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1. GİRİŞ 

 

 

Gıda kaynaklı infeksiyon ve intoksikasyonlar içerisinde hayvansal ürün 

kaynaklı olguların önemli bir yere sahip olduğu, özellikle gelişmiş ülkelerde yapılan 

epidemiyolojik çalışmalarla ortaya konmuştur. Kanatlı eti yüksek besin değerinden 

dolayıbakteri, virüs ve mantar üremeleri için oldukça uygun bir ortamdır (Tonbak ve 

ark. 2017 ; Okorie- Kanu ve ark., 2020) Gerek kanatlıların yetiştirildiği kümeslerde 

gerekse kesim, işleme, paketleme, muhafaza ve dağıtım gibi aşam alarda,kanatlı 

etihijyenik olmayan koşullarda işlem görmesine bağlı olarak, Salmonella 

spp.,Listeria monocytogenes(L. monocytogenes)gibi patojen bakterilerle kontamine 

olabilmekte ve halk sağlığı açısından risk teşkil etmektedir. (Goncuoglu ve ark. 

2016). Dünya genelinde gıda kaynaklı ishal vakalarından olayıyaklaşık 1.8 milyon 

insanın hayatını kaybettiği bildirilmektedir(Nyabundi ve ark., 2017).İnsanlarda 

Salmonella infeksiyonlarına en çok kantin, yurt, yemekhane, hastane, restoran gibi 

toplu yemek tüketilenyerlerde rastlanmakta ve enfektif predominant serotipler 

arasında Salmonella enteritidis (S. enteritidis) ve Salmonella typhimurium (S. 

typhimurium) bulunmaktadır.Epidemiyolojik çalışmalar, Salmonella spp.’den 

kaynaklanan salmonellosisvakalarının yaygın olarak görülmesinde, primer 

kontaminasyonun yanında, gıdaların tedarik,işleme, paketleme, nakil ve muhafaza 

aşamalarında oluşan sekonder ve özellikle çapraz kontaminasyonlar ile soğuk 

zincirin kırılmasının en önemli nedenler olduğunu ortaya koymaktadır (Diane ve 

ark., 2010;Abd-Elghany ve ark. 2015).Diğer taraftan, listeriosis Avrupa’da en çok 

görülen dördüncü zoonotik hastalık olmakla birlikte görülme oranının 100.000’de 

0.41 olduğu kaydedilmiştir (Jamshidi ve Zineali, 2019). 

 

Türkiye, 2 milyon 156 bin tonluk tavuk eti üretimiyle dünya üretiminin 

%2,4’ünükarşılamaktadır.Tavuk eti tüketiminin ise 2008 yılında 1109 bin ton iken, 

2018 yılında kişi başına 21 kg’a ulaştığı bildirilmekte, fakat iç organ üretim ve 

tüketim miktarına ilişkin  herhangi bir veriye rastlanmamaktadır (Anonim, 
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2019).Dünya tavuk eti üretimi 2016 yılında, 2005 yılına göre %52 artarak, 107 

milyon tona ulaşmıştır. Dünya tavuk eti üretimive ihracatında ABD ve Brezilya en 

büyük paya sahip olmakla birlikte, 2016 yılı itibariyle üretimin %17’si ABD, 

%13’üBrezilya ve %12’si Çin olmak üzere toplam %42’si bu 3 ülke tarafından 

karşılanmıştır. Rusya ise üretimin %4’ünükarşılarken, Türkiye 2016 yılında 1,9 

milyon ton tavuk eti üretimi ile 12. sırada yer almıştır (FAO, 2018).Kanatlı eti,karkas 

ya da parça et olarak tüketilebildiği gibi,kanatlıların karaciğer, yürek ve dalak gibi 

yenilebilen iç organlarının da geleneksel olarak yaygın bir şekilde tüketildiği 

bildirilmektedir (Abdellah ve ark., 2008; Abdellah ve ark., 2009; Arroyo ve Arroyo, 

1995a; Çolak ve Hampikyan, 2005; Molla ve Mesfin, 2003; Molla ve ark., 2003a; 

Ulloa ve ark., 2010).  

 

Resim 1.1 Dünya’da tavuk eti tüketiminin bölgelere göre dağılımı. 

(FAO,USDA) 

Kanatlı iç organları, özellikle taşlık, gelişmekte olan ülkelerde közlenerek ve 

soslanarak satılan ünlü sokak yemeklerindendir. Hazır olarak tüketime sunulan bu tür 

gıdalar, mikrobiyolojik kaliteleri düşük olmasına rağmen, oldukça büyük bir tüketim 

miktarına sahiptir(Karou ve ark., 2013b). Örneğin Malezya’da L. monocytogenes’in 

tavuk iç organlarındaki biyogüvenlik düzeyi büyük bir kaygı kosudur. Malezya 

toplumunda iç organların en sık tüketim şekli, pirincin yanında servis edilen sokak 

yemekleridir. FAO’nun istatistik verilerine göre gelişmekte olan ülkelerde 1980 

yılında kişi başı iç organ tüketimi 5 gr iken, 2009 yılında neredeyse iki katına çıkarak 
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9 gr’a ulaşmıştır (FAOSTAT, 2013). İç organlar mineral ve vitamin içeriği 

bakımından zengin kabul edilseler de, mikroorganizma yüklerinin fazlalığı vebirçok 

patojeni bünyesinde bulundurma riski olmasından dolayı halk sağlığı  açısından 

önem arz etmektedirler (Oztan, 2005; Seong ve ark., 2015).Değişik hayvan türlerinin 

satışa sunulan iç organlarının oldukça yüksek düzeyde Salmonellaspp. ile kontamine 

olduğu veişkembe ve kalınbağırsak tüketimiyle S.Typhimurium’un sebep olduğu 

gıda zehirlenme olgularının meydana geldiğibelirtilmektedir (Cornell ve Neal, 1998; 

Sinell, 1983).  

 

Tifoid olanlarla birlikte, tifoid olmayan Salmonella(NTS) infeksiyonlarının 

hayvansal kaynaklı olan ya da olmayan gıdaların tüketimi, kontamine su ya da 

kontakt yoluyla şekillenebildikleri kaydedilmiştir.NTS’nin en önemli rezervuarı 

çiftlik hayvanları olduğundan, bu hayvanların ürünleriyle etkenlerin insanlara sıklıkla 

bulaşması sözkonusudur. Tavuk, ördek, koyun, keçi, domuz, sürüngen, amfibi, kuş, 

pet rodent, köpek, kedi ve çeşitli vahşi hayvanlar da etkenlerin doğal rezervuarı 

olduklarından, bu geniş yelpaze infeksiyonların kontrolünde halk sağlığı otoritelerine 

zorluklar çıkarmaktadır (Dione ve ark., 2011; Wacheck ve ark., 2010) NTS’lerin 

bitki ve hayvanlardaki karmaşık ekolojisiyle bağlantılı olarak, gıda üretim zincirinin 

tamamında kontaminasyonun önlenmesinde güçlü bir çabaya gereksinim 

duyulmaktadır (CDC, 2006a; CDC 2006b; Stevens ve ark., 2009). 

 

Salmonella, sıklıkla az pişmiş et ve ürünleri ile iç organların tüketilmesi ve 

çapraz kontaminasyon yoluyla (Bailey ve Cosby, 2003; Kimura et al., 2004; 

Sodagari ve ark., 2015)insanlarda gıda kaynaklı salgınlardan sorumlu en önemli 

patojenlerden biridir (Antonie ve ark., 2008; Carraminana ve ark., 2004; Soultose ve 

ark., 2003) Etkenin, Amerika Birleşik Devletleri’nde (ABD) yılda yaklaşık 1 milyon 

gıda kaynaklı vakaya ve 378 bireyin ölümüne sebep olduğu tahmin 

edilmektedir(Scallan ve ark., 2011). Salmonella spp.’nin 2007 yılında 2201 olgu ile 

Avrupa Birliği (AB) ülkeleri’nde en sık rapor edilen (%39,2) gıda kaynaklı patojen 

olduğu, bunlardan 142’sinin Fransa’da meydana geldiği bildirilmiştir(EFSA, 2009). 
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Çin’de de gıda kaynaklı vakaların yüksek bir oranda (yaklaşık %70-80) Salmonella 

spp’den kaynaklandığı kaydedilmiştir (Wang ve ark., 2007). 

 

Dünya Sağlık Örgütü’nün verilerine göre, yılda 17 milyon akut gastroenterit 

ya da ishal vakasının, tifoid olmayanSalmonellaetkenleri tarafından meydana 

getirildiği rapor edilmiştir(Rabsch ve ark., 2001). Yapılan çalışmalarda, üretim 

aşamasında ya da marketlerde satışa sunulan tavuk karkas (Yildirim ve ark., 2015) ve 

iç organlarının da yüksek düzeyde Salmonellaspp. ilekontamine olduğu 

belirlenmiştir(Little ve ark., 2008; Zhu ve ark., 2014)Ayrıca, çiftliklerdeki(Chaiba, 

2010), hindi eti ve et ürünleri (Cohen ve ark., 2007; Karraouan ve ark., 2010) insan 

(Ammari ve ark., 2009) ve alet-ekipmandaki (Bouchrif ve ark., 2009) Salmonellaspp. 

prevalansına ilişkin birçok çalışma mevcuttur. Fas’ta Salmonellaspp.’den 

kaynaklanan resmi olarak bildirilen gıda zehirlenme vakalarının %42.8 düzeyinde 

olduğu, fakat %12 civarında rapor edilmeyen vakanın da bulunduğubildirilmiştir 

(Rouahi ve ark., 1998), Fransa’da ise, kollektif gıda 

zehirlenmelerinde,Salmonella’nın yaklaşık %65 düzeyinde sorumlu olduğu 

kaydedilmiştir (Haeghebaert ve ark., 2003).Genellikle, yumurta ve kırmızı et gibi 

gıdalar Salmonella spp. ile kontamine olabilmesine rağmen, insanlardaki 

enfeksiyonların ana kaynağının kanatlı eti ve ürünleri olduğu belirtilmiştir 

(Snoeyenbos ve Williams, 1991).Kanatlı eti ve ürünlerinin kontaminasyonu üretim, 

mezbaha, işleme, nakliye ve depolama gibi değişik aşamalarda 

gerçekleşebilmektedir(Dookeran ve ark., 2012).Halk sağlığı açısından kayda değer 

bir süreç kaydedilse de, gıda zincirinde Salmonella spp. hala oldukça 

önemlipatojenler arasında yer almaktadır(Diane ve ark., 2010; Pui ve ark., 2011). 

 

Hayvanların iç organları Salmonella’nın yanı sıra, L. monocytogenes 

açısından da rezervuardır.Listeriozis vakaları Salmonellozis’e kıyasla nispeten daha 

nadir olsa da, yüksek bir mortalite oranına (%30) sahiptir (Berche, 2005; Broome ve 

ark., 1990). Doğada yaygın olarak bulunan Listeria monocytogenes, gıda kaynaklı 

patojenler içerisinde buzdolabı sıcaklığında üreyebilmesi ile öne çıkan önemli bir 
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mikroorganizmadır. Gıda kaynaklı patojenler içinde oldukça önemli bir role sahip 

olmasından dolayı son on yılda üzerinde en çok çalışılan konu olmuştur (Ryser ve 

Marth, 2007). Özellikle hamile kadınlarda düşüklere ve bağışıklık sistemi 

baskılanmış yetişkin bireylerde meningitise neden olmaktadır (Allerberger ve 

Wagner, 2010; Doming ve ark., 2013; Guenther ve ark., 2009; Janakiraman, 

2008)ABD’delisteriosis ile ilişkili olarak her yıl yaklaşık 2500 kişinin hastalandığı 

ve bunların 500’ünün öldüğü bildirilmektedir. Bu hastalıktanözellikle ileri yaştaki 

kişiler etkilenmektedir. Bunu takip eden risk grubu kişiler hamileler, yeni doğanlar, 

immun sistem yetmezliği olanlar, kanser, diyabet ve böbrek hastaları, AIDS 

(Edinilmiş Bağışıklık Eksikliği Sendromu) hastaları ve glukokortikosteroid tedavisi 

gören kişilerdir (Bennion ve ark., 2008;Painter and Slutsker, 2007). 

 

Son yıllarda, antibiyotiklere dirençli patojen bakteriler, bir diğer halk sağlığı 

sorunu olarak karşımıza çıkmaktadır.(Rasschaertve ark.,2020)
 
Antibiyotik ajanlar, 

veteriner uygulamalarda sadece hastalıkları önlemede ve tedavi amaçlı değil, aynı 

zamanda gelişimi teşvik edici olarak da sıklıkla kullanılmaktadır. Ancak, dünyada 

antibiyotiklerin yaygın bir şekilde kullanımı antimikrobiyal dirençli bakterilerin 

gelişimini teşvik etmektedir. Dünya’da ve Türkiye’de yasal arınma süresler,ne uygun 

olmak şartıyla antibiyotikler kullanılmaktadır.(Aminov, 2010;  Filazi ve ark. 2015 

;Şireli ve ark.,2015) 

 

Salmonellozis ve diğer bakteriyel infeksiyonların tedavisinde kullanılan çok 

sayıdaki antibiyotik, veteriner hekimlik alanında, özellikle de kanatlı sektöründe 

sıklıkla kullanılmaktadır.Salmonella spp., ve L. monocytogenes gibi zoonotik 

bakterilerle kontamine olmuş gıda tüketimi sonucu insanlarda meydana gelen 

enfeksiyonlarda,hatalı ve sık kullanım sebebiyle antibiyotiklere direnç kazanan bu 

türlerin,ciddi bir halk sağlığı riski oluşturabileceği vurgulanmaktadır( White ve ark., 

2002; Oliver ve ark., 2020). Hayvanlar tarafından dışarıdan alınan tüm kimyasal 

maddeler, metabolizmada çeşitli reaksiyonlara girerek vücutta birikebilmektedir. Bu 

birikim, maddenin fiziksel ve kimyasal özelliklerine ve organın bağlama kapasitesine 

https://sciprofiles.com/profile/910460
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bağlı olmakla birlikte, başta karaciğer olmak üzere akciğer, beyin, böbrek, kemik 

dokuları gibi sakatat olarak ifade edilebilen tüm hayvansal organlarda olabilmektedir 

(Donoghue, 2003;Nollet ve Toldra, 2011). Bu ajanların, terapötik ve koruyucu 

amaçla aşırı kullanımı sonucu direnç kazanabilen patojen bakteriler gıda vasıtasıyla 

insanlara da geçebilmektedir(Su ve ark.,2004; Tollefsonve Miller, 2000;Guran ve 

ark., 2020).Özellikle, Salmonella türlerindeki dirençlilik, küresel bir problem haline 

gelmiş, hayvansal gıda üretiminde antibiyotik ajanların kullanımıyla bağlantılı 

olarak, salmonellozise yakalanan insanlardan, artan oranlarda tek veya çoklu 

antibiyotik dirençli Salmonella türlerinin izole edildiği kaydedilmiştir (Van 

Duijkeren ve Houwers, 2000; Cohen ve ark.,2020). Salmonella türlerinde, 

antibiyotiklere karşı giderek artan bir oranda direnç geliştiği bilinmekte ve bunun en 

önemli sebebinin, büyümelerinin hızlanması amacı ile hayvanlara birçok 

antibiyotiğin uygulanması olduğu belirtilmektedir(White ve ark., 2002).  Türkiye’de 

antibiyotik kullanımı ile ilgili yasal düzenleme 7 Mart 2017/30.000 tarih ve 

sayılıresmi gazete ile bildirilmiştir (Anonim,2017). 

 

Bu çalışma, Salmonella spp. veL. monocytogenes’in halk sağlığı açısından 

önemi göz önünde bulundurularak, Afyonkarahisar’da satışa sunulan tavuk 

içorganlarından(karaciğer, taşlık, yürek)izolasyonu ve izolatların antibiyotik 

dirençliliğinin belirlenmesi amacıyla gerçekleştirilmiştir. 

 

1.1. Salmonella spp.’nin Tarihçesi 

 

İlk kez 1885 yılında tanımlanan bakteri, Salmon tarafından Salmonellaolarak 

isimlendirilmiştir (D’aoust, 1989;Krieg ve Holt, 1984). Salmonella genusunun ilk 

patojen serotipi S.Typhi, Schroeter tarafından 1886 yılında Bacillus typhiolarak 

tanımlanmış, 1930 yılında Warren ve Scoot tarafından S. Typhi olarak 

adlandırılmıştır. S. Paratyphi A’yı ilk olarak Brion ve Kayser 1902’de Bacterium 

paratyphi tip Aolarak isimlendirmesine rağmen, 1919 yılında bakteri Castellani ve 

Chalmers tarafından Salmonella Paratyphi-A olarak yeniden adlandırılmıştır. Tavuk 
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tifosu’nun etkeni S. gallinarumilk olarak Klein tarafından 1889 yılında keşfedilerek 

etkene Bacillus gallinarumadı verilmiş, 1909 yılında Retger tarafından Bacterium 

pullorumolarak ismi değiştirilmiştir. Bergey ve arkadaşları 1925 yılında hastalık 

etkenini;S. gallinarum,Taylor ve arkadaşları 1952 yılında S. gallinarum-

pullorumolarak tanımlamışlardır.S. enteritidis ilk kez 1888’de Gaertner tarafından 

izole edilmiş ve Bacillus enteritidis adını almıştır. Castellini ve Chalmers ise; 1919 

yılında etkeni S.Enteritidis olaraktanımlamıştır. Konakçı spesifitesi göstermeyen 

Salmonella serotipleri içerisinde genişyayılım gösteren S. Typhimurium ise; ilk 

olarak Loeffler tarafından1892 yılında Bacillus typhimuriumolarak adlandırılmış ve 

daha sonra 1919’da Castellani veChalmers tarafından ismi S. Typhimurium olarak 

değiştirilmiştir (Krieg ve Holt, 1984). 

 

1.2. Salmonella spp’nin Genel Özellikleri 

 

Enterobacteriaceaefamilyasının genel özelliklerini taşıyan Salmonella’lar, Gram 

negatif, kısa, küçük, çomak şeklindedir (Resim1.1; Resim 1.2).Çoğunlukla boyalı 

preparatlarda tek görülen Salmonella’lar, sporsuz ve kapsülsüz olup, S. pullorum ve 

S. gallinarum hariç hareketlidir (Minor, 1984). Aerob veya fakültatif anaerob, 

selektif katı besiyerlerinde 2-3 mm çapında yuvarlak, çoğu kez kabarık, düzgün 

yüzeyli ve düz kenarlı koloniler şeklinde üreyen mikroorganizmalardır (D’aoust, 

1989). S. Typhi dışında glikozdan asit ve gaz olustururarak, nitratı nitrite indirgeme 

özelliğine sahip olup, üreaz ve indol negatiftirler. Sitrat tüm Salmonellatürleri 

tarafından değerlendirilebilen bir karbon kaynağıdır. Salmonella’ların, S.Cholerasuis 

ve S.Paratyphi dışında genelde H2S oluşturdukları bildirilmektedir. S. Typhi dışında 

ornitini, S. Paratyphi A dışında lizini dekarboksile ettikleri, sukroz, salisin, inositol 

ve S.arizonae dısında laktoz fermantasyonları negatif olan Salmonella’ların lipaz ve 

deoksiribonükleaz enzimlerinin olmadığı kaydedilmiştir (Guthrie, 1992).Genellikle 

20-40
o
C’ler arasında üreyebilen Salmonella’ların optimum üreme sıcaklıkları 35-

37
o
C’dir. Bu mikroorganizmalar, 5-47

o
C’ler arasında canlı kalabilseler de yüksek 

sıcaklık derecelerine dirençsiz olup, 55
o
C’de 20 dakikada inaktif oldukları, 

pastörizasyon işleminde kolaylıkla yıkımlanabildikleri 
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kaydedilmiştir.Salmonella’larda gelişmeyi etkileyen diğer önemli faktörlerden birisi 

de ortamın pH değeridir. Optimum pH degeri 6,5-7,5 arasında değişmekle birlikte, 

pH degerleri 4,5 ila 9,0 olduğunda canlı kalabildikleri ve pH 4’e dirençli oldukları 

bildirilmektedir (Baird-Parker, 1990).Genellikle %3-4 tuz varlığında inhibe 

olmalarına rağmen, 10-30
o
C’lerde ve sıcaklık yükseldikçe tuza karşı toleranslarıda 

artış göstermektedir. Salmonella’ların, %8’lik tuz konsantrasyonunda üremelerinin 

engellendigi fakat canlılıklarını sürdürdükleri bildirilmektedir (Ayres ve ark.,1990; 

D’aoust, 1989).  

Salmonella türlerinin somatik O, flagellar H ve kapsüler K antijenleri 

bulunmaktadır. Buna göre etken,  O antijen fraksiyonlarına göre grublara, H antijen 

fraksiyonlarına göre de tiplere ayrılmıştır. Salmonella’lar somatik O antijenlerinin 

fraksiyonlarına göre (A, B, C1, C2, C3, C4, D1, D2, D3, E1, E2, E3, E4, F, G1, G2, 

H, I, J, K, L, M, N, O, P, Q, R, S, T, U, W, X, Y, Z, 051, 052, 053, 054, 055, 056, 

057, 058, 059, 060, 061, 062, 063, 064, 065, 066, 067) 51 gruba, flagellar H antijen 

(Faz I, Faz II)  yapılarına göre de 2600 den fazla serotipe ayrılmışlardır. Bunun 

dışında kapsül antijenlerine (Vi ve M antijenleri) de sahiptirler (Kauffmann, 1974; 

Velge ve ark., 2012). 

 

Resim 1.1.Elektron Mikroskop Görüntü(Anon, 2016a)       Resim 1.2. Gram Boyama (Anon, 2016b) 
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1.3. Salmonellaspp.’nin Virulens Faktörleri 

 

Flagella ile sağlanan hareketlilik ile etkenin, enterositlerin spesifik reseptör 

bölgelerine bağlanmaları kolaylaşmaktadır. Fimbrialar (pilus) ise, bakterinin ince 

bağırsakta kolonizasyonunu sağlamaktadır (Dodson ve ark.,1999; Wilks ve ark., 

1995). İntestinal mukozada, bakterilerin resptörlere bağlanmasında, bakterilerin 

hareketli olması ve konak hücreye adhezyonu önemli rol oynar (Josenhans ve 

Suerbaum, 2002; Stephen ve ark., 1997).  

 

Salmonella’ların hücre duvarında bulunan lipopolisakkaritler sayesinde etken, 

konakçının katyonik proteinlerinden etkilenmemekte, lokal prostaglandin sentezinin 

uyarılmasıyla komplementin bakteri yüzeyinde toplanması engellenmektedir. 

Lipopolisakkarit; bakterinin bağırsakta canlı kalabilmesini kolaylaştırmakta ve derin 

dokulara kolaylıkla invaze olmasına yardımcı olmaktadır. Salmonella’lar endotoksin, 

enterotoksin ve sitotoksin olmak üzere üç ayrı toksin sentezlemektedirler. 

Endotoksin; Salmonella’ların lipopolisakkarit hücre duvarında bulunan lipid–A kısmı 

ile ilgilidir. Bakteri hücresinin lize olması durumunda açığa çıkan endotoksin kan 

dolaşımına karışarak, dalak ve karacigerde lezyonların oluşumuna neden olur. 

Lipopolisakkarit, aynı zamanda bakteri hücresini konak savunma sistemindeki 

fagositlere karşı da korumaktadır (Rychlik ve ark., 2006; Thorns, 1995; Valdez ve 

ark., 2009; Wilson ve ark., 2011).Enterotoksinler; bağırsak epitelyum hücrelerinden 

aşırı sıvı salınımına sebep olmakta, bu da bağırsak lümeninde sıvı birikimine ve 

dolayısıyla diyareye yol açmaktadır. Sitotoksinler ise; protein sentezini inhibe ederek 

bağırsak epitel hücrelerinde yapısal hasarlara yol açarlar (Gonzalez ve ark., 1989; 

Van Asten ve Van Dijk, 2005). 
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1.4 Salmonellaspp.’nin Çoklu İlaç Dirençliliği 

 

Bazı Salmonella serotiplerinde,1990’lı yıllara doğru, insanların tedavisinde 

kullanılanbelli başlı antibiyotiklerin de içinde bulunduğu bir grup antibiyotiğe direnç 

geliştirdiği ve günümüze kadar geçen sürede antibiyotik direncinin global bir 

problem olduğu bildirilmiştir. Antibiyotik direnç oranının %20-30 düzeylerinde 

seyrettiği ve giderek arttığı, bu yüzyılın başlarında da %70’lere ulaştığı 

kaydedilmiştir (Anonim, 2009; Lee ve ark., 2009; Su ve ark., 2004). İlaçlara dirençli 

Salmonella spp.,’ler kasaplık hayvanlarda antimikrobiyel maddelerin kullanımına 

bağlı olarak ortaya çıkmıştır. Nitekim florokinolonlar ilk defa insan tedavisinde 

kullanılmış ve bu dönemde Salmonella spp.’nin bu antibiyotiğe direncinde bir artış 

görülmemiştir. Buna karşın, florokinolonlar kasaplık hayvanlarda kullanılmaya 

başlandıktan sonra bu antibiyotiğe dirençli Salmonella türleri, hayvanlarda ve 

gıdalarda tespit edilmeye başlanmış ve bunu takiben insan infeksiyonlarında da 

dirençli türler saptanmıştır. Florokinolonlar ve üçüncü jenerasyon 

sefalosporinlerekarşı ortaya çıkan çoklu antibiyotik direncinin Salmonella 

serotiplerinde görülmesi, insan infeksiyonlarının etkili tedavilerini kısıtlayan çok 

ciddi bir gelişmedir (Güner ve ark.,  2012; Dyson ve ark. ,2019) 

Salmonella spp.’nin antibiyotiklere ve diğer kimyasal terapötik ajanlara 

direnç geliştirmesinde; hidroliz yolu ile inaktivasyon (β-laktamaz gibi), 

modifikasyon (aminoglikozid dirençlilik gibi), hedef değiştirme (metisilin dirençli 

Staphylococcus aureus’ta metisilin dirençli transpeptidazın üretimi gibi), hedef ile 

temasın engellenmesi ve hücre içine giren ajanın hücre dışına atılması gibi değişik 

mekanizmaları kullandıkları bildirilmiştir. Gram-negatif ve Gram-pozitif bakterilerde 

en etkin çoklu ilaç dirençlilik mekanizması, ilacın hücre dışına atılmasıdır. Bu 

mekanizmada ya basit taşıyıcı proteinler ya da kompleks membran füzyon proteinleri 

rol almaktadır (Cloeckaert, 2001; Nikaido, 1998).Salmonella’da çoklu ilaç dirençlilik 

genleri kromozomal ya da plazmid DNA kökenli olabilmektedir. Konjugatif 

plazmidler aracılığı ile bu genlerin yakın ya da uzak akraba türlere aktarımı ya da, 

kromozomal DNA kökenli çoklu ilaç dirençlilik genlerinin integronlara bağlı 

konjugatif transpozonlarla aktarımı ile gerçekleşmektedir. Bu genetik transfer 
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mekanizmaları, ilaç dirençliliğinin doğal suşlar arasında hızla yayılmasının ana 

nedeni olarak gösterilmektedir (Alekshun ve Levy, 2007; Bennett, 2008; Langille ve 

ark., 2007). 

Antibiyotikler, kanatlılarda terapötik, profilaksi ve gelişimi teşvik edici olarak 

yaygın şekilde kullanılmaktadır. Ancak, bu durum pek çok antibiyotiğe karşı dirençli 

suşların oluşumuna sebep olmakta ve insan tedavisinde başarı olasılığını 

azaltmaktadır. Antibiyotiklerin uygun kullanılmamasına bağlı olarak gelişen dirençli 

suşlarda direnç genlerinin aktarımı, sadece patojen mikroorganizmalarda değil, 

endojen mikroflorada da şekillenebilmekte ve söz konusu dirençli suşlar hayvansal 

gıdalar aracılığıyla insanlara geçerek insan bağırsak florasında kolonize 

olabilmektedirler(Aarestrup ve ark., 2008; Castanon, 2007; Enberg ve ark., 2004; 

Mathew ve ark., 2007). Yakın zamanda,Salmonellasuşlarında üçüncü kuşak 

sefalosporinlere karşı direnç geliştirdiği, hatta geniş spektrumlu β laktamaz (GSBL) 

üreten suşların saptanmaya başlandığı bildirilmektedir(Saeed ve ark., 2020).Çoklu 

ilaç direnci ve GSBL nedeniyle kullanılabilecek alternatif antibiyotikler azalmış ve 

özellikle çocuk yaş grubunda, kullanımı tartışmalı olan kinolon grubu antibiyotikler 

mecburi seçenek haline gelmiştir.Öte yandan ,bu grup antibiyotiklere karşıda direnç 

gelişmeye başladığı kaydedilmiştir(Anğ-Küçüker ve ark., 2000; Dutta ve ark., 

2002).Salmonella türlerinde direncin, ilk olarak kloramfenikol’e, daha sonra beta-

laktamlara, kuinolonlara ve azitromisine karşı geliştiği rapor edilmiştir. Günümüzde, 

Asya ülkeleri’nde spektrum B-laktamaz’a gelişen direncin yaygınlaşması önemli bir 

endişeye sebep olmaktadır (Kumar ve ark., 2008; Molloy ve ark., 2010).S. Typhi’nin 

çoklu ilaç dirençliliği (sıklıkla ampisilin, kloramfenikol, trimetoprim-sülfametokzol), 

bölgeler arasında önemli varyasyonlarla birlikte Asya ve Afrika ülkelerinde yüksektir 

(Zaki ve Karande, 2011).S.Tphi’nin çoklu ilaç dirençliliğine, Çin ve Endonezya ile 

kıyaslandığında, Pakistan (%65) ve Vietnam’da (%22) oldukça sık karşılaşıldığı, 

siprofloksasin ve diğer fluorokinolonlara duyarlılığı azaltaltıcı makul indikatör 

olarak düşünülen nalidiksit asite direncin Pakistan’da %59, Hindistan’da %57 ve 

Vietnam’da %44 olduğu bildirilmiştir (Ochiai ve ark., 2008). Sekiz Asya ülkesinde 

2003-2005 yılları arasında yapılan bir araştırma’da 1774 tifoid Salmonella izolatının 

antibiyotiklere direnç gösterdiği rapor edilmiştir (Chau ve ark., 2007).Çoklu 

antibiyotik dirençliliği ülkelere göre değişkenlik gösterse de (%16-37), Vietnam, 
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Nepal, Pakistan, Hindistan ve Bangladeş’te yüksek, Çin, Laos ve Endonezya’da 

düşük bir insidens seyretmektedir.Benzer bulguların2002-004 yılları arasında yapılan 

bir çalışmada yedi Asya ülkesi için de geçerli olduğu, elde edilen izolatların 

%41,2’sinin  S. Typhi olduğu ve çoklu ilaç dirençliliği gösterdiği, izolatların 

%69,6’sının ise siprofloksasine duyarlılığın azaldığı kaydedilmiştir (Chuang ve ark., 

2009).S. Typhi ile karşılaştırıldığında, S. Paratyphi’nin yüksek düzeyde kuinolonlara 

dirençli olduğu rapor edilmiştir (Harish ve ark., 2004; Hasan ve ark., 2008). Birleşik 

Devletler’de elde edilen izolatların %13’ünün çoklu ilaç direnci gösterdiği, %38’inin 

nalidiksik asit’e dirençli olduğu, %97’sinin siprofloksasine duyarlılığın azaldığı 

(sadece 5 izolatın dirençli olduğu) bildirilmiştir (Lynch ve ark., 2009).Kitlesel gıda 

üretimi ve dağıtım sırasında Salmonella’lar hızlı bir şekilde yayılım göstermektedir. 

Buna ek olarak,bu etkenlerin oluşturduğu infeksiyonlardan korunma ve kontrol, 

NTS’ler (tifoid olmayan salmonella) arasında artan çoklu ilaç dirençliliği nedeniyle 

daha da zorlaşmaktadır (Majowicz ve ark., 2010).Birçok ülkede, 1990 yılından 

itibaren NTS’lerin çoklu ilaç dirençliliği gösteren suş sayılarında artış görüldüğüne 

dikkat çekilmektedir (Helms ve ark., 2005). Ulusal Antimikrobiyal Direnç İzleme 

Sistemi (NARMS) Birleşik Devletler’de 2005-2006 yılları arasında izolatların 

%4,1’inde sefalosporine duyarlılığın arttığı ve %84’ünün fenotipik çoklu ilaç 

dirençliliği gösterdiği kaydedilmiştir (Sjolund ve ark., 2010).  

 

NARMS’ın 1996-2007 yıllarında yaptığı daha kapsamlı çalışmalarda, invaziv 

özellikteki NTS’lerin çoklu ilaç dirençliliğine çok daha yatkın olduğu, fakat daha da 

önemlisi izolatların nalidiksik asit (%2,7) ve seftirikson’a (%2,5) direnç göstermeye 

başladığı, bu durumun klinik yönetimleri ve halk sağlığı izleme birimleri nezninde 

giderek artan bir endişeye neden olduğu kaydedilmektedir (Crump ve ark., 2011). 

Avrupa’da 2000-2004 yılları arasında yapılan bir çalışmada, elde edilen 135,000 

izolatın %57-60’ının antibiyotiklere dirençli olduğu, bu izolatların %15-18’inin 

çoklu ilaç dirençliliği gösterdiği, %14-20’sinin de nalidiksit asit’e dirençli olduğu 

belirtilmiştir (Meakins ve ark., 2008).  
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Asya ve Afrika Ülkeleri’nde siprofloksasin dirençli türlerin sayısında bir artış 

gözlendiği ve sefalosporin dirençliliğinin beta-laktamaz üretiminin uzamasıyla 

ilişkili olduğu rapor edilmiştir (Akinyemi ve ark., 2007; Ran ve ark., 2011). 

 

1.4. Hastalık Bulguları 

 

Salmonella bakterilerinin meydana getirdiği enfeksiyonlar; genel enfeksiyon 

niteliğindeki hastalıklar, sepsis- lokalize organ hastalıkları ve entero-kolitler olarak 

karşımıza çıkmaktadır. Hastalık bulgularının ortaya çıkmasında, bakterinin invazyon, 

kolonizasyon ve adezyon özelliklerinin etksisi oldukça büyüktür (Valdez ve ark., 

2009).Tifo (S. Typhi) ve paratifo (S. Paratyphi) enfeksiyonlarında, etkenler; 

kontamine besinler ya da içeceklerle alındığında, incebağırsaklardan barsak lenf 

yumrularına ve daha sonra kan dolaşımına karışıp böbrekler ve bağırsak da dahil 

olmak üzere bir çok organa yayılırlar. Bu tip enfeksiyonlarda görülen en belirgin 

lezyonlar lenf yumrularında hiperplazi, karaciğerde odaklar şeklinde nekrozlar, safra 

kesesinde bazen periost ve akciğerde meydana gelen inflamasyonlardır (Dougan ve 

ark., 2011). Diğer bazı Salmonella tipleri gibi S. typhimurium, S. enteritidis, S. derby 

de gıda zehirlenmelerinde sıklıkla karşılaşılan türlerdir. Endotoksin üretimi ile, 

bakteriler bağırsaklarda sıvı ve elektolit kaybına neden olmakta ve enterit tablosunu 

şekillendirmektedir (Valdez ve ark., 2009). Kanlı ishalle karakterize gastrointestinal 

semptomlar, yüksek ateş ve abdominal ağrıyı takip eder (Parry ve ark., 2002). 

Salgılanan sitotoksin nedeniyle, eritrositlerde dejenerasyon ve nekroz 

şekillenmektedir. S.Enteritis’de mukoza damarlarının trombozu ve vasküler 

dejenerasyon önemli bir bulgudur (Forbes ve ark., 2006). Yıkıma uğramış mukozada 

fazla miktarda emilen ya da lokal olarak salınan endotoksin, damar lezyonlarına yol 

açmaktadır (Chiu ve ark., 2004).Ayrıca, S.enteritidis ve S.typhimurium’un %19 

düzeyinde reaktif artritten sorumlu olduğu da rapor edilmiştir (Paul ve ark., 2009). 
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1.6.Salmonella spp.’nin Epidemiyolojisi  

 

Halk sağlığının en önemli problemlerinden biri kontamine gıda ve sulardan 

kaynaklanan sağlık sorunlarıdır. Dünya Sağlık Örgütünün yayınladığı epidemiyolojik 

verilerde gıda kaynaklı hastalıkların sayısında sabit bir artışın olduğu 

belirtilmektedir. Gıda kaynaklı patojenler içerisinde ise önemli bir yere sahip olan 

Salmonella türleri yıllardır zoonoz ajan olarak bilinmektedir. Salmonellozis, 1980 

yılının ortalarından itibaren dünyanın birçok bölgesinde hızlı bir artış göstermiştir. 

Endüstrileşmiş ülkelerde S. enteritidis’in neden olduğu salmonellozis olgularının 

artışı ve S. typhimurium Definitive Phage Type 104’ün (DT 104) İngiltere, Almanya, 

Fransa, Danimarka ve ABD’de ortaya çıkışı salmonellozisin epidemiyolojisinde 

görülen büyük değişikliklerdir  (Meng ve Doyle, 1998). 

Dünyada her yıl Salmonella’ya bağlı 16 milyon tifoid ateş, 1,3 milyon 

gastroenterit ve 3 milyon ölüm şekillenmektedir. ABD’nde her yıl salmonellozisden 

500-1000 kişinin hayatını kaybettiği, Avrupa Birliğinde 2008 yılı dikkate 

alındığında, 1,888’i Salmonella’dan kaynaklanan 5,332 gıda kaynaklı salgın bildirimi 

yapılmıştır. Türkiyedeki Salmonella enfeksiyonlarına ilişkin gerekli olan en sağlıklı 

veriye Dünya Sağlık Örgütünün raporunda 2000 yılında 26.489 vaka ile ulaşılmıştır 

(Şireli, 2010).Tifoid ateşin insidensi ülkelere göre farklılık göstermektedir. 

Güneydoğu ve Orta-Güney Asya’da yaklaşık olarak 100,000 populasyonu olan 

yerleşkelerde her yıl 100 den fazla birey enterik ateşten etkilenirken, Kuzey ABD, 

Yeni Zelanda, Avustralya ve Avrupa’da oldukça düşük bir insidenste seyrettiği 

kaydedilmiştir. ABD’nin tamamında,S. Typhi kaynaklı enfeksiyonların insidensi her 

yıl 400 olarak bildirilmektedir. Bu vakaların çoğunlıkla seyahat hareketlerinden 

kaynaklandığı kaydedilmiştir (Nguyen ve ark., 2009). Birleşik Krallık ve Kanada’da 

da enterik ateş insisdensi düşük olmakla birlikte, az sıklıkta meydana gelen vakaların 

Hindistan ve Pakistan’dan getirildiği belirtilmektedir (Cooke ve ark., 2007).Değişik 

yıllarda yapılan çalışmalarda enterik ateşin insidensinin (her 100.000 birey için), 

İspanya’da 0,31, (Capita ve ark., 2003; Capita ve ark., 2007), İsrail’de 0,42-0,23 

olduğu ve S. Paratyphi izolat sayısının arttığı (Meltzer ve ark., 2006), Afrika, Latin 

Amerika, Karayip Adaları, Asyanın geri kalanı ve Orta Pasifik Adalarında orta 
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düzeyde (her 100.000 birey için 10-100 vaka) seyrettiği kaydedilmiştir (Crump ve 

ark., 2004).Asya ülkelerindeki S.Typhi insidensi Vietnam ve Çin (21,3-15,3/100.000) 

ile karşılaştırıldığında, Pakistan ve Hindistan’da (451,7/100,000) daha yüksek olduğu 

rapor edilmiştir (Ochiai ve ark., 2008). 

Tifoid olmayan Salmonella enfeksiyonlarına ilişkin 93,8 milyon gastroenterit 

vaka bildirimi olduğu, yılda yaklaşık 155.000 ölüm meydana geldiği kaydedilmiştir 

(Majowicz ve ark., 2010). SalmSurv’un(Dünya Sağlık Örgütü’nü destekleyen gıda 

kaynaklı hastalık izleme ağı) verilerine göre,  2001-2005 yılları arasında, S. 

enteritidis’in dünyadaki en yaygın (%65) serotip olduğu, bunu S. Typhimurium 

(%12)’un ve S. Newport (%4)’un takip ettiği kaydedilmiştir. Afrika’da elde edilen 

izolatların %26’sını, S. enteritidis %25’ini S. typhimurium’un temsil ettiği 

kaydedilmiştir.Asya’da, Avrupa’da ve Latin Amerika/Karayip Adalarında S. 

Enteritidis’in en sık karşılaşılan izolat olduğu ve sırasıyla %38, %87 ve %31 

oranlarında rastlandığı belirtilmektedir. Kuzey Amerika’daise, S. typhimurium en sık 

rapor edeilen izolat olarak %29, S. enteritidis %21, diğer Salmonella türleri %21 

olarak bildirilmiştir (Glanis ve ark., 2006). 

 

1.7.Salmonellaspp.’ninTavukEti ve Ürünlerinde Bulunuşu 

 

Tavuk eti ve ürünleri kolay sindirilebilmesi, lezzetli, besleyici ve ucuz 

olmalarından dolayı tercih edilen gıdalar arasındadır. Salmonellozise yol açan gıdalar 

arasında ilk sıralarda yer alan tavuk eti ve kırmızı etin Salmonella’lar ile 

kontaminasyonunun genellikle kesim sırasında iç organların çıkarılması ve 

parçalanması aşamalarında meydana geldiği belirtilmektedir(Samaha ve ark., 

2012;.Mezali ve ark. 2019) 

 

Kanatlı eti ve ürünlerinde Salmonella insidensinin %0-100 arasında değiştiği 

bildirilmiştir (Bryan ve Doyle,;Çarlı ve ark., 2004;Waldroup, 1996; Milkievicz ve 

ark., 2020). 

https://www.sciencedirect.com/science/article/abs/pii/S0956713520300670#!
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Abdellah ve ark.,(2008)inceledikleri 576 tavuk eti ve ürününün %9,9’unun 

Salmonella ile kontamine olduğunu, gögüs eti, but, karaciğer ve taşlıktan sırasıyla 

%6,25, %8,33, %11,11, %13,88 düzeylerinde Salmonella izole ettiklerini 

kaydetmişlerdir. Vietnam’da tavuk karkaslarının %7,9 (Train ve ark., 2004), 

Dakar’da%32(Cardinale ve ark., 2003), Trinidad’da taşlık, karaciğer ve kalp 

örneklerinden sırasıyla %3,1, %2,1 ve %1,0 oranında(Shelly ve ark., 2006), Şili’de 

karkas ve iç organ (karaciğer taşlık ve kalp) örneklerinden %1,8-%0,4 düzeylerinde 

Salmonella izole edildiği bildirilmiştir (Ulloa ve ark., 2010).İspanya’da 

süpermarketlerde satışa sunulan kanatlı eti ürünleri incelemiş ve 198 numunenin 

71’inde (%35,83) Salmonella spp. izole edildiği kaydedilmiştir. Elde edilen 

serotiplerin S. Enteritidis (%47,88), S. Hadar (%25,35) ve serotip 4,12:b:-(II) olduğu 

rapor edilmiştir (Dominguez ve ark,2002). İngiltere’de satışa sunulan 325 tavuk eti 

örneğinin ortalama Salmonella kontaminasyon düzeyinin %22,8, 35 sakatat 

örneğinin ise %37,1 olduğu, tavuk eti ve sakatat örneklerinden elde edilen izolatların 

sırasıyla %51,4’ünün S.Enteritidis, %12,2’sinin S. Typhimurium;  sakatat 

örneklerininin ise sırasıyla %23,1 ve%0 olduğu belirtilmektedir (Plummer ve ark. 

1995). Van Klink ve Smulders (1990) yaptığı çalışmada, iç organlar içerisinde en 

çok karaciğerin (%53) Salmonella spp. ile kontamine olduğunu bildirmiştir. 

Zambia’da kesimhaneden toplanan 521 tavuk karkasındaki Salmonella izolasyon 

oranının %20,5 (Mudenda ve ark., 1999), Etyopya’da değişik süpermarketlerden 

toplanan 452 karkas ve 312 tavuk parça örneğinde %8,3 ve %31,7 (Molla ve ark., 

2003b), Brazilya’da değişik yerlerden satın alınan 150 donmuş tavuk karkas 

örneğinde %32 (Silva ve ark., 2000), Şili’nin metropolitan bölgesinde tavuk eti ve 

parçalarında sırasıyla %8,3-%12,9 olduğu rapor edilmiştir (Alexandre ve ark., 2000). 

 

Schlosser ve ark., (2000)soğutma tankından sonra,  paketleme ve parçalama 

aşamalarından önce rastgele alınan 803 tavuk karkas örneğinin %79,58’inden, 

parçalama aşamasından sonra ise; 80 örneğin %82’sinden, Yang ve ark., (2010) 515 

tavuk örneğinin %54’ündenSalmonella spp. izole ettiklerini bildirmişlerdir.Arroyo ve 

Arroyo (1995a), 78 tavuk karaciğer örneğinin %45’inin,Capita ve ark., 

(2007)mezbahadan topladıkları 336 tavuk karkas örneğinin 60’ının (%17,9) 
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Salmonella ile kontamine olduğunu kaydetmiştir. Arroyo ve Arroyo (1995b) tavuk 

karaciğer örneklerinin %92 düzeyinde Salmonella yönünden pozitif olduğunu 

saptamıştır. 

 

Karou ve ark., (2013a) çiğ ve pişmişolmak üzere toplam 3840 tavuk 

sakatatında, çiğ ürünlerde %52,84, pişmiş ürünlerde %3.3 düzeyinde Salmonella 

belirlediklerini kaydetmişlerdir.ABD’de Roy ve ark., (2002) 4745 tavuk eti ve 

ürününün (karaciğer)569’undan (%11,99), İngiltere’de Jorgensen ve ark., (2002), 

140 paket ambalajlı tavuk karkas örneğinden %25, İspanya’da Capita ve ark., (2003) 

tavuk karkaslarından %55, sakatatlardan (karaciğer ve taşlık) %40, Portekiz’de 

Antunes ve ark., (2003) 60 adet kanatlı eti örneğinde %60, Etyopya’da Tibaijuka ve 

ark., (2003) 244 tavuk eti, 32 taşlık, 25 karaciğer sırasıyla%12,3, %53,1 ve 

%28düzeyindeSalmonella spp. izole edilmiştir.Assiut’ta (Orta Mısır) Hassanein ve 

ark., (2011) 25 tavuk but ve 25 göğüs fleto örneklerinden sırasıyla %36, %52 

düzeyinde, Kualolumpur’da (Modaressi ve Thong, 2010)300 gıda örneğinden (66’sı 

tavuk eti) S. typhimurium %20,5, S. enteritidis %5,5, Etyopya’nın farklı 

bölgelerinden toplanan 104 tavuk eti, 55 karaciğer, 56 taşlık ve 59 yürek örneğinden 

sırasıyla %15,4, %34,5, %41,1, %23,7 (Molla ve Mesfin, 2003), Malezya’da (Rusul 

ve ark., 1996) marketlerde satışa sunulan 445 kanatlı karkasından %35,5, 

kesimhaneden alınanlarda %50, 98 bağırsak içeriği örneğinden ise (54 market, 44 

kesimhane) %11 ve %18,Tunus’un Morocco kentinde Abdellah ve ark., (2009)144 

göğüs, 144 but, 144 karaciğer ve 144 taşlık örneğinden sırasıyla %6,25, %8,33, 

%11,11, %13,88, İran’da Sodagari ve ark., (2015)120 karaciğer, 120 taşlık ve 120 

yürek örneklerinden sırasıyla %21,6, %8,3, %14,1 düzeyinde Salmonella spp., Molla 

ve ark., (2003a) Etyopya’nın Debre Zeit kentinde 55 karaciğer, 56 taşlık, 59 yürek 

örneğinden 80 adet Salmonella izolatı elde ettiklerini bildirmişlerdir. Fildişi 

sahillerinde, Bonny ve ark., (2015)tavuk taşlıklarından %18,9 S. Derby, %17 S. 

Budapest, %11,3 S. Essen ve S. Kentucky, %9,4 S. Hadar, %7,5 S. Agona, %3,8 S. 

Chester, S. Riuru ve S. Schwarzengrund, %1,9 S. Aoto, S. Bargny, S. Elisabethville, 

S. Fortune, S. Poeselderf ve S. Santiago ile kontamine olduğunu kaydetmişlerdir.  
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Sinell ve ark., (1984) kalp, akciğer ve rumen üzerinde yaptıkları çalışmada,iç 

organlar içerisinde en çok Salmonella izole edilen sakatat türünün akciğer (%68,9), 

Van Klink ve Smulders (1990) ise en çok karaciğerin (%53) Salmonella spp. ile 

kontamine olduğunu bildirmişlerdir. Brizio ve Anthero (2013), 48 soğutulmuş taşlık 

örneğinin hiçbirinden Salmonella spp. izole edilmediğini bildirmiştir. Meksika’da 

Zaidi ve ark., (2006)tavuk etlerinden %39,7 düzeyinde Salmonella spp. 

belirlediklerini bildirmişlerdir. 

 

Huis in’t Veld ve ark., (1994) salmonellozise yol açan gıdalar arasında ilk 

sıralarda yer alan tavuk eti ve kırmızı etin Salmonella’lar ile kontaminasyonunun 

genellikle kesim sırasında iç organların çıkarılması ve parçalanması aşamalarında 

meydana geldiğini belirtmişlerdir. 

 

Jerngklinchan ve ark., (1994) Tayland’da yaptıkları çalışmada, 705 tavuk eti 

örneğinin 467’sinde (%66), 221 tavuk iç organörneğinin 190’ında (%86) ve 209 adet 

pişmiş tavuk ürününün 21’inde (%10) Salmonellaspp. izole ettiklerini bildirmişlerdir. 

Lillard (1990), bir tavuk işletmesinde soğutma işlemi sonrası 40 adet broiler 

karkasındaki Salmonelladüzeyini  %27,5-37,5 düzeyleri arasında,Reilly ve ark., 

(1991) İskoçya’da, 477 adet tavuk karkasörneğinin %45 (214/477) oranında 

Salmonellaspp. ilekontamine olduğunu bildirmişlerdir. Araştırıcılar, 214 karkastan 

19 farklı serotip izole ettiklerini, en çok izole edilen serotiplerin ise; S. enteritidis, 

S.typhimurium, S.virchow ve S. hadar olduğunu raporetmişlerdir.Plummer ve ark., 

(1995) İngiltere’de piyasada satışa sunulan tavuk ürünleri üzerinde yaptıkları 

çalışmada, tavuk karkası ve 35 parça halinde satılan tavuk eti örneğini 

incelemişlerdir. Tavuk karkaslarında, süpermarketlerde %18,6; kasaplarda %24,5 

oranında Salmonella kontaminasyonu belirlemişlerdir. Parçalanmış tavuk etlerinde 

ise, bu oranın %37,1 olduğunu bildirmişlerdir. Tavuk karkaslarından S. Enteridis’i 

%51,4, S. Typhimurium’u %12,2, parçalanmış tavuk etlerinde ise %23,1 oranında 

S.enteritidis belirlendiği kaydedilmiştir. Çin’de Li ve ark., (2013)1382 örneğin 

30’undan (tavuk eti) (%28,3)düzeyinde Salmonella spp. elde edildiğini, Karou ve 
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ark., (2013b) tavuk eti ve taşlıklarından oluşan 300 örneğin 156’sından (%56) 

Salmonellaspp. belirlediklerini bildirmiştir. Abd-elghany ve ark., (2015) tavuk 

karkas, but, taşlık ve karaciğerinden oluşan 200 örneğin 68’inden (%34),El Allaoui 

ve ark.,(2013) toplam 192 örneğin (göğüs, but, taşlık, karaciğer) 47’sinden (%24,5) 

Salmonella spp. saptadıklarını rapor etmişlerdir. İspanya’da farklı yıllarda toplam 

226 tavuk eti örneğindeki (karkas, but, kanat, boyun, göğüs) Salmonella 

prevalansının %12-55 oranlarında olduğu kaydedilmiştir (Fernandez ve ark., 2012). 

Machado ve Bernardo (1990), 300 adet tavuk karkasını inceledikleri çalışmada171 

karkasın (%57) Salmonella ile  kontamine olduğunu tespit etmişlerdir.Yang ve 

ark.,(2010) Çin’de Shaanxi kentinde yaptıkları çalışmada, 515 tavuk , 91 domuz, 78 

dana eti ve 80 koyun eti numunesinde Salmonella spp. prevelansını araştırmışlardır. 

Tavuk etlerinin %54 ‘inde, domuz etlerinin %31’inde, dana etlerinin %17’sinde ve 

koyun etlerinin %20’sinde Salmonella spp. izole ettiklerini bildirmişlerdir.Alaa ve 

ark. (2019) 40 kanat ; 40 but , 40 ciğer numunesinde ayrıca 15 adet dana eti , 15 adet 

dana ciğeri numunesinde salmonella taraması yapmışlar ve Salmonella 

Typhimurrium %40 ve  Salmonella Serotype Kentucky %15 oranında tespit 

edilmiştir. 

 

Türkiye’dede kanatlı karkas ve ürünlerinde Salmonella prevalansına ilişkin 

çalışmalar mevcuttur. Fakat tavuk iç organlarında yapılmış çok fazla çalışmaya 

rastlanmamıştır. Yapılan bir çalışmada,but deri ve gögüsten sırasıyla %18, %26 ve % 

16’sından Salmonella izole edildiği (Efe ve Gümüşsoy, 2005), bir diğer çalışmada 

ise;piliç but örneklerinin 3 (%6)’ünün, piliç kanat örneklerinin 1 (%2)’inin 

Salmonella yönünden pozitif olduğu kaydedilmiştir(Sezen, 2009).Kayseri’de kanatlı 

işletmelerinden toplanan 51 tavuğun iç organ örneklerinden %10,78 düzeyinde 

Salmonella spp. izole edildiği belirtilmiştir (Kılınç ve Aydın, 2006). Tokat’ta satışa 

sunulan 25 tavuk göğüs örneğinin 11’inde (%44’ünde) Salmonella spp., tavuk but ve 

13’ünde (%52’sinde) Salmonella spp. belirlenmiştir (Ceylan, 2012).Gülyaz ve Taştan 

(1996), kanatlı mezbahalarında yaptıkları çalışmada, tavuk karaciğeri, ince bağırsak 

içeriği, boyun ve kloaka derisi ile mezbaha yüzeylerinden alınan swap örnekleri 

olmak üzere toplam 1458 örneğin 75’inde (% 5,14) Salmonella spp. izole ettiklerini 
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bildirmişlerdir. Oral  (2008), yaptığı çalışmada, Aydın ve İzmir’den topladığı 422 iç 

organ materyalinin (bağırsak, karaciğer, kalp, ovaryum) 47’sinden (%11)  (% 14,9’u 

S. enteritidis) Salmonella spp. izole edildiğini bildirmiştir.Goncagül ve ark., (2005) 

315 tavuk karkasının kanat bölgesi derilerinin 27’sinden (% 8,57) Salmonella 

Serogrup D saptadıklarını kaydetmişlerdir. Göksoy ve ark., (2004)geleneksel kesim 

işlemi uygulayan iki farklı kesimhanedentoplanan 90 kanatlı karkasörneğinde %36,6, 

Hadimli ve ark., (2002) Konya’da yaptıkları çalışmada, 16 farklı satış noktasında 

tüketime sunulan 168 tavuk karkasının 55’ inden (% 35,72)Salmonellaspp. izole 

ettiklerini bildirmişlerdir. Yildirim ve ark.,(2011) 200 adet tavuk karkasından 68’inin 

(%34) Salmonella spp. ile kontamine olduğunu bildirmişlerdir.Kasımoğlu Doğru ve 

ark., (2010), 400 tavuk karkas örnekleinden %68,7 S.enteritidis, %15,6 Salmonella 

Virchow, %9,3 S.typhimurium, %6,2 oranında S.Hadar tespit ettiklerini 

kaydetmişlerdir. Gülyaz ve Taştan (1996), kanatlı mezbahalarında yaptıkları 

çalışmada, tavuk karaciğeri, ince bağırsak içeriği, boyun ve kloaka derisi, ile 

mezbaha yüzeylerinden alınan swap örnekleri olmak üzere toplam 1458 örneğin 

75’inde (% 5,14) Salmonella spp. izole ve identifiye ettiklerini bildirmişlerdir. Güran 

ve ark.(2019)Hipermarketlerden toplannan 348 adet donmuş organik tavuk örneğinin 

%6.3’ünde Salmonella spp. izoleetmişlerdir.  

 

1.8. Listeria monocytogenes’in Tarihçesi 

 

Fransa’da 1891 yılında Hayemve Almanya’da 1893 yılında Henle tarafından, ölen 

hastaların doku kistlerinde gözlemledikleri Gram pozitif çubukların muhtemelen L. 

monocytogenes olduğu düşünülmesine karşın, bugünkü adıyla L. monocytogenes 

olarak bilinen etkene rastladığını kaydeden ilk kişinin Hülphers adındaki İsveçli 

bilim adamı olduğu bildirilmektedir. Hülphers 1911 yılında “Bacillus hepatis” olarak 

isimlendirdiği etkeni bir tavşanın karaciğerindeki nekrotik dokudan izole ettiği ve 

araştırıcının etkene dair yaptığı tanımlamaların L. monocytogenes ile örtüştüğü 

bildirilmektedir (Gray ve Killinger, 1966). Listeria monocytogenes ilk olarak Murray 

ve ark.’nın laboratuvarda hamster ve tavşanlar üzerinde yaptıkları çalışmalar sonucu 

tanımlanmıştır. Etkenin mononükleozis benzeri hastalık oluşturması nedeniyle etkeni 
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“Bacterium monocytogenes” olarak adlandırmışlardır. Daha sonra Pirie vahşi 

gerbillerde “Tiger River Disease” adı verilen ve karaciğer hasarına yol açan bir etken 

tanımlayarak, etkene “Listeria hepatolytica” ismini vermiştir. L. monocytogenes’in 

koyunlarda ensefalitik bir durum olan dönme hastalığına neden olduğu ve 

hayvanlarda gözlenen bir diğer listeriosis vakası olduğu Gill tarafından bildirilmiştir. 

Nyfeldt listeriozis’i ilk olarak insanlarda mononükleozis benzeri infeksiyöz 

hastalığın etkeni olarak kaydetmiş, Burn benzer şekilde perinatal enfeksiyonun ilk 

insan vakasını bildirmiştir (Donnelly ve ark., 1988; Jay, 1992). 

 

1.9. Listeria monocytogenes’in Genel Özellikleri 

 

Listeria monocytogenes(L. monocytogenes) kısa, küçük, Gram pozitif, spor 

oluşturmayan, çubuk formunda (Resim 1.3, Resim 1.4) fakültatif, hücre içi bir 

bakteridir (Denis ve Ramet, 1989; Junttila ve ark., 1988; Lovett, 1989). Aerob ve 

mikroaerofilik koşullarda üreyebilen ve genellikle %10’luk CO2’li ortamları tercih 

eden bir etkendir (Donnelly ve ark., 1988). Etkenin Nutrient Agar’da 0,5-1,5 mm 

çapında yuvarlak, hafif konveks, keskin kenarlı, mavimsi gri koloniler halinde 

ürediği bildirilmektedir (Seeliger ve Jones, 1986).Listeria’nın optimum 30-37
0
C 

olmak üzere 1-45
0
C arası gibi geniş bir aralıkta üreyebildiği ve genel olarak gıda 

kaynaklı psikrotolerant bir patojen olarak kabul edildiği kaydedilmektedir. 

Organizmanın 4,1-9,6 pH değerleri arasında ve minimum 0.92 aw değerinde 

üreyebildiği belirlenmiştir (Jay, 1992).Etkenin kanlı agarda beta hemoliz oluşturması 

patojenite ile yakından ilişkilidir. Tüplerdeki motilite besi yerlerinde karakteristik 

şemsiye benzeri üreme 35
0
C’den ziyade 25

0
C’de inkube edildiğinde ortaya 

çıkmaktadır (Donnelly ve ark., 1988). Bu durumun, L. 

monocytogenes’inserottipleriyle (1/2a, 1/2b, 1/2c, 3a, 3b, 3c, 4a, 4ab, 4b, 4c,4d, 4e ve 

7) ilişkili olduğu belirtilmektedir (Bell ve Kyriakides, 2002). 

Listeria türlerinin identifikasyonu koloni morfolojisine, Gram reaksiyonuna, 

takla hareketine, katalaz reaksiyonuna ve L. monocytogenes için β hemoliz özelliğine 

odaklanmaktadır. Listeria türleri, katalaz pozitif, oksidaz negatif, karbonhidratların 
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fermentasyonu sonucu asit açığa çıkarması, eskülin ve sodyum hippurat hidrolizi 

pozitif, metil red pozitif, arjininden amonyak oluşturmasının yanında hidrojen sülfit 

üretimi, indol, nitrat redüktaz, jelatin ve üre hidrolizi için negatif sonuçlar 

vermektedir (Lovett,  1989). 

 

Resim 1.3.L. monocytogenes(Anonim, 2016c)Resim 1.4. Gram Boyama (Anonim, 2016d) 

Listeria türleri birçok taksanomik test ve yukarıda belirtilen fizyolojik reaksiyonlarla 

ayırt edilebilmektedir. Bergey’s Manuel’de Listeria türleri, L. monocytogenes, L. 

denitrificans, L. grayi, L. murayi, L. innocua, L. seeligeri, L. welshimeri ve L. 

ivanovii olarak belirtilmektedir (Seeliger ve Jones, 1986). 

 

Listeria türleri heryerde bulunabilme özelliklerinden dolayıbalık, kuş ve 

memeli türlerinin çoğuyla ilişkilidir (Allerberger ve  Wagner, 2010; Bultman ve ark., 

2013). Etkenin çevreden rutin olarak izole edilebilmesine rağmen sadece sporadik ve 

epizootik salgınların gözlenmesi, salgının ortaya çıkabilmesi için çevreye ve konağa 

ilişkin bazı koşulların sağlanması gerektiğini ortaya koymaktadır. İnsanlardaki 

bağışıklık durumunun, maruz kalma düzeyinin ve etkenin hemolitikaktivitesini de 

içeren virulensinin hastalık oluşumunda etkili olduğu bilinmektedir. İnsanlarda 

hastalık insidens oranlarının populasyonun %0,6 ila %70’i arasında değiştiği 

bildirilmektedir.Sağlıklı bireylerin %2-6’sının da asemptomatik fekal L. 

monocytogenes taşıyıcısı olduğu belirtilmektedir (Bell ve Kyriakides, 2002). 
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1.10. L. monocytogenes’in Virulens Faktörleri 

 

L. monocytogenes’in konak hücrelerle ilişkisi değerlendirildiğinde, invazyon önemli 

bir virulens faktördür. İnfeksiyon sırasında bakterilerin eritrositlere veya peyer 

plaklarındaki M hücrelerine invaze oldukları ve lamina propriyada fagositler 

tarafından alınarak hedef organa taşındıkları (karaciğer, dalak) ve sadece çok az 

sayıda bakterinin karaciğere makrofajlar tarafından ölü olarak ulaştırıldığı ortaya 

konmuştur (McDonald ve Carter, 1980). İmmun sistem hücreleri tarafından tamamen 

temizlenememiş çok az sayıda da olsa canlı kalmış L. monocytogenes’in hepatositleri 

infekte ederek sistemik infeksiyonlara yol açtıkları ve ikincil hedef organlara 

(merkezi sinir sistemi, plasenta, fötus) yayıldıkları bildirilmiştir (Kaufmann, 1993). 

Bir diğer virulens faktör, L. monocytogenes’in listeriolysin O (LLO) ve fosfonositole 

özgü fosfolipaz C ile hücreleri stimule etmesidir. Bu şekilde enfekte olmuş hücrelere 

lökosit adezyonu şekillenmektedir (Beilke, 1989; Krull ve ark., 1997).Etkenin, 

bağırsaktaki eritrositler veya peyer plaklarının yanındaki M hücreleri tarafından 

alındığı ve sonra fagositik hücreler içerisinde çoğalarak, barsaktan kana veya lenf 

sistemine makrofajlar vasıtasıyla geçtiği, karaciğer veya dalağa taşınırken büyük 

çoğunluğunun öldüğü, fakat konağın T hücrelerinin yeterli immun yanıt 

göstermediği durumlarda, hepatositler ve makrofajlar içinde çoğalarak kan yoluyla 

çesitli organlara taşındığı ve bu şekilde invazyon ve yayılma özelliğine sahip olduğu 

bildirilmiştir. İnvazyon prosesinin, prfA (pleitropic transcriptional activator) geni 

tarafından düzenlendiği, ayrıca listeriolysin geninin aktivasyonunu pozitif yönde 

etkilediği ortaya konmuştur (Renzoni ve ark., 1999; Wachter ve ark., 1990). Etken 

ayrıca makrofajlarda canlı kalabilme ve bölünebilme özelliğine sahiptir (Croize ve 

ark., 1993).ınl A geninin L. monocytogenes’in koruyucusu olduğu (Poyart ve ark., 

1996) ve ın1B geninin hepositlere invazyon fonksiyonuna ek olarak bakterinin hücre 

içerisinde çoğalmasında da görev aldığı bildirilmiştir(Gregory ve ark., 1997).Hücre 

içi hareketlilik ve hücreden yayılma sayesinde hem makrofajlara hem de fagositik 

olmayan hücrelere karşı patojenite gösterdiği, bu özelliğini actA (actin activity) geni 

ile sağladığı kaydedilmiştir (Kocks ve ark., 1993).Listeriolysin O, fagozomal lizis ve 

vakuolden çıkışı sağlayan ürün olduğu ve bu por oluşturan toksinin hly tarafından 
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kodlandığı bildirilmiştir. mpl geni immatür formdaki fosfolipazı matür forma 

dönüştürmek için gerekli enzimi şifrelemektedir(Mengaud ve ark., 1996). Hücre içi 

hareket ve hücreden hücreye yayılmanın ise actA proteinine bağlı olduğu (Kocks ve 

ark., 1993), inl ailesinde bulunan internalin A ve internalin B’nin ise ökaryotik 

hücrelere bağlanmada ve invazyonda görev aldıkları ortaya konmuştur (Kuhn ve 

Goebel, 1999). 

