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Bu çalıĢmada, Ġstanbul ili ve çevresinde tüketime sunulmuĢ olan çiğ ve pastörize 

sütlerdeki enterotoksijenik Staphylococcus aureus varlığı, ELISA ile tüm sütlerde oluĢmuĢ 

enterotoksinlerin ve Real-Time PCR ile de stafilokokal enterotoksin genlerinin belirlenmesi 

amaçlandı. Toplanan 100 çiğ ve 100 pastörize (n=200) süt örneği Egg Yolk Tellurite içeren 

Baird Parker agara ekildi. Çiğ süt örneklerinin %98’inde Staphylococcus spp. ve %48’inde S. 

aureus Ģüpheli koloniler üredi. Pastörize süt örneklerinin 6’sında Staphylococcus spp. ve 

1’inde S. aureus Ģüpheli koloniler üredi.  Ġdentifikasyon sonucunda piyasada satılan çiğ süt 

(n=100) öneklerinin %48 (n=48)’inde S. aureus saptandı. Pastörize sütlerde, 6 pastörize sütten 

izole edilen Staphylococcus spp. izolatlarının 2’sinin koagülaz pozitif olduğu, bunların 

identifikasyon testleri sonucunda 1’inin S. aureus olduğu belirlendi. Sonuç olarak piyasada 

satılan çiğ süt (n=100) öneklerinin 48 (%48)’inde ve pastörize süt (n=100) öneklerinin 1 

(%1)’inde S. aureus saptandı. Tüm sütlere (n=200) oluĢmuĢ SEA-SEE enterotoksin varlığını 

belirlemek amacıyla uygulanan ELISA sonucunda, S. aureus saptanan 10 (10/48) çiğ süt 
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örneğinde, Stafilokokal enterotoksin varlığı saptandı. Saptanan enterotoksin tipleri 

incelendiğinde ilk sırada SEA (10/10), ikinci sırada SEE (7/10) ve üçüncü sırada SEB 

üretildiği belirlendi. Ġzolatların hiçbirinin SEC ve SED üretmediği görüldü. Pastörize sütlerde 

stafilokokal enterotoksin saptanmadı. Real-Time PCR testi ile enterotoksinlerin sentezinden 

sorumlu sea-see enterotoksijenik gen tiplerinden en az biri 45 S. aureus izolatında saptandı ve 

bu genler sadece çiğ süt örneklerinden elde edilen izolatlarda tespit edildi. Pastörize sütten 

izole edilen S. aureus ’da (n=1) ise enterotoksin geni saptanmadı. Çiğ sütlerde izole edilen S. 

aureus izolatlarının %93,8 (45/48)’inde söz konusu genlerden en az bir tanesinin bulunduğu, 

3’ünün ise bu genleri taĢımadığı tespit edildi. Enterotoksin genlerinin %46,7 (21/45)’sinde tek 

tip, %33,3 (15/45)’ünde iki, 13,3 (6/45)’ünde üç, %4,4 (2/45)’ünde dört ve %2,2 (1/45)’sinde 

ise tüm gen bölgelerinin bir arada bulunduğu tespit edildi. Ġzolatlarda en çok sec geni (n=27) 

saptanmıĢ olup, bunları sea (n=19), seb (n=15), sed (n=14) ve see (n=7) genlerinin takip ettiği 

belirlendi. Real-Time PCR sonuçları (n=45) ile ELISA sonuçları (n=10) birbiriyle 

karĢılaĢtırıldığında ELISA sonucunda sütlerde saptanan enterotoksin tiplerinin, aynı sütten 

izole edilen S. aureus izolatlarında saptanan enterotoksijenik gen bölgeleri (sea-see) ile 

uyumlu olduğu saptandı. Çiğ süt örneklerinden izole edilen S. aureus izolatlarının %77,8 

(35/45)’inde bir veya daha fazla enterotoksin gen tipi/tipleri saptanmasına rağmen bu 

izolatlara ait sütlerde sentezlenmiĢ enterotoksin belirlenmedi.  Sonuç olarak, tüketime 

sunulmuĢ çiğ süt ürünlerinde %98 oranında Staphylococcus spp. ve % 48 oranında S. 

aureus  saptandı ve enterotoksin gen tipi/tiplerini taĢıyan, etkenle kontamine olmuĢ bu 

ürünlerin de bir kısmında süte salınmıĢ enterotoksin varlığı belirlendi. Bu bulgular, S. 

aureus'un çiğ sütlerde ciddi kirliliğe neden olduğunu ve bunun halk sağlığı açısından risk 

oluĢturduğunu gösterdi. Bu nedenle üretimden tüketime kadar her aĢamada çiğ sütün kalite ve 

güvenliğini sağlamak için kontrol önlemleri ve sürekli izleme programlarının yapılması 

gerekliliği vurgulandı. 

ġubat 2022 ,  97 sayfa. 

Anahtar kelimeler: Süt, Staphylococcus ureus, Enterotoksin, ELISA, Real-Time PCR, sea-

see genleri 
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In this study, it was aimed to determine the presence of enterotoxigenic 

Staphylococcus aureus in raw and pasteurized milk offered for consumption in and around 

Istanbul, enterotoxins formed in all milk by ELISA and staphylococcal enterotoxin genes by 

Real-Time PCR. Collected 100 raw and 100 pasteurized (n=200) milk samples were plated on 

Baird Parker agar containing Egg Yolk Tellurite. Staphylococcus spp. in 98% of raw milk 

samples and 48% of S. aureus suspicious colonies grew. Staphylococcus spp. colonies grew in 

6 and S. aureus suspicious in 1 of pasteurized milk samples. As a result of the identification, 

S. aureus was detected in 48% (n=48) of the raw milk (n=100) samples sold in the market. In 

pasteurized milk, Staphylococcus spp. isolated from 6 pasteurized milk. It was determined 

that 2 of the isolates were coagulase positive, and 1 of them was S. aureus as a result of the 

identification tests. As a result, S. aureus was detected in 48 (48%) of commercially available 

raw milk (n=100) prefixes and in 1 (1%) of pasteurized milk (n=100) prefixes. Staphylococcal 

enterotoxin was detected in 10 (10/48) raw milk samples with S. aureus as a result of ELISA 
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applied to all milk (n=200) to determine the presence of SEA-SEE enterotoxin. When the 

detected enterotoxin types were examined, it was determined that SEA (10/10) was the first, 

SEE (7/10) was the second, and SEB was the third. It was observed that none of the isolates 

produced SEC and SED. Staphylococcal enterethoxin was not detected in pasteurized milk. 

At least one of the sea-see enterotoxigenic gene types responsible for the synthesis of 

enterotoxins was detected in 45 S. aureus isolates by Real-Time PCR test, and these genes 

were detected only in isolates obtained from raw milk samples. Enterotoxin gene was not 

detected in S. aureus (n=1) isolated from pasteurized milk. It was determined that 93.8% 

(45/48) of S. aureus isolates isolated in raw milk had at least one of the aforementioned genes 

and 3 did not carry these genes. 46.7% (21/45) of enterotoxin genes had one, 33.3% (15/45) 

had two, 13.3 (6/45) had three, 4.4% (2/45) had four, and 2.2% (1/45) of it had all gene 

regions together. The most sec gene (n=27) was detected in isolates, followed by sea (n=19), 

seb (n=15), sed (n=14) and see (n=7) genes. When Real-Time PCR results (n=45) and ELISA 

results (n=10) were compared with each other, it was determined that enterotoxin types 

detected in milk as a result of ELISA were compatible with enterotoxigenic gene regions 

(sea-see) detected in S. aureus isolates isolated from the same milk. Although one or more 

enterotoxin gene type(s) were detected in 77.8% (35/45) of S. aureus isolates isolated from 

raw milk samples, no synthesized enterotoxin was detected in the milk of these isolates. As a 

result, 98% Staphylococcus spp. and 48% of S. aureus carriers were observed, and the 

presence of enterotoxin released into milk was determined in some of these products, which 

were contaminated with the agent and carried the enterotoxin gene type(s). These findings 

showed that S. aureus causes serious pollution in raw milk and this poses a risk to public 

health. For this reason, it was emphasized that control measures and continuous monitoring 

programs should be carried out in order to ensure the quality and safety of raw milk at every 

stage from production to consumption. 

February 2022,  97 pages. 

Keywords:  Milk, Staphylococcus aureus, Enterotoxin, ELISA, Real-Time PCR, sea-see 

genes 
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1. GĠRĠġ 

Süt, insanların bütün hayatında önemli bir yer teĢkil etmesinin yanında, içerisinde 

vücudun ihtiyaç duyduğu hayvansal orijinli protein ve lipitleri, bir süt Ģekeri olan laktozu, 

vitamin ve mineralleri yeterli ve dengeli oranda ihtiva eder. Beslenme değeri oldukça yüksek 

olan süt, aynı zamanda, vücut fonksiyonlarını düzenleyen, kemik ve iskelet sistemini 

destekleyerek vücut geliĢimini sağlayan en temel gıda maddesidir. (Ġnal T., 1990).  Tarım ve 

Orman Bakanlığı’nın 2017/20 tebliğ numaralı, Çiğ Sütün Arzına Dair Tebliğ’ine göre çiğ süt 

“bir veya daha fazla inek, keçi, koyun veya mandanın sağılmasıyla elde edilen, 40ºC’nin 

üzerinde ısıtılmamıĢ veya eĢdeğer etkiye sahip herhangi iĢlem görmemiĢ kolostrum dıĢındaki 

meme bezi salgısıdır” olarak tanımlanmıĢtır (Anonim, Çiğ Sütün Arzına Dair Tebliğ 

2017/20). 

Çevremizde doğal olarak bulunan mikroorganizmaların süte geçiĢi kolaylıkla meydana 

gelebilmektedir. Ayrıca sütteki nötral pH ve içerisindeki lipit, mineraller, laktoz, azot ve sitrik 

asitin yanında bol miktardaki su onun çeĢitli mikroorganizmaların geliĢimi açısından elveriĢli 

bir ortam olması neticesini doğurur (Ünlütürk ve TurantaĢ, 1999). Üretiminde hijyenik 

koĢulların sağlanmaması, iĢlenmesi ve muhafazası sırasında gerekli kontrollerin 

gerçekleĢtirilmemesi gibi durumlarda süt ve ürünlerinde mikroorganizmalar kolayca 

üreyebilmekte, dolayısıyla insan sağlığı açısından tehlike oluĢturabilmektedir (Baz ve ark., 

2003). Bu anlamda, Staphylococcus aureus sütün bozulmasına sebep olan en tehlikeli 

mikroorganizmalardan biridir. Bu mikroorganizma sadece dıĢ ortamdan değil aynı zamanda 

meme iltihabı (mastitis) olan bir hayvandan sağılmıĢ sütten de bulaĢabilmektedir (Arda ve 

ark., 1982, Valsangiacomo ve ark., 2000). Çevrede var olan mikroorganizmalar normal 

Ģartlarda az miktarda bakteri ihtiva eden süte çok çabuk bir Ģekilde sirayet ederek onu 

bozabilmekte ve birtakım potajenler yoluyla insanların çeĢitli hastalıklara yakalanmasına yol 

açabilmektedirler (Baz ve ark., 2003). Bu bağlamda, stafilokokal infeksiyonların baĢlıca 

sebebi koagulaz pozitif ve koagulaz negatif stafilokoklar olabilmektedir. Ayrıca S. aureus 

stafilokokal gıda intoksikasyonunun en önde gelen sebebi olma özelliği göstermektedir 

(Oliver ve ark., 2005; Kılıç, 2007). 
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Sütün hijyenik kalitesini, sağılan hayvanın sağlıklı olup olmamasından, son ürün 

haline gelene kadarki geçirdiği süreçler oldukça etkilemektedir. Süt ve süt ürünlerinde 

bulunan mikroorganizmaların miktarı ve çeĢitleri, sağım, iĢleme ve depolama Ģartlarının yanı 

sıra sütün mikrobiyolojik niteliği ve sıcaklık gibi faktörlerle bağlantılı olarak değiĢkenlik 

gösterir. Üretim Ģartlarının kontrolsüz oluĢu, sütten kaynaklanan zehirlenmeler ve enfeksiyon 

tehlikesini artırmaktadır (Sawant ve ark., 2009). Sütün yapısı ve bileĢimi stafilokoklar için 

oldukça uygun olduğundan çok rahat bir Ģekilde geliĢip toksin oluĢturabilirler (Asao ve ark., 

2003). Türkiye’de süt üretiminin bir kısmını düzensiz küçük aile iĢletmeleri ve mandıralar 

sağlamaktadır. Ġstenilen koĢullarda çiğ sütün elde edilmesi, mandıralarda çalıĢan personelin 

yeterli hijyen eğitiminin bulunmaması ve gerekli koĢulları sağlayan süt toplama merkezlerinin 

eksikliğinden dolayı güçleĢmektedir (Yalçın, 2005). 

Subklinik mastitisli hayvanlar, sütlerin stafilokoklar ile kontamine olmasında önemli 

bir role sahiptir (Da Silva ve ark., 2005; Küplülü, 2002). Ayrıca sağıldıktan sonra oda 

sıcaklığında gereğinden fazla bekletme, pastörizasyonun yeterli Ģekilde yapılmaması, 

pastörizasyondan sonra gerçekleĢen kontaminasyon, çalıĢanların hijyenine ve süt iĢletmesi 

dezenfeksiyonuna gerekli özenin gösterilmemesi, sütlerde stafilokokal enterotoksin (SE) 

oluĢma tehlikesini arttırmaktadır. Stafilokokların ısıl iĢlem gibi mikroorganizmaların 

azaltılmasını hedefleyen iĢlemlere karĢı duyarlılığı oldukça yüksektir. Sütlerde ve kullanılan 

alet ve ekipmanlarında S. aureus ve enterotoksinlerine rastlanılması ortam hijyeninin yetersiz 

olduğunun bir göstergesidir (Soriano ve ark., 2002). 

Bu tez çalıĢmasında, konvansiyonel bakteriyolojik yöntemlerle tüketim amacıyla 

piyasada bulunan çiğ ve pastörize sütlerdeki S. aureus varlığının, ELISA ile sütte oluĢmuĢ 

enterotoksinlerin ve Real-Time PCR ile de elde edilecek S. aureus izolatlarındaki 

enterotoksijenik gen bölgelerinin saptanması amaçlanmıĢtır. 
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2. KAVRAMSAL ÇERÇEVE 

2.1. Süt 

Hayvansal bir gıda olan sütün tanımı Türk Standartları Enstitüsü (TSE) tarafından 

yapılmıĢtır. TSE’ye göre süt, inek, koyun, keçi ve manda gibi çiftlik hayvanlarının meme 

bezlerinin bir sekresyonu olup hayvanın yavrusunu beslemede kullanılan, kendine has tat ve 

kıvamda, içine sonradan yabancı madde katılmamıĢ veya orijinal halinden herhangi bir 

maddesi eksilmemiĢ beyaz ya da krem rengindeki sıvıdır (Ünal ve Besler, 2008). 

2.1.1. Sütün BileĢimi ve Özellikleri 

Normal bir sütün su oranı ortalama %84-%90 arasında değiĢkenlik gösterir ve 

ortalama %88 civarındadır. Suyun dıĢındaki süt bileĢenleri arasında yer alan süt Ģekeri, %37,3 

ile sütte miktar olarak ikinci sırada kendine yer bulur. BaĢka bir Ģekilde ifade etmek gerekirse, 

yağ dıĢındaki kuru maddenin %54’ünü laktoz meydana getirmektedir. Sütteki tatlı aroma 

laktoz kaynaklıdır. Ayrıca temel bir süt bileĢeni olarak beslenmede çok önemli bir yeri vardır. 

Kalsiyum emilimini ve yağ metabolizmasını düzenler. Asidik bir ortam sağlayarak 

patojenlerin inhibisyonunu ve yararlı mikroorganizmaların sayısının artmasını sağlar bu 

sayede bağırsak mikroflorasını olumlu yönde dengeler. Galaktoz, beyin dokusundaki 

glikolipitlerin temel maddesi olduğundan beyin geliĢimi için oldukça önemlidir ve laktozun 

bileĢiminde yer alır (Waltsra ve Jenness, 1984; Metin, 2001). 

Sütün diğer önemli maddelerinden birisi süt lipidleri olarak adlandırılan süt yağıdır ve 

sütte ortalama %3,2 oranında yer almaktadır. Süt yağı, sütün fiziksel nitelikleri, aroması ve 

besin değerleri açısından önemli bir bileĢendir, bunun yanında baĢka hayvan kökenli yağlarla 

karĢılaĢtırıldığında kolesterol açısından düĢük bir orana sahiptir. Süt yağı, sütün kendine has 

krem rengindeki görüntüsünü oluĢturur ayrıca süte lezzet ve tat verir. Bunlara ilaveten 

vücudun ihtiyacı olan yağ asitleri, yağda çözünen vitaminler ve metabolik enerji için temel bir 

maddedir (YetiĢmeyen, 1997; Üçüncü, 2005). 

Kalitesi yüksek olarak bilenen inek sütündeki protein oranı %3,0-3,5 civarındadır. Süt, 

kazein ve serum proteinlerinin yanı sıra protein olmayan enzimler ve bir miktar da azot içeren 

karma bir yapıya sahiptir. Sütteki proteinin %80’i kazein (%92 protein, %8 inorganik 
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maddeler) %20’si serum Ģeklinde dağılım göstermektedir. Sütün beslenmede önemli bir yere 

sahip olmasının nedenleri, yapısındaki proteinlerin kolay sindirilebilmesi ve çeĢitli 

aminoasitleri ihtiva etmesi nedeniyle besinsel değerinin yüksek olmasıdır (Duyuk, 2015).  

Süt insanın ihtiyaç duyduğu birçok vitamini ihtiva eder. Bunlardan bir kısmı suda 

eriyen vitaminler diğer kısmı ise süt yağı ile iliĢkilendirilen A, D, E, K vitaminleridir. Süt 

aynı zamanda folat bağlayıcı proteinler ile serum proteini ihtiva etmesi dolayısıyla folat 

açısından zengin bir kaynaktır (Walstra ve Jennes, 1984; Metin, 2001; Fox, 2003). Sütün 

içeriğinde bolca yer alan mineral maddeler, kalsiyum, fosfor, magnezyum, potasyum, çinko 

olarak sıralanabilir. Bununla birlikte içeriğindeki demir oranı yeterli miktarda olmamasından 

dolayı süt, çocukların büyüme dönemindeki demir ihtiyacını yeterli Ģekilde 

karĢılayamamaktadır. Sütteki mineral miktarı sütün elde edildiği hayvanın genetik yapısı, 

fizyolojik ve laktasyon durumunun yanı sıra, çevresel faktörler ve sütün tabi tutulduğu 

iĢlemlere göre değiĢkenlik gösterir (YetiĢmeyen, 1997; Miller ve ark., 2000; Baysal, 2004). 

Eğer yeni sağılmıĢsa, sağlıklı bir inek sütünün pH’ı 6,6 ile 6,8 arasındadır. Bu 

durumda 6,8’in üzerindeki bir pH değeri mastitis olarak adlandırılan meme iltihabı veya 

ortamı nötr yapan herhangi bir madde varlığının, 6,5’in altındaki bir pH değeri ise mikrobiyal 

kirlenmenin belirtisi olan aĢırı asitlik geliĢiminin bir göstergesidir (TekinĢen ve Nizamlıoğlu, 

2001; Üçüncü, 2005). Sütün yoğunluğundaki değiĢkenlik, içerisinde bulunan maddelerden 

kaynaklanır. Isı düzeyi 20ºC olduğunda inek sütünün yoğunluğu 1,028-1,037 g/ml 

aralığındadır. Süt yağının yoğunluğu 0,93 g/ml’dir ve birbiriyle ters orantılıdır. Yani süt 

yağının miktarı artarken sütün yoğunluğu azalır. Sütün içerisinde yer alan protein, laktoz ve 

minerallerin miktarındaki artıĢ sütün yoğunluğunu da arttırmaktadır (YetiĢmeyen, 1997).  
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ġekil 2.1 Ġnek sütünün bile i (Üçüncü, 2005) 
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2.2. Stafilokoklar 

2.2.1.Tarihçe 

Robert Koch 1878 yılında Stafilokokların tanımını ortaya koymuĢtur, ancak daha sonra 

1884 yılında Micrococcaceae familyası içerisine yer alan ayrı bir soy olarak 

tanımlanmıĢlardır (Kılıç, 2007). Bugüne gelindiğinde ise Bacilli sınıfında Bacillales 

takımında ve Staphylococcaceae familyası içerisinde yer alırlar (Schneewind ve Missiakas, 

2008). National Center for Biotechnology Information (NCBI) yaptığı sınıflandırmada 

Staphylococcus cinsi içerisinde 49 tür olduğunu bildirmiĢtir. Ancak söz konusu türlerin 

herhangi bir infeksiyona yol açmadığı dolayısıyla zararsız olduğu iddia edilmektedir (Ektik, 

2015). Fakat enzim ve toksinleri vasıtasıyla birçok infeksiyon ve intoksikasyonlara yol açan 

bazı türler de bu familya içerisinde bulunmaktadır (Zell ve ark., 2008). Bunlar arasında 

patojenite bakımından en önemli tür S. aureus’tur (Garrity ve ark., 2004). Yapılan 

çalıĢmalarda S. aureus üzerinde yoğunlaĢılmasının nedeni insan ve hayvan kaynaklı 

hastalıklar ile gıda kökenli infeksiyonlarda en çok tespit edilen tür olmasından 

kaynaklanmaktadır (Ektik, 2015). 

Ġskoç bir doktor olan Sir Alexander Ogston ilk olarak S. aureus’u 1880 yılında diz 

eklemi apsesi üzerinde yaptığı bir çalıĢma esnasında izole etmiĢ ve mikroskop altında üzüm 

salkımına benzeyen kümeler Ģeklinde göründüğünü bildirmiĢtir. Kelimenin kökeni 

Yunancaya uzanmaktadır ve staphyle (üzüm salkımı) ve coccus (tane) Ģeklinde karĢılık 

bulmaktadır. Almanya’da Friedrich Julius Rosenbach 1884’te bu bakteriyi saf kültürden izole 

etmiĢ ve içerisinde barındırdığı kolonilerin rengine istinaden, Latin dilinde aurum kelimesinin 

altın anlamına gelmesinden dolayı, S. aureus ismini vermiĢtir (Henry, 2013).  

Stafilokok kaynaklı infeksiyonların tedavisi, 1928 senesinde penisilinin Alexander 

Fleming tarafından tıp dünyasına sunulmasına ilaveten 1940’da Florey ve Chain’in penisilin 

üretimine baĢlaması ile daha da ilerlemiĢtir. Kirby 1944’de S. aureus suĢlarındaki penisilin 

direncinin varlığını ortaya koymuĢtur. 1957’de Evans, bu grupta yer alan bakterilerin glikozu 

anaerobik olarak fermentasyona uğratabildiklerini keĢfetmiĢ ve onları farklı bir soy ve 

Staphylococcus ismi ile tanımlamıĢtır. Ġlerleyen zamanda Winslow S. epidermidis’i inkinci bir 

tür olarak tanımlamıĢtır. Daha sonra da 1974’de S. saprophyticus stafilokoklara eklenen 

üçüncü bir tür olmuĢtur. 1980’de 13, 1984’de 20 olan tür sayısı daha sonra yapılan moleküler, 

biyokimyasal ve immunokimyasal çalıĢmalarla 25’e dayanmıĢtır (ġardan, 2000). 
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2.2.2. Sınıflandırma 

Bergey’in 1986 yılında basılan, Manuel of Systematic Bacteriology, kitabında 

Staphylococcus ve Micrococcus cinsleri, Stomatococcus ve Planococcus cinsleri ile 

Micrococcaceae ailesinde yer alıyordu. Daha sonra yapılan moleküler filogenetik ve 

kemotaksonomik analizler sonucunda stafilokok ve mikrokokların birbiriyle çok yakın 

iliĢkisinin bulunmadığı anlaĢılmıĢtır. Bergey’in daha sonraki güncel, Manuel of Systematic 

Bacteriology, baskısında Stafilokoklar Firmicutes Ģubesi Bacilli sınıfı Bacillales takımı 

Staphylococcaceae ailesi içinde Genus 1 olarak sınıflandırılmıĢtır (Koçak Kızanlık, 2019; 

Becker ve ark., 2015). 

ġu zamana kadar Staphylococcus olarak adlandırılan grupta, 21 alt türü içeren toplam 

45 türün identifiye edildiği bildirilmiĢtir. Stafilokokların büyük bir kısmı memeli ve kanatlı 

hayvanların vücut yüzeyi ve mukozalarında yer alır. S. aureus insanlar için patojenite 

bakımından S. epidermidis, S. haemolyticus, S. saprophyticus subsp. saprophyticus ve S. 

lugdunensis’e göre en önemli türdür. Ayrıca daha az oranda S. auricularis, S. capitis subsp. 

capitis, S. capitis subsp. urealyticus, S. caprae, S. cohnii subsp. cohnii, S. cohnii subsp. 

urealyticus, S. hominis subsp. hominis, S.hominis subsp. novobiosepticus, S. pasteuri, S. 

pettenkoferi, S.saccharolyticus, S.schleiferi subsp. schleiferi, S. simiae, S. simulans, S. 

warneri ve S. xylosus da infeksiyona yol açabilmektedir  (Becker ve ark., 2015). 

2.2.3. Morfolojik ve Biyokimyasal Nitelikleri 

S. aureus Micrococcaceae familyasında yer alır, Gram pozitif özellikli, 0.5 – 1.0 µm 

çapında, yuvarlak Ģekilli ve sporsuz bir mikroorganizmadır. S. aureus, mikroskop 

görüntülerinde kok Ģeklinde, ikili, dörtlü gruplar veya dağınık kümeler olarak ya da üzüm 

salkımını andıran, kimi zaman da kısa kısa zincirler oluĢturan bir mikroorganizmadır (Bremer 

ve ark., 2004). 

Birbirleriyle aynı görünümde olan yuvarlak Ģekilli koklar, stafilokoklara özgü bir 

niteliktir. Bazı stafilokoklarda polisakkarit yapıda kendini belli eden bir kapsül veya mukoid 

tabaka olmasına karĢın, çoğunlukla kapsülsüz, hareketsiz, anaerob olan s. saccharolyticus 

hariç genellikle fakültatif anaerob mikroorganizmalardır (Çalık, 1998). Stafilokoklar yeni 

kültürlerde Gram pozitif olarak boyanmalarına rağmen, eski kültürlerde Gram negatif olarak 

gözlenirler (Leloğlu, 1999). Stafilokokların çoğu, içeriğinde %7,5-10 NaCl içeren basit 
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besiyerlerinde, 7-47ºC ortam sıcaklığında ürerler fakat, 37ºC’de ve pH 7-7.5’te optimum 

üreme gösterirler. Bu mikroorganizmaların oksidaz özelliği negatif, katalaz özelliği pozitif 

olarak belirtilmiĢtir (Cengiz, 1999; Bremer ve ark., 2004). 

 

S. aureus’lar fakültatif anaerobik özelliklidirler fakat aerobik ortamlarda çok daha iyi 

geliĢip üreyebilirler ve glikozu fermentasyona uğratarak asetoin oluĢturabilmektedirler (Seo 

ve Bohach, 2012). Koagulaz enzimi S. aureus suĢlarının identifiye edilmesinde önemli bir 

iĢlev görse de kesin belirleyici bir özelliği yoktur (Erol, 2007). S. aureus’un mannitolü 

fermentasyona uğratması ise identifikasyonunda kullanılan önemli bir ayırıcı özelliktir 

(Koçak Kızanlık, 2019; Seo ve Bohach, 2012). 

Baird Parker agar 1960’lı yıllardan günümüze kadar S. aureus için kullanılan en yaygın 

ve baĢarılı besiyeri olmuĢtur. Bu besiyerinin selektif özelliği oldukça iyi olmasıyla birlikte, 

içeriğinde bulunan lityum klorür ve suplement içindeki tellürit rekabetçi florayı inhibe 

ederken, yapısında bulunan piruvat ve glisin ile sonradan ilave edilen yumurta sarısı ise 

mikroorganizmanın geliĢimine katkı sağlar. S. aureus BPA’da 2 tipik özellik gösterir. Bunlar, 

tellüritin mikroorganizma tarafından parçalanması sonucu oluĢan karakteristik parlak siyah 

renkte koloniler ve besiyerine ilave edilen yumurta sarısındaki lipovitellinin lesitinaz 

enzimiyle hidrolizi sonucu kokların etrafında oluĢan Ģeffaf zon Ģeklindedir. Ancak koagulaz, 

katalaz, termonükleaz testleri gibi diğer biyokimyasal testlerinde sonuçların doğrulanması 

açısından önemi büyüktür (Adams ve Moss, 2008). 

 Tablo 2.1. S. aureus 'un geliĢimi ve toksin üretmesi için gerekli olan genel parametreler (Erol & ĠĢeri, 

2004) 

 

KoĢullar 

Üreme  Toksin OluĢturma 

Optimum Spektrum  Optimum Spektrum 

Sıcaklık 37 6,7-47,8  40-45 10-47,8 

pH 6,7 4-10  6-7 4,5-9,8 

aw Değeri 0,98 0,83-0,99  0,98 0,86->0,99 

NaCl (%) 0 0-20  0 0-10 

Atmosfer Ae Ae-An  Ae An 

Ae: Aerob, An: Anaerob 
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2.2.4. Virülens ve Patojenite Faktörleri 

S. aureus en fazla risk taĢıyan ve patojenitesi en yüksek olan stafilokok türüdür. 

Ġnfeksiyonun gerçekleĢip gerçekleĢmemesi konak savunma sistemi ve mikroorganizma 

virulansının oluĢturacağı dengeye göre değiĢkenlik gösterir. Yüzey proteinleri, hücre 

duvarının yapısı, kapsül, enzimler ve toksinler stafilokokların patojenitesini belirleyen 

faktörler arasındadır (Akan, 2006). Hastalık yapıcı etkenin konaktaki hücrelere kanalize 

olmasına katkıda bulunan etmenler, sitotoksinler ve hemolizin, nükleaz, proteaz, lipaz, 

hiyaluronidaz ve kolajenazdan ibaret olan enzim bir grubudur. Bu etmenler konakçı hücre ve 

dokularını mikroorganizmanın çoğalması için uygun hale getirir. S. aureus suĢlarının bazıları 

Toksik ġok Sendrom Toksini (TSST-1) ve enterotoksinleri ihtiva eden ekzoproteinleri bir 

veya birden fazla oranda sentezleyebilirler (Dinges ve ark., 2000). 

2.2.4.1. Hücre Duvarı 

Stafilokokların hücre duvarı 30 ile 60 nm kalınlığında olup tipik Gram pozitif yapı 

özelliği gösterir. S. aureus’un hücre duvarı kalınlığı yerine göre 120 nm’yi aĢabilmektedir 

(Schleifer ve Kroppenstedt, 1990). Hücre duvarının temel yapıtaĢlarını, peptidoglikan (%50), 

fosfat içeren teioik asit (%40) ve proteinler oluĢturur. Peptidoglikan bakterinin Ģeklini veren, 

ozmotik dengeyi sağlayarak onu lizisten koruyan, N-asetilglukozamin ve N-asetilmuramik 

asidin bir peptide kovalent bağlarla bağlantı kurmasıyla meydana gelen bir polimerdir (Ġnal 

M., 2014). Bu tabakanın insanda aktivite gösterme Ģekli Gram negatif bakterilerin 

endotoksinlerine benzer, diğer bir ifadeyle makrofajlardan sitokin salınımını harekete geçirir 

ve trombosit agregasyonuna yol açar. Buna ilaveten monositlerden interleukin-1 salınımını 

tetikleyerek polimorfnükleer lökositlerin infeksiyonun bulunduğu alana toplanmasına, sonuç 

olarak da apse oluĢumuna neden olur (Tünger, 2004; Kutlu, 2006). 

Diğer bir önemli hücre duvarı katmanı, yalnız Gram pozitif bakteri duvarında yer alan 

fosfat içeren teikoik asittir. Teikoik asit, mukozalarda yer alan kendine has reseptörler ile 

birleĢerek stafilokokların konak hücresine tutunmasını sağlar (Tünger, 2004; Kutlu, 2006). 

Proteinler ise adezyon bakımından önem arz eden fibronektin, fibrinojen, laminin ve kollajen 

içermektedir. Bakteriyel tutunma faaliyeti adezyon proteinlerinin bağlanması ile vuku 

bulmaktadır. Protein-A, antijenik proteinler içinde üzerinde en çok araĢtırma yapılmıĢ olandır 
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ve S. aureus suĢlarının %90-98’i bu proteini içerir (Schleifer ve Kroppenstedt, 1990; Öncül, 

2006). 

2.2.4.2. Kapsül 

Stafilokoklarda hücre duvarının en dıĢ katmanı polisakkarit bir kapsül ile kaplıdır. S. 

aureus 11 adet kapsüler serotip ihtiva etmektedir. Bakteriyel infeksiyonların büyük bir 

çoğunluğu serotip 5 ve serotip 7 ile bağlantılıdır. Mukoid görünümlü koloniler meydana 

getiren serotip1 ve serotip 2 çok kalın bir kapsül içerir. Kapsül, bakterinin kateter ve benzeri 

yabancı cisimlere adezyonuna yol açar, ayrıca bakteriyi fagositozdan korur (Tünger, 2004). 

2.2.4.3. Yüzey Proteinleri 

Stafilokokların kapsül özelliğindeki polisakkarit maddeleri ve yüzeylerinde yer alan 

Protein-A mikroorganizmayı fagositozdan koruyarak patojenitenin artmasına neden olurlar 

(Bilgehan, 1995). Peptidoglikan katmanında yer alan Protein-A, 42 kilodalton molekül 

ağırlığına sahiptir. Protein-A bir hücre duvarı bileĢinidir ve hücre duvarını oluĢturan 

peptidoglikan yapı ile kovalent bağla bağlanmıĢtır. Protein-A çeĢitleri hücreye bağlı, hücre 

dıĢı ve ortama salınan olarak üç tiptir. Antikomplementer ve antifagositer etkiler Protein-

A’nın en temel özellikleridir. Nasıl oluĢtuğu tam olarak bilinmemekle birlikte patojen 

eliminasyonunun, konak polimorfnükleer hücrelerinin antifagositik etkisi yoluyla 

gerçekleĢtiği iddia edilmektedir (Sandel ve McKillip, 2004). Stafilokokal Protein-A’nın, 

antibiyotik duyarlılığını düĢürmesi, antifagositik yanıt oluĢturması aynı zamanda da nükleaz 

ve koagulaz aktivitelerinin bulunması nedeniyle önemli bir patojenite kriteri olduğu öne 

sürülmektedir (Biçer, 2009). 

2.2.4.4. Glikokaliks (Slime Factor) 

Glikokaliks, polisakkarit kaplı ve bakteri tarafından meydana getirilen bir yapıdır. Bu 

tabaka, yapıĢkan bir özellikte olmasından dolayı “slime” olarak da isimlendirilir. Bakterilerin 

dokulara yapıĢarak bağlanması, enfeksiyonun baĢlangıcının ilk aĢamasıdır. S. aureus’lar 

üzerlerinde bulunan reseptörler ile fibrinonektine, fibrinojene veya fibril benzeri tabakalara 

bağlanırlar. S. aureus’ların in vitro ortamlarda hücre yüzeylerine yapıĢarak biyofilm 
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oluĢturması ve eksopolisakkarit üretimi, fagositoza karĢı direnç göstermeye ve antibiyotiklere 

karĢı düĢük hassasiyete neden olur (Cucarella ve ark., 2001; Gündoğan ve ark., 2005). 

Amorf kapsül yapısında bir glikokaliks materyali olan slaym maddesi %40 karbonhidrat 

ve %27 protein içerir. Slaym özelliği sayesinde stafilokoklar tıbbi aletlere çok kolay bir 

Ģekilde bağlanıp çoğalabilirler. Antijenik yapılarının çok güçlü olmasından dolayı yüksek 

dozda antikor oluĢturabilirler. Slaym pozitif stafilokok suĢlarının patojenitesi daha fazladır, 

fagositoza karĢı daha güçlü direnç gösterebilirler ve bakteri içine antibiyotik giriĢini 

engelleyebildiklerinden antibiyotiklere büyük oranda direnç gösterirler (Cengiz, 1999). 

2.2.4.5. Enzimler 

S. aureus, yaĢamını sürdürebilmek ve konakçının immun sistemine karĢı kendini 

korumak için birden fazla enzim üretir. Bu enzimler; katalaz, koagulaz, lipaz, hyaluronidaz, 

lesitinaz (fosfolipaz C), deoksiribonükleaz, termonükleaz, stafilokinaz ve betalaktamaz olarak 

adlandırılır (Dinges ve ark., 2000; Sandel ve McKillip, 2004).  

2.2.4.5.1. Katalaz 

Tüm stafilokoklar tarafından sentezlenen bu enzim, mikroorganizmaların metabolik 

aktiviteleri neticesinde ortaya çıkan hidrojen peroksiti, yapıtaĢları olan hidrojen ve oksijene 

ayrıĢtırırır. Katalaz enzimi sayesinde bakteriler toksik oksijen radikalleri tarafından elimine 

edilmeye karĢı daha dirençli olurlar (Arda ve ark.,1997; Kutlu, 2006). 

2.2.4.5.2. Koagulaz 

Koagulaz enzimi, ısıya karĢı dayanıklı, filtrelerden geçebilen, plazmadaki antifagositik 

faktörü hidrolize ve plazmayı da koagule edebilen, patojen stafilokoklar tarafından sentezi 

yapılan ve patojeniteyi önemli ölçüde artıran en önemli enzimlerden biridir (Pottumarthy ve 

ark., 2004). Koagulaz, antijenik özellikli ve protein kaynaklı bir enzimdir, stafilokoklar 

haricinde Pseudomonas aeruginosa, Escherichia coli ve Bacillus subtilis gibi 

mikroorganizmalar da bu enzimi sentezleyebilmektedir (Koneman ve ark., 1997; Bilgehan, 

2000). Stafilokoklar insan veya tavĢan plazması ile temas ederlerse belli bir zaman sonra 

plazma pıhtılaĢır. Bu tipteki stafilokoklar fagositoza karĢı, koagulaz enzimleri sayesinde, 
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etraflarını bir fibrin zırhıyla kaplamak suretiyle kendilerini korurlar ve aynı zamanda kan 

serumunun bakterisit etkisini de engelleyerek infeksiyöz özellik kazanırlar (Koneman ve ark., 

1997; Muratoğlu, 2010).  

Koagulaz, ekstraselüler bir proenzimdir, S. aureus’larda iki değiĢik formda bulunur ve 

bunlar hücreye bağlı koagulaz (Clumping Factor, CF) ve serbest koagulaz olarak tanımlanır. 

CF, plazmada fibrinojeni parçalayarak fibrine dönüĢtürmekte ve oluĢan bu fibrin hücre 

yüzeyinde çökelme oluĢturmaktadır. Neticede stafilokoklar aglütinasyon sonucu birbirine 

bağlanmak suretiyle kümeleĢirler. Sebest kogulaz, etkisini ancak ortamda trombine benzeyen 

faktör (Coagulase-Reacting Factor, CRF) bulunduğunda gösterebilir ve CRF’yi uyararak 

plazmayı pıhtılaĢtırır. Ġmmunolojik yapı ve etki mekanizması açısından serbest koagulaz ve 

CF birbirinden farklıdır. Plazmanın pıhtılaĢması bu antijenlerin farklı enzim tepkimeleri 

sonucu oluĢmaktadır.  Bu yüzden lam koagulaz testi CF ve tüp koagulaz testi ise serbest 

koagulaz tespitinde yoğun olarak kullanılmaktadır (Muratoğlu, 2010). 

Koagulazın üretilme Ģekli stafilokokların sınıflandırmasını belirleyen en önemli 

biyokimyasal faktördür. Stafilokoklar içerisinde koagulaz pozitif olanlar S. aureus, S. 

intermedius, S. hyicus, S. aureus subsp. anaerobius, S. delphini,  S. schleiferi subsp. 

coagulans, S. lutrae ve S. pseudointermedius’tur. Enterotoksijenik tipte ve koagulaz pozitif 

olan stafilokokların bulunduğu grup gıda zehirlenmeleri açısından büyük risk taĢımaktadır 

(Freney ve ark., 1999; Devriese ve ark., 2005; Sasaki ve ark., 2010).  

2.2.4.5.3. Deoksiribonükleaz (DNaz) 

Patojenik stafilokokların tespitinde DNaz, koagulazla birlikte patojenitenin belirlenmesi 

için kullanılan en önemli enzimlerden biridir. DNaz enzimi fosfodiesteraz özelliğinde olup, 

endo ve ekzo nükleaz aktivitesi gösteren nükleazları 3’-fosfomononukleotidlere parçalarlar. S. 

aureus’lar DNaz enzimleriyle ortamdaki DNA’ları parçalayarak kolonilerin etrafında bir zon 

bölgesi oluĢtururlar (Smith ve ark., 1969; Tükel ve Doğan, 2000; Gündoğan ve ark., 2005). 

2.2.4.5.4. Lesitinaz (Fosfolipaz C) 

Bu enzim, daha çok yumurta sarısı ve insan serumunda yer alan lipoproteini ayrıĢtırır. S. 

aureus’un en önemli dört özelliği lesitinaz, termonükleaz, koagulaz aktivitesi ve enterotoksin 

üretimidir. Lesitinaz aktivitesi, yumurta sarısının emülsiyon Ģeklinde eklendiği besiyerinde S. 
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aureus’un identifikasyonunu kolaylaĢtırır. Besiyerinde ortaya çıkan lesitinaz, yumurta sarısı 

emülsiyonundaki lesitini parçalayarak bakteri kolonisinin çevresinde Ģeffaf bir son oluĢturur. 

Ancak etrafında zon bulunmayan atipik koloni oluĢturan S. aureus suĢları da 

üreyebilmektedir. Örnek verilecek olursa Baird Parker Agar’da üzüm salkımı Ģeklinde siyah 

koloniler oluĢturan, fakat lesitinaz aktivitesi göstermediği için zon oluĢturmayan, mukoid 

yapıda ve enterotoksin H sentezleyen S. aureus suĢlarıda izole edilmiĢtir (Tükel ve Doğan, 

2000). 

2.2.4.5.5. Lipaz 

Lipaz, S. aureus’un bütün suĢları ve Koagulaz Negatif Stafilokoklar’ın ise yaklaĢık 

%30’u tarafından sentezlenir (Cauwelier ve ark., 2004). Bu enzim, organizmada lipid içeren 

bölgelerde yağları parçalayarak stafilokokların yaĢamını sürdürmesini sağlar, aynı zamanda 

vücut yüzeyindeki dokulara yerleĢerek frunkül ve karbonkül infeksiyonlarına neden olur 

(Tünger, 2004). Lipaz, ekstraselüler bir enzimdir ve logaritmik üreme fazı süresince 

sentezlenmektedir, ayrıca birçok stafilokok türünün patojenitesinin artmasına yol açmasının 

yanında plazma ve yağ dokularında etkisini göstererek vücutta hastalık etkeninin yayılmasını 

sağlar (Sandel ve McKillip, 2004). 

2.2.4.5.6. Hyaluronidaz 

Hyaluronidaz enzimi S. aureus suĢlarının büyük çoğunluğu tarafından üretilir ve 

çoğunlukla bağ dokudaki hücrelerin bütünlüğünü sağlayan hyaluronik aside etki ederek onu 

hidrolize uğratır. Bu Ģekilde, etken doku içinde çok geniĢ bir bölgeye yayılma özelliği 

kazandığı için, yayılma faktörü, olarak da isimlendirilmektedir (Sandel ve McKillip, 2004; 

Koçak Kızanlık, 2019; Hart ve ark., 2009). 

2.2.4.5.7. Stafilokinaz (Fibrinolizin) 

Streptokokların gösterdiği fibrinolitik etkiyi stafilokoklar da benzer Ģekilde 

göstermektedir. Stafilokokların ortaya çıkardığı kinazların etkisiyle plazma içerisindeki 

plazminojen aktive olur ve sonuç olarak plazmin ortaya çıkar (Bilgehan, 2000). Bakteri fibrini 

eriten proteolitik özellikteki plazmin maddesinin etkisi ile dokular içerisinde yayılım gösterir 

(Atlı, 2007). 
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2.2.4.5.8. Beta laktamaz (Penisilinaz) 

Tedavide kullanılmaya baĢlandığında stafilokokların nerdeyse tamamı penisiline 

duyarlılık gösterdikleri halde, son zamanlarda bu duyarlılığın %5 ve altına indiği 

bildirilmektedir. Stafilokokların penisiline karĢı direnç oluĢturmasına yol açan penisilinaz 

enzimi kendisini üreten bakteriler tarafından penisilin ve türevlerinin beta laktam halkasında 

bulunan amid bağlarını hidrolizasyona uğratarak penisiloik asite parçalarlar. Penisilinaz 

kodlayan gen bölgeleri, plazmidler üzerinde yer aldığından, ortamdaki farklı 

mikroorganizmalar arasında hızlı bir biçimde aktarılarak yayılma özelliği gösterirler 

(Bilgehan, 2000; Tünger, 2004). 

2.2.4.5.9. Termonukleaz (TNaz) 

S. aureus izolatlarının tamamı endo ve ekzo nukleolitik niteliklere sahip olup, DNA ve 

RNA’yı parçalayabilme özelliğindeki ısıya dirençli bir enzim olan termonukleazı sentezlerler. 

S. aureus izolatlarının teĢhis edilmesinde termonükleazın üretilmesi bir doğrulayıcılık testi 

olarak kullanılır (Bergdoll, 1989; Bannerman, 2003). TNaz 100˚C’de 1 saat kaynatıldıktan 

sonra bile enzimatik özelliğini koruduğu için ısıya karĢı direnci çok yüksek bir enzimdir 

(Brakstad ve ark., 1992; Sandel ve McKillip, 2004; Tang ve ark., 2011).   

2.2.4.6. Toksinler 

S. aureus’un sentezlediği birçok toksin, immun sistemi etkileyerek immun yanıtın 

oluĢumunu engeller. Bu toksinler, enfeksiyon bölgesindeki hücrelere etki ederek etkenin 

geliĢimi için besin maddeleri sağlamalarının yanında etkenin konakçı hücrelere bağlanması ve 

enfeksiyonun geniĢ alanlara yayılmasında da rol oynarlarlar. S. aureus’ların bazı suĢları, 

hemolizinler, stafilokokal enterotoksinler (SE), Toksik ġok Sendromu Toksin-1, Panton 

Valentine Lökosidin gibi toksinlerden herhangi birini yada birden fazlasını aynı dönemde 

sentezleyebilirler (Dinges ve ark., 2000; Huseby ve ark., 2007).  Toksinler, agr (accessory 

gene regulator) bölgesi baĢta olmak üzere, farklı düzenleyici faktörler aracılığıyla 

sentezlenmektedir. Yüzey proteinleri hücrelerde çoğunlukla logaritmik fazda üretilmesine 

rağmen, toksinleri de içeren ekzoproteinlerin birçoğu logaritmik fazın sonu ya da erken 

durgunluk fazında sentezlenir. Enfeksiyonun ilk aĢamalarında, yüzey proteinleri ekstraselüler 
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matriks proteinleri ile birleĢerek bakterinin dokulara bağlanmasını sağladığı sırada 

ekzoproteinler ile de hastalık etkeni çevre dokulara yayılır (Seo ve Bohach, 2012). 

2.2.4.6.1. Sitolitik Toksinler 

Stafilokokların çok miktarda ekstrasellüler toksin üretmesi ve bunların da konak hücre 

morfolojisini ve/veya fonksiyonunu etkilemesi mümkündür. Stafilokoklar bu toksinleri 

sayesinde yoğun inflamatuar yanıt oluĢan bölgelerde geliĢimlerini sürdürebilirler. Hemolizin 

ve Lökosidin bunlar arasından en fazla öne çıkanlardır (Biçer, 2009). S. aureus’un ürettiği 

sitolitik toksinler lize ettiği hücrelere göre adlandırılırlar. Kırmızı kan hücrelerini lizise 

uğratanlar hemolizin, beyaz kan hücrelerini lizise uğratanlar ise lökotoksin olarak 

isimlendirilmiĢtir (Otto, 2014). 

2.2.4.6.1.1. Hemolizinler 

Hemolizinler arasındaki fark, onların toksisite düzeylerine, hemoliz iĢlemi için ihtiyaç 

duydukları ısı derecesine ve zamanına, aynı zamanda da hayvan eritrositleri üzerinde litik etki 

oluĢturup oluĢturmamalarına bağlı olarak değiĢkenlik gösterir. Bu özelliklere göre 

hemolizinler dört gruba ayrılır (Biçer, 2009). 

2.2.4.6.1.1.1. Alfa Hemolizin (Alfa Toksin) 

Alfa Hemolizin, 33 kDa ağırlığında olan ve hücre membranlarını hasara uğratan en 

etkili proteinidir. S. aureus suĢları için ana hemolizindir. Kodlandığı yer, bakteriyel 

kromozomlar ve plazmidlerdir. Hemolitik aktivite bakımından tavĢan eritrositlerinde olukça 

etkilidir. Bu protein monositlere etki etmez ancak insanda bulunan makrofaj ve trombosit 

hücre membranlarına karĢı litik bir etki oluĢturur. Sitolitik, hemolitik ve dermonekrotik olarak 

etki gösterir (Biçer, 2009). 

2.2.4.6.1.1.2. Beta Hemolizin (Beta Toksin) 

Beta hemolizin, molekül ağırlığı 35 kDA olup, yağ bakımından zengin hücre 

membranlarını yıkıma uğratan ve sfingomiyelin üzerine etkisini göstererek kırmızı kan 

hücreleri olan eritrositleri parçalayan enzimatik özellikteki bir toksindir. Koyun eritrositlerini, 



16 
 

 

 

insan ve tavĢan eritrositlerinden daha fazla yıkıma uğratır (Bilgehan, 2000; Dinges ve ark., 

2000). Alfa ve Beta hemolizin insanlarda hastalık yapan S. aureus’ lar tarafından en sık 

üretilen sitolitik toksinlerdir (Dinges ve ark., 2000). 

2.2.4.6.1.1.3. Gama Hemolizin (Gama Toksin) 

Gama toksin (γ-toksin), polipeptit yapıda, 32 kDa molekül ağırlığında ve S. aureus’ların 

birçoğu tarafından üretilebilen bir toksindir. Bu toksin, hemolitik ve lökotoksik aktivitesi 

aracılığıyla, nötrofil ve makrofajları etkileyerek birçok memeli eritrositlerini hemolize eder. 

(Dinges ve ark., 2000; Huseby ve ark., 2007). Ġnsan, tavĢan ve koyun eritrositleri bu toksine 

duyarlı olmasına rağmen, at ve kuĢ eritrositleri direnç gösterir (Cengiz, 1999). Her ne kadar 

nasıl etkilediği bilinmese de stafilokok kaynaklı kemik infeksiyonlarında bu toksine karĢı 

kanda oluĢan antikor düzeyindeki yükseklik stafilokokal hastalıklar ile bu toksin arasındaki 

bağlantıya iĢaret etmektedir (Bilgehan, 2000). 

2.2.4.6.1.1.4. Delta Hemolizin (Delta Toksin) 

Delta hemolizin (δ-toksin), polipeptit yapıda, 103 kDa molekül ağırlığına sahip ve hücre 

membranlarında porlar oluĢturan bir toksindir. Delta toksinin geniĢ bir sitolitik aktivitesi 

olmasına rağmen etkinlikleri diğer sitolitik toksinlerin düzeyinde değildir, fakat birçok S. 

aureus suĢu bu toksini sentezler. Bu toksin, eritrositler, memeli hücreleri ve diğer hücre 

organelleri yanında, subselüler yapılarıda parçalayabilmektedir (Dinges ve ark., 2000). 

Ayrıyeten, son zamanlarda yapılan çalıĢmalarda, bu toksinin mast hücre degranülasyonunu 

tetikleyerek atopik dermatite yol açtığı bildirilmiĢtir (Otto, 2014). Delta toksinlerin antijenik 

özelliği yoktur, ayrıca alfa ve beta toksine göre immünolojik yönden farklıdırlar. Bu toksinler 

koyun, maymun ve tavĢan eritrositlerinin yanında insan eritrositlerini de parçalarlar. Ayrıca 

makrofaj, lökosit, lenfosit ve trombositlere de hasar verirler (Cengiz, 1999). 

2.2.4.6.1.2. Lökosidin (Panton-Valentine Lökosidin) 

Panton Valentine Lökosidin, yalnız insan ve tavĢanların polimorf çekirdekli lökositleriyle 

makrofajlarına etki ederek onları parçalarken diğer hücrelere herhangi bir etkisi 

bulunmamaktadır. Patojen özellikteki stafilokokların büyük bir çoğunluğu tarafından 

sentezlenen bu toksin, sitotoksik özellikte olmasına rağmen, diğer toksinlerden farklı olarak 
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hemolitik etki göstermemektedir (Dinges ve ark., 2000). Virulansta önemi büyük olan F (Fast) 

ve S (Slow) diye tanımlanan ve elektroforetik olarak birbirinden ayrılan iki adet antijenik 

özellikteki protein komponenti bu toksini meydana getirmektedir. Bu komponentler lökositleri 

tahrip edip fagositozun gerçekleĢmesini engelleyerek patojeniteyi arttırırlar. Tek baĢlarına 

hareket ettiklerinde bu bileĢenler lökositler üzerinde herhangi bir etki oluĢturamazlar ama 

birbirlerine bağlandıklarında lökositlerin hücre membranlarında geçirgenliği arttırarak 

lökositlerin ĢiĢip yuvarlak ve granüler bir form haline gelmesine, hareket yeteneğini 

kaybetmesine ve sonrasında da yavaĢça parçalanmasına neden olurlar (Bilgehan, 2000; Bhatia 

ve Zahoor, 2007). 

Nekrotik doku lezyonlu infeksiyonların oluĢmasında lökosidinin büyük bir etkisinin 

olduğu öngörülmektedir. Bu toksini, S. aureus’ların %2’si sentezler ama ağır seyreden 

dermonekrotik dokulardaki lezyonlardan elde edilen izolatlarda %90 oranında bulunmaktadır 

(Dinges ve ark., 2000). ÇeĢitli çalıĢmalarda, bu toksinin primer cilt apseleri, frunküloz, ciddi 

deri infeksiyonları ile çoğunlukla çocuk ve gençlerde ortaya çıkan nekrotizan pnömoni gibi 

hastalıklara yol açtığı bildirilmiĢtir. Yüksek ateĢ, lökopeni, pleural efüzyon, sepsis ve ölümle 

seyreden nekrotizan pnömonilerde, lökosidin pozitif S. aureus sıklıkla karĢılaĢılan bir 

infeksiyon etkenidir. Mortalite oranının çok yüksek olduğu S. aureus pnömonisinin bu çeĢidi 

hızla ilerleme eğilimindedir. Akciğerlerde oluĢan yangılı ve nekrotik bir görünüm sebebiyle 

bu türdeki pnömoniler S. aureus kaynaklı hemorajik nekrotizan pnömoni olarak 

adlandırılmıĢtır (Kaneko ve Kamio, 2004; Boyle-Vavra ve Daum, 2007; Holzinger ve ark., 

2012). 

2.2.4.6.2. Süperantijenler 

S. aureus tarafından sentezi yapılan süperantijenler, diğer ekzoproteinlerde olduğu gibi 

geç logaritmik dönemde daha fazla oranda üretilir. Bu toksinleri sentezleyen gen bölgeleri 

plazmidler, bakteriyofajlar veya heterolog genetik elementler vasıtasıyla taĢınırlar. 

Eksfoliyatif toksin, toksik Ģok sendromu toksini (TSST-1), enterotoksinler ve enterotoksin 

benzeri toksinler S. aureus’un süperantijenik yapılarıdır (Seo ve Bohach, 2012). 
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2.2.4.6.2.1. Eksfoliyatif Toksin 

Eksfoliatin veya epidermolitik toksin, eksfoliyatif toksinin bilinen diğer adlarıdır. 

Ġnsanlarda veziküler ve eksfoliatif deri lezyonlarından sorumlu toksindir. Genellikle 5 yaĢın 

altındaki küçük çocuklarda ortaya çıkan ve Staphylococcal Scalded Skin Syndrome 

(SoyulmuĢ Deri Sendromu) adı verilen bu enfeksiyonda deride bulunan stratum granulosum 

katmanında değiĢik düzeylerde oluĢan hasarlar sonucu deride soyulmalar ve epidermiste 

nekroze olmuĢ bölgeler görülür. (Ġnal M., 2014). Antijenik ve yapısal farklılıklarına bakılarak 

4 serotipe ayrılmıĢ olan bu toksin, S. aureus’lar tarafından sentezlenir. Ġnsanlardaki 

infeksiyonlardan genellikle ETA (Eksfoliyatif Toksin A), ETB (Eksfoliyatif Toksin B) ve 

ETD (Eksfoliyatif Toksin D) sorumlu tutulmuĢtur (Mariutti ve ark., 2017). 

SSSS (Staphylococcal Scalded Skin Syndrome) vakalarında ETA ve ETB en çok izole 

edilen serotiplerdir. ETA kromozom ve ETB ise plazmid bağlantılı gen bölgeleri aracılığıyla 

sentezlenir. Bu toksinlerin proteaz ve esteraz enzimatik özellikleri vasıtasıyla derinin yapısal 

bütünlüğünü yıkıma uğratma özellikleri bulunmaktadır. Süperantijenik yapıda olan ve 

proteinlere karĢı litik özellik gösteren bu toksinler immünolojik yapı ve biyokimyasal 

özellikler açısından birbirlerinden ayrılırlar (Koneman ve ark., 1997). Fakat, bu iki toksin de 

aynı Ģekilde etki ederler ve deride bulunan stratum granulosum tabakasındaki interselüler 

yapıları parçalayarak epidermisin yapısal bütünlüğünü bozarlar (Takagi, 1990). Genellikle T 

lenfositlere karĢı mitojen etki gösteren ve derideki hücrelere karĢı litik özellikleriyle nekrotik 

alanlar oluĢturan bu toksinler, yangısal yanıt oluĢturmazlar ve primer neden olarak hücrelerin 

ölümüne yol açmazlar (Koneman ve ark., 1997; Bilgehan, 2000). 

ETC, ilk olarak bir attaki deri enfeksiyonundan izole edilmiĢtir ve insanlardaki 

enfeksiyonlarla bağlantısı yoktur. Isıya duyarlı bir toksin olan ETC, fare yavruları ve 

civcivlerde epidermisin iç kısımlarında lezyonlar, deride kabuklanma ve döküntüler oluĢturur. 

ETD’nin SSSS ile arasında bir bağlantı yoktur, bu toksin vücuttaki epitel yapıyı bozarak S. 

aureus’un dokularda daha geniĢ alanlara yayılımını sağlar ve aynı zamanda %40 oranında 

ETA, %59 oranında ETB ve %13 oranında ETC ile genetik yapı yönünden benzerlik gösterir. 

(Ladhani, 2003; MüĢtak ve Esendal, 2008; Bukowski ve ark., 2010; Mariutti ve ark., 2017). 
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2.2.4.6.2.2. Toksik ġok Sendromu Toksini (TSST-1) 

Bu toksin ilk olarak 1978 yılında bildirilmiĢ ve toksik Ģok sendromu vakası izlenen 

infekte kiĢilerden izolasyonu yapılan Stafilokoklar tarafından sentezlendiği ileri sürülmüĢtür. 

Daha sonra 1981 senesinde maymunlarla yapılan araĢtırmalarda emetik özelliği olduğu 

görülmüĢ ve bu yüzden adı Stafilokokal Enterotoksin F olarak değiĢtirilmiĢtir. 1983 senesinde 

gerçekleĢtirilen deneylerde tavĢanlarda vücut ısısını arttırarak ateĢ oluĢturduğu görüldüğünden 

Pirojenik Ekzotoksin C olarak isimlendirilmiĢtir. 1984 yılına gelindiğinde ise kusma aktivitesi 

için gerekli olan sistein aminoasit yapısını içermemesinden dolayı emetik özelliğinin 

olmadığı, maymunlarla yapılan ilk araĢtırmada görülen emetik aktivitenin SEA’dan ileri 

geldiği öne sürülmüĢtür. Bu yüzden tekrar isim değiĢikliğine gidilmiĢ ve bugünkü ismi olan 

TSST-1 adını almıĢtır (Bergdoll ve ark., 1981; Dinges ve ark., 2000; Spaulding ve ark., 2013).  

TSST-1, kromozomal yapılı, süperantijen özelliği olan, ısıya karĢı dirençli, protein 

yapısının parçalanmasına karĢı dayanıklı, tek polipeptid yapısında olan, 22 kDA moleküler 

ağırlığında bir ekzotoksindir. Bu toksin yüksek miktarda hidrofobik karakterde aminoasitler 

içermesine karĢın sudaki çözünürlüğü daha fazladır (Dinges ve ark., 2000). TSST-1 aynı 

zamanda konakçıda T lenfosit artıĢına ve monositlerden interleukin-1 salınımına neden 

olmaktadır (Koçak Kızanlık, 2019). Bu toksinin yol açtığı Toksik ġok Sendromu (TSS), 

deride yaygın kızarıklık ve deri döküntüleri, yüksek ateĢ, tansiyon düĢüklüğü, