
tenotrophomonas maltophilia basili, daha önce “Pseudomonas mal-
tophilia” diye adlandırılırken, 1960 yılında “Xanthomonas maltophi-
lia” olarak tekrar sınıflandırılmıştır.1

S. maltophilia, anaerop, gram-negatif, serbest yaşayan bir basildir ve
sudan, topraktan, bitki ve hayvanlardan izole edilmektedir.2 S. maltophili-
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Kontakt Lense Bağlı
Stenotrophomonas maltophilia Keratiti:

Gatifloksasin ile Başarılı Tedavi

ÖÖZZEETT  Kontakt lens kullanımına bağlı sol gözde parasantral kornea absesi gelişen 22 yaşındaki erkek
olgu kliniğimize başvurmuştur. Görme keskinliği sol gözde 20/40 seviyesinde olan olgunun
biyomikroskopik muayenesinde, üst parasantral korneada tüm stromayı tutan süpüratif kornea
absesi saptandı. Daha önce tedavi almamış olan olgunun kornea absesinden ve konjonktivasından
bakteri ve mantar açısından incelenmek üzere direkt bakı ve kültür örnekleri alındı. Ayrıca olgunun
kontakt lensinden ve lens kabı içindeki solüsyonundan örnekler gönderildi. Olguya gatifloksasin ile
yükleme tedavisi başlandı. Tedavinin 3. gününde kornea absesinin boyutlarının gerilediği izlendi.
Olgunun kontakt lensinden yapılan kültüründe Stenotrophomonas maltophilia üredi. Epitelizasyon
tamamlandıktan sonra tedaviye topikal steroid eklendi. Tedavi sonrası 1. ayda görmesi tama çıkan
olgunun kornea absesi bir nefelyon bırakarak iyileşti. Gatifloksasin monoterapisi ile atipik bir gram-
negatif mikroorganizma olan S. maltophilia’ya bağlı gelişen, görme aksını tehdit eden ileri evredeki
keratit olgusu başarılı şekilde tedavi edildi.

AAnnaahh  ttaarr  KKee  llii  mmee  lleerr:: Stenotrophomonas maltophilia, keratit, kontakt lens, gatifloksasin

AABBSS  TTRRAACCTT  Twenty-two years old male patient admitted to our clinic with a paracentral corneal
abscess in his left eye related to contact lens wear. The visual acuity was 20/40 in the left eye. Bio-
microscopic examination revealed a 2.8 x 2 mm suppurative corneal abscess involving the stroma
in full-thickness located at the superior paracentral cornea. The patient was not receiving any an-
tibiotic treatment at the time of admittance. Scrapings from the corneal abscess and conjunctival
smears were performed for microscopic examinations and bacterial and fungal cultures. Samples for
cultures were also taken from the contact lens and the contact lens disinfecting solution from the
lens case. Induction therapy with frequent application of gatifloxacin was started. Three days after
initiation of the treatment, the size of the abscess regressed. The results of the microbiological 
examination revealed Stenotrophomonas maltophilia that was grown in the culture taken from the
contact lens. Topical steroid was added to the treatment after re- epithelization commenced. There
was a full recovery of vision at the end of one month, corneal abscess healed with haze. Gatifloxacin
monotherapy is successful in treating severe, vision threatening keratitis by an atypical gram-ne-
gative microorganism, S. maltophilia.

KKeeyy  WWoorrddss::  Stenotrophomonas maltophilia, keratitis, contact lenses, gatifloxacin
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a, no zo ko mi yal fır sat çı bir pa to jen dir.3 Sep ti se mi,
en do kar dit, pnö mo ni, pos to pe ra tif ya ra en fek si yo -
nu, üri ner sis tem en fek si yo nu, uzun dö nem an ti bi -
yo tik kul la nı mı, san tral ve nöz ka te ter ve ma lign
ne op lazm lar bu mik ro or ga niz ma nın pa to jen ha le
gel me si için risk fak tör le ri dir.4

S. mal top hi li a, göz en fek si yon la rın da ol duk ça
na dir rast la nan fır sat çı bir pa to jen dir. Bu mik ro or -
ga niz ma ya bağ lı ke ra tit olu şu mun da trav ma, okü-
ler cer ra hi, ste ro id kul la nı mı, her pes simp leks vi rüs
(HVS)en fek si yo nu risk fak tör le ri ola rak gös te ril -
miş tir. Okü ler yü zey bü tün lü ğü nü bo zan ve en fek -
si yo na ze min ha zır la yan yu mu şak kon takt lens
kul la nı mı da, bu fır sat çı okü ler pa to jen ile kor ne a
en fek si yo nu için risk fak tö rü dür.5

Ge niş spek trum lu ola rak bi li nen flo ro ki no lon -
lar, göz de ki en fek si yon la rın ön len me si ve te da vi si
yay gın ola rak kul la nıl mak ta dır. Fa kat son za man -
lar da okü ler en fek si yon la rı ön le mek ve te da vi et -
mek için po pü ler ha le ge len flo ro ki no lon la ra kar şı
bak te ri yel di renç in si dan sı nın ge liş ti ği ni gös te ren
ya yın lar mev cut tur.6,7 Bu di ren cin üs te sin den ge le -
bil mek için ye ni ne sil olan dör dün cü ku şak flo ro -
ki no lon lar dan ga tif lok sa sin ve mok sif lok sa sin
ge liş ti ril miş tir. 

Dör dün cü ku şak flo ro ki no lon lar gram-po zi tif
gram-ne ga tif mik ro or ga niz ma lar ve ati pik mi ko -
bak te ri le re et ki eden ge niş bir spek tru ma sa hip tir. 

Bu ça lış ma da, kon takt lens kul la nan bir ol gu -
da ge li şen S. mal top hi li a ke ra ti ti nin dör dün cü ku -
şak flo ro ki no lon lar dan ga tif lok sa sin ile ba şa rı lı
şekil de te da vi si ne yer ve ril miş tir.

OL GU SU NU MU

Yir mi iki ya şın da ki er kek ol gu, sol göz de iki gün dür
de vam eden ağ rı, kı za rık lık ve bu la nık gör me şikâ-
yet le ri ile kli ni ği mi ze baş vur du. Ol gu gün lük kul-
la nım da si li kon hid ro jel kon takt lens (Acu vu e
Ad van ce, John son & John son, Galy fil con A, Dk/t:
86 bar rer/cm) kul lan mak ta idi. Ol gu nun öy kü sün -
den dört yıl dır kon takt lens kul lan dı ğı ve dok tor
kon tro lün de ol ma dan kon takt len si ni göz lük çü den
te min et ti ği ve kon takt lens ba kı mıy la il gi li ye te -
rin ce bil gi len di ril me di ği, kon takt len si ni ay da bir
ye ni le di ği, kap için de ki kon takt lens so lüs yo nu nu

dü zen li de ğiş tir me di ği, lens ka bı nı ise üç ay ön ce
de ğiş tir di ği öğ re nil di.

Ol gu nun ya pı lan of tal mo lo jik mu a ye ne sin de
dü zel til miş gör me kes kin li ği sağ da 20/20, sol da
20/40 ola rak öl çül dü. Sol göz kon jonk ti va sı hi pe -
re mik ve kor ne a nın pa ra san tra lin de sü pü ra tif, kor-
ne a nın tüm ka lın lı ğı nı tu tan 2.8 x 2 mm bo yu tun-
da kor ne a ab se si iz len di (Re sim 1). Ön ka ma ra da
1+ hüc re mev cut idi. Da ha ön ce te da vi al ma mış
olan ol gu dan po lik li nik şart la rın da Ki mu ra spa tü -
lü ile kor ne al ab se sin den, kon jonk ti va dan bak te ri
ve man tar açı sın dan in ce len mek üze re ör nek ler
alı na rak ol gu ba şın da be si yer le ri ne eki mi ya pıl dı.
Ay rı ca ol gu nun kul lan dı ğı kon takt len sin den ve
lens ka bı için de ki so lüs yo nun dan da ör nek ler alın -
dı. Ol gu ya ya ga tif lok sa sin (Zymar®Al ler gan) ile
yük le me te da vi si ne baş la nıl dı. İlk sa at her 10 da ki-
ka da bir; son ra ki al tı sa at te 15 da ki ka da bir; ilk gün
bo yun ca son ra ki sa at ler de 30 da ki ka da bir; bi rin ci
gün den son ra sa at ba şı şek lin de yük le me te da vi si
dü zen len di. Len sin den alı nan ör ne ğin kül tü rün de
gram-ne ga tif ba sil gö rü len, non fer men ta tif, ko lo -
ni le ri sa rı pig ment oluş tu ran, ok si daz ne ga tif mik-
ro or ga niz ma (VI TEK® 2 Com pact Va li da ti on
Pac ka qe bi oMéri e ux, Fran sa) sis te miy le S. mal top -
hi li a ola rak ta nım lan dı. DNa se po zi tif, OF mal toz
ve gli koz po zi tif, li zin de kar bok si laz po zi tif olan
mik ro or ga niz ma hem lens hem de lens so lüs yo -
nun da iz len di. Ya pı lan an ti bi yog ram du yar lı lık
tes tin de mi no sik lin, le vof lok sa sin, tri me top rim-

RE SİM 1: Te da vi ön ce si; sol göz kon jonk ti va sı hi pe re mik ve kor ne a nın pa ra -
san tra lin de sü pü ra tif, üze ri pü ile kap lı, kor ne a nın tüm ka lın lı ğı nı tu tan 2.8 x
2 mm bo yu tun da kor ne al ab se.



sül fo me tok sa zol an ti bi yo tik le ri ne or ta de re ce de
du yar lı lık sap tan dı ğın dan, kor ne a ve ön ka ma ra
ge çi şi da ha iyi olan ga tif lok sa sin te da vi si ne de vam
edil di. Üçün cü gün de ab se bo yu tu 1.8 x 1.5 mm’ye
ge ri le di, kor ne a öde mi ve ön ka ma ra re ak si yo nu
azal dı (Re sim 2) ve 1. haf ta da dü zel til miş gör me
kes kin li ği 20/25’e ulaş tı.

Epi te li zas yon ta mam lan dık tan son ra ol gu nun
te da vi si ne ko ru yu cu içer me yen to pi kal ste ro id
olan dek sa me ta zon sod yum fos fat (De xa-Si ne SE®

Li ba) gün de 4 kez, ek len di. Üçün cü haf ta da ste ro -
id do zu ted ri ci şekil de azal tıl ma ya baş lan dı. Bi rin -
ci ay so nun da kor ne a ab se si ne fel yon bı ra ka rak
iyi leş ti ve so nuç gör me kes kin li ği 20/20’ ye ulaş tı
(Re sim 3).

TAR TIŞ MA
S. mal top hi li a fır sat çı okü ler pa to jen olup, okü ler
en fek si yon lar da izo le edil miş tir.8-11 Snyder ve ark.
ta ra fın dan 1992 yı lın da, sip rof lok sa si ne di renç li S.
mal top hi li a ke ra ti ti bil di ril miş tir.8 Cho ve ark. ta ra-
fın dan da 2002 yı lın da, S. mal top hi li a ve As per gil -
lus fu mi ga tus ’un bir lik te izo le edil di ği ke ra tit
bil di ril miş tir.9 Pen land ve ark.nın sun du ğu, S. mal-
top hi li a ’ya bağ lı okü ler en fek si yon la rın gös te ril di -
ği ça lış ma lar dan olu şan bir se ri de, 8 bak te ri yel
ke ra tit ol gu su bil di ril miş tir.10 Bir baş ka ya yın da
trav ma, okü ler cer ra hi ve HSV en fek si yo nu na ikin-
cil ge li şen 5 S. mal top hi li a ke ra ti ti bil di ril miş tir.11

Mik ro bi yal ke ra tit ya nı sı ra S. mal top hi li a ile bil-
di ri len di ğer okü ler en fek si yon lar; kon jonk ti vit,
en dof tal mi, in fan til dak ri yo sis tit ve pre sep tal se lü -
lit tir.10,12,13

Mik ro bi yal ke ra ti tin ge liş miş ül ke ler de en sık
rast la nan risk fak tö rü kon takt lens kul la nı mı dır ve
ya yın lar da mik ro bi yal ke ra tit le rin %30’unun ne-
de ni ola rak bil di ril mek te dir.14 Kon takt len se bağ lı
mik ro bi yal ke ra ti tin te da vi edil me si ka dar önem li
olan di ğer bir fak tör de bu komp li kas yo nun en gel -
len me si dir. Kon takt len se bağ lı kor ne a en fek si yon -
la rı nın ço ğu kon takt lens ba kım sis tem le ri nin
uy gun şekil de kul la nıl ma ma sı na bağ lı or ta ya çık-
mak ta dır.15 Kon takt lens ba kım eği ti min de len sin
mu ha fa za edil di ği ka bın ay lık de ği şi mi nin ya pıl -
ma sı, her lens ta kıl ma sın da kap için de ki so lüs yo -
nun atıl ma sı ve göz den çı ka rıl dık tan son ra kap
içi ne ye ni so lüs yo nun ko nul ma sı, öne ri len sü re
için de kon takt len sin de ğiş ti ril me si, 6-8 haf ta dan
da ha uzun sü re açık ka lan so lüs yon şişe si nin kul la -
nıl ma ma sı ve son kul la nım ta ri hi ne dik kat edil me -
si öğ re til me li dir. Ol gu nun hikâye sin den de dok tor
kon tro lün de ol ma dan kon takt lens kul lan dı ğı, lens
ka bı nı uzun sü re de ğiş tir me di ği ve bir kaç gün bo-
yun ca kap için de ki ay nı so lüs yo na lens le ri ni koy-
du ğu öğ re nil miş tir. Kor ne a ya uyum lu kon takt lens
ve ril me si ka dar, kon takt lens ba kım sis te mi eği ti -
mi nin de ve ril me si kon takt len se bağ lı ge li şen okü-
ler en fek si yon la rın ön len me sin de bü yük önem
ta şı mak ta dır.16 Özel lik le sü pü ra tif ve üze ri püy ma-
ter ya li ile kap lı ül ser üze rin den alı nan ör nek ler de
ye ter li de rin li ğe ula şı la ma dı ğı için kül tür so nuç la -
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RE SİM 2: Te da vi nin 1. haf ta sın da; kon jonk ti va hi pe re mi si ve kor ne a öde mi
azal dı, kor ne a nın pa ra san tra lin de kor ne al ab se bo yu tu 1.8 x 1.5 mm’ye ge -
ri le di.

RESİM 3: Birinci ay kontrolünde korneal abse nefelyon bırakarak iyileşti.
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rı ne ga tif ola bil mek te dir. Bu ne den le kon takt lens
sak la ma ka bın dan, sı vı sın dan ve len sin den de kül-
tür alın ma sı ke ra ti te ne den olan pa to je nin tes pi ti -
ni ko lay laş tır mak ta dır. 

S. mal top hi li a, P. ae ru gi no sa’ ya gö re da ha az
rast lan ma sı na ve da ha az vi rü lan sa sa hip ol ma sı na
rağ men, bir çok ila ca kar şı di renç li ol ma sı ne de ni
ile kli nik açı dan çok önem li bir pa to jen dir.9 Bu
mik ro or ga niz ma ami nog li ko zid, ki no lon lar ve bir-
çok be ta-lak tam gi bi an ti bi yo tik le re di renç ge liş -
tir miş tir.9 Bu ça lış ma da, sa de ce to po i zo me raz II’ yi
in hi be eden sip rof lok sa si ne gö re ak ti vi te si da ha iyi
olan ga tif lok sa sin ile te da vi edil miş S. mal top hi li a
ke ra ti ti bil di ril miş tir. Ön ce ki ne sil le re di renç li olan
bak te ri le re de et ki eden bu ajan, bak te ri yel en zim
olan to po i zo me raz II (DNA gi ra zı) ve to po i zo me raz
IV ’ü in hi be ede rek bak te ri yel DNA sen te zi ni blo ke
et mek te, DNA rep li kas yo nu nu dur dur mak ta ve bu
ne den le bak te ri sid et ki li bir an ti bi yo tik tir.17 Bak-
te ri nin, dör dün cü ku şak flo ro ki no lon la ra kar şı di-
renç ge liş tir me si için bu iki en zi me kar şı mu tas yon
ge çir me si ge rek mek te dir. İkin ci bir özel li ği de hüc -
re mem bran la rın dan ko lay ca ge çe bil me si dir.18 İn
vi vo tav şan mo del le rin de ya pı lan ça lış ma lar da, to-
pi kal ga tif lok sa sin ve mok sif lok sa si nin kor ne a pe-
net ras yo nu nun ve aköz hü mör kon san tras yo nu nun
ikin ci ku şak ki no lon la ra gö re da ha yük sek ve sık
rast la nan pa to jen le rin mi ni mum in hi bis yon kon-
san tras yon de ğe ri nin üs tün de ol du ğu gös te ril miş -

tir.19 Ga tif lok sa sin ve mok sif lok sa si nin okü ler to le -
ran sı nı in ce le yen bir kaç ça lış ma da, ref rak tif cer ra -
hi ya pı lan ol gu lar da her iki dör dün cü ku şak
flo ro ki no lo nun da okü ler yü zey için gü ven li ol du -
ğu, ol gu lar ta ra fın dan to le ran sın yük sek ol du ğu ve
ga tif lok sa si nin okü ler to le ran sı nın da ha iyi ol du ğu
gös te ril miş tir.20 Ge nel ola rak, kor ne a mer ke zi ne
ya kın, bü yük çap lı, stro ma nın de rin kat la rı na ya-
yı lım gös te ren cid di ke ra tit ol gu la rın da ge niş spek t-
rum lu, kom bi ne, güç len di ril miş to pi kal an ti bi yo tik
te da vi si öne ril mek te dir. To pi kal kuv vet len di ril miş
an ti bi yo tik le rin ha zır to pi kal pre pa rat la rı nın ol ma-
ma sı, has ta ne ko şul la rın da ha zır lan ma sı ve sık de-
ği şim ya pıl ma zo run lu lu ğu de za van taj la rı dır.21

Ay rı ca, kul la nı lan kuv vet len di ril miş an ti bi yo tik le -
rin ke ra tit için kul la nı lan do zu kor ne a epi te li için
tok sik dü zey de dir.22 An cak gü nü müz de ge niş spek -
tru ma sa hip ye ni ku şak flo ro ki no lon la rın gör me yi
teh dit eden, san tra le ya kın ke ra tit ler de kuv vet len -
di ril miş an ti bi yo tik ler ka dar et kin bir mo no te ra pi
ol du ğu gös te ril miş tir.23

SO NUÇ
Ül ke miz de yu mu şak kon takt lens kul la nı mı nın
yay gın laş ma sıy la ke ra tit gi bi komp li kas yon la rın
gö rül me sık lı ğı art mış tır. Bu ça lış ma da, ga tif lok sa -
si nin pek çok ila ca di renç ge liş tir di ği bi li nen fır sat -
çı pa to jen olan S. mal top hi li a’ da et ki li bir mo no-
te ra pi ol du ğu gö rül müş tür.
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