 

1.11. L.monocytogenes’in Çoklu İlaç Dirençliliği 

 

L. monocytogenes’in Gram (+) bakterilere karşı kullanılan antibiyotiklere 

karşı duyarlı olduğu düşünülürken, etkenin üçüncü kuşak sefalosporinlere dirençli 

olduğu ortaya çıkmıştır (Charpentier ve Courvalin, 1999). İlk antibiyotik dirençli L. 

monocytogenes 1988 yılında tanımlanmıştır (Teuber, 1999). O günden bugüne kadar 

gıdalardan ve klinik izolatlardan pek çok dirençli tür elde edilmiştir. İlk çoklu ilaç 

dirençliliği, 1988 yılında Fransa’da tespit edilmiştir (Poros-Gluchowska ve 

Markiewicz, 2003). Bugüne kadar ampisilin ile birlikte aminoglikozidler listeriosise 

karşı başarıyla uygulanmıştır. Fakat in vitro çalışmalarda, bakterinin lag fazındaki 

gelişimi üzerine daha güçlü bakterisidal etkinin gerekliliği üzerinde durulmaktadır. L. 

monocytogenes’in lag fazında ampisilin (1 µg/ml yada 50 µg/ml) ile kombine 

gentamisinin, ampisilinin tek başına kullanılmasına göre çok daha önemli bir 

üstünlüğe sahip olduğu, fakat bu kombinasyonun tek başına gentamisin kullanımıyla 

denk etkiyr sahip olduğu bildirilmektedir.Bu çalışmalarda, ampisilin streptomisinle 

kombinasyonu streptomisin dirençli L. monocytogenes’e karşı kullanılmış ve 

kombinasyonun bakterisidal etkisiampisilin tedavisi ile aynı şekillendiği 

gözlenmiştir. Fakat, bakteri log fazda iken, ampisilin ve gentamisin 

kombinasyonunun, tek başına ampisilin tedavisine göre çok daha etkili olduğu rapor 

edilmiştir (MacGowan ve ark., 1998). Bir başka seçenek olarak, trimetoprim ve 

sülfanamid ile ko-trimokzasol ile sulfametakzol ünde etkili kombinasyonlar olduğu 

bildirilmektedir (Poros-Gluchowska ve Markiewicz, 2003).Gentamisin dirençli L. 

monocytogenes’in klinik izolatları, 1997 yılından beri rapor edilirken(Charpentier ve 
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Courvalin, 1999; Walsh ve ark., 2001),Kanada’da streptomisine dirençli L. 

monocytogenes’in varlığı belirlenmiştir(Slade ve Collins- Thompson, 1990). ABD’de 

Listeiosis vakalarındayaygın olarak ampisilin ile gentamisinin kombine tedavileri 

kullanıldığı için, ampisilin dirençli türlere sıklıkla rastlandığı bildirilmektedir. İlk 

ampisilin dirençli türün 14 yaşında meningitisli bir erkek çocuktan elde edildiği ve 

0,22 µg/ml konsantrasyonundaki ampisiline dirençli olduğu saptanmıştır(Rapp ve 

ark., 1984; Pollock ve ark., 1986).New York’ta bir kanser araştırma enstitüsünde, L. 

monocytogenes kaynaklı iki vakada, penisiline, ampisiline, eritromisine, tetrasikline 

ve kloramfenikole direnç tespit edildiği bildirilmiştir (Safdar ve Armstrong, 

2003).Klinik ve gıda izolatlarından elde edilen L. monocytogenes’in birden fazla 

antibiyotiğedirenç gösterdiği. Bu antibiyotiklerin özellikle streptomisin, eritromisin, 

kanamisin, sülfonamid, rifampin ve trimetoprim olduğu bildirilmiştir (Poros-

Gluchowska ve Markiewicz, 2003).Avrupa Birliği’nde (AB) insan hekimliğinde ya 

da hayvanlarda kullanılan bazı antibiyotiklerin uygulanması yasaklanmasına rağmen, 

gelişimi teşvik etmesi, infeksiyöz hastalıklardan koruması ve tedavi edici özellikleri 

olması nedeniyleantimikrobiyallar hayvanlarda kullanılmaktadır (Phillips ve ark., 

2004). Hayvanlarda antibiyotik kullanımının arzu edilmeyen sonuçlarının zoonoz 

gıda kaynaklı bakteriyel patojenlerin antimikrobiyal direnç kazanması ve daha sonra 

gıda kontaminantları olarak insana aktarılması olduğu belirtilmektedir (EFSA, 

2008a). Ayrıca, gıda kaynaklı bakterilerde kendiliğinden şekillenen mutasyonların ve 

bu şekilde direnç kazanan bakterinin yayılımının sıkıntı verici bir durum olduğu 

kaydedilmiştir (EFSA, 2008b).Gıdalardaki pek çok antibiyotik dirençli bakteri 

çoğunlıkla saprofit ya da komensal ortamda olmakla birlikte, dirençlilik genlerininin 

gastrointestinal kanal içinde bulunan ve L. monocytogenes’in de içinde bulunduğu 

diğer bazı gıda kaynaklı bakterilere bazı hareketli genetik elementlerle (transpozon, 

plazmid) aktarıldığı bildirilmektedir (Poyart-Salmeron ve ark., 1990; Perreten ve 

ark., 1997).L. monocytogenes’in direnç geninin kaynağının yaygın olarak enterokok 

ve streptekoklarda da belirlendiği kaydedilmiştir.Bununla birlikte, direnç genlerinin 

konjugatif mobilizasyon yoluyla Gram (+) ve Gram (-) bakteriler arasında sürekli 

hareket halinde olduğubelirtilmiştir (Biavasco ve ark., 1996; Roberts ve ark., 1996; 

Charpentier ve ark., 1999).İrlanda’da elde edilen 1001 adet gıda izolatının 

%10,9’unun bir ya da sekizden fazla antibiyotik testi sonucu antibiyotiklere dirençli 
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olduğu, L. innacua izolatlarının %19,5’inin, L. monocytogenes’in %0,6’sının bir ve 

daha fazla antibiyotiğe dirençli gösterdiği. Tüm L. monocytogenes izolatları yaygın 

kullanılan ilaçlara duyarlılık gösterirken, L. innocua çoğunlukla direç göstermiştir. 

Listeria türleri arasındaki antibiyotik dirençlilik yeteneğinindiğer Listeria türleri 

arasında transfer olabildiği kaydedilmiştir. Gıdalardan elde edilen Listeria 

izolatlarının özellikle gentamisine olan dirençlilikleri, listeriosis vakalarında sıklıkla 

bu ilacın kullanılmasıyla ilişkilendirilmektedir (Sorum ve L’Abee-Lund, 2002 ; Riwu 

ve ark.,2020)  

 

1.12. Hastalık Bulguları 

 

L. monocytogenes sığırlarda, koyunlarda ve insanlarda görülen abortus olaylarının en 

sık rastlanılan etkenlerindendir. Semptomlar genellikle septisemi, ensefalit ve 

monositoz şeklindedir. Etken sığır nötrofilleri içinde intraselüler konumda süte 

geçmektedir (Swaminathan ve Gerner-Smidt,2007; Denis ve Ramet, 

1989).İnsanlarda septisemi, meningitis, endokarditis, konjuktivitis, farengitis ve grip 

benzeri semptomların, L. monocytogenes enfeksiyonlarıyla ilişkili olduğu 

bilinmektedir. Veteriner hekimlerde ve çiftlik hayvanlarıyla uğraşanlarda deri 

listeriozisine rastlandığı bildirilmektedir. L. monocytogenes bazen hastalık semptomu 

göstermeden gastrointestinal sistemde bulunabilirken (Ryser ve ark., 1999), bazen de 

değişik semptomlarla seyreden gıda kaynaklı hastalıklara sebep olur ki, bunlar mide 

bulantısı ve kansız diyaredir (Schlech, 2000). Bunun yanında merkezi sinir 

sisteminde infeksiyona veya hamile kadınlarda fötusta hayati tehlikelere de sebep 

olabildiği bildirilmiştir. L. monocytogenes hamile kadınlarda yayılarak plasentaya 

geçmekte ve fötusu infekte edebilmektedir. Karaciğer, akciğer ve diğer fötal 

organlarda apselerin gelişmesiyle genellikle abortlar şekillenmekte hayatta kalan ve 

doğan bebeklerde ise, meningitis şekillenmektedir. Ayrıca meningitisin, listerioz 

şekillenmiş erişkin kişilerde de oluştuğu bildirilmektedir (Doyle, 2001). Hastalıklar 

ve hastalık sonrası komplikasyonlar büyük ekonomik kayıpların yanı sıra, muayene, 

http://www.sciencedirect.com/science/article/pii/S1286457907001876
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istirahat, hastanede yatma gibi sebeplerden dolayı iş gücü kayıplarına da yol 

açmaktadır (Trevejo ve ark., 2003). 

1.13.Listeria monocytogenes’in Epidemiyolojisi  

 

L. monocytogenes’in 60 yıldır insanlar için patojen olduğu bilinmesine 

rağmen listeriozisin kontamine gıdaların tüketimiyle ilişkili olduğu ancak 1981 

yılında kanıtlanmıştır. Listeriozis, şiddeti ve enterik olmayan hastalık tablosu (örn, 

menenjit, septisemi, abort) ile halk sağlığını ilgilendiren, çok önemli atipik bir gıda 

kaynaklı hastalıktır(Adams ve ark., 1995). Listeriosis insanlarda çoğunlukla sporadik 

seyretmektedir. Enfeksiyonun kaynağı ve rotası bazı vakalarda bilinmemekle 

birlikte, bulaşmanın esas kaynağının %99’dan daha yüksek oranda kontamine gıdalar 

olduğu düşünülmektedir. Genellikle, kontamine gıdanın 10
3
kob/g’dan daha yüksek 

oranda L. monocytogenes içermesi gerektiği bildirilmiştir (WHO, 2014). 

 

Listeriaspp. ile kontamine hayvanlar hastalık belirtisi göstermeden bakteriyi 

taşıyabilirler. Fakat bu hayvanlardan elde edilen et ve süt gibi gıdalar bakteri ile 

kontamine olabilirler. Etkenin, hayvanlar arasındaki taşıyıcılık oranının genellikle 

%1-5 olarak gözlenmesine rağmen, farklı çiftliklerde incelenen 75 sığır dışkısının 

39’unun (%52) L.monocytogenes’i, 12 örneğin de diğer Listeria türlerini içerdiği 

saptanmıştır. Bulgular, etken kontaminasyonunun hayvanların gastrointestinal 

kanalından kaynaklanabildiği gibi, direkt olarak insandan da olabileceğini 

göstermiştir. (Farber and Peterkin, 1991). Bakterinin, genellikle iyi pişmemiş et, 

pastörize edilmemiş süt, sebze, soğuk meze ve hazır yemeklerde bulunduğu 

bildirilmiştir.Listeriaspp. pastörizasyon ve pişirme gibi işlemlerle inhibe olmasına 

karşın, hazır olarak tüketilen gıdalar (hot dog ve soğuk mezeler) pişirildikten sonra 

paketleme işlemi esnasında da çapraz kontaminasyona maruz kalabildiği 

kaydedilmiştir.Fransa’da2000 yılında,ABD’de 1999 yılında bildirilen iki salgına 

kontamine domuz dilinin ve sosisin sebep olduğu bildirilmiştir(ECDPC, 2008). L. 

monocytogenes’in ubiquiter olması nedeniyle üretim, işleme ve dağıtım aşamalarında 

gıdalar sıklıkla kontaminasyona maruz kalmakta,çiğ ve işlenmiş süt ve ürünleri, et ve 
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ürünleri, su ürünleri ile diğer bazı gıdalarda sıklıkla tespit edilmektedir.L. 

monocytogenes’in çevrede ve gıdalarda yaygın olmasına ve insanların çoğunun 

Listeria türleriniçoğunlıkla gıdalar vasıtasıyla almasına karşın, listeriozisin 

insidensinin relatif olarak düşük olduğu vehastalık belirtisinin gösterilmediği 

durumların da şekillenebildiği bildirilmektedir(EFSA, 2009). 

 

Son yıllarda, birkaç Avrupa ülkesi’nde listeriosis olgularında artış olduğu 

rapor edilmiştir(Vit ve ark., 2007; Smith ve ark., 2009). Bu artış özellikle 65 yaş ve 

üzerindeki bireylerde bakteriyemi formunda gözlenmekte ve enfeksiyonun coğrafi 

konumla, cinsiyetle, etnik kökenle ve sosyoekonomik durumla herhangi bir 

bağlantısının olmadığı kaydedilmektedir(Kasper ve ark., 2009; Cairns ve ark., 

2009).Avrupa’da 2008 yılında, Bulaşıcı Hastalıkların Yıllık Epidemiyoloji 

Raporu’nda 2003-2006 yılları arasında listeriosis vakalarının AB ülkeleri’nde arttığı, 

2006-2007 yılları arasında da üye ülkelerin yarısının bu artışı doğruladığı rapor 

edilmiştir.Yirmi altı ABülkesi’nde 2007 yılında toplam 1554 listeriosis vakası 

bildirilmiştir(EFSA, 2009; Disson ve ark., 2008). İnsidensin altı ABülkesi’nde her 

100.000 kişi için 0.3 oranında olduğu kaydedilmiştir.Yirmi farklı ülkede, 782 

listeriosis vakasının %43’ünün perinatal, %29’unun septisemik, %24’ünün sentral 

nevroz sistem (CNS) ve %4’ünün atipik form olduğu, fakat son on yılda listeriosis 

olgularında epidemiyolojinin değiştiği rapor edilmiştir. Örneğin, İngiltre, Galler, 

Fransa, Danimarka ve ABD’de hamilelikle ilgili olgu oranlarının %11-31 arasında 

değiştiği, hamilelik dışındaki bakteriyemi olgularının arttığı ve vakaların 2/3’ünü 

oluşturduğu bildirilmektedir. Bakteriyemi formunun neredeyse her olguda 

görüldüğü, fakat son zamanlarda sağlıklı bireylerde ilk olarak CNS semptomlarının 

gözlemlendiği kaydedilmiştir.Fransa’da1993 yılında, hayatta kalanların %15’inde ve 

hastaların %12’sinde nörolojik sekel gözlenmiştir. İtalya’da 1994 ylında,39 olgunun 

%70’i gastroenteritis ve %30’unda grip benzeri semptomlar gözlendiği rapor 

edilmiştir. CDC’nin raporlarına göre, ABD’ndeL. monocytogenes’in sebep olduğu 

invaziv hastalık tablosunda 1993 yılında 1989’a göre %44, ölümlerde ise %48 

oranında azalma tespit edilmiştir(ECDPC, 2008). İngiltere ve İsviçre’de de 2005 

yılında, yumuşak peynirden kaynaklanan listeriosis vakalarına rastlanmıştır (Bille ve 
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ark., 2006). Çek Cumhuriyeti’nde 2006 yılında, 78 olguyu içeren ve 13’ünün 

hayatını kaybettiği ve yumuşak peynirin sebep olduğu 10 büyük salgın rapor 

edilmiştir (Vit ve ark., 2007).Almanya’da 2006-2007 yıllarında tüketime hazır 

gıdaların (şarküteri ürünleri, sosisli salata gibi) sebep olduğu 16 olgu, 2008 yılında 

Avusturya’da L. monocytogenes’in kontamine ettiği jöleli domuz etinin tüketimiyle 

şekillenen invaziv listeriosis ve ateşli gastroenteritli 3 olgu, 1988-1990 yılları 

arasında ABD’de yumuşak peynir ve şarküteri ürünleri kaynaklı, (Schuchat ve ark., 

1992), Danimarka’da pastörize edilmemiş süt tüketimine ilşkin olgular rapor 

edilmiştir (Jensen ve ark., 1994). Listeria monocytogenes’den kaynaklanan ölüm 

oranının yüksek olduğu (%30)(Kathariou, 2002; McLauchlin, 1996), insanlarda 

meydana gelen listeriozis’in sıklıkla süt ve süt ürünlerinden kaynaklandığı, süt 

ürünlerinden sıklıkla izole edilen serotiplerin 1/2a, 1/2b, ve 4b olduğu kaydedilmiştir 

(Lemes et al.,2007).  Bunun yanı sıra sorumlu diğer gıdalar arasında kanatlı ürünleri, 

peynir, dondurma, et, tüketime haır gıdalar ve deniz ürünlerinin de  yer aldığı 

belirtilmektedir (Dhanasshree ve ar., 2003; Fallah ve ark., 2012; Filiousis ve ark., 

2009; Kovacevic ve ark., 2012; Loncarevic ve ark., 1995; Schlech, 1996). 

 

 

 

1.14.L. monocytogenes’in TavukEti ve Ürünlerinde Bulunuşu 

 

Kümes hayvanları Listeria türleriyle, çevreden ya da çiftlikte taşıyıcı olan sağlıklı 

kuşlardan,karkas ve diğer kanatlı ürünleri ise, kesim aşamasında, ürün işleme 

sürecinde, uygun olmayan temizlik ve dezenfeksiyon şartlarında Listeria spp. ile 

kontamine olabilmektedir.Ayıca, kanatlı ürünlerini içeren tüketime hazır gıdalardaki 

bulaşmalar; pişirme sonrası, çevreden, çalışanlardan, yüzeylerden ve ekipmandan 

çapraz kontaminasyonla da şekillenebilmektedir (Bailey ve ark., 1990; Genigeorgis 

ve ark., 1989). 
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Karaciğer, dalak, akciğer, işkembe ve bağırsak gibi iç organlar L. 

monocytogesaçısından kaynakolabilmektedir.Bu nedenle, tavuk iç organlarındaki L. 

monocytogenes düzeyininönem teşkil ettiği, va hattabazı ülkelerde sakatat (iç organ) 

tüketim alışkanlığının topulumun bir parçası haline geldiğibildirilmektedir (Kuan ve 

ark 2013a). Fakat yapılan çalışmalar çoğunlukla sığır içorganları ile ilgili olmakla 

birlikte, mevcut çalışma sayısı da oldukça azdır. Tavuk içorganlarında ise, L. 

monocytogenes’in varlığına ilişkin ciddi anlamda veri noksanlığı yaşanmaktadır 

(Kuan ve ark., 2013b). Arumugaswamy ve ark. (1994), Malezya’da çeşitli parça 

tavuk etleri, karaciğer ve taşlıktan oldukça yüksek oranda (%63) L. monocytogenes 

izole ettiğini ve bakterinin yüksek düzeyde işlem sonrası kontaminasyonlardan 

kaynaklandığı bildirmiştir. Kuan ve ark.,(2013b) 216 tavuk iç organ örneğinde 

%26.39 düzeyinde L. monocytogenes’e rastlandığı, en yüksek izolayon oranına 

taşlıkta (%33,33) rastlandığı, bunu karaciğer (%25) ve kalbin (%20,83) izlediği rapor 

edilmiştir. 

 

Hindistan’da 320 adet gıda örneğinde (çeşitli deniz ürünleri, peynir, 

dondurma, pastörize süt, et ve et ürünleri) yapılan çalışmada gıdaların %17,5’inin L. 

monocytogenes ile kontamine olduğu bildirilmiştir (Dhanashree ve ark., 2003). 

 

Filiousis ve ark (2009), Yunanistan’da çeşitli gıdalardan oluşan 210 örnekten 

çiğ etlerde %27,5, çiğ et ürünlerinde %18, Praakle-Amin ve ark (2006) ise, 

Estonya’da kanatlı etlerinde %20 oranında L.monocytogenes saptadıklarını rapor 

etmişlerdir.Kovacevic ve ark.,(2012) 80 adet tüketime hazır gıdanın (et ve balık 

ürünlerini içeren) %10’unun Listeria spp. yönünden pozitif olduğunu, Sakaridis ve 

ark., (2011), inceledikleri 300 tavuk karkas örneğinde %99’oranında Listeria spp 

belirlendiği, bunların %38’inin L. monocytogenesolduğu rapor etmiştir. Marian ve 

ark (2012), 140 adet tüketime hazır gıdanın (sosis-sucuklu burger, konserve balık, 

sığır kıyma, tavuk) %8,57’sinin,Pesavento ve ark., (2010) çiğ et ürünlerinin 

%3,15’inin, Inoue ve ark., (2000) kıymaların %12,2’sinin, Filiousis ve ark., (2009) 

çiğ et ve et ürünlerinin %14,3’ünün L. monocytogenes’ le kontamine olduğunu 

kaydetmişlerdir.Stonsaovapak ve ark., (2010), 380 et ve et ürününü inceledikleri 

çalışmada, 4 tavuk karaciğeri örneğinden (%13,3),Awaisheh (2009), 360 adet 
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tüketime hazır gıdanın 19’undan (%5,3)  L. monocytogenes, Vitas ve ark., (2007) 

çeşitli gıdalardan 440 L. monocytogenes izolatı elde ettiklerini bildirmişlerdir. 

 

Ülkemizde yapılan çalışmalarda; Yücel ve ark., (2005) çeşitli et ürünlerinden 

%6,16 L. monocytogenes, Taştan (2010), 50 adet bağırsak içeriği örneğinden 4 (%8) 

L. monocytogenes, 3 (%6) L. welshimeri, 1  (%2) L. murrayiolmak üzere toplam 8 

(%16) örnekte Listeria spp. izole etmiştir. 54 adet iç organ örneğinin, 7’sinden 

(%12,96) L. monocytogenes, 2’sinden (%3,7) L. murrayi, 2’sinden (%3,7) L. 

welshimeri, 2’sinden (%3,7) L. innocua ve 1’inden (%1,85) L. grayi olmak üzere 

toplam 14 örnekten (%25,92) Listeria spp. belirlendiğini rapor etmiştir.Şireli ve ark., 

(2002), toplam 100 tavuk eti örneğini inceledikleri çalışmada, tavuk kıyma 

örneklerinin %35’inin, tavuk köfte örneklerinin %20’sinin, tavuk burger örneklerinin 

%26,6’sının L. monocytogenes ile kontamine olduğu saptanmıştır. Yıldırım ve ark., 

(2015) tavuk gögüs ve butlarının incelendiği çalışmada 25 göğüs örneğinin 3’ünde 

(%12), 25 but örneğinin 4’ünde (%16) L. monocytogenes bulduklarını 

kaydetmişlerdir. Bir diğer çalışmada, Özmen ve Kılıç (2006), kesimhaneden alınan 

100 adet tavuk karkas örneğinden, toplam %76’sından Listeria spp.,bunların 

%31,6’sının L. monocytogenes, %56,6’sının L. innocua, %5,3’ünün L. murrayi, 

%3,9’unun L. grayi, %2,6’sının L. welshimeri olduğu tespit edilmiştir. 

Osaili ve ark., (2011) 280 çiğ tavuk ve tüketime hazır tavuk ürünlerini 

inceledikleri çalışmada, 141 örneğin (%50) Listeria spp. ile kontamine olduğu, tür 

dağılım oranlarının sırasıyla %18,2 L. monocytogenes, %26,1 Listeria grayi, %1,8 L. 

seeligeri, %0,7 L.welshimeri olduğu bildirilmiştir.Mena ve ark. (2004), 1035 gıda 

örneğinden çiğ etlerden %17,7, çiğ tavuk etinden %60 düzeyinde L. monocytogenes 

saptadıklarını rapor etmişlerdir. Pesavento ve ar., (2010), çiğ etlerdeki prevalansın 

%21,4 olduğunu tavuk eti örneklerinde bu oranın %21,6 olarak saptandığı 

belirtilmiştir. Rahimi ve ark. (2012), 1107 örneğin incelendiği çalışmada, 141 örnek 

Listeria spp. yönündenpozitif bulunmuş ve tavuk etlerinde oranın %16,9 olduğu 

bildirilmiştir. Tür dağılımında izolatların %19,1’inin L. monocytogenes olduğu rapor 

edilmiştir. Conter ve ark. (2009), gıdalardan ve gıda işleme ortamından elde edilen 

120 L.monocytogenes izolatının 20’sinin kanatlı ve diğer et türlerinden saptandığı, 

serotip dağılımı açısından %53,8’ünün 1/2a, %23,1’inin 1/2b, %13,2’sinin 1/2c, 
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%9,9’unun 4b olduğu tespit edilmiştir. Alonso-Hernando ve ark., (2012)toplam 202 

tavuk eti örneğinde (karkas, kanat, but, boyun) %92,1 ile %95 arasında Listeria spp., 

%24,5 ile %32 oranları arasında da L. monocytogenes saptandığı bildirilmiştir.Zhang 

ve ark., (2007)çiğ tavuk eti örneklerinden 167 L. monocytogenes izolatından 

%41’inin 1/2b, 3b; %32’sinin 4b,4d,4e; %26’sının 1/2a,3a; %1,2’sinin 1/2c, 3c; 

%0,6’sının 4a,4c olduğunu kaydetmiştir.Soleimani ve ark. (2019) yaptıkları 

çalışmada 247 nuunenin (%30.5i en az bir Listeria türü ile enfekte olduğunu ,  

bunlardan 68 adetinin (%27) L. monocytogenes , 19 adeti(%8) L. ivonavi , 155 

adet(%63) L.  innocua , 5 tanesi (%2) L, seeligeri olarak tespit edildiğini 

belirtmişlerdir 
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2. GEREÇ VE YÖNTEM 

 

2.1. Gereç:  

 

Bu çalışmada, Afyonkarahisar’da tüketime sunulan tavuk iç organlarından 100 adet 

taşlık, 100 adet karaciğer, 100 adet yürek olmak üzere toplam 300 adet örnek 

Salmonella spp, L. monocytogenes varlığı yönünden analiz edildi. Örnekler satın 

almayı takiben soğuk zincir altında laboratuvara getirildi. Aseptik şartlar altında 

Salmonella spp. ve L. monocytogenes izolasyonu amacıyla 25’er gram tartıldıktan 

sonra aşağıda belirtilen izolasyon prosedürleri uygulandı. Bu amaçla, L. 

monocytogenes BAM (Bacteriological Analytical Manual, 2016) (2016) ve 

Salmonella spp. (BAM, 2015) (Bacteriological Analytical Manual, 2015) izolasyonu 

için zenginleştirmeyi takiben IMS teknigi kullanıldı. İzolasyon ve identifikasyon için 

kullanılan besi yeri ve kimyasallar Tablo 2.1 ,2,2,2.3 ve 2.4 ’de gösterilmiştir. 

Ön zenginleştirme için Listeria Enrichment Broth (Oxoid, CM0863) besi yerinden 

27,2 g tartılıp, 500 ml distile suda çözündürülüp (pH 7.4), otoklavda 15 dakika steril 

edildikten sonra 50
o
C’ye soğutularak, üzerine 1 vial Listeriary Primary Selective 

Enrichment Supplement (Oxoid, SR 0142) eklenerek karıştırıldı. 
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Tablo 2.1  Ön Zenginleştirme İçin Kullanılan Besi Yeri ve Kimyasallar 

 

Selektif zenginleştirme için, besi yerinden (UVM I) 27,2 g tartılıp, 500 ml distile 

suda çözündürülüp (pH 7.4), otoklavda 15 dakika steril edildikten sonra 50
o
C’ye 

soğutularak, üzerine 1 vial Listeriary Secondary Selective Enrichment Supplement 

(Oxoid, SR 0143) eklenerek karıştırıldı ve önceden steril edilen kapaklı tüplere 10’ar 

ml olacak şekilde paylaştırıldı. 

 

 

 

 

Listeria Enrichment Broth (Oxoid CM0863) 

İçeriği  

 

Miktar (g) 

Proteose-peptone 5.0 

Tryptone 5.0 

Lab-Lemco powder 5.0 

Yeast extract  5.0 

Sodium chloride  20 

Disodium hydrogen phosphate 12 

Potassium dihydrogen phosphate 1.35 

Aesculin 1.0  

pH 7.4±0.2 



 
 

35 

 

Tablo 2.2 Selektif Zenginleştirme İçin Kullanılan Besi Yeri ve Kimyasallar 

    

UVM II besi yerinden 27.75 g tartılıp 500 ml distile su içerisinde çözündürülüp su 

banyosunda eritildikten sonra (pH 7.0) otoklavda 121
o
C’de 15 dakika tutularak steril 

edildi. Daha sonra besi yeri 50
o
C’ye kadar soğutularak içerisine 1 vial 5 ml Listeria 

Selective Supplement (Oxoid SR 0140) ya da Modified Listeria Selective 

supplement (Oxoid SR 0206) %70’lik etanolde eritilerek ilave edilildi ve petrilere 

döküldü. 

 

Listeriary Primary Selective Enrichment 

Supplement (University of Vermont- UVM 

I)(Oxoid SR 0142)  

İçeriği 

 

Miktar (mg) 

Nalidixic acid  10 

Acriflavine hydrochloride  6.0 

Listeriary Secondary Selective Enrichment 

Supplement (University of Vermont- UVM 

II)(Oxoid, SR 0143) 

İçeriği 

 

Miktar (mg) 

Nalidixic acid 10 

Acriflavine hydrochloride 12.5 
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Tablo 2.3 Listeria monocytogenes’in İzolasyon ve İdentifikasyonunda Kullanılan 

Katı Besi Yerleri ve Suplementleri 

Listeria Selective Agar (Oxford Formulation) 

(OxoidCM0856) 

İçeriği 

Miktar (g) 

Columbia blood agar base 39  

Aesculin 1.0  

Ferric ammonnium citrate 0.5  

Lithium chloride 15  

pH 7.0±0.2 

Listeria Selective Supplement(Oxford 

Formulation)  (Oxoid SR 0140) 

İçeriği 

Miktar (mg) 

Cycloheximide     

           

200  

Colistin sulphate  10  

Acriflavine  2.5  

Cefotetan 1.0  

Fosfomycin  5.0  

Modified Listeria Selective Supplement 

(Oxford) (Oxoid SR 0206) 

İçeriği 

Miktar (mg) 
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Biyokimyasal testler için kullanılan besi yerleri, referans suşlar ve antibiyotik 

diskleri tablo.2.4’de gösterilmiştir. 

 

Tablo 2.4 Biyokimyasal Testler İçin Kullanılan Besi Yerleri, Test Suşları ve 

Antibiyotik Diskleri 

 

Amphotericin B 5.0 

Colistin sulphate 10  

Acriflavine 2.5  

Cefotetan  1.0 

Fosfomycin 5.0  

Yeast Extract Powder (TSYEA) (Oxoid 

LP0021) 

İçeriği 

Miktar (mg) 

Yeast extract powder  500  

 Miktar (g) 

Pancreatic digest of casein  15  

Enzymatic digest of soya bean 5.0  

Sodium chloride 5.0  

Agar 15   

Yeast extract (%0.6)  
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pH 7.3±0.2 

Müeller- Hinton Agar (Oxoid CM 337) 

İçeriği 

Miktar (g) 

Beef, dehydrated infusion 300  

Casein hydrolysate   17.5  

Starch 1.5  

Agar 17  

pH 7.3±0.2 

Columbia Blood Agar Base (Oxoid CM 0331) 

İçeriği 

Miktar (g) 

Peptone  23 

Starch 1.0 

Sodium chloride 5.0  

Agar 10 

pH      7.3±0.2 

Motility Test Medium (SIM Medium) (Oxoid 

CM0435) 

İçeriği 

Miktar (g) 

Tryptone 20 

Peptone 6.1 

Ferrous ammonium sulphate 0.2 
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Sodium thiosulphate 0.2  

Agar  3.5 

pH      7.3±0.2 

MRVP Medium (Oxoid CM 0043) 

İçeriği 

Miktar (g) 

Peptone     7.0 

Glucose 5.0 

Phosphate buffer  5.0 

pH 6.9±0.2 

 

Metil Red Ayıracı (Sigma- Aldrich 08714) 

İçeriği 

 

 

Miktar (g) 

Methyl red     0.1 

Ethanol (%95)  

Distile su Miktar (ml) 

 200 

Kovaks Ayıracı  (Sigma- Aldrich 67309)  

İçeriği 

Miktar 

Isoamylic-alcohol 710 g/L 

Hydrochloric acid 240 g/L 

4-(Dimethylamino)benzaldehyde 50 g/L 
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Nitrate Broth (Sigma- Aldrich 72548)  

İçeriği 

Miktar (g) 

Meat extract      3.0  

Peptone 5.0  

Potassium nitrate   1.0  

pH 7.0±0.2 

Nitrate Reagent A(Sigma- Aldrich 38497)  

İçeriği 

Miktar (g) 

Alpha-Naphtylamine 5.0 

Acetic Acid (5N) 1000 ml 

Nitrate Reagent B(Sigma- Aldrich 39441) 

İçeriği 

Miktar (g) 

Sulfanilic acid 8.0 

Acetic acid (%30) 1000 ml 

Buffered Pepton Water (Oxoid CM0509) 

İçeriği 

Miktar (g) 

Peptone 10 

Sodium Chloride 5.0 

Disodium phosphate 3.5 

Potassium dihydrogen phosphate 1.5 

pH  7.2±0.2 

Rappaport Vassiliadis Enrichment Broth 

(Oxoid CM0669) 

Miktar (g) 
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İçeriği 

Soya-peptone 5.0 

Sodium chloride 8.0 

Potassium dihydrogen phosphate 1.6 

Magnesium chloride 6H2O 40 

Malachite green 00.4 

pH      5.2±0.2 

Selenite Cystine Broth Base (Oxoid 

CM0699) 

İçeriği 

Miktar (g) 

Tryptone 5.0 

Lactose 4.0 

Disodium phophate 10 

L-cystine  0.01 

pH      7.0±0.2 

Tetrathionate Broth Base (Oxoid CM0029) 

İçeriği 

Miktar (g) 

Lab-Lemco Powder   0.9 

Peptone 4.5 

Yeast extract 1.8 

Sodium chloride 4.5 
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Calcium carbonate 25 

Sodium thiosulphate  40.7 

pH 8.0±0.2 

Iodine Solüsyonu Miktar (g) 

Iodine        6.0 

Potassium iodide      5g 

Distile su   20 ml 

pH 8.0±0.2 

Xylose Lysine Deoxycholate Agar (Oxoid 

CM0469) 

İçeriği 

Miktar (g) 

Yeast extract  3.0 

L-Lysine HCl   5.0 

Xylose 3.75 

Lactose 7.5 

Sucrose    7.5 

Sodium desoxycholate    1.0 

Sodium chloride   5.0 

Sodium thiosulphate   6.8 

Ferric ammonium citrate     0.8 

Phenol red       0.08 
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Agar      12.5 

pH 7.4±0.2 

Brillant Green Agar (BGA) Agar (Oxoid 

CM0263) 

İçeriği 

Miktar (g) 

Proteose peptone        10 

Lactose 10 

Sucrose 10 

Sodium Chloride    5.0 

Phenol red     0.08 

Brilliant gren    0.0125 

Agar    12 

pH 6.9±0.2 

Triple Sugar Iron Agar (TSIA) (Oxoid 

CM0277) 

İçeriği 

Miktar (g) 

Lab-Lemco powder      3g 

Peptone   3g 

Sodium chloride     5g 

Lactose 10g 

Sucrose 10g 
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Glucose 1g 

Ferric citrate   0.3g 

Sodium thiosulphate     0.3g 

Phenol red    0.024g 

Agar 12g 

pH 7.4±0.2 

Lysine Iron Agar (LIA) (Oxoid CM0381) 

İçeriği 

Miktar (g) 

Bacteriological peptone    5.0 

Yeast extract   3.0 

Glucose 1.0 

L-lysine    10 

Ferric ammonium citrate   0.5 

Sodium thiosulphate    0.04 

Bromcreosol purple    0.02 

Agar 14.5 

pH 6.7±0.2 

Simmons Citrate Agar (SC) (Oxoid CM0155) 

İçeriği 

Miktar (g) 

Magnesium sulphate       

  

0.2 
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Ammonium dihydrogen phosphate      0.2 

Sodium ammonium phosphate      0.8 

Sodium chloride       5.0 

Bromothymol blue 0.08 

Agar 15 

pH 7.0±0.2 

Dextrose Tryptone Broth (Oxoid CM0073) 

İçeriği 

Miktar (g) 

Tryptone        10 

Dextrose 5 

Bromocresol purple 0.04 

pH 6.9±0.2 

Urea Broth (Merck 1.08483) 

İçeriği 

Miktar (g) 

Yeast extract      0.1 

KH2PO4 9.1 

Na2HPO4 9.5 

Urea 20 

Phenol red 0.01 

Katalaz Test (Merc 8597) (%3)  
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Oksidaz Test Kiti (Bactident Oxidase Merc 

13300) 

 

Test Suşları 

 

Staphylococcus aureus subsp. 

aureus ATCC 49444 (Oxoid) 

Rhodococcus equi ATCC 6939 

(Oxoid) 

L. monocytogenes ATCC 19115 

(Oxoid) 

L.  monocytogenes ATCC 7644 

(Oxoid) 

Salmonella enterica subsp. enterica 

serovar enteritidis ATCC13076 

CL8200 (Oxoid) 

Antibiyotik Diskleri (Bioanalyse) Miktar ( µg-IU) 

Amoksisilin  

Florfenikol  

Enrofloksasin  

Trimetoprim/sülfadiozin 

Gentamisin  

Streptomisin  

Ampisilin   

Tetrasiklin  

Klortetrasiklin  

25 

30 

5 

30 

10 

10 

10 

30 

30 
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Buffered Pepton Water besi yeri 20 g tartılıp, 1 litre distile su içerisinde 

çözündürüldükten sonra (pH 7.2) 121
0
C’de 15 dakika otoklavda steril edildi. 

Rappaport Vassiliadis Enrichment Broth besi yeri 30 g tartılıp, 1 litre distile su 

içerisinde çözündürüldükten sonra (pH 5.2) ağzı kapaklı tüplere 10’ar ml 

paylaştırıldıktan sonra 115
o
C’de 15 dakika otoklavda steril edildi. 

Selenite Cystine Broth Base, sodium biselenite (4 g) 1 litre distile suda 

çözündürüldükten sonra, üzerine 19 g Selenite Cystine Broth Base’den ilave edilerek 

su banyosunda15 dakika steril edildi. 

Tetrathionate Broth Base besi yeri 77 g tartılıp, 1 litre distile suda çözündürüldükten 

sonra su banyosunda steril edildi. Daha sonra sıcaklığı 45
o
C’nin altına düştüğünde 

üzerine 20 ml iodine solüsyonu eklenerek ağzı kapaklı tüplere 10’ar ml paylaştırıldı. 

XLD besi yerinden 53 g tartıldıktan sonra 1 litre distile suda çözündürülüp, 

50
o
C’deki su banyosunda besi yeri tamamen eriyinceye kadar steril edildi. 

BGA besi yerinden 50 g tartılarak, 1 litre distile su içerisinde çözündürülerek sıcak 

su banyosunda tamamen erimesi sağlandı. Daha sonra 121
o
C’de 15 dakika otoklavda 

steril edildi.  

TSIA besi yerinden 65 g tartılarak, 1 litre distile su içerisinde çözündürülerek sıcak 

su banyosunda tamamen erimesi sağlandı. Daha sonra 121
o
C’de 15 dakika otoklavda 

steril edildi.  

LIA besi yerinden 34 g tartılarak, 1 litre distile su içerisinde çözündürüldükten sonra 

ağzı kapaklı tüplere 10’ar ml paylaştırıldı. Otoklavda 121
o
C’de 15 dakika steril 

edildi. Otoklavdan çıkar çıkmaz tüplere yatık pozisyon verilerek besi yerinin bu 

şekilde donması sağlandı. 

Oksitetrasiklin 

Penisilin 

30 

10 IU 
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SC besi yerinden 23g tartıldıktan sonra 1 litre distile suda çözündürüldü. Daha sonra 

ağzı kapaklı tüplere 10’ar ml olacak şekilde paylaştırılarak, 121
o
C’de 15 dakika 

otoklavda steril edildi. Otoklavdan çıkar çıkmaz tüplere yatık pozisyon verilerek besi 

yerinin bu şekilde donması sağlandı. 

Dextrose Tryptone Broth besi yerinden 15 g tartılarak, 1 litre distile su içerisinde 

çözündürüldükten sonra ağzı kapaklı tüplere 5’er ml paylaştırıldıktan sonra 121
o
C’de 

15 dakika otoklavda steril edildi.  

Urea Broth besi yerinden 38,5 g tartılıp, 1 litre distile su içerisinde çözündürüldükten 

sonra ağzı kapaklı tüplere 5’er ml paylaştırıldıktan sonra, 121
o
C’de 15 dakika 

otoklavda steril edildi.  

TSYEA besi yerinden 40 g tartılarak 1 litre distile su içerisinde çözündürüldükten 

sonra (pH 7.3) sıcak su banyosunda eritildi. Daha sonra 121
o
C’de 15 dakika 

otoklavda steril edildi. 

Müeller-Hinton besi yerinden 38 g tartılıp, 1 litre distile su içerisinde çözündürülüp 

(pH 7.3) sıcak su banyosunda eritildikten sonra 121
o
C’de 15 dakika otoklavda steril 

edildi. Yaklaşık 50
o
C’ye kadar soğutulan besi yerine %5’lik steril defibrine koyun 

kanı ilave edildi ve steril petrilere döküldü. 

Columbia Blood Agar besi yerinden 39 g tartılıp, 1 litre distile su içerisinde 

çözündürülüp su banyosunda eritildikten sonra (pH 7.3) otoklavda 121
o
C’de 15 

dakika steril edildi. Daha sonra besi yeri 50
o
C’ye kadar soğutularak üzerine %5’lik 

defibrine koyun kanı ilave edildi ve steril petrilere döküldü. 

Motility Test Medium besi yerinden 30 g tartılıp, 1 litre distile su içerisinde 

çözündürülüp su banyosunda eritildikten sonra (pH 7.3) otoklavda 7-8 ml olacak 

şekilde kapaklı tüplere paylaştırıldı. Otoklavda 121
o
C’de 15 dakika steril edildi. 

MRVP Medium besi yerinden 30 g tartılıp, 1 litre distile su içerisinde 

çözündürüldükten sonra kapaklı tüplere 10’ar ml paylaştırıldıktan sonra, otoklavda 

121
o
C’de 15 dakika steril edildi. 
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Nitrate Broth besi yerinden 39 g tartılarak 1 litre distile su içerisinde su banyosunda 

çözündürüldükten sonra 121
o
C’de 15 dakika otoklavda steril edildi. 

 

 

2.2. Yöntem  

 

 

Alınan iç organ örnekleri taşıma kaplarıyla aseptik şartlarda soğuk zincir altında 

laboratuvara getirildikten hemen sonra analiz edildi. Örneklerden L. monocytogenes 

‘in izolasyon ve identifikasyonu BAM (Bacteriological Analytical Manual, 2016) 

yöntemine göre yapıldı. 

 

2.2.1.L. monocytogenes’in izolasyonu ve identifikasyonu 

 

2.2.1.1. İzolasyon 

L. monocytogenes’in izolasyonu amacıyla, ön ve selektif zenginleştirmeden oluşan 

iki aşamalı zenginleştirme işlemini takiben, Listeria Selective Agar’a ekimler yapıldı 

(Şekil 2.1). 
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Şekil 2.1. L. monocytogenes’in izolasyon ve identifikasyonu 

 

 

 

İç organ (25 g)+ Listeria Enrichment             

Broth (UVM Formulasyonu 

UVMI)(225 ml ) 30oC’de 24-48 h 

 

 

                   IMS 

 

0.1 ml UVM II’ye 

aktarılır 

      30oC’de 24 h 

 

 

50 µlListeria Selective Agar’a 

geçilir 

35oC’de 24-48 h 

 
5 tipik şüpheli koloni     (%0.6 

YE-TSYE  Agar’da subkültür 

edilir. 

30oC’de 24-48 h 

 

3 

Hareketlilik-

İndol 

IMS 

      Oksidaz 

IMS 

 
Nitrat 

Redüksiyon 

IMS 

      Katalaz 

IMS 

MRVP 

IMS 

Gram Boyama 

IMS 

Camp testi Microbact Testi 
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2.2.1.1.1. Zenginleştirme 

 

Ön zenginleştirme amacıyla, iç organ örnekleri 25 g tartılarak, steril rins poşetlerine 

konulup, 225 ml Listeria Enrichment Broth’ta (University of Vermont- UVM I) 

30
o
C’de 24-48 h (Oxoid CM0863, Suppl SR0142)inkübe edildi. Daha sonra her bir 

zenginleştirme poşetinden 0.1 ml alınarak selektif zenginleştirme tüplerine 

(University of Vermont- UVM II) geçilerek  30
o
C’de 24 h inkübe edildi. Selektif 

zenginleştirmeyi takiben IMS tekniği uygulandı. 

 

2.2.1.1.2. Immunomagnetik Seperasyon (IMS) Tekniğinin Uygulanışı 

 

 

IMS işlemi amacıyla,Dynal MPC-S2 ile Dynal MX cihazı kullanıldı. Vortexte 

homejen hale getirilen Dynabeadsanti-Listeria (M-710,06) sıvısından 20 µl alınarak 

mikrosantrifüj tüplerine konuldu. Daha sonra 1ml zenginleştirme sıvısından ilave 

edilip, tüplerin ağzı kapatıldı. Dynal MPC-S rakına yerleştirildi. IMS mıknatıs takılı 

olmadan düşük bir devirde 10 dk. çalıştırıldı. Daha sonra mıknatıs paneli 

yerleştirilerek 5dk daha döndürüldükten sonra 3 dk. beklendi. Daha sonra ependorfun 

çeperine yapışmış olan kahverengi renkte boncuğu atmadan içindeki sıvı dikkatli bir 

şekilde döküldükten sonra 1 ml yıkama solüsyonu ilave edildi. Mıknatıs paneli takılı 

IMS’de 5 dk. döndürülen ependorflar mıknatısı çıkartılan cihazda tekrar 3 dk. 

bekletilerek içlerindeki sıvı kısım dikkatli bir şekilde uzaklaştırıldı. IMS işleminden 

sonra ependorf içerisindeki boncuk-bakteri karışımından 100µl yıkama solüsyonu ile 

sulandırıldı. Sulandırılmış bakteri-boncuk karışımından 50 µl alınarak ilgili besi 

yerlerine ekilerek inkübasyona bırakıldı.   

2.2.1.1.3. Katı besi yerine ekim ve kolonilerin değerlendirilmesi 

 

Resüspanse Dynabeads-Listeria kompleksinden 50 µl Listeria Selective Agar’a 

(Oxoid-CM 856, Supl. SR 140, Basingstoke, England) yayma plak tekniği ile 

geçilerek, plaklar 35
o
C’de 24-48 h inkübasyonabırakıldı.Plaklarda üreyen etrafı siyah 
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haleli, 1 mm çapında, ortası basık koloniler, %0.6’lık Yeast Extract ilave edilen 

Tryptic Soy Agar’a (%0.6 YE-TSYE-Oxoid CM 0131)öze ile geçildi.  

 

2.2.1.2. İdentifikasyon 

 

Plaklarda üreyen kolonilere Gram boyama, katalaz, oksidaz, metil red (MR), Voges 

Proskauer (VP),hareketlilik-indol ve nitrat redüksiyonutestleri uygulandı. Gram 

pozitif, katalaz pozitif, oksidaz negatif, indol negatif, metil red pozitif,Voges 

Proskauer pozitif,nitrat redüksiyonu değişken (sadece L. grayi ssp. murrayi  nitratları 

indirger, çoğunlukla bu test L. grayi ssp. murrayi’yi L. grayi ssp. grayi’den ayırt 

etmek için kullanılır) olan ve şemsiye tarzında hareketlilik gösteren koloniler Listeria 

spp. olarak değerlendirildi. Listeria türlerinin hemoliz tiplerini belirlemek amacıyla, 

şüpheli koloniler %5 defibrine koyun kanı ilave edilenColumbia Blood Agar’a 

geçildikten sonra 35
o
C’de 24-48 h inkübe edildi ve hemoliz tipleri kaydedildi. Kanlı 

Agar’da etrafı açık renkli berrak zon oluşturan koloniler β-hemoliz olarak 

değerlendirildi. Son olarak, izolatlar Microbact Listeria 12L (Oxoid MB 1128, 

Listeria Identification System 12L identifikasyon kiti ile doğrulandı. 

 

2.2.1.2.1. Gram boyama ve mikroskobik bakı 

 

%0.6 YE-TSYE Agar’da subkültür edilen şüpheli kolonilerden Gram boyama 

yapılarak mikroskopta (YS2-h Nikon, Japan) incelenen Gram pozitif, kısa, çubuk 

şekilli mikrorganizmalar değerlendirmeye alındı (Resim 2.1) 
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Resim 2.1.L. monocytogenes’in mikroskobik bakıda görüntüsü (Anon, 2016d) 

 

2.2.1.2.2.Katalaz Testi 

 

Bir lam üzerine %3’lük H2O2 solüsyonundan bir öze dolusu alındıktan sonra, üzerine 

%0,6 YE-TSYE Agar’dan alınan kolonilerden bir öze dolusu koyularak, oluşan 

köpürmenin varlığına bakıldı. 1-2 sn içerisinde gaz kabarcıklarının görülmesi pozitif 

reaksiyon olarak değerlendirildi. 

 

2.2.1.2.3. Oksidaz Testi 

 

%0.6 YE-TSYE Agar’da subkültür edilen şüpheli koloniler öze ile hazır oksidaz test 

kağıtlarına (Merc 13300) bir miktar alındı. İşlem sonrası 10.20 sn içerisinde renk 

değişikliğinin olmaması negatif sonuç olarak değerlendirildi. 
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2.2.1.2.4. Hareketlilik ve İndol Testi 

 

%0.6 YE-TSYE Agar’daüreyen koloniler, ince uçlu öze ile SIM Medium’a tek bir 

hat halinde geçildi. Hareketli olmayan mikroorganizmalar düz bir hat halinde 

ürerken, hareketli mikroorganizmalar, inoküle edilen hat boyunca yayılım, ya da L. 

monocytogenes gibi ters şemsiye tarzında üreme eğilimi gösterdi. SIM Medium’da 

ters şemsiye formunda üreyen şüpheli tüplerin üzerine 0.2 ml Kovaks Ayıracı 

damlatıldıktan sonra 10 dakika beklendi. Rengin kırmızıya dönüşmesi indol pozitif, 

renk değişikliğinin olmaması indol negatif olarak değerlendirildi (Resim 2.2; Resim 

2.3) 

 

Resim 2.2.Hareketlilik Testi                                       Resim 2.3. İndol Testi 

 

2.2.1.2.5.MRVP Testi 

 

Şüpheli koloniler, %0.6 YE-TSYE Agar’dan bir öze dolusu alınarak MRVP tüplerine 

geçildikten sonra tüpler VP testi için 35
o
C’de 48 saat, MR testi için 30

o
C’de 3-5 gün 

inkübe edildi. İnkübasyondan sonra MR tüplerine 5 damla %0,4’lük Metil Red 

Ayıracı damlatıldıktan sonra turuncu-kırmızı renk pozitif, turuncu-sarı renk negatif 
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olarak değerlendirildi. VP tüpleri üzerine 3 ml α-naphthol (%5’lik alkolde 

hazırlanmış α-naphthol) ve 3 ml %40’lık KOH (içerisine 2 damla %0,3’lük 

kreatinden ilave edilmiş) solüsyonundan ilave edip, renk değişimi kontrol edildi. 

Parlak kırmızı renk pozitif, rengin değişmemesi negatif olarak değerlendirildi (Resim 

2.4) 

 

Resim 2.4. MRVP Testi 

 

2.2.1.2.6. Nitrat Redüksiyon Testi 

%0,6 YE-TSYE Agar’dan bir öze dolusu alınan şüpheli koloniler, nitratredüksiyon 

testi için Nitrat Broth’a geçilerek 37
0
C de 24 h inkübe edildi.  İnkübasyon sonunda 

tüplerin üzerlerine 5’er damla Nitrat Ayıracı A’dan ve Nitrat Ayıracı B’den 

damlatıldı. Bir-iki dakika içerisinde kırmızı rengin meydana gelmesi pozitif, renk 

değişikliğinin olmaması L. monocytogenes için nitrat negatif  sonuç olarak 

değerlendirildi. 

2.2.1.2.7. CAMP Testi 

S. aureus(Oxoid ATCC 49444) ile ile R. equi(Oxoid ATCC 6939) suşlarının 

hazırlanan kültürlerinden bir öze dolusu alınarak %5 defibrine koyun kanı ilave 

edilenColumbia Blood Agar’a aralarında 5-6 cm aralık kalacak şekilde paralel olarak 
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iki yatay çizgi çizildi. Bu iki çizgi arasına dikey olacak şekilde şüpheli Listeria spp. 

izolatlarıçizildi.Yatay çizgiler ile dikey çizgilerin birbirine değmemelerine ve 

aralarında 1.2 mm aralık kalmasına dikkat edildi. Daha sonra petri kutuları 35
0
C de 

24-48 h inkübe edildi. L. monocytogenes içinS. aureus’un olduğu tarafta şişkin, raket 

benzeri, berrak zonun oluşumu β-hemoliz (pozitif) olarak değerlendirildi (Resim 2.5) 

 

Resim 2.5. CAMP Testi 

 

2.2.1.2.8.Microbact Testi 

 

Tüm biyokimyasal testler yapıldıktan sonra, Listeria spp. şüpheli koloniler Microbact 

test kitinde (Microbact Listeria 12L Listeria identification system MB1128 Oxoid) 

Esculin, Mannitol, Ksiloz, Arabitol, Ribose, Rhamnose, Trehalose, Tagatose, 

Glucose-1-Phosphate, Methyl-D-Glucose, Methyl-D-Mannose, Hemolysis açısından 

değerlendirildi (Resim 2.6). 
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Resim 2.6.Microbact Test Kiti 

 

2.2.1.2.7. Antibiyotik Duyarlılık Testi 

 

L. monocytogenes izolatlarında antibiyotik dirençliliğinin belirlenmesi, Walsh 

ve ark., (2001) ile NCCLS (2003) tarafından belirlenen disk diffüzyon yöntemine 

göre yapıldı. Bu amaçla Mueller-Hinton Agar (Oxoid CM 0337) kullanıldı. 

Antibiyotik diskleri,amoksisilin (25µ),florfenikol (30µ), enrofloksasin (5µ), 

trimetoprim/sülfadiozin (30µ),gentamisin (10µ),streptomisin (10µ), ampisilin (10), 

tetrasiklin (30µ), klortetrasiklin (30µ), oksitetrasiklin (30µ), penisilin (10u)’den 

oluştu. %0,6 YE-TSYE Agar’dasubkültüre edilen L. monocytogenes izolatları %0,6 Yeast 

extract içeren Tryptone-SoyBroth (TSB) (Oxoid CM0129)’da üretilip, McFarland 

Dansitometre cihazında 0.5 McFarland (0.5 McFarland No.5 standard )’a ayarlandıktan 

sonra steril svapla Mueller Hinton Agar’a yayılarak, 3-5 dakika sonra antibiyotik diskleri 3’er 

cm aralıklarla yerleştirildi. Daha sonra petriler 35oC’de 16-18 h inkübasyona bırakıldı. 

İnkübasyonu takiben zon çapları ölçüldü. 
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2.2.2. Salmonella spp.’nin İzolasyon ve İdentifikasyonu 

 

2.2.2.1. İzolasyon 

 

İç organ örnekleri taşıma kaplarıyla aseptik şartlarda soğuk zincir altında 

laboratuvara getirildikten hemen sonra analiz edildi. Örneklerden Salmonella 

spp.’nin izolasyon ve identifikasyonu BAM (Bacteriological Analytical Manual, 

2015) yöntemine göre yapıldı.  

 

2.2.2.1.1. Zenginleştirme 

 

Bu amaçla iki aşamalı zenginleştirme işlemi uygulandı.. Ön zenginleştirme amacıyla 

Buffered Peptone Water (TPW) (Oxoid CM 0509), selektif zenginleştirme amacıyla 

RappaportVassiliadis Broth (42
o
C 24-48 h) (Oxoid CM 0669), Selenite Cystine 

Broth (37
0 

C 24 h) (CM 0699) ve Tetrathionate Broth (37
o
C 24 h) (Oxoid CM 0029) 

kullanıldı. Selektif zenginleştirmeyi takiben IMS tekniği uygulandı.Son olarak katı 

besi yerine ekim ve kolonilerin değerlendirilmesi yapıldı (Şekil 2.2) 
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Şekil 2.2. Salmonella spp.’nin izolasyon ve identifikasyonu 

 

 

 

 

Ön Zenginleştirme 

İç organ (25 g)+ BPW(225 ml ) 

37oC’de 24-48 h 

 

 

         LIA 

Selektif Zenginleştirme 

 

Ön zenginleştirme 

sıvısından 0.1 ml 

Rappaport 

Vassiliadis Broth 

(42oC 24 h) 

 

Ön zenginleştirme 

sıvısından 1 ml 

Selenite Cystine Broth (35oC 

24 h) 

 

Ön zenginleştirme 

sıvısından 1 ml 

Tetrathionate Broth 

(35oC 24 h) 

       TSIA Katalaz       Oksidaz 

         IMS 

 

Üre    

Testi 

Simmon 

Citrate 

Agar 

VPTesti      İndol 

50 µl   XLD Aagar  ve BPLS  

Agar’a geçilir 

37oC’de 24-48 h 

 
5 tipik şüpheli koloni   TSA’da 

subkültür edilir. 

37oC’de 24-48 h 

 

3 
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2.2.2.1.2 Immunomagnetik Seperasyon (IMS) Tekniğinin Uygulanışı 

 

IMS işlemi amacıyla Dynal MPC-S2 ile Dynal MX aleti kullanıldı. Bu amaçla 

vortexte homejen hale getirilmiş Dynabeads anti-Salmonella sıvısından 20 µl 

alınarak mikrosantrifüj tüplerine konuldu. Daha sonra 1’erml zenginleştirme 

sıvılarından ayrı ayrı ilave edilip, tüplerin ağzı kapatıldı. Dynal MPC-S rakına 

yerleştirildi. Diğer işlemler prosedürde belirtildiği şekilde yapıldı. Resüspanse 

Dynabeads-Salmonella  kompleksinden 50 µl alınıp,  Brilliant Green Agar 

(Modified) (CM 0329, Suppl.SR 0087) ve XLD agara (Oxoid CM 0469) yayma plak 

tekniği ile geçilerek plaklar 37
o
C’de 24 h inkübasyona bırakıldı. 

 

2.2.2.1.3 Katı Besi Yerine Ekim ve Kolonilerin Değerlendirilmesi 

 

Selektif zenginleştirme sıvısından 2 öze dolusu alınarak,  Brillant Green Phenol Red 

Lactose Sucrose Agar (BPLS) ve Xylose Deoxycholate Agar (XLD)’ a çizme plak 

yöntemiyle ekim yapılarak 37
o
C’de 24-48 h inkübe edildi. BPLS Agarda kırmızı 

zonlu pembe koloniler, XLD Agarda siyah merkezli kırmızı koloniler şüpheli olarak 

kabul edildi. 

 2.2.2.2. İdentifikasyon 

 

Plaklarda üreyen kolonilere Gram boyama ve biyokimyasal tetler (Katalaz,Oksidaz, 

Triple Sugar Iron Agar, Lysine Iron Agar, Üre Testi,  Simmon Citrate Agar, VP, 

indol) uygulandı. Gram negatif, oksidaz negatif, katalaz pozitif, TSIA’da yüzeyde 

kırmızı dipte sarı siyah renk, LIA’da alkali (mor) ve H2S pozitif, üre negatif, SC 

Agar’da prusya mavisi renk, VP negatif, indol negatif koloniler son olarak 

Salmonella antiserum (O ve H-Vi polyvalan antiserum, Difco 2264-47-2) ile 

doğrulandı. 
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2.2.2.2.1. Gram boyama ve mikroskobik bakı 

 

Şüpheli kolonilerden Gram boyama yapılarak mikroskopta (YS2-h Nikon, Japan) 

incelenen Gram negatif, kısa, çubuk şekilli mikrorganizmalar değerlendirmeye 

alındı. 

 

2.2.2.2.2. Katalaz Testi 

Bir lam üzerine %3’lük H2O2 solüsyonundan bir öze dolusu alındıktan sonra, üzerine 

şüpheli kolonilerden bir öze dolusu koyularak, oluşan köpürmenin varlığına bakıldı. 

1-2 sn içerisinde gaz kabarcıklarının görülmesi pozitif reaksiyon olarak 

değerlendirildi. 

 

2.2.2.2.3. Oksidaz Testi 

 

Şüpheli koloniler öze ile hazır oksidaz test kağıtlarına (Merc 13300) bir miktar 

alındı. İşlem sonrası 10-20 sn içerisinde renk değişikliğinin olmaması negatif sonuç 

olarak değerlendirildi. 

 

2.2.2.2.4. Triple Sugar Iron Agar Test 

 

Şüpheli kolonilerin, hazırlanan yatık besi yerine önce yüzeye ve sonra tek hat 

boyunca tüpün merkezinden geçecek şekilde dibe daldırılarak ekimleri yapıldı. 

Tüpler 35
o
C’de 48 h inkübasyona kaldırıldıktan sonra yüzeyde kırmızı dipte sarı 

siyah renk verenler pozitif olarak kabul edildi. 
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2.2.2.2.5. Lysine Iron Agar Testi 

 

Şüpheli kolonilerin, hazırlanan yatık besi yerine önce yüzeye ve sonra tek hat 

boyunca tüpün merkezinden geçecek şekilde dibe daldırılarak ekimleri yapıldı. 

Tüpler 35
o
C’de 48 h inkübasyona kaldırıldıktan sonra alkali (mor), dipte siyah rengin 

(H2S) oluşması pozitif sonuç olarak değerlendirildi. 

 

2.2.2.2.6. Üre Testi 

 

TSI Agar’dan bir öze dolusu şüpheli koloni alınıp Üre Broth’a inolule edildikten 

sonra 35
o
C’de 48 h inkübe edildi. İnkübasyon sonunda tüplerin renginin 

değişmemesi (sarı renk) pozitif olarak kabul edildi. 

 

2.2.2.2.7. Simmon Citrate Agar Testi 

 

TSI Agar’dan bir öze dolusu şüpheli koloni alınıp yatık olarak hazırlanan SC Agar’a 

inokule edildikten sonra tüpler 35
o
C’de 48 h inkübe edildi. İnkübasyon sonunda 

tüplerin renginin mavi-yeşile (prusya mavisi) dönüşmesi pozitif olarak kabul edildi 

 

2.2.2.2.8. VP testi 

 

Şüpheli koloniler, TSI Agar’dan bir öze dolusu alınarak MRVP tüplerine geçildikten 

sonra tüpler VP testi için 35
o
C’de 48 h inkübe edildi. İnkübasyondan sonra VP 

tüplerine Kovaks Ayıracı damlatıldıktan sonra turuncu-kırmızı renk pozitif, turuncu-

sarı renk negatif olarak değerlendirildi.  
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2.2.2.2.9. İndol Testi 

 

TSIA’dan toplanan şüpheli kolonilerden bir öze dolusu alınarak Tryptone broth’a 

inokule edildi. Tüpler 35
o
C’de 24 h inkübe dildikten sonra üzerine 0.2-0.3 ml 

Kovaks Ayıracı damlatıldı. Renkte değişiklik olmaması (sarı renk) pozitif sonuç 

olarak değerlendirildi. 

 

 

2.2.2.2.10. Serolojik Test 

 

Biyokimyasal test sonuçlarına göre şüpheli Salmonella spp. izolatlarına son olarak 

Salmonella antiserum (O ve H-Vi polyvalan antiserum, Difco 2264-47-2) testi 

uygulandı. Antiserumla aglütinasyon veren izolatlar pozitif olarak kabul edildi. 

 

2.2.2.2.11. İstatiksel Analiz 

 

İstatistiksel analizler Tam Kare Metodu’na göre yapılmıştır. 
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3. BULGULAR 

 

             Haziran – Eylül 2015 tarihleri arasında Afyon’da dökme olarak satışa 

sunulan taşlık, yürek ve karaciğer örneklerinde Salmonella spp. veL. monocytogenes 

varlığının IMS yöntemi ilesaptanması ve izolatların antibiyotik dirençliliğinin 

belirlenmesinin amaçlandığı bu çalışmadaiç organ örneklerinin pH değerlerinin 5.8 

ile 6.2 arasında olduğu belirlendi. 

 

Haziran ayında iki parti olarak toplanan 30’ar adet yürek, taşlık ve karaciğer 

örneklerinin 10’ar adedi 10.06.2015 tarihinde (hava sıcaklığı 21
o
C), diğer örnekler 

ise 22.06.2015 tarihinde (hava sıcaklığı 28
o
C) işlendi. Toplam 9 adet örnekten 

Salmonella spp. izole edilirken,örneklerin hiçbirinden L. monocytogenes 

saptanmadı.Haziran ayında analiz edilen örneklerden elde edilen Salmonella spp. 

izolatının3’ü (%33) yürekten, 1’i taşlıktan (%11), 5’ikaraciğerden (%55) elde edildi. 

 

Temmuz ayında üç parti olarak toplanan 40’ar adet yürek, taşlık 

vekaraciğerörneklerinin 10’aradedi 04.07.2015 tarihinde (hava sıcaklığı 31
o
C),15’er 

adedi 11.07.2015 tarihinde (hava sıcaklığı 30
o
C), 15’er adedi 22.07.2015 tarihinde 

(hava sıcaklığı 27
o
C)işlendi.Karaciğer örneklerinin 12’sinden  (%30), 

yürekörneklerinin 3’ünden (%7,5)Salmonella spp.izole edilirken,taşlık örneklerinin 

3’ünden (%7,5), yürek örneklerinin2’sinden (%5) Listeria monocytogenessaptandı. 

 

Ağustos ayında 16.08.2015 tarihinde (hava sıcaklığı 32
o
C) 10’ar adet yürek, 

taşlık karaciğer örneğiişlendi.Örneklerin hiçbirindenSalmonella spp. izole 

edilmezken, taşlık örneklerinin 2’sinden (%20),karaciğer örneklerinin 1’inden (%10) 

Listeria monocytogenes saptandı. 
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Eylül ayında örnekler 20’şer adet taşlık, yürek ve ciğer olacak şekilde iki parti 

halinde toplandı. Örrneklerin ilk partisi 06.09.2015 tarihinde (hava sıcaklığı 25
o
C), 

ikinci parti ise 20.09.2015 tarihinde  (hava sıcaklığı 22
o
C) işlendi. Yürek 

numunelerinin 3’ünden(%15) karaciğer numunelerinin 12’sinden(%60)Salmonella 

spp. izole edildi.Örneklerin hiçbirindenL. monocytogenes izole edilmedi.Aylara göre 

değerlendirildiğinde örneklerden, Temmuz ve Ağustos aylarında L. monocytogenes,  

Haziran-Temmuz ve Eylül aylarında ise Salmonella spp.’nin izole edildiği 

gözlendi.Aylara göre pozitif örnek sayıları Grafik 3.1, Grafik 3.2 ve Grafik 3.3’te ve 

gösterilmiştir.  

 

 

 

Grafik 3.1.Partilerine göre iç organ örneklerindeki Salmonella spp.pozitif örnek sayısı 
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Grafik 3.2.Partilerine göre iç organ örneklerindek iL. monocytogenespozitif örnek sayısı 

 

 

 

Grafik 3.3.  Aylara göre pozitif örnek sayıları 

 

Sonuç olarak, toplam 300 iç organ örneğinin 39’undan (%13) Salmonella 

spp., 8’inden (%2,6) L. monocytogenes izole edildi (Şekil 3.1, Şekil 3.2). Salmonella 

spp. ve L. monocytogenesaçısından en yüksek izolasyon oranı karaciğer (%74,4) ve 

taşlıktan (%62,5) elde edildi (Şekil 3.3, Şekil 3.4). 
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           Şekil 3.1. Örneklerdeki L. monocytogenes oranı (%) 

 

 

Şekil 3.2. Örneklerdeki Salmonella spp. oranı (%) 

 

Salmonella spp.’nin izole edildiği iç organ çeşidine göre, yürek örneklerinden 9 

izolat, taşlık örneklerinden 1 izolat ve karaciğer örneklerinden 29 izolat elde edildi. 

L. monocytogenes’in iç organ çeşidine göre izolat sayıları sırasıyla; taşlıktan 5 adet, 

yürekten 2 adet ve karaciğerden 1 adet olarak belirlendi (Şekil 3.3, Şekil 3.4). 

%2,6 

%97,4 

L. monoytogenes pozitif

L. monoytogenes negatif
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Şekil 3.3.  İç organ çeşitlerine göre Salmonella spp. oranları (%) 

 

 

 

Şekil 3.4. İç organ çeşitlerine göre L. monocytogenes oranları  
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İç organlara göre, L. monocytogenes’in izolasyon oranları istatistiksel olarak farklılık 

göstermemektedir (p>0,05) (Tablo 3.1). 

 

 

Tablo 3.1. İç organ çeşidine göre L. monocytogenes izolatlarının dağılımı 

 

 

İç organlara göre değerlendirildiğinde, Salmonella spp.’nin izolasyon oranları 

istatistiksel olarak farklılık göstermektedir (p<0,001). Buna göre etken, en çok 

karaciğerdenizole edilmiştir (Tablo 3.2). 

 

Tablo 3.2. İç organ çeşidine göre Sallmonella spp. izolatlarının dağılımı 

 

 

 

Elde edilen 39 adet  Salmonella spp., izolatının tetrasiklin, klortetrasiklin ve 

oksitetrasiklin’e %100, penisilin’e %64,1,ampisilin’e %48,7, florfenikol’e %46,1, 

amoksisilin’e %43,5, streptomisin’e %26, enrofloksasin’e %15,3, 

trimetoprim/sülfadiazin’e %7,6 düzeyinde dirençli oldukları saptandı. L. 

monocytogenes izolatlarının (8) %62,5’inintetrasiklin, klortetrasiklin, oksitetrasiklin 

ve trimetoprim/sülfadiazin’e, %50’sinin amoksisilin’e, florfenikol’e, %37,5’inin 

 Taşlık Yürek Ciğer Toplam 𝜒2 p 

L. monocytogenes pozitif 
Sayı (f) 5 2 1 8 

3.331 0,189 
Yüzde (%) 62,5 25,0 12,5 100,0 

L. monocytogenes negatif 
Sayı (f) 105 108 109 322 

Yüzde (%) 32,6 33,5 33,9 100,0 

 Taşlık Yürek Ciğer Toplam 𝜒2 p 

Salmonella spp. pozitif 
Sayı (f) 1 9 29 39 

36.289 0.000*** 
Yüzde (%) 2,6 23,1 74,4 100,0 

Salmonella spp.negatif 
Sayı (f) 109 101 81 291 

Yüzde (%) 37,5 34,7 27,8 100,0 
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enrofloksasin’e, %25’inin ampisilin ve penisilin’e, %12,5’inin streptomisin’e 

dirençli olduğu belirlendi. Salmonella spp. veL. monocytogenes izolatlarının 

hiçbirinin gentamisin’e direnç geliştirmediği saptandı. Salmonella spp. veL. 

monocytogenes izolatlarının en az bir ve daha fazla antibiyotiğe çoklu dirençli 

oldukları belirlendi. (Tablo 3.3, Tablo 3.4, Tablo 3.5, Tablo 3,6). 

 

Tablo 3.3. Salmonella spp. izolatlarının antibiyotik dirençliliği (%) 

 

 
 

AML FFC ENR T/S G STR A T CTC OTC P 

Dirençli 
Sayı (f) 17 18 6 3 0 3 19 39 39 39 25 

Yüzde (%) 43,5 46,1 15,3 7,6 0,0 7,6 48,7 100,0 100,0 100,0 64,1 

 

 

Tablo 3.4. L. monocytogenes izolatlarının antibiyotik dirençliliği (%) 

 

 

Salmonellaspp.izolatlarının(n=39) 6’sının (%15,38) amoksisilin ve florfenikol, 

2’sinin (%5,1) enrofloksasin ve oksitetrasiklin,2’sinin (%5,1) enrofloksasin ve 

klortetrasiklin, 3’ünün (%7,6) trimetroprim/sulfadiazin ve klortetrasiklin, 2’sinin 

(%5,1) streptomisin ve penisilin, 7’sinin (%17,9) ampisilin, tetrasiklin ve penisilin, 

5’inin (%12,8)  ampisilin ve tetrasiklin, 3’ünün enrofloksisin,amoksisilin ve 

florfenikole karşı çoklu direnç geliştirdiği belirlendi. 

 

 

 

 
 

AML FFC ENR T/S G STR A T CTC OTC P 

Dirençli 

Sayı (f) 4 4 3 5 0 1 2 5 5 5 2 

Yüzde 

(%) 
50,0 50,0 37,5 62,5 0,0 12,5 25,0 62,5 62,5 62,5 25,0 
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Tablo3.5  İzole edilen Salmonella spp. çoklu antibiyotik direnç profili. 

Etken Madde Direnç 

Belirlenen 

Antibiyotik 

Sayısı 

İzolat sayısı Yüzde (%) 

    

Amoksisilin+Florfenikol 2 6 15,38 

Enrofloksasin+Oksitetrasiklin 2 2 5,1 

Enrofloksasin+klortetrasiklin 2 2 5,1 

Trimetroprim/sulfadiazin +Klortetrasiklin    2 3 7,6 

Streptomisin+ penisilin 2 2 5,1 

Ampisilin+Tetrasiklin+penisilin 3 7 17,9 

Tetrasiklin+Klortetrasiklin +oksitetrasiklin 3 39 100 

Ampisilin +tetrasiklin 

Enrofloksasin+amoksisilin+florfenikol 

2 

3 

5 

3 

12,8 

7,6 

Toplam    

Listeria monocytogenes izolatlarının (n=8) 1’i (%12.5) amoksisilin ve 

florfenikol, 1’i (%12,5) enrofloksasin oksitetrasilklin, tetrasiklin ve klortetrasiklin, 

2’si (%25) penisilin ve florfenikole karşı çoklu direnç geliştirdiği belirlendi. 

Tablo 3.6 İzole edilen Listeria monocytogenesçoklu direnç profili. 

 

Etken Madde Direnç 

Belirlenen 

Antibiyotik 

Sayısı 

İzolat 

sayısı 

Yüzde (%) 

    

Amoksisilin+Florfenikol 2 1 12,5 

ENR+ OTC+T+ CTC 4 1 12,5 

Ampisilin+OTC+CTC 3 1 12,5 

Trimetroprim/sulfadiazine + STR 3 1 12,5 

Tetraaiklin+klortetrasilklin+Oksitetrasiklin 

Enrofloksasin+amoksisilin+florfenikol 

Penisilin + Florfenikol 

3 

3 

2 

5 

1 

2 

100 

12,5 

25 

Toplam    
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4.TARTIŞMA 

 

Bu çalışmada kullanılan örnekler, 2015 yılının Haziran-Eylül aylarında her ay 

iki ya da üç parti halinde toplam 300 iç organ örneği (karaciğer, yürek, taşlık) olacak 

şekilde 4 aylık dönemde toplanmıştır. Afyon’da paketlenmeden ticari olarak dökme 

tarzında açık olarak satış yapan 6 farklı satış yerinden iç organ örneği satın 

alınmıştır. Çalışmada iç organ örneklerinin 39’undan (%13) Salmonella spp., 

(karaciğer %74,4; yürek %23,1; taşlık %2,6); 8’inden (%2,6) L. monocytogenes 

(karaciğer %12,5; yürek %25; taşlık %62,5) izole edildi.  

 

 Gıda kaynaklı infeksiyon ve intoksikasyonların sebebi olarak ilk sıralarda yer 

alan Salmonella ve L. monocytogenes’in tavuk iç organlarındaki varlığı önem teşkil 

etmektedir. Özellikle gelişmekte olan ülkelerde ucuz bir protein kaynağı ve kolay 

erişilebilmesi bakımından sıklıkla tüketilmektedir (Karou ve ark., 2013a; Kuan ve 

ark., 2013a). 

 

Kanatlı iç organları (karaciğer, taşlık) L. monocytogenes varlığı açısından 

oldukça yüksek kontaminasyon oranına (63%) sahip olabilmektedir. Söz konusu 

kontaminasyonun özellikle işlem sonrası şekillendiği rapor edilmiştir 

(Arumugaswamy ve ark., 1994). Büyük baş hayvanlarda da karaciğer, dalak, akciğer, 

işkembe ve bağırsakların L. monocytogenes açısından önemli rezervuarlar olduğu 

kaydedilmiştir (Kuan ve ark., 2013a). Özellikle hijyen şartların yeterince 

sağlanmadığı hazır olarak tüketime sunulan, hızlı hazırlanan ve cadde üzerinde 

satılan gıdalar ve küçük çaplı gıda satış yerlerinde (gelişmekte olan ülkelerde 

genellikle geleneksel ürünlerin satıldığı) çapraz kontaminasyonun arttığı 

kaydedilmiştir. Farklı gıdalarda L. monocytogenes varlığına ilişkin pek çok çalışma 

mevcut olmasına rağmen, iç organlara ait sınırlı sayıda çalışmanın olması dikkat 

çekmektedir  (Kuan ve ark., 2013a; Kuan ve ark., 2013b). Konu ile ilgili çalışmalar 

Tablo 4.1’de gösterilmiştir. 

 

 



 
 

73 

 

Tablo 4.1 Tavuk eti ve ürünlerinde L. monocytogenes’in varlığına ilişkin çeşitli 

çalışmalar 

Kaynak Örnek Şekli Örnek İzolat sayısı 

ve/veya pozitiflik 

oranı 

Çoban ve ark., 

(2019) 

Kesimhane ve satışa 

sunulan 

Kanatlı eti 103 izolat 

Arumugaswamy 

ve ark., (1994) 

Satışa sunulan 

(Perakende satış 

yerleri) 

Parça tavuk, 

karaciğer ve taşlık  

%60; %60; %62 

Kuan ve ark., 

(2013b) 

Satışa sunulan İç organ %26 

Filiousis ve ark., 

(2009a) 

Satışa sunulan Tavuk eti %27,5 

Praakle-Amin ve 

ark., (2006) 

Satışa sunulan Tavuk eti %20 

Sakaridis ve 

ark., (2011) 

Satışa sunulan Tavuk karkas %38 

Vitas ve ark., 

(2007) 

Satışa sunulan Farklı gıdalar 440 

Şireli ve ark., 

(2002)  

Satışa sunulan Tavuk kıyma, tavuk 

köfte, tavuk burger 

%20 ila %35 

Özmen ve Kılıç 

(2006) 

Satışa sunulan Tavuk karkas %31 
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Osaili ve ark., 

(2011) 

Satışa sunulan Tavuk eti %18 

Mena ve ark., 

(2004) 

Satışa sunulan Tavuk eti %60 

Pesavento ve 

ark., (2010)  

Satışa sunulan Tavuk eti %21 

Conter ve ark., 

(2009)  

Satışa sunulan Kanatlı ve diğer et 

ürünlerinde 

%21 

Alonso-

Hernando ve 

ark., (2012) 

Satışa sunulan Kanatlı eti (karkas, 

kanat, but, boyun) 

%24 ila %32 

Zhang ve ark., 

(2007)  

Satışa sunulan Çiğ tavuk  %50 

Inoue ve ark., 

(2000)  

Satışa sunulan Kıyma %12,2 

Filiousis ve ark., 

(2009)  

Satışa sunulan Çiğ et ve et 

ürünlerinde 

%14,3 

Stonsaovapak 

ve ark., (2010) 

Satışa sunulan Tavuk karaciğeri %13,3 

Kovacevic ve 

ark., (2012)  

Satışa sunulan Tüketime hazır 

gıdalarda (et ve balık 

ürünlerini içeren) 

%10 

Rahimi ve ark., 

(2012)  

Satışa sunulan Tavuk eti  %16,9 
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Marian ve ark., 

(2012)  

Satışa sunulan Sosis-sucuklu 

burger, konserve 

balık, sığır kıyma, 

tavuk 

%8,57 

Pesavento ve 

ark., (2010) 

Satışa sunulan Çiğ et ürünlerinde  %3,15 

Awaisheh 

(2009)  

Satışa sunulan Tüketime hazır gıda %5 

Taştan (2010) Kesimhane Bağırsak içeriği %8 

Yücel ve ark., 

(2005)  

Satışa sunulan Çeşitli et ürünleri %6 

Dhanashree ve 

ark., (2003)   

Satışa sunulan Et ve et ürünleri ile 

farklı gıdalar 

%17,5 

 

               Bu çalışma bulgularının (karaciğer %12,5; yürek %25; taşlık %62,5) diğer 

çalışmaların bazıları ile paralel (Inoue ve ark., 2000; Stonsaovapak ve ark., 2010; 

Alonso-Hernando ve ark., 2012; Arumugaswamy ve ark., 1994; Mena ve ark., 2004) 

bazılarından ise daha yüksek (Pesavento ve ark., 2010; Dhanashree ve ark., 2003; 

Awaisheh, 2009) olduğu gözlenmiştir. Belirlenen düzeylerin farklılık nedenleri 

arasında, işlem sonrası kontaminasyonlar, kanatlı kesim aşamalarındaki hijyen 

uygulamalarındaki farklılıklar, uygun olmayan gıda işleme yöntemleri, transport ve 

dağıtımda hijyenik olmayan konteynerlerin kullanılması, gıda üretimi ya da satışı 

yapan çalışanların taşıyıcı olması, uygun olmayan muhafaza sıcaklıkları, gıda işleme 

prosedürleri ve denetleme sistemlerinin yetersizlikleri yer almaktadır. L. 

monocytogenes’in buzdolabı sıcaklığında canlı kalabilme ve çoğalabilme özelliğine 

sahip olması özellikle üretimden satışa kadar geçen sürede iç organlardaki düzeyin 

yükselmesine etki eden en önemli faktör olduğu bildirilmektedir (Kuan ve ark., 

2013a). 
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Salmonella spp., kanatlıların gastrointestinal kanallarında çoğalabilme 

yeteneğinden dolayı özellikle kanatlı eti ve ürünlerinden sıklıkla izole edilen önemli 

gıda patojenleri arasında yer almaktadır (Karou ve ark., 2013b). Salmonella spp.’nin 

kanatlı bağırsağındaki düzeyinin %55 civarında olduğu, salmonellozise yol açan 

gıdalar arasında ilk sıralarda yer alan tavuk eti ve kırmızı etin Salmonella türleri ile 

kontaminasyonunun genellikle kesim sırasında iç organların çıkartılması aşamasında 

meydana geldiği kaydedilmiştir (Huis in’t Veld ve ark.,1994; Karou ve ark., 2013a). 

Tavuk eti ve ürünlerindeki Salmonella spp., varlığına ilişkin  çalışmalar Tablo 4.2’de 

gösterilmiştir. 

 

 

Tablo 4.2 Tavuk Eti ve Ürünlerinde Salmonella spp. Varlığına İlişkin Çeşitli 

Çalışmalar 

Kaynak Örneğin Şekli Örnek Tipi İzolat 

sayısı 

ve/veya 

Pozitiflik 

oranı 

Jung ve ark., (2019) Satışa sunulan Kanatlı ciğeri %59,4 

Abdellah ve ark., (2008)  Satışa sunulan Gögüs eti, but, 

karaciğer ve 

taşlık 

%6,25; 

%8,33; 

%11,1; 

%13,88 

Abdellah ve ark., (2009)  Satışa sunulan Göğüs, but, 

karaciğer ve 

taşlık 

%6,25; 

%8,33; 

%11; 

%13,88 
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Sodagari ve ark., (2015)  Satışa sunulan Karaciğer, taşlık 

ve yürek 

%21,6; 

%8,3; 

%14,1 

Bonny ve ark., (2015)  Satışa sunulan Taşlık  %1,9 ila 

%18,9 

Roy ve ark., (2002)  Satışa sunulan Karaciğer %11,99 

Kılınç ve Aydın (2006)  Satışa sunulan Tavuk iç organ  %10,78  

Gülyaz ve Taştan (1996)  Kesimhane Bağırsak içeriği %7,11 

Oral (2008)  Kesimhane Tavuk iç organ %11 

Tran ve ark., (2004) Kesimhane Bağırsak içeriği %7,9 

Alexandre ve ark., (2000)  Satışa sunulan Tavuk eti ve 

parça ürünler  

%8,3 ila 

%12,9 

Capita ve ark., (2007) Satışa sunulan Karkas  %17,9 

Yıldırım ve ark., (2015)  Satışa sunulan Tavuk göğüs eti, 

but 

%12; 

%16 

Molla ve ark., (2003a) Satışa sunulan Karkas %8 

Modaressi ve Thong (2010)  Satışa sunulan Tavuk eti %20,5 

Mudenda ve ark., (1999)  Satışa sunulan Karkas  %20,5 

Tibaijuka ve ark., (2003)  Satışa sunulan Tavuk eti  %12,3 

Molla ve Mesfin (2003)  Satışa sunulan Tavuk eti %15,4 

Rusul ve ark., (1996)  Kesimhane Bağırsak içeriği  %11 ila 

%18 
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Efe ve Gümüşsoy (2005)  Satışa sunulan But, deri,  göğüs 

eti  

%18; 

%26; 

%16   

Goncagül ve ark., (2005)  Satışa sunulan Kanat derisi  %8,57 

Baran ve ark., (2019) Satışa sunulan Kanat ve baget %41,6 

Shelly ve ark., (2006)  Satışa sunulan Taşlık, karaciğer, 

kalp  

%3,1; 

%2,1; 

%1,0 

Ulloa ve ark., (2010)  Satışa sunulan Karkas, iç organ 

(karaciğer taşlık 

ve kalp)   

%1,8 ila 

%0,4 

Karou ve ark., (2013a)  Satışa sunulan Taşlık  %3,3 

Sezen (2009)  Satışa sunulan But, kanat %2 ila%6  

Abd-elghany ve ark., (2015)  Satışa sunulan Karkas, but, 

taşlık, karaciğer 

%34 

El Allaoui ve ark. (2013)  Satışa sunulan Göğüs eti, but, 

taşlık, karaciğer 

%24,5 

Plummer ve ark., (1995)  Satışa sunulan Tavuk eti, iç 

organ 

%22,8; 

%37,1 

Van Klink ve Smulders (1990)  Satışa sunulan Karaciğer  %53 

Arroyo ve Arroyo (1995a)  Satışa sunulan Karaciğer  %45 

Arroyo ve Arroyo (1995b)  Satışa sunulan Karaciğer  %92 

Karou ve ark., (2013a)  Satışa sunulan İç organ %52,84 
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Capita ve ark., (2003)  Satışa sunulan İç organ 

(karaciğer ve 

taşlık)  

%40 

Tibaijuka ve ark., (2003)  Satışa sunulan Taşlık, karaciğer  %53,1; 

%28 

Molla ve Mesfin (2003)  Satışa sunulan Karaciğer, taşlık, 

yürek 

%34,5; 

%41,1; 

%23,7 

Molla ve ark., (2003a)  Satışa sunulan Karaciğer, taşlık, 

yürek  

80 izolat 

Van Klink ve Smulders (1990)  Satışa sunulan Karaciğer %53 

Karou ve ark., (2013b)  Satışa sunulan Tavuk eti ve 

taşlık  

%56 

Ceylan (2012)  Satışa sunulan Göğüs eti, but  %44; 

%52 

Kasımoğlu Doğru ve ark., 

(2010)  

Satışa sunulan Karkas  %6,2 ila 

%68,7 

Yildirim ve ark., (2011)  Satışa sunulan Karkas  %34 

Hadimli ve ark., (2002)  Satışa sunulan Karkas  %35,72 

Göksoy ve ark., (2004)  Satışa sunulan Karkas  %36,6 

Yang ve ark., (2010)  Satışa sunulan Tavuk eti  %54 

Machado ve Bernardo (1990)  Satışa sunulan Karkas  %57 

Fernandez ve ark., (2012)  Satışa sunulan Karkas, but, 

kanat, boyun ve 

%12 ila 
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 göğüs eti  %55 

Li ve ark., (2013)  Satışa sunulan Tavuk eti  %28,3 

Plummer ve ark., (1995)  Satışa sunulan Karkas  %18,6 ila 

%24,5 

Zaidi ve ark., (2006)  Satışa sunulan Tavuk eti %39,7 

Reilly ve ark., (1991)  Satışa sunulan Karkas  %45 

Lillard (1990)  Satışa sunulan Karkas  %27,5 ila 

%37,5 

Jerngklinchan ve ark., (1994)  Satışa sunulan Tavuk eti,  iç 

organ  

%66; 

%86 

Sinell ve ark., (1984)  Satışa sunulan Sığır akciğer %68,9 

Rusul ve ark., (1996)  Satışa sunulan Karkas  %35,5 ila 

%50 

Hassanein ve ark., (2011)  Satışa sunulan But, göğüs eti  %36; 

%52 

Cardinale ve ark., (2003)  Satışa sunulan Karkas %32 

Jorgensen ve ark., (2002)  Satışa sunulan Karkas  %25 

Antunes ve ark., (2003)  Satışa sunulan Tavuk eti  %60 

Yang ve ark., (2010)  Satışa sunulan Tavuk eti  %54 

Schlosser ve ark., (2000)  Satışa sunulan Karkas  %79,58 

ila %82 

Silva ve ark., (2000)  Satışa sunulan Karkas  %32 
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Molla ve ark., (2003b)  Satışa sunulan Tavuk eti 

ürünleri  

%31,7 

Dominguez ve ark., (2002)  Satışa sunulan Tavuk eti 

ürünleri  

%35,83 

 

             Bu çalışmanın bulguları (karaciğer %74,4; yürek %23,1; taşlık %2,6) diğer 

çalışma bulgularından yüksek (Roy ve ark., 2002; Kılınç ve Aydın, 2006; Shelly ve 

ark., 2006; Abdellah ve ark., 2008; Abdellah ve ark., 2009; Ulloa ve ark., 2010; 

Karou ve ark., 2013a; Bonny ve ark., 2015; Sodagari ve ark., 2015; Jung ve ark., 

2019) bir çalışmadan ise (Arroyo ve Arroyo, 1995b) düşük bulunmuştur. Ayrıca, 

Brizio ve Anthero (2013) soğutulmuş taşlık örneklerinin hiçbirinden Salmonella spp. 

izole edilmediğini bildirmiştir. 

 

Salmonella spp.’nin prevalansına ilişkin sonuçların değişkenlik göstermesinin 

nedenlerinden ilki örnek türlerindeki farklılıktır. İç organ örneklerinin incelendiği 

çalışmaların sayısı oldukça sınırlıdır. Çalışmalar çoğunlukla kanatlı karkas ve parça 

ürünlerinde odaklanmıştır. Kontaminasyon oranlarına etki eden diğer önemli faktör 

örnekleme metotlarıdır. Genellikle sadece klasik kültür tekniği ya da bunu takiben 

PCR tekniği uygulanan çalışmaların yanı sıra, klasik kültür tekniği ve IMS 

metodlarının kullanıldığı çalışmalar da mevcuttur. IMS metodunun analiz süresini 

kısaltması, hızlı, kolay ve spesifik olması mikroorganizmaları belirlemede geleneksel 

kültür metodlarından daha hassas olması (Reginato ve ark., 2002;Odumeru JA ve 

León-Velarde, 2012) bulgular üzerine etkili faktörlerdir. Diğer etkenler arasında, 

örnekleme dönemleri, kanatlı kesiminde iç organ çıkartılırken meydana gelen çapraz 

kontaminasyonlar, son ürüne uygulanan muhafaza sıcaklığı sayılabilir. Buzdolabı 

sıcaklığının mikroorganizmalar üzerinde önemli baskılayıcı etkisinin olması önem 

arz etmektedir. Süpermarket ve benzeri satış yerlerinden toplanan örneklerin üretim 

sırasında alınan örneklerden daha düşük kontaminasyon oranına sahip olduğu 

bildirilmiştir. Bu durumun sebebi olarak, süpermarket ve diğer ticari satış yerlerinde 

ürünlerin kesintisiz olarak soğutulması gösterilmiştir (Abdellah ve ark., 2009; Ulloa 
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ve ark., 2010). Salmonella spp.  prevalansına etki eden diğer önemli faktörün coğrafi 

farklılık (Dong ve ark., 2014) ve mevsim olduğu bildirilmekte, ilkbahar ve yaz 

mevsimlerinde oranların nispeten daha yüksek olduğu kaydedilmektedir (Ulloa ve 

ark., 2010). Bulgulardaki farklılıklar örneklerin satın alındığı satış yerlerinde 

uygulanan hijyen standartlarına bağlanabilir. Uygun olmayan çalışma şartlarının yanı 

sıra, kesimin olduğu yerde ürün satışının da yapılması kontaminasyon oranlarında 

artışa sebep olmaktadır (Abdellah ve ark., 2008). 

 

Kanatlı eti ve ürünlerindeki Salmonella spp.,’nin antibiyotik dirençliliğine 

ilişkin pek çok çalışma  tablo 4.3 gösterilmiştir. Bu çalışmada, elde edilen 39 

Salmonella spp. izolatının %100’ünün tetrasiklin, klortetrasiklin ve oksitetrasiklin’e, 

%64,1’inin penisilin’e, %48,7’si ampisilin’e, %46,1’inin florfenikol’e, %43,5’inin 

amoksisilin’e, %26’sının streptomisin’e, %15,3’ünün enrofloksasin’e, %7,6’sının 

trimetoprim/sülfadiazin’e dirençli olduğu saptanırken, gentamisin dirençliliği 

gözlenmemiştir.  

 

Mdemu ve ark., (2019) tavuk yemlerinde yaptıkları çalışmada 385 numunede 

%22.1 düzeyinde Salmonella spp. tespit etmişlerdir. Yem örneklerinden elde edilen 

izolatların %14,1’i siprofloksasin, %85,9’u sulfametaksazol/trimetroprim, %87,1’i 

gentamisin,  %88,2’si kanamisin ve %100’ü tetrasikline dirençli bulunmuştur. 

  

Bu çalışmada, en yüksek dirençlilik tetrasiklin, klortetrasiklin ve 

oksitetrasiklin’de (%100) gözlenmiş, bunu %64,1 ile penisilin, %48,7 ile ampisilin, 

%46,1 ile florfenikol ve %43,5 ile amoksisilin takip etmiştir. Belirlenen yüksek 

orandaki tetrasiklin (Karou ve ark., 2013b; Temelli ve ark., 2012; Padungtod ve 

Kaneene, 2006), oksitetrasiklin  (Abd-Elghany ve ark., 2015; Oral, 2008) ve 

streptomisin  (Fernandez ve ark., 2012; Abdellah ve ark., 2009) direnci         birçok 

çalışma ile uyum göstermektedir. 
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Tablo4.3 Salmonella Türlerinin Antibiyotik Dirençliliğine İlişkin Çeşitli Çalışmalar 

 

Kaynak Antibiyotik  Direnç (%) 

Sodagari ve ark., (2015) Tetrasiklin, Trimetoprim, 

Sülfamethokzol/trimetoprim 

Streptomisin  

%81; %68,4; 

%61,2; %56,7 

Li ve ark., (2013)  Tetrasiklin, Sulfametakzo %77; %43 

Karou ve ark (2013b)  Tetrasiklin, Ampisilin %94,08; %67,76 

Bonny ve ark., (2015)  Tetrasiklin %73,08   

Padungtod ve Kaneene (2006)  Tetrasiklin %100 

Yıldırım ve ark., (2011)  Tetrasiklin, Ampisilin, Penisilin, 

Streptomisin 

%67,6; %85,2; 

%100; %61,7 

Temelli ve ark., (2012) Tetrasiklin, Penisilin %100; %100 

Akbar ve Anal (2010)  Tetrasiklin %72,72 

Abd-Elghany ve ark. (2015)  Oksitetrasiklin, Penisilin, 

Ampisilin, Amoksisilin  

%95,2; %100; 

%91,6; %100 

 Oral (2008) Oksitetrasiklin %93,6 

Fernandez ve ark., (2012)  Streptomisin, 

Sülfametakzol/trimetoprim 

%27,5; %40 

Abdellah ve ark., (2009) Streptomisin %23,25 

Carraminana ve ark., (2004)  Streptomisin %11,3 

Tayan (2008)  Enrofloksasin, Streptomisin %9,09; %7,7; 
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Trimethoprim, Ampisilin %3,3; %1,1 

Bonny ve ark., (2015) Amoksisilin, Gentamisin  %7,69; %10,58 

Fernandez ve ark., (2012)  Ampisilin  %10,5 

Kılınç ve Aydın (2006) Ampisilin, Penisilin %100; %100 

Kasımoğlu Doğru ve ark., 

(2010)  

Streptomisin, Penisilin, 

Tetrasiklin  

%6,2 ila %20; 

%100; %6,2 

Antunes ve ark., (2003) Enrofloksasin, Streptomisin, 

Tetrasiklin  

%50; %39; %36 

Abdellah ve ark., (2009) Trimetoprim, Tetrasiklin %25,58; %44,18 

Arslan ve Ayla (2010) Ampisilin %64 

De Oliveira ve ark., (2005)  

 

Tetrasiklin  %15,4 

 

Bu çalışmada elde edilen izolatların, ampisilin’e (%48,7), florfenikol’e 

(%46,1) ve amoksisilin’e (%43,5) nispeten dirençli olduğu, fakat streptomisin (%26), 

enrofloksasin (%15,3) ve trimetoprim/sülfadiazin’e (%7,6) düşük düzeyde dirençli 

oldukları gözlenmiştir. Bazı çalışma bulgularının (Carraminana ve ark., 2004; Tayan, 

2008; Bonny ve ark., 2015; Fernandez ve ark., 2012; Kasımoğlu Doğru ve ark., 

2010; Kılınç ve Aydın, 2006) bu çalışma bulgularından daha düşük, bazılarının ise 

(Antunes ve ark., 2003; Sodagari ve ark., 2015; Abdellah ve ark., 2009; Yıldırım ve 

ark., 2011; Li ve ark., 2013; Fernandez ve ark., 2012) daha yüksek olduğu 

gözlenmiştir. 

 

Bu çalışmada olduğu gibi, pek çok çalışmada (Abdellah ve ark., 2009; 

Antunes ve ark., 2003; Bonny ve ark., 2015; Carraminana ve ark., 2004; De Oliveira 
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ve ark., 2005; Fernandez ve ark., 2012; Hur ve ark., 2010; Miranda ve ark., 2009; 

Shrestha ve ark., 2010; Yang ve ark., 2010; Zhao ve ark., 2005) Salmonealla spp.’nin 

en az bir ve daha fazla antibiyotiğe dirençli olduğu belirlenmiştir. Çeşitli çalışmalar 

(Parveen ve ark., 2007; Hur ve ark., 2010; Pan ve ark., 2010; Shrestha ve ark., 2010;  

Yang ve ark., 2010; Cohen ve ark., 2020) izolatların en az beş ila on beş  antibiyotiğe 

dirençli olduğunu rapor etmişlerdir. Bu bulgular tavukların çoklu direnç gösteren 

Salmonella türlerinin ana rezervuarı olduğunu doğrulamaktadır. Bu durum kanatlı eti 

ve ürünlerinden kaynaklanan salmonellozis olgularındaki antibakteriyel tedavinin 

başarıya ulaşmasındaki zorluklara açıklık getirmektedir. Gıda amaçlı üretilen 

hayvanlara uygulanan yüksek doz antibiyotiklerin dirençli türlerin gelişimine büyük 

oranda katkı sağladığı kaydedilmiştir. Söz konusu türlerin çoğalmasını, 

seleksiyonunu ve yayılımını engellemek amacıyla sayılı yönetmeliği ile AB 

ülkelerinde (EU 1831/2003) hayvan yetiştiriciliğinde gelişimi teşvik edici 

antibiyotiklerin kullanımı yasaklanmakla birlikte (Fermandez ve ark., 2012), ABD, 

Kanada ve diğer birçok ülkede antibiyotiklerin gelişimi teşvik edici ve canlı ağırlık 

artışı sağlamak amacıyla kullanımına izin verilmektedir (Yıldırım ve ark., 2011; 

Glasgow ve ark., 2019).  

 

Yüksek tetrasiklin, klortetrasklin ve oksitetrasiklin direnci şaşırtıcı 

olmamakla birlikte, söz konusu antibiyotiklerin tavuk çiftliklerinde daha çok gelişimi 

teşvik edici (Soltan Dallal ve ark., 2010) ve terapötik ajan olarak en çok tercih edilen 

antibiyotikler arasında yer aldıkları rapor edilmiştir (Capita ve ark., 2007). Bu 

çalışmada tetrasikin, klortetrasiklin ve oksitetrasiklin’e karşı belirlenen yüksek 

düzeydeki direnç (%100) söz konusu antibiyotiklerin çalışmanın yapıldığı bölgedeki 

tavuk çiftliklerinde terapötik ajan olarak sıklıkla kullanılmış olmasıyla açıklanabilir. 

Ampisilin, beta laktam antibiyotiklerden penisilin grubunda yer alan özellikle 

yetişkinlerdeki salmonellozis enfeksiyonlarının tedavisinde uzun zamandır 

kullanılmaktadır. Fakat son yıllarda söz konusu antibiyotiğe karşı direncin gelişmesi 

nedeniyle bu antibiyotiğin yerine yetişkinlerde fluorokuinolon grubu, çocuklarda ise 

daha çok sefalosporin grubu tercih edilmektedir (Miranda ve ark., 2009; Andersson 

ve ark., 2019). Bu çalışmada, nispeten düşük düzeyde ampisilin (%48,7) direncinin 
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gözlenmesi, gıda üretimi için yetiştirilen hayvanlarda terapötik ajan olarak daha az 

tercih edilmesine atfedilebilinir.  

 

Pek çok Avrupa ülkesinde florokinolonlar 1980 yılından beri onaylı 

antibiyotiklerdir. Son yıllarda hem klinik hem de kanatlı izolatlarından elde edilen 

salmonella’ların artan bir oranda direnç geliştirdiği (De Oliveira ve ark., 2005; 

Ellerbroek  ve ark., 2010; Saenz ve ark., 2001; Schroeter ve ark., 2004; Shrestha ve 

ark., 2010; Wilson, 2004) bildirilmektedir. Bu çalışmada, florokinolon grubu 

antibiyotik olan enrofloksasin’e düşük düzeyde (%15.3) direnç gözlenmiştir. Yine 

gentamisine direnç gözlenmemesi ve streptomisine düşük düzeyde (%26) direç tespit 

edilmesi ümit verici bir durum olarak kabul edilebilinir. Çünkü, florokinolonların, 

penisilin, amoksisilin, streptomisin ve gentamisin’in insanlardaki salmonellozis 

enfeksiyonlarında sıklıkla tercih edilen  antibiyotikler olduğu bildirilmektedir 

(Fernandez ve ark., 2012; Hur  ve ark., 2012). Fakat belirlenen yüksek düzeyde 

penisilin (%100) ve orta düzeyde (%43,5) amoksisilin dirençliliği önemli derecede 

endişe verici bir durum olarak görülmektedir. Florfenikol veteriner ilaçları arasında 

yer almakla birlikte,  kanatlı sektöründe sıklıkla kullanılmaktadır (Sirinivasan ve 

ark., 2005). Yapısal olarak, amfenikoller sınıfında yer alan kloramfenikol’e 

benzemektedir. Bu çalışmada florfenikol’e nispeten yüksek düzeyde (%46) direnç 

belirlenmiştir. Antibiyotik kullanımının, mikroorganizma toplulukları (resistom) 

tarafından kodlanan antibiyotik dirençlilik genlerini değiştirebileceği ve antibiyotik 

kullanımı kesildikten onlarca yıl sonra bile resistomlar üzerinde etkisinin 

sürebileceği kaydedilmiştir (Sommer ve Dantas, 2011). Bir bakterinin antibiyotik 

direnç genini pek çok farklı yolla bakteri türlerine yayabildiği bilinmektedir (White 

ve ark., 2001). Florfenikol ve trimetoprim/sülfadiazin her ne kadar sadece hayvan 

sağlığında kullanılan antibiyotkler olsa da, elde edilen Salmonella spp., izolatlarının 

florfenikol’e orta (%46,1), trimetoprim/sülfadiazin’e ise düşük düzeydeki (%7,6) 

dirençlilikleri söz konusu sebeplerden dolayı endişe vericidir.  
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Bu çalışmada elde edilen L. monocytogenes izolatlarının (8) %62,5’inin 

tetrasiklin, klortetrasiklin, oksitetrasiklin ve trimetoprim/sülfadiazin’e, %50’sinin 

amoksisilin ve florfenikol’e, %37,5’inin enrofloksasin’e, %25’inin ampisilin ve 

penisilin’e, %12,5’inin streptomisin’e dirençli olduğu belirlenirken, gentamisin 

direnci saptanmamıştır. Konu ile ilgili bir çok çalışma mevcuttur (Walsh ve ark., 

2001; Prazak ve ark., 2002; Bertrand ve ark., 2005; Sirinivasan ve ark., 2005). 

Kanatlı eti ve ürünlerindeki L. monocytogenes’in antibiyotik dirençliliğine ilişkin 

çalışmalar  Tablo. 4.4 gösterilmiştir.   

 

Tablo 4.4 Listeria monocytoges’in Antibiyotik Dirençliliğine İlişkin Çeşitli 

Çalışmalar 

Kaynak Antibiyotik  Direnç (%) 

Hernando ve ark., (2012)  Streptomisin, Enrofloksasin  %32; %68 

Sirinivasan ve ark., (2005)  Tetrasiiklin Ampisilin %45; %92 

Pesavento ve ark., (2010) Tetrasiklin, Penisilin,  

Gentamisin 

%33; %7.14; 

%16,7 

Osaili ve ark., (2011) Tetrasiklin %11,8 

Zhang ve ark., (2007)   Tetrasiklin %8,4 

Stonsaovapak ve ark., (2010)  Tetrasiklin %1,6 

Abrahim ve ark., (1998)  Tetrasiklin, Ampisilin %7,19; %67 

Stonsaovapak ve ark., (2010)  Penisilin %6,3 

Marian ve ark., (2012)   Penisilin, Ampisilin %100; %100 

Charpentier ve ark., (1999)   Penisilin, Gentamisin %0,1 ila %3,73 

Walsh ve ark., (2001) Penisilin, Gentamisin %0,1 ila %3,73 
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Sirinivasan ve ark., (2005)  

 

Penisilin %40 

 

Bu çalışma bulguları, bazı çalışma bulgularından (Abrahim ve ark., 1998; 

Sirinivasan ve ark., 2005; Zhang ve ark., 2007; Stonsaovapak ve ark., 2010; Osaili ve 

ark., 2011) yüksek, bazılarından ise (Sirinivasan ve ark., 2005; Pesavento ve ark., 

2010;  Hernando ve ark., 2012) düşük bulunmuştur. Belirlenen yüksek düzeydeki 

tetrasiklin direnci, bölgedeki kanatlı işletmelerinde sıklıkla tercih edilen bir 

antibiyotik olmasına atfedilebilinir. Düşük direnç ise; çalışmanın yapıldığı bölgede 

tavuk yetiştiriciliğinde diğer antibiyotiklere nazaran daha az tercih edilmeleri ile 

açıklanabilir.  

 

Listeria spp.’nin çoklu ilaç dirençliliği birçok araştırmada vurgulanmıştır. 

Birçok çalışmada (Pesavento ve ark., 2010; Sakaridis ve ark., 2011; Alonso-

Hernando ve ark., 2012; Rahimi ve ark., 2012) en az bir ve daha fazla  antibiyotiğe 

direnç gösterdikleri kaydedilmiştir. 

 

İnsanlarda gözlenen listeriosis olgularında, ampisilin ve penisilin tek ya da 

gentamisinle kombine bir şekilde tercih edilen ilaç grubudur. Ayrıca, 

pensilin/ampisilin kombinasyonu da sıklıkla kullanılmaktadır. Fakat Listeria spp.’nin 

pensiline karşı giderek duyarlılığının azaldığı bildirilmektedir (NCCLS, 2003). 

Trimetoprim ve sülfonamit özellikle beta-laktam grubu antibiyotiklere alerjisi olan 

bireylerde ikinci seçenek tedavi olarak uygulanmaktadır. Vankomisin ve 

eritromisinin, listeriosis tanısı konulan bakteriyemi dönemindeki hastalarda ve 

hamile kadınların tedavisinde sıklıkla kullanılan antibiyotiklerdir (Hernando ve ark., 

2012). Rifamisin, tetrasiklin, kloramfenikol ve florokinolonlar listeriosis olgularında 

kullanılan diğer antibiyotiklerdir (Allerberger ve Wagner, 2010; Conter ve ark., 

2009; Walsh ve ark., 2001).  
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Bu çalışmanın sonuçlarından şunu görmekteyiz ki; elde edilen izolatlarda, 

listeriosis tedavisinde kullanılan (eritromisin, enrofloksasin, penisilin, ampisilin, 

streptomisin, gentamisin) antibiyotiklere yüksek oranda direnç gözlenmezken, 

tetrasiklin, klortetrasiklin, oksitetrasiklin ve trimetoprim/sülfadiazin,amoksisilin ve 

florfenikol’e kayda değer bir direnç gözlenmiş, gentamisine ise duyarlılık 

belirlenmiştir. 

 

L. monocytogenes antibiyotik dirençlilik genlerini diğer bakterilerin 

transpozon ve plazmidlerinden transfer edebilmekte ve bu şekilde yeni direnç 

kazanan bakteri, tedavide kullanılan antibiyotikler tarafından yok edilememektedir. 

Bu sebeple, daha önce bakteriye etki edebilen bir antibiyotik, enfeksiyonların 

tedavisinde etkisini yitirebilmektedir (Pesavento ve ark., 2010). Bu çalışmada, 

kanatlı iç organlarından elde edilen L. monocytogenes izolatlarının insan tedavisinde 

kullanılan belli başlı antibiyotklere dirençli bulunması, kanatlı yetiştiriciliğinde söz 

konusu antibiyotiklerin sıklıkla tercih edilmesine, yüksek doz ya da hatalı kullanıma 

bağlanabilir.  
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5.SONUÇ 

 

Yapılan bu çalışma Türkiye’de Salmonella spp.  ve  L. Monocytogenes’in 

tavuk iç organlarında bulunuşunu ver  birkaç sebep altında toplamamızı sağlamıştır. 

Her şeyden önce havyan sağlığı üretim aşamasında korunmalıdır. Antibiyotik 

kulannımının kesimden önce yasak olması sebebiyle içme sularında yada yemde 

organik asit ve probiyotik kullanımına önem verilmelidir. Yemdde kullanımının 

peletleme yüzünden kısıtlı olması nedeniyle kullanılacak probiyotik suşlarının ,su 

sistemlerinde biyofilm oluşturmaması gerekmektedir. Ayrıca bu ve benzeri 

konulardaki biyoteknolojik çalışmalar devlet tarafından maddi olarak 

desteklenmelidir. 

 

Salmonella ve Listeria taramalarının akredite laboratuarlar yerine devlet 

tarafından daha sık bir şekilde yapılması sağlanmalıdır. 

 

Salmonella koruma programı oluşturulmalı ve B sınıfına düşen ürünler devlet 

tarafından sübvanse edilmelidir.  

 

Sosyal sigorta kurumu ve sağlık bakanlığı çalışmamıza konu olan 2 

bakterinin oluşturduğu ekonomik kayıpları hesaplamalı ve sıcak satış yerlerinde 

kontroller sıklaştırılmalıdır. 

 

Çiftlikten sofraya gıda güvenliği’ni sağlamak için yumurtacı sürülerin 

Salmonella enteritidis suşuna karşı aşılaması yasal hale getirilmeli. Haccp protokolü 

uygulamayan her satış yerine cezai yaptırım uygulanmalıdır. 
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Afyonkarahisar’da Satışa Sunulan Tavuk Iç organlarından 

Salmonella spp. ve Listeria monocytogenes’in İmmonomagnetik 

Seperasyon Yöntemiyle İzolasyonu veİzolatların Antibiyotik 

Dirençliliğinin Belirlenmesi 

 

ÖZET 

Bu çalışma,Ağustos 2013-Şubat 2015 tarihleri arasında Afyonkarahisar’da taze 

olarak tüketime sunulan yürek, 100 taşlık ve 100 ciğerden oluşan toplam 300 tavuk 

iç organ ürününde L. monocytogenes ve Salmonella türlerinin, immunomagnetik 

seperasyon tekniği ile saptanması, izolatların antibiyotik duyarlılık profillerinindisk 

difüzyon metoduyla belirlenmesi amaçlanmıştır. İç organ örneklerinden %13  

(39/300) Salmonella spp., %2,6 düzeyinde (300/8)L. monocytogenes saptandı. 

Örneklerin analizinde kültür tekniği ve IMS kullanıldı.Elde edilen 39 Salmonellaspp. 

izolatının 9’u yürekten (%23,2), 1’i taşlıktan (%2,5), 29’u (%74,3) karaciğerden 

izole edildi. L. monocytogenes’in iç organ çeşidine göre izolat sayıları sırasıyla; 

yürekten 2 (%25), taşıktan 5 (%62,5) ve karaciğerden 1 (%12,5) adet olarak 

saptandı.Salmonella spp. izolatlarının %100’ünün tetrasiklin, klortetrasiklin ve 

oksitetrasiklin’e, %64,1’inin penisilin’e,%48,7’si ampisilin’e, %46,1’inin 

florfenikol’e, %43,5’inin amoksisilin’e, %26’sının streptomisin’e, %15,3’ünün 

enrofloksasin’e, %7,6’sının trimetoprim/sülfadiazin’e dirençli olduğu saptanırken, 

gentamisin dirençliliği gözlenmedi.Elde edilen L. monocytogenes izolatlarının (8) 

%62,5’inin tetrasiklin, klortetrasiklin, oksitetrasiklin ve trimetoprim/sülfadiazin’e, 

%50’sinin amoksisilin’e, florfenikol’e, %37,5’inin enrofloksasin’e, %25’inin 

ampisilin ve penisilin’e, %12,5’inin streptomisin’e dirençli olduğu belirlendi. 

Salmonella spp. veL. monocytogenes izolatlarının hiçbirinin gentamisin’e direnç 

geliştirmediği saptandı. Salmonella spp. veL. monocytogenes izolatlarının en az bir 

ve daha fazla antibiyotiğe çoklu dirençli oldukları gözlendi.  

 

Anahtar Kelimeler: Salmonella spp. Listeria monocytogenes, IMS, Tavuk 
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Isolation of Salmonella spp. and Listeria monocytogenes with 

Immunomagnetic Seperation in Chicken internal organs which have 

sold at Afyonkarahisar Province and determination of  Antibiotic 

Resistance 

  

SUMMARY 

In this study, the determination of L. monocytogenes and Salmonella species in a 

total of 300 chicken visceral products consisting of 100 hearts, 100 gizzards and 100 

livers, which were freshly consumed in Afyonkarahisar between August 2013 and 

February 2015, by using immunomagnetic separation technique, disc antibiotic 

susceptibility profiles of isolates. It is aimed to be determined by diffusion method. 

13% (39/300) Salmonella spp. And 2,6% (300/8) L. monocytogenes were detected 

from internal organ samples. Culture technique and IMS were used to analyze the 

samples. Obtained 39 Salmonella spp. 9 of the isolates were isolated from the heart 

(23,2%), 1 from the gizzard (2,5%) and 29 (74,3%) from the liver. The isolate 

numbers of L. monocytogenes according to the type of internal organs are 

respectively; 2 (25%) heart, 5 (62,5%) and 1 (12,5%) liver were detected. Salmonella 

spp. 100% of isolates to tetracycline, chlortetracycline and oxytetracycline, 64,1% to 

penicillin, 48,7% to ampicillin, 46,1% to fluorphenicol, 43,5% to amoxicillin, 26% to 

streptomycin Resistance to gentamicin was not observed while 15,3% was resistant 

to enrofloxacin and 7,6% to trimethoprim / sulfadiazine. 62,5% of the obtained L. 

monocytogenes isolates (8) to tetracycline, chlortetracycline, oxytetracycline and 

trimethoprim / sulfadiazine, 50% to amoxicillin, florfenikol, 37,5% to enrofloxacin, 

25% to ampicillin. and penicillin and 12,5% were resistant to streptomycin. 

Salmonella spp. and none of the L. monocytogenes isolates developed resistance to 

gentamicin. Salmonella spp. and L. monocytogenes isolates were observed to be 

multiple resistant to at least one or more antibiotics. 

 

Keywords: Salmonella spp. Listeria monocytogenes, IMS, Chicken 
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