik diskleri.
Kalite Kontrol:

Pozitif kontrol: Pseudomonas aeruginosa ATCC 27853.
Negatif kontrol: Ekim yapilmamis plaklar.

Zaman ve Sicaklik Parametreleri:
Renkli inhibisyon zonlari 4-6 saatte olustuklari zaman caplari
Olgulerek kaydedilmelidir. Renkli zonlar olustuktan sonra iki ila dort
saat degisiklik gbéstermeden kalirlar. Bu slre igerisinde &lcim
yapilmazsa renkli zonlar kaybolur. Ancak bir gecelik inkibasyon
sonrasinda besiyeri Uzerinde bakteri tabakasi olusunca, klasik disk
difizyon yénteminde oldugu gibi inhibisyon zonlari yeniden ortaya
cikar.

Asagida siralananlar inhibisyon zonlarinin 4 ila 6 saat igerisinde

ortaya ¢cikmasini engelleyebilir:

1- Ekim yapilacak bakteri suspansiyonunun eski kultirden
hazirlanmasi (bakteri suspansiyonu bir gecelik taze kiiltirden
hazirlanmalidir; buzdolabinda bekletilmis kiltir olmamalidir).

2- Bakteri sispansiyonunun 0.5 Mc Farland’dan daha az bulanik
olarak hazirlanmasi.

3- Besiyeri Uzerine bakteri sispansiyonu yayilirken bakteri tam
ekilmemis alanlarin birakiimasi.

Yéntemin Kisith Yanlari:

Test, buzdolabinda bekletilmis eski kiltirlerden hazirlanan bakterilerle

yapildiginda 4 ila 6 saat igerisinde sonug elde edilemeyebilir.

Performans Ozellikleri:

QUICOLOR disk difiizyon ve Kirby Bauer disk diflizyon ydntemleri

karsilastinldiginda sonuglar arasinda genelde %95'in Ulzerinde

uygunluk saptanmlstlr.&7
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QUICOLOR DISK DIFUZYON

INHIBISYON ZONU DEGERLENDIRME STANDARTLARI

Olgiilen ¢ap > x ve <y : Sinirda duyarl;

Olgiilen ¢ap < x : Direngli;

Olgiilen deger >y : Duyarh

Pseudomonadaceae
Staphylococci Enterobacteriaceae (ve diger
non-fermantatif
Gram (-) bakteriler)
Antibakteriel | owckemsibe | | aom | e | vom | e | eoner
ajan x-y (mm) x-y (mm) x-y (mm)
Amikacin 30 14-17 16-19 14-17 14-17 14-17 10-12
Amoxicillin/Clavulanate 20/10 19-20 19-20 13-18 13-17
Ampicillin 10 28-29 22-23 13-17 14-16
Ampicillin/Sulbactam 10/10 11-15 12-15 11-15 12-14
Azlocillin 75 17-18 16-17
Aztreonam 30 15-22 12-17 15-22 12-17
Carbenicillin 100 19-23 15-20 13-17 13-15
Cefaclor 30 14-18 14-18 14-18 17-19
Cefazolin 30 14-18 13-17 14-18 16-18
Cefepime 30 14-18 15-17 14-18 16-18 14-18 14-16
Cefoperazone/ 75/30 15-21 15-18 15-21 15-18
Sulbactam
Cefoxitin 21-22 18-19
Ceftazidime 30 14-18 12-15 14-18 15-17 14-18 13-15
Ceftriaxone 30 13-21 13-17 13-21 15-21 13-21 12-14
Cefuroxime 30 14-23 14-18 14-23 15-20
Ciprofloxacin 5 15-21 13-16 15-21 15-19 15-21 13-16
Clindamycin 2 14-21 14-20
Erythromycin 15 13-23 17-20
Fusidic acid 10 15-22 13-15
Gentamicin 10 12-15 1113 12-15 12-14 12-15 9-10
imipenem 10 13-16 13-15 13-16 20-23
Meropenem 10 13-16 13-15 13-16 17-20
Netilmicin 30 12-15 1113 12-15 13-15 12-15 9-11
Norfloxacin 10 12-17 12-15 12-17 13-15 12-17 1113
Ofloxacin 5 12-16 14-16 12-16 13-16 12-16 1114
Oxacillin 1 10-13 12-13
Penicillin 10 units 28-29 23-24
Piperacillin 100 17-21 15-17 17-18 15-16
Rifampin 16-20 16-20
Teicoplanin 30 10-14 10-12
Tetracycline 30 14-19 17-19 14-19 14-16
Trimethoprim/ 1.25/ 10-16 1314 10-16 9-12
Sulfamethoksazole 23.75
Tobramycin 10 12-15 13-15 12-15 13-15 12-15 10-12
Vancomycin 30 9-12 9-12
PI3.02.11-MP025-TR, V. 1.0 10 EYLUL 2024 Sayfa 3

"Ahmet Yesevi Mah. Kerem Sok. No:9/1-7 Pendik / ISTANBUL + www.tibobio.org * info@tibobio.org « +90 538 442 04 07 l




	Raf ömrü:

