
onjenital nazolakrimal kanal tıkanıklığı çocukluk yaş grubunda epi-
foranın en sık sebebi ve bu yaş grubunda rastlanan en sık nazolak-
rimal sistem anomalisidir.1 Nazolakrimal kanal embriyonal
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Konjenital Nazolakrimal Kanal
Tıkanıklığında Saptanan
Mikroorganizmalar ve

Antibiyotik Duyarlılıkları

ÖÖZZEETT  AAmmaaçç::  Kon je ni tal na zo lak ri mal ka nal tı ka nık lı ğı olan, ma saj te da vi sin den fay da gör me miş ve cer-
ra hi mü da ha le plan la nan ço cuk lar da en fek si yon ge li şi mi ne se bep olan mik ro or ga niz ma la rı sap ta mak ve
an ti bi yo tik di renç le ri ni de ğer len dir mek tir. GGee  rreeçç  vvee  YYöönn  tteemm  lleerr::  Ma saj te da vi sin den fay da gör me miş ve
1 ya şın dan bü yük, 21 has ta nın 25 gö zü ça lış ma kap sa mı na alın dı. Has ta lar dan kül tür için alı nan ör nek -
ler den kan lı aga ra ve çi ko la ta aga ra ekim ya pıl dı. Kül tür so nu cun da izo le edi len mik ro or ga niz ma ya gö -
re an ti bi yo tik du yar lı lık tes ti uy gu lan dı. BBuull  gguu  llaarr::  Alı nan ör nek le rin 6 (%24)’sın da kül tür so nu cu po zi tif
ola rak sap tan dı. Beş (%83.3) ol gu da Strep to coc cus pne u mo ni a e, 1 (%16.6) ol gu da ise Esc he ric hi a co li
pa to jen ajan ola rak tes pit edil di. Hiç bir ol gu da ço ğul mik ro or ga niz ma ve ya fun gal ajan iz len me di. İzo le
edi len S. pne u mo ni a e an ti bi yog ram so nu cun da klo ram fe ni kol, van ko mi sin, le vof lok sa sin, fu si dik asit,
gen ta mi sin, tri me top rim/sül fo me tok sa zo le du yar lı, klin da mi sin ve pe ni si li ne ise di renç li bu lun du. İzo -
le edi len E. co li ise ami ka sin, sip rof lok sa sin, gen ta mi sin, imi pe nem, tob ra mi sin, tri me top rim/sül fo me -
tok sa zol, sef ta zi di me du yar lı, az tre o nam, se fa zo lin ve se fok si ti ne ise di renç li idi. SSoo  nnuuçç:: Kon je ni tal
na zo lak ri mal ka nal tı ka nık lı ğın da en sık izo le edi len aja nın gram-po zi tif bir bak te ri olan S. pne u mo ni -
a e ol du ğu gö rül dü. Kon je ni tal na zo lak ri mal ka nal tı ka nık lı ğı na bağ lı ge li şen en fek si yon la rın to pi kal te-
da vi sin de le vof lok sa sin, fu si dik asit, gen ta mi sin ve tob ra mi sin kul la nıl ma sı öne ri le bi lir.

AAnnaahh  ttaarr  KKee  llii  mmee  lleerr:: Nazolakrimal kanal; ilaç direnci, bakteriyel; ilaç direnci, mikrobial      

AABBSS  TTRRAACCTT  OObb  jjeecc  ttii  vvee:: To eva lu a te the mic ro bi al pat ho gens and the ir sus cep ti bi li ti es to an ti bi o tics in
chil dren with con ge ni tal na so lac ri mal duct obs truc ti on who did not get re li ef from lac ri mal sac mas sa -
ge. MMaa  ttee  rrii  aall  aanndd  MMeett  hhooddss::  Twenty-fi ve eyes of 21 con se cu ti ve chil dren with con ge ni tal na so lac ri mal
duct obs truc ti on aged 12 months and ol der we re eva lu a ted. In all pa ti ents pre vi o us lac ri mal mas sa ge
the rapy was fa i led. The samp les ob ta i ned from lac ri mal sac and cul tu red on to the blo od and cho co la te
agars. The cul tu res we re in cu ba ted, the in fec ti o us agents iso la ted and an ti bi o tic sus cep ti bi lity tes ting
we re per for med. RRee  ssuullttss:: Cul tu res we re po si ti ve for bac te ri a in 6 (%24) of the samp les. Fi ve (83.3%) iso-
la tes we re Strep to coc cus pne u mo ni a e and 1 (16.6%) iso la te was Esc he ric hi a co li. Ne it her mi xed mic ro -
or ga nisms nor fun gal iso la tes we re iden ti fi ed. Iso la ted S. pne u mo ni a e we re sen si ti ve to chlo ramp he ni col,
van comy cin, le vof lo xa cin, fu si dic acid, gen tamy cin, tri met hop rim/ sul fa met ho xa zo le and re sis tant to
clin damy cin and pe ni cil lin. Iso la ted E. co li was sen si ti ve to ami ka cin, cip rof lo xa cin, gen tamy cin, imi pe -
nem, tob ramy cin, tri met hop rim/sul fa met ho xa zo le, cef ta zi di me and re sis tant to az tre o nam, ce fa zo lin,
ce fo xi tin. CCoonncc  lluu  ssii  oonn:: In con ge ni tal na so lac ri mal duct obs truc ti on, the most fre qu ently iso la ted mic ro -
or ga nism was S. pne u mo ni a e which was a gram-po si ti ve bac te ri a. To pi cal drops of le vof lo xa cin, fu si dic
acid, gen tamy cin and  tob ramy cin can be used in the tre at ment of in fec ti ons du e to con ge ni tal na so lac -
ri mal duct obs truc ti on.

KKeeyy  WWoorrddss::  Nasolacrimal duct; drug resistance, bacterial; drug resistance, microbial    
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dö nem de yü zey ek to der min den kö ken alır ve do-
ğum da ge nel lik le ge li şi mi ni ta mam la ya ma yıp, ye-
nido ğan la rın %70’in de alt ucun da mem bra nöz bir
tı ka nık lı ğa ne den ola bi lir.2 Fa kat bu mem bran ilk
bir kaç haf ta için de gözya şı üre ti mi baş la ma dan
ken di li ğin den ka na li ze ol du ğu için, yal nız ca ye ni -
do ğan la rın %6-20’sin de semp to ma tik ha le ge lir.1,3

Kon je ni tal na zo lak ri mal ka nal tı ka nık lı ğı do ğum -
dan kı sa sü re son ra baş la yan epi fo ra, kir pik le rin
bir bi ri ne ya pış ma sı, kro nik ve nüks kon jonk ti vit
ve lak ri mal ke se böl ge si ne ya pı lan ba sı son ra sı mu-
ko pü rü lan ref lü ile ka rak te ri ze dir. Ken di li ğin den
iyi leş me na zo lak ri mal ka nal tı ka nık lı ğı nın en sık
rast la nan so nu cu dur. Bi rin ci yaş so nun da, ol gu la -
rın %60-96’sın da mü da ha le ya pıl ma dan ken di li -
ğin den açıl ma iz le nir. Ken di li ğin den açıl ma ora nı
ilk 3 ay için %80-90, ilk 6 ay için %68-75 ve ilk 9
ay için %36-57 ola rak bil di ril mek te dir.4-6 Bu ne-
den le in va ziv cer ra hi mü da ha le ler den ön ce kon-
ser va tif yak la şım te da vi nin ilk ba sa ma ğı nı oluş tur -
mak ta dır. 

Kon je ni tal na zo lak ri mal ka nal tı ka nık lı ğı na
bağ lı ge li şen en fek si yon lar da et ken mik ro or ga niz -
ma da ha çok strep to kok, pnö mo kok, Hae mop hi lus
inf lu en za ve da ha na dir ola rak da sta fi lo kok lar -
dır.7-9 Lak ri mal pa saj da za ma nın da ve ye te rin ce te-
da vi edil me miş en fek si yon lar, mu ko za da ya pı sal
de ği şik lik le re, lak ri mal ke se yi de kap sa ya cak şekil -
de tı ka nık lı ğın iler le me si ne, son ra sın da ya pı la cak
cer ra hi nin ba şa rı sı nın düş me si ne ve en kö tü se nar -
yo ola rak da or bi tal sel lü lit ge li şi mi ne se bep ola bi -
lir.9,10 Kon je ni tal na zo lak ri mal ka nal tı ka nık lı ğı
en fek si yonunun akut te da vi sinde et kin bir an ti bi -
yo tik te da vi nin se çil me sin de, et ken mik ro or ga niz -
ma yı ve bu mik ro or ga niz ma nın ola sı di ren ci ni
de ğer len di re bil mek son de re ce önem li dir. Li te ra -
tür de kon je ni tal na zo lak ri mal ka nal tı ka nık lı ğı olan
ol gu lar da kül tür an ti bi yog ram so nuç la rı ile il gi li az
sa yı da ça lış ma mev cut tur.7-9,11

Bu çalışmada, kli ni ği mi ze baş vu ran kon je ni -
tal na zo lak ri mal ka nal tı ka nık lı ğı olan, ma saj te-
da vi sin den fay da gör me miş ve cer ra hi mü da ha le
plan la nan ço cuk lar da sap ta nan mik ro or ga niz ma -
la rı, mik ro bi yal flo ra yı ve bu mik ro or ga niz ma la -
rın an ti bi yo tik di renç le ri ni de ğer len dir me yi
amaç la dık. 

GEREÇ VE YÖNTEMLER
Kli ni ği mi ze 01 Şubat 2007-10 Haziran 2007 ta rih -
le ri ara sın da kon je ni tal na zo lak ri mal ka nal tı ka -
nık lı ğı ne de ni i le baş vu ran, ma saj te da vi sin den
fay da gör me miş ve 1 ya şın dan bü yük, cer ra hi mü-
da ha le plan la nan 21 has ta nın 25 gö zü ça lış ma kap-
sa mı na alın dı. Bir haf ta dan kı sa sü re ön ce
an ti bi yo tik te da vi si kul la nan has ta lar ça lış ma ya dâ -
hil edil me di. Tüm has ta lar dan ya zı lı onam for mu
alın dı.

Kon je ni tal na zo lak ri mal ka nal tı ka nık lı ğı kli-
nik ta nı sı, has ta la rın öy kü sü ve mu a ye ne bul gu la -
rı na gö re kon du ve flu o res se in bo ya kay bol ma tes ti
ile doğ ru lan dı. Tüm has ta la ra ru tin of tal mik mu a -
ye ne ya pıl dı.  Has ta lar dan kül tür için ör nek ya göz-
ya şı ke se si böl ge si ne bas mak la el de edi len  pü rü lan,
mu ko pü rü lan ma ter yal den ya da ste ril sa lin ile ha -
fif bir ir ri gas yon son ra sı olu şan ref lü ile ge len mu-
ko id ma ter yal den alın dı. İş lem ön ce sin de anes te tik
dam la uy gu lan ma dı. Kül tür ör nek le ri ucu ste ril pa -
muk çu buk ile punk tum ucun dan kon jonk ti va ya
te mas edil me den eküv yon lu tüp içe ri si ne alı na rak;
kan lı agar, çi ko la ta agar ve sa bu ro deks troz aga ra
ekim ya pıl dı.  Kül tür so nu cun da izo le edi len mik-
ro or ga niz ma ya gö re an ti bi yo tik du yar lı lı ğı klo ram-
fe ni kol, van ko mi sin, le vof lok sa sin, fu si dik asit,
gen ta mi sin, tri me top rim/sül fo me tok sa zo l (TMP-
SMZ), klin da mi sin ve pe ni si lin gru bu nu içe ren
Kirby-Ba u er disk di ffüz yon tes ti ile ya pıl dı. 

BULGULAR
Ol gu lar da te mel bul gu epi fo ra, tek rar la yı cı kon-
jonk ti vit ve kir pik le rin bir bi ri ne ya pış ma sı i di. Ol-
gu la rın 7 (%33.3)’si kız, 14 (%66.6)’ü er kek olup,
yaş or ta la ma sı 2.57 ± 1.66 (1-8 yaş) yıl idi. 

Yirmi beş göz den alı nan 25 ör ne ğin 6
(%24)’sın da kül tür so nu cu pozitif ola rak sap tan dı.
Beş (%83.3) ol gu da Strep to coccus pneumoiae, 1
(%16.6) ol gu da ise Esc he ric hi a co li pa to jen ajan
ola rak tes pit edil di. Gram-po zi tif ve gram-ne ga tif
ora nı da sı ra sıy la %83.3 ve %16.6 idi. Hiç bir ol gu -
da ço ğul mik ro or ga niz ma ve ya fun gal ajan iz len -
me di. 

İzo le edi len S. pneumoniae an ti bi yog ram so-
nu cun da klo ram fe ni kol, van ko mi sin, le vof lok sa sin,
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fu si dik asit, gen ta mi sin ve TMP-SMZ’ye du yar lı,
klin da mi sin ve pe ni si li ne ise di renç li bu lun du. İzo -
le edi len E. co li ise ami ka sin, sip rof lok sa sin, gen ta -
mi sin, imi pe nem, tob ra mi sin, TMP-SMZ ve
sef ta zi di me du yar lı, az tre o nam, se fa zo lin ve se fok -
si ti ne ise di renç li idi. Gen ta mi sin ve TMP-SMZ
hem izo le edi len tek gram-po zi tif ajan olan S.
Pneumoniae’ya hem de tek gram-ne ga tif ajan olan
E. Co li’ ye in vit ro şart lar da et ki li idi. 

Yirmi dört gö ze son da la ma, 1 gö ze ka pa lı si li -
kon tüp en tü bas yo nu uy gu lan dı.

TARTIŞMA
Kon je ni tal na zo lak ri mal ka nal tı ka nık lı ğın da kon-
ser va tif yak la şım te da vi nin ilk ba sa ma ğı nı oluş tur-
maktadır. Eğer tab lo en fek si yon ge li şi mi ile
komp li ke olur sa, olu şan inf la mas yo nun ya ra ta ca ğı
do ku ha sa rı na bağ lı mev cut tı ka nık lı ğın ken di li -
ğin den açıl ma şan sı nın aza la ca ğı, bel ki de ileri de
ya pı la cak gi ri şim sel mü da ha le le rin ba şa rı sı nı dü şü -
re ce ği ve komp leks cer ra hi lere ge rek  duyulabile-
ceği be lir til miş tir.12-14 Bu inf la ma tu ar yanıtın,
uy gun an ti bi yo tik te da vi ile en kı sa sü re de çö zül -
me si amaç lan ma lı dır. Te da vi edil me miş kro nik en-
fek si yon lar ke ra tit, akut dak ri yo sis tit, hat ta or bi tal
sel lü lit gi bi cid di tab lo la ra yol aça bil mek te dir.7,9 Bu
se bep ler den do la yı kon je ni tal na zo lak ri mal ka nal
tı ka nık lı ğı olan ol gu lar da en fek si yon ge liş ti ği tak-
dir de et ken aja na yö ne lik uy gun an ti bi yo tik te da -
vi nin en kı sa sü re de baş lan ma sı ge rek li dir.

Kli ni ği miz de yap mış ol du ğu muz ça lış ma da, 25
göz den alı nan 25 ör ne ğin %24’ün de po zi tif kül tür
so nu cu el de et tik, bun la rın %83.3’ün de S. pne u -
mo niae, %17.7’sin de E. co li üre di. Ol gu la rı mız da
en sık gö rü len ajan gram-po zi tif bir et ken olan S.
pne u mo niae idi. Gram-ne ga tif ajan 1 ör nek te üre -
di ve o da E. Co li ola rak ta nım lan dı. Ben zer şekil -
de, li te ra tür de ya pıl mış olan ça lış ma lar da izo le
edi len et ken le rin sık lık la gram-po zi tif et ken ler ol-
du ğu gö rül dü.7,9,11 Us ha ve ark. yap mış ol du kları
ça lış ma da  %83 ora nın da po zi tif kül tür so nu cu ve
%17 ne ga tif kül tür so nu cu sap ta mış lardır. Po zi tif
kül tür so nuç la rında %57 ora nın da gram-po zi tif

(en sık et ken ola rak S. pne u mo niae), %43 ora nın
da gram-ne ga tif (en sık et ken ola rak Ha e mop hi lus
inf lu en za) tes pit et miş ler dir.7 Kuc har ve ark. ya-
yın la dık la rı ça lış ma da izo le edi len ajan lar dan
%49.3’ün de gram-po zi tif ajan la rın ol du ğu nu ve S.
pne u mo niae’ nin (%36.4) en sık et ken ol du ğu nu;
%28’in de gram-ne ga tif ajan la rın ol du ğu nu ve H.
inf lu en za’nın (%19.2) en sık et ken ol du ğu nu be-
lirt miş ler dir.9 Ba re ja ve ark. ise yap mış ol du kları
ça lış ma da kül tür so nu cu ola rak %85.7 gi bi yük sek
bir oran da gram-po zi tif ajan la rın et ken (en sık et -
ken ola rak S. Pne u mo niae) ol du ğu nu be lirt miş ler -
dir.11 Ya pıl mış olan ça lış ma larda, izo le edi len
et ken le rin sık lık la gram po zi tif et ken ler ol du ğu
an cak gram- ne ga tif et ken le rin de önem li oran da
sap tan dı ğı be lir til mek te dir. Gram-po zi tif ajanlar-
dan sık lık la strep to kok tür le ri ve en sık ola rak da
S. pne u mo niae sap tan mış tır; gram-ne ga tif et ken -
ler den en sık ola rak H. inf lu en za da ha az sıklıkta
ise Pse u do mo nas aeru gi no sa ve E. Co li sap tan mış -
tır. Gram-po zi tif so nuç la rı mız li te ra tür ile uyum-
ludur, an cak gram-ne ga tif so nuç la rı mız fark lı
saptanmıştır.

Ça lış ma mız da ya pı lan an ti bi yo tik du yar lı lık
tes tin de gram-po zi tif mik ro or ga niz ma lar klo ram -
fe ni kol, van ko mi sin, le vof lok sa sin, fu si dik asit,
gen ta mi sin ve TMP-SMZ’ye du yar lı; klin da mi sin
ve pe ni si li ne ise di renç li bu lun du. Gram-ne ga tif
mik ror ga niz maların ami ka sin, sip rof lok sa sin, gen-
ta mi sin, imi pe nem, tob ra mi sin, TMP-SMZ ve sef-
ta zi di me du yar lı; az tre o nam, se fa zo lin ve
se fok si ti ne ise di renç li ol du ğu sap tan dı. An ti bi yo -
tik du yar lı lık pa nel le ri mizin li te ra tür ile uyum lu
ol du ğu gö rül dü. Us ha ve ark. ile Ba re ja ve ark. yap-
mış ol dukları ça lış ma larda gram-po zi tif et ken lerin
yük sek oran da klo ram fe ni kol, van ko mi sin ve of-
lok sa sine du yar lı, gram-ne ga tif et ken le rin ise sip-
rof lok sa sin ve of lok sa sine du yar lı ol duk la rı nı
be lirt miş ler dir.7,11

So nuç ola rak; kon je ni tal na zo lak ri mal ka nal tı-
ka nık lı ğı na bağ lı ge li şen en fek si yon la rın to pi kal te-
da vi sin de; le vof lok sa sin, fu si dik asit, gen ta mi sin ve
tob ra mi si nin kul la nıl ma sı öne ri le bi lir.
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