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Abstract

In this study, the antibacterial activity of Syzygium aromaticum commercial essential oils against eight
different clinical bacteria was investigated. Five different commercial essential oils, the research
material, were obtained from the market. Proteus mirabilis, Shigella dysenteriae, Serratia marcescens,
Pseudomonas aeruginosa, Staphylococcus haemolyticus, Staphylococcus caprae, Staphylococcus
epidermidis and Staphylococcus aureus were used as clinical bacteria in the study. Antibacterial
activity of commercial essential oils was determined by disk diffusion and Minimum Inhibition
Concentration (MIC) tests. Disc diffusion findings obtained from essential oils against clinical bacteria
were evaluated by comparing them with findings from various antibiotics. By considering the results of
disk diffusion, the MIC values of three commercial oils were determined. When the results of the
research were evaluated in general, two different commercial essential oils of Syzygium aromaticum
species were found to be more effective than antibiotics against tested bacteria. In the next stages of the
research, it is planned to determine the chemical components of commercial essential oils by GC-MS
analysis and to demonstrate the effectiveness of essential oils on bacterial cells by electron microscopy.

Keywords: Clov bud, Essential oil, Clinic bacteria, Antimicrobial activity.

DOI: 10.7176/JSTR/6-10-02

Syzygium aromaticum Uc¢ucu Yaglarimin Antibakteriyal
Aktivitesinin Incelenmesi

Ozet

Bu arastrmada sekiz farkli klinik bakteriye karsi Syzygium aromaticum ticari ugucu yaglarmin
antibakteriyal aktivitesi arastirilmistir. Arastirma materyali olan bes farkl: ticari ugucu yag piyasadan
temin edilmistir. Calismada Klinik bakteri olarak Proteus mirabilis, Shigella dysenteriae, Serratia
marcescens, Pseudomonas aeruginosa, Staphylococcus haemolyticus, Staphylococcus caprae,
Staphylococcus epidermidis ve Staphylococcus aureus kullanmilmustir. Ticari ugucu yaglarin
antibakteriyal aktivitesi disk diflizyon ve Minimum Inhibisyon Konsantrasyonu (MIK) testleri ile
belirlenmistir. Klinik bakterilere karsi ugucu yaglardan elde edilen disk diflizyon bulgular1 cesitli
antibiyotiklerden elde edilen bulgular ile karsilastiriimak suretiyle degerlendirilmistir. Disk difiizyon
sonuglar1 dikkate alinarak etkili bulunan iig ticari yagin MIK degerlerleri tespit edilmistir. Arastirma
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sonuglar1 genel olarak degerlendirildiginde; Syzygium aromaticum tiiriine ait iki farkli ticari ugucu
yagin klinik bakterilere karsi antibiyotiklerden daha etkili oldugu tespit edilmistir. Arastrmanm bundan
sonraki asamalarinda ticari ucu yaglarm GC-MS analizi ile kimyasal bilesenlerinin belirlenmesi ve
elektron mikroskobu ile ugucu yaglarin bakteriyal hiicreler iizerine etkinliklerinin gosterilmesi
planlanmaktadir.

Anahtar kelimeler: Karanfil tomurcugu, Ucucu yag, Klinik bakteriler, Antimikrobiyal aktivite

1. Giris

Bitkisel ilaclar, gelisen topluluklarm kiiltiir ve geleneklerinin dnemli bir parcasmni olusturmaktadir
(Niyogi SK., 2005). Yiizyillardir antimikrobiyal aktiviteye sahip oldugu bilinen ve o&zellikle
hastaliklarin tedavisinde kullanilan ugucu yaglarin gilinlimiizde bircok tibbi &zellikleri agiga
cikarilmaktadir. Gliniimiizde cesitli bitkilerden elde edilen bitkisel ekstraktlar; ¢ig ve islenmis gidalarin
muhafaza edilmesinde, alternatif tip ve dogal terapiler de dahil olmak iizere ilag olarak da
kullanilmaktadir (Hammer ve ark., 1999). Ugucu yaglarin diger etken maddelere gore az toksisite
gostermeleri durumunda hastaliklarin tedavisi igin tercih edilebilecekleri aragtiricilar tarafindan ifade
edilmektedir (Belmekki ve ark., 2013). Dogada yetisen 300°e yakin bitki ailesinden yaklasik 1/3’i
ucucu yag asidi icermekte ve antimikrobiyal bilesenler gogunlukla ugucu yag kisminda yer almaktadir.

Karanfil tomurcugu yemege tat vermesi, karanfil cayr (rahatlatict etki) olarak tiiketilmesi, agiz
kokusunu gidermesi gibi sebeplerle halk tarafindan ¢okga kullanilmaktadwr. Karanfil (Syzgium
aromaticium) agacindan toplanan karanfil tomurcuklari iyice kurutulduktan sonra 6giitiilip baharat
haline de getirilmektedir. Omega 3 ve omega 6 yag asitlerinin en ¢ok bulundugu ender bitkilerden olan
karanfil yiiksek oranda ugucu yag icermektedir. A, K, E ve B6 vitaminleri agisindan olduk¢a zengin
olan karanfil, ayni zamanda kalsiyum, magnezyum, sodyum ve potasyum deposudur. Icerisinde
bulundurdugu bilesikler sindirimi saglayan enzimler igerdiginden sindirimi kolaylastirmaktadir. Ayrica
agr1 kesici etkisi bulunmasi sebebi ile dis ve dis eti hastaliklarinda da kullanilmaktadir. Karanfil
tomurcugu ayni zamanda tipta cilt ve deri hastaliklarinda ve sa¢ saghigi i¢in kullanilmaktadir.
Viicudumuzda 6nemli problemlere neden olan patojen bakterileri 6ldiirme 6zelligi nedeniyle karanfil
tomurcugu ilag endiistrisi icin 6n planda olabilecek bir iiriin olarak gdriilmektedir. Ugucu yaglar ile
patojen bakterilerle miicadelede ve birgok ilaca direngli patojen bakterilerin kontroliinii saglamada
karanfilin kullanilmasinin gerekli oldugu arastirmacilar tarafindan ifade edilmektedir (Akthar ve ark.,
2014).

Yukarida belirtilen literatiir bilgileri 1s1ginda ¢alismamizda sekiz farkli klinik bakteriye karsi bes farkl
ticari Szygium aromaticum ugucu yaginin antibakteriyal aktivitesi arastirilmistir. Arastirma
sonuglarmin; bundan sonra yapilacak olan ¢aligmalara katki saglamasi beklenmektedir.

2. Materyal ve Yontem

Aragtirma materyali olan ve piyasadan temin edilen bes farkl ticari Szygium aromaticum ugucu yagimin
(TK1, TK2, TK3, TK4, TK5) antibakteriyal aktivitesi Proteus mirabilis, Shigella dysenteriae, Serratia
marcescens, Pseudomonas aeruginosa, Staphylococcus haemolyticus, Staphylococcus caprae,
Staphylococcus epidermidis ve Staphylococcus aureus klinik bakterilerine karsi arastirilmstir. Klinik
bakteriler Canakkale Onsekiz Mart Universitesi, Fen Edebiyat Fakiiltesi, Biyoloji Boliimii, Temel ve
Endiistriyel Mikrobiyoloji laboratuvarindan elde edilmistir.

Aragtirmada kullanilan ticari ugucu yaglarin klinik bakterilere kars: antibakteriyel aktiviteye sahip olup
olmadig1 disk difiizyon yontemi ile belirlenmistir. Stok kiiltiirler 37 °C’de 24 saatlik bir aktivasyondan
sonra Mc-Farland cihazi ile konsantrasyonlar1 10° kob/ml’ye ayarlanmis ve bu kiiltiirler Disk Difiizyon
Yonteminde kullanilmigtir. Bos diskler negatif ve ¢esitli antibiyotik diskler ise pozitif kontrol olarak
degerlendirilmistir.

Triptic Soy Agar (TSA) igeren petriler 37 °C’de 24 saat boyunca inkiibe edildikten sonra olusan
inhibisyon zon c¢aplart mm cinsinden Olgiilmiistiir. Bu c¢alismalar tripletli olarak yiriitiilmiistiir
(EUCAST, 2015). Disk difiizyon sonuglari dikkate alinarak etkili bulunan ii¢ farkli ticari yagmn
Minimum Inhibisyon Konsantrasyonu (MIK) degerleri tespit edilmistir. MIK degerlerinin
belirlenmesinde mikroplak teknigi kullanilmistir. Ticari ugucu yaglarin %8 ile %0,015625 arasinda
degisen MIK konsantrasyonlar1 Mueller-Hinton Broth (MHB, Merck) besiyerinde yapilmistir. Bu
yontemde kullanilan kiiltiirlerin yogunlugu yine Mc-Farland cihaz1 ile 10® kob/ml olarak ayarlanmugtir.
Plakalar 37°C’de 24 saat inkiibe edildikten sonra her bir kuyucuga 20 pl %1°lik steril tetrazolium kloriir
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ilave edilerek 20 dk. bekletildikten sonra liremelerin olup olmadig1 hem renk degisimi ve hem de TSA
iceren petrilere 5pl hacimde damla ekim yontemi ile degerlendirilmistir. TSA igeren petriler 37°C’de
24 saat inkiibe edildikten sonra iiremenin olup olmadigi kontrol edilerek Minimum Inhibitér
Konsantrasyon degerleri belirlenmistir (EUCAST, 2015).

3. Bulgular ve Tartisma

Aragtirmada kullanilan TK1, TK2, TK3, TK4, TKS ugucu yaglarinm o6ncelikle Proteus mirabilis,
Shigella dysenteriae, Serratia marcescens, Pseudomonas aeruginosa klinik bakterilerine kars1 elde
edilen inhibisyon zon gap1 degerleri sirasiyla Cizelge 1°de verilmis ve bulgularimiz diger arastirilarin
bulgulari ile kargilastiriimastir.

Cizelge 1: Proteus mirabilis, Shigella dysenteriae, Serratia marcescens, Pseudomonas aeruginosa
klinik bakterilerine kars1 ticari karanfil ugucu yaglarmn inhibisyon zon ¢aplar1.

Inhibisyon Zon Cap1 Degerleri (mm)
Klinik Bakteriler

Ugucu Yag ve Proteus Shigella Serratia Pseudomonas
Antibiyotikler mirabilis dysenteriae marcescens | aeroginosa
TK1 14,25 17,83 10,00 15,00
TK2 42,50 69,00 45,50 59,00
TK3 14,25 12,50 20,75 20,50
TK4 06,00 10,00 12,50 06,00
TK5 06,00 06,00 06,00 06,00
Amoxycillin 06,00 06,00 06,00 06,00
Cefixime 10,00 06,00 -* 32,00
Vancomycin 06,00 06,00 - -
Tetracycline 06,00 06,00 09,25 06,00
Fosfomycin/trometamol | 14,00 - - 06,00
Ampicillin - 06,00 06,00 06,00
Kanamycin - - 16,16 -
Gentamicin - - 14,50 -

*-: Testedilmedi

Aragtirma bulgularina gére Proteus mirabalis klinik bakterisine karst TK2 ticari ugucu yagindan 42,50
mm, TK1 ve TK3 ticari ugucu yaglarmnin her ikisinden de 14,25 mm’lik inhibisyon zon ¢ap1 degerleri
elde edilmistir. Proteus mirabalis bakterisine karsi pozitif kontrol olarak denenen bes farkli
antibiyotikten sadece Cefixime ve Fosfomycin/trometamol antibiyotiklerinden sirasiyla 10,00 mm ve
14,00 mm inhibisyon zon cap1 degerleri tespit edilmistir. Ancak bu degerler 6zellikle TK2 ugucu
yagindan elde edilen degere gore oldukga diisiik bulunmustur. Caligmada incelenen TK4 ve TKS ticari
ucucu yaglarinin ise klinik bakteriye karsi etkili olmadigi belirlenmistir. Dorman ve Deans (2000),
tarafindan karanfil ugucu yaginin Proteus vulgaris NCIB 4175 bakteri izolatina karsi 44,60 mm’lik
inhibisyon zon ¢ap1 degeri tespit edildigi bildirilmistir. Saced ve Tariq (2008), Syzgium aromaticum
ucucu yaginin Proteus mirabilis bakteri izolatina karsi antimikrobiyal aktivitesini 16,50 mm olarak
belirlemislerdir. Prabuseenivasan ve ark (2006), tarafindan Proteus vulgaris bakteri izolatmna kars1 4
farkli konsantrasyonda Syzgium aromaticum ugucu yagmin disk difiizyon bulgular1 sirasiyla 20,10 mm,
18,20 mm, 11,80 mm, 08,00 mm olarak tespit edilmistir. Calismamizda TK2 ticari ugucu yagindan
Proteus mirabilis bakterisine karsi elde dilen Inhibisyon zon ¢api degeri; hem arastrmanuzda
kullanilan antibiyotiklerden hem de diger arastiricilarin bulgulardan daha yiiksek bulunmustur.
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Calismamizda Shigella dysenteriae bakterisine karst TK2 ugucu yagindan 69,00 mm, TK1, TK3 ve
TK4 ticari ugucu yaglarindan ise swrasiyla 17,83 mm, 12,50 mm vel0,00 mm inhibisyon zon ¢api
degerleri tespit edilmistir. Ancak TK5 ugucu yagi ve denenen bes farkli antibiyotik Shigella
dysenteriae bakterisine karsi herhangi bir etkinlik sergilememistir. Hersch-Martinez ve ark. (2005),
Syzgium aromaticum ugucu yaginin Shigella sonnei bakteri izolatina karg1 21,70 mm inhibisyon zon
cap1 verdigini bildirmislerdir. Arora ve Kaur (2007), agar diflizyon metodu ile Syzygium aromaticum
sulu ekstraktmm Shigella flexneri MTCC 1457 susuna kars1 inhibisyon zon ¢ap1 degerini 13,00 mm
olarak tespit etmislerdir. Saeed ve Tarig (2008), Syzygium aromaticum ugucu yagmmn ve sulu
ekstraktinin Shigella dysenteria susuna karsi antimikrobiyal aktivitesini aragtirmislar ve ugucu yagm
inhibisyon zon ¢ap1 degerini 16,50 mm olarak belirlemisler ancak sulu ekstraktin ise etkili olmadigini
ifade etmislerdir. Shigella dysenteria dizanteri hastaligina neden olan 6nemli bir insan patojenidir. TK2
ticari ugucu yagindan Shigella dysenteria klinik izolatma karsi 69,00 mm’lik oldukga yiiksek
inhibisyon zonu elde edilmistir. Bu deger diger arastircilarin bulgularina gore bu klinik bakteri i¢in de
yine daha yiiksek bulunmustur.

Aragtirmamizda ¢aligilan diger bir klinik bakteri Serratia marcescens i¢in TK2 ugucu yagindan 45,00
mm gibi yiiksek bir inhibisyon zon degeri elde edilmis, TK1, TK3 ve TK4 ticari ugucu yaglarindan ise
sirasiyla 10,00 mm, 20,75 mm, 12,50 mm’lik TK2’ye gore daha kii¢iik inhibisyon zon ¢ap1 degerleri
belirlenmistir. Serratia marcescens klinik bakterisine karsi Kanamycin, Gentamicin ve Tetracycline
antibiyotiklerinden sirasiyla 16,16 mm, 14,50 mm ve 9,25 mm inhibisyon zon ¢ap1 degerleri elde
edilirken Amoxylin ve Ampicillin antibiyotiklerinin bu bakteriye etkili olmadig1 tespit edilmistir.
Hersch-Martinez ve ark. (2005), Syzgium aromaticum ugucu yagmin Serratia marcescens bakterisine
kars1 inhibisyon zon capt degerini 9,00 mm olarak bildirmislerdir. Dorman ve Deans (2000), ise
Syzgium aromaticum ugucu yagmnin Seratia marcescens NCIB 1377 bakterisine karsi inhibisyon zon
degerini 18,90 mm olarak tespit etmislerdir. Arastirma sonuglarimiza goére Serratia marcescens
izolatina kars1 TK2 ve TK3 ticari ugucu yaglarinin ¢alisilan diger yaglardan ve farkli arastiricilarin
bulgularindan daha yiiksek sonuglar verdigi tespit edilmistir. TK1 ve TK4 ticari ugucu yaglari
antimikrobiyal aktivite sergilemisler ancak kullanilan bazi antibiyotiklerden daha kiigiik inhibisyon
zonu vermislerdir.

Calismamizda Pseudomonas aeruginosa bakterisine karst TK2 uc¢ucu yagindan 59,00 mm gibi dikkate
deger bir inhibisyon zon ¢ap1 degeri tespit edilmistir. Diger yandan TK1 ve TK3’ ugucu yaglarindan
sirastyla 15,00 mm ve 20,50 mm gibi daha diisiik inhibisyon zon ¢ap1 degerleri elde edilmistir. TK4 ve
TKS5 ticari ugucu yaglari ise bu bakteri iizerinde herhangi bir etkinlik sergilememiglerdir. Pseudomonas
aeruginosa bakterisine karsi ¢alisilan antibiyotiklerden sadece Cefixime antibiyotiginden 32,00 mm
inhibisyon zon ¢ap1 degeri elde edilirken geri kalan antibiyotiklerin tamaminin bu bakteriye kars1 etkili
olmadig1 tespit edilmistir. Goni ve ark (2009) tarafindan Syzgium aromaticum ugucu yagmnin
Pseudomonas aeruoginosa bakteri izolatma kargt 12,00 mm’lik inhibisyon zon ¢apt degeri tespit
edilmigtir. Arora ve Kaur (2007), Syzgium aromaticum sulu ekstraktinin Pseudomonas aeruginosa
susuna karg1 10,00 mm inhibisyon zonu verdigini bildirmiglerdir. Arastirmamizda kullanilan TK2 ticari
ucucu yagmdan Pseudomonas aeruginosa izolatina karsi elde edilen Inhibisyon zon c¢api1 degeri
Cefixime antibiyotiginden elde edilen degerden ve diger arastiricilarin bulgularindan daha yiiksek
bulunmustur.

Aragtirmamizda ayrica TK1, TK2, TK3, TK4, TK5 ugucu yaglarmin Staphylococcus genusuna ait dort
farkli klinik bakteriye karsi antibakteriyal aktivitesi arastirilmistir. Stafilokok tiirlerine karsi ticari
karanfil ugucu yaglarmin etkinligini degerlendirmek amaciyla pozitif kontrol olarak Linezolid,
Clindamycine, Oxacillin, Bacitracin, Amoxyllin, Vancomycin ve Methicillin antibiyotikleri
kullamlmustir. Staphylococcus haemolyticus, Staphylococcus caprae, Staphylococcus epidermidis and
Staphylococcus aureus klinik bakterilerine karsi elde edilen inhibisyon zon ¢ap1 degerleri ise Cizelge
2’te verilmistir.
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Cizelge 2: Staphylococcus genusuna ait dort farkl klinik bakteriye karsi ticari karanfil ugucu yaglarinin
inhibisyon zon ¢ap1 degerleri

Inhibisyon Zon Cap1 Degerleri(mm)
Klinik Bakteriler

Usucu Yag ve S.haemolyticus S. caprae S.epidermidis S. aureus
Antibiyotikler

TK1 31,50 17,16 60,00 16,25
TK2 48,50 52,00 29,50 31,25
TK3 11,75 15,83 13,50 14,25
TK4 06,00 14,80 06,00 06,00
TK5 06,00 06,00 06,00 06,00
Linezolid 25,50 06,00 06,00 12,50
Clindamycin 06,00 06,00 06,00 10,00
Oxacillin 06,00 06,00 06,00 10,50
Bacitracin 06,00 06,00 06,00 06,00
Amoxycillin 06,00 06,00 06,00 06,00
Vancomycin 24,50 06,00 06,00 06,00
Methicillin 06,00 06,00 06,00 06,00

Staphylococcus haemolyticus bakterisine karst TK1, TK2, TK3 ugucu yaglarindan sirasiyla 31,00 mm,
48,50 mm ve 11,75 mm inbisyon zon ¢ap1 degerleri tespit edilirken TK4 ve TKS ugucu yaglar1 bu
bakteriye karsi etkili bulunmamistir. Linezolid ve Vancomycin antibiyotiklerinden ise bu bakteriye
kars1 sirasiyla 25,50 mm ve 24,50 mm’lik inhibisyon ¢ap1 degerleri elde edilmistir. Calismamizda
Staphylococcus caprae bakterisine karst TK1, TK2, TK3 ve TK4 ugucu yaglarindan sirasiyla 17,16
mm, 52,00 mm, 15,83 mm ve 14,80 mm’lik inhibisyon zon g¢ap1 degerleri tespit edilmistir. Ancak
denenen antibiyotiklerin higbirisi bu bakteriye karsi antibakteriyal aktivite sergilememistir.
Staphylococcus epidermidis klinik bakterisine karsi bes farkli ticari ugucu yagin sadece ikisinden
inhibisyon zonu elde edilmistir. Buna gore TK2 ve TK3 ugucu yaglarindan sirasiyla 29,50 mm ve
13,50 mm’lik inhibisyon zon ¢ap1 degerleri tespit edilmistir. Yine denenen antibiyotiklerin hi¢birisi bu
bakteriye karsi da etkili olmamustir. Son olarak Staphylococcus aureus bakterisine kars1 TK1, TK2 ve
TK3 ugucu yaglarindan sirasiyla 16,25 mm, 31,25 mm ve 14,25 mm inbisyon zon ¢ap1 degerleri
belirlenmistir. TK4 ve TK5 ucucu yaglar1 calismada kullanilan diger bir¢cok klinik bakteride oldugu
gibi Staphylococcus aureus bakterisine karsi da antibakteriyal aktivite sergilememiglerdir. Linezolid,
Clindamycin ve Oxacillin antibiyotiklerinden ise swrasiyla 12,50 mm, 10,00 mm ve 10,50 mm
inhibisyon ¢ap1 degerleri elde edilmistir. Dorman ve Deans (2000), Syzygium aromaticum ugucu
yagmin Staphylococcus aureus NCIB 6571 bakterisine karsi inhibisyon zon ¢ap1 degerini 17,60 mm,
Goni ve ark. (2009) Staphylococcus aureus bakteri izolatina karsi 19,00 mm olarak belirlemislerdir.
Hersch-Martinez ve ark. (2005), Koagiilaz negatif Staphylococcus ve Staphylococcus aureus tiiriine
karg1 Syzygium aromaticum ugucu yaglarinin inhibisyon zon ¢ap1 degerlerini sirasiyla 12,90 mm, 14,30
mm olarak bulmuslardir. Ozdikmenli ve Zorba (2014), Syzygium aromaticum ugucu yagmnin
Staphylococcus aureus tiiriine karsi 25,00 mm ve ayrica Metisilin direngli Staphylococcus aureus susu
icin 19,00 mm inhibisyon zon capi degeri tespit ettiklerini bildirmislerdir. Onceki calismalarda
Syzygium aromaticum ugucu yagmnin antimikrobiyal aktivitesinin degerlendirilmesinde Stafilokok
genusuna ait sadece Staphylococcus aureus bakterisi tercih edilmistir. Arastirmamizda ise
Staphylococcus haemolyticus, Staphylococcus caprae, Staphylococcus epidermidis and Staphylococcus
aureus olmak tizere Stafilokok genusuna ait dort farkli klinik bakteriye karsi ticari Syzygium
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aromaticum ugucu yaglarinin antibakteriyal aktivisi arastirilmistir. Bu yoniiyle arastirma sonuglarimiz
literatlire katki saglar niteliktedir. Bununla birlikte Staphylococcus haemolyticus, Staphylococcus
caprae, Staphylococcus epidermidis klinik bakterileri i¢in TK2 den elde edilen inhibisyon zon ¢ap1
degerlerinin dikkate deger oldugu soylenebilir. Calismamizda kullanilan ve metsilin direngli olan
Staphylococcus aureus i¢in yine TK2’den elde edilen 31,25 mm’lik inhibisyon zon ¢ap1 degeri diger
aragtiricilarin tespit ettikleri degerlere gore daha yiiksek bulunmustur.

Cahsma bulgularimiza gore daha etkili oldugu tespit edilen TK1, TK2 ve TK3 ugucu yaglarmin MiK
degerleri arastirilmis ancak TK3 ugucu yagmin belirledigimiz MIK deger araliginda sonug vermedigi
tespit edilmistir. Bu nedenle klinik bakterilere kars1 sadece TK1 ve TK2 ugucu yaglarindan elde edilen
MIK degerleri gizelgede verilmistir (Cizelge 3).

Cizelge 3: Klinik bakterilere karst TK1 ve TK2 ugucu yaglarinin MiK degerleri

Ugucu Yaglar
Klinik Bakteriler TK1 TK2
Proteus mirabilis %0,50 %0,125
Shigella dysenteriae %0,25 %0,125
Pseudomonas aeruginosa %8 %0,125
Serratia marcescens %0,25 %0,0625
Staphylococcus haemolyticus %0,50 %0,50
Staphylococcus caprae %0,0625 %0,0625
Staphylococcus epidermidis %0,0625 %0,125
Staphylococcus aureus %0,50 %0,25

Caligmada arastirilan klinik bakterilerin birgoguna karst TK2 ugucu yagmdan TK1 ugucu gore yagina
gore daha diisiik MIK degerleri elde edilmistir. Bu sonug ise TK2 ve TK1 ugucu yaglarmdan elde
edilen disk diflizyon bulgularini destekler nitelikte olmustur.

Aragtrmamizda TK1, TK2, TK3, TK4, TKS gibi 5 farkli ticari Szygium aromaticum ugucu yagimin
Proteus mirabilis, Shigella dysenteriae, Serratia marcescens, Pseudomonas aeruginosa,
Staphylococcus haemolyticus, Staphylococcus caprae, Staphylococcus epidermidis ve Staphylococcus
aureus gibi klinik bakterilere kars1 antibakteriyal aktivitesi arastirilmistir. Caligmamizda kullanilan bu
bakteriler insan sagligmmi tehdit edebilen klinik bakteriler arasinda yer almaktadir. Proteus
enfeksiyonlarinin yiizde doksan1 Proteus mirabilis olarak ortaya ¢ikmaktadir. Proteus enfeksiyonunun
en yaygin klinik bulgular idrar yolu enfeksiyonlaridir. Sik sik yaganan bobrek tagi problemi altta yatan
kronik bir Proteus infeksiyonunun gostergesi olabilmektedir (Foris ve Snowden 2017). Serratia
marcescens c¢ogunlukla yara enfeksiyonlari, {iriner sistem enfeksiyonlari, pnomoni, menenjit gibi
merkezi sinir sistemi enfeksiyonlart ve kan dolagimi enfeksiyonlar: da dahil olmak {izere ¢ok cesitli
klinik hastaliga neden olmaktadwr (Ogtrop ve ark., 1997). Shigella dysenteria genellikle kontamine
yiyecek ve su yoluyla viicuda alinmakta, barsaklarda inflamasyon ve kanamaya neden olmaktadir. {lag
direncinin kiiresel olarak ortaya ¢ikmasi nedeniyle, Shigella dysenteria tedavisinde antimikrobiyal
ajanlarin se¢imi sinirli kalmaktadir (Niyogi, 2005). Pseudomonas aeruginosa, hastane infeksiyonlarinin
onde gelen etkenlerinden biridir ve birgok antibiyotige dogal olarak direngli olan bu bakteri ayni
zamanda tedavi sirasinda da direng gelistirebilmesi nedeni oldukga tehlikelidir.

Staphylococcus suglarinm en 6nemli kontaminasyon kaynagim ¢ig hayvansal gidalar, hastane alet ve
ekipmanlar1 olusturmaktadir. Bu bakteri tiirleri kuru yilizeylerde yasamakta olup, septisemiye ve toksik
sok sendromu ile 6liime neden olabilmektedir. Ozellikle metisiline direngli Staphylococcus aureus
(MRSA) infeksiyonlar1 giderek artmakta ve ciddi problemler yaratmaktadir. Yapilan arastirmalar
sonucunda hastanelerden izole edilen Staphylococcus aureus bakterilerinin yaklasik %80’ninin
metsiline diren¢li oldugu sonucuna varilmigtir. Varilan baska bir sonug ise Staphylococcus aureus
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bakterilerinin Vankomisin duyarliligindaki azalmadir (Sancak B., 2011). Arastirma bulgularimiz da bu
sonuglar1 destekler nitelikte bulunmustur.

Sonug olarak; ¢alismamizda incelenen Szygium aromaticum ugucu yaglarindan TK1 ve TK2 ugucu
yaglarmin disk difiizyon ve MiK bulgularma gore dikkate deger antibakteriyal aktiviye sahip oldugu
belirlenmistir. Klinik bakterilere kars1 denenen antibiyotiklerin bircogunun, hatta bazi bakterilere karst
tamaminin etkisiz oldugu bulunmustur. Arastirmanin bundan sonraki agsamalarinda incelenen bes farkl
ticari ugucu yagin GS-MS analizlerinin yapilmasi ve etkili bulunan TK1 ve TK2 ugucu yaglarinin bazi
klinik bakterilere karsi etkinliginin elektron mikroskobu ile degerlendirilmesinin gerekli oldugu
kanaatine varilmustir.
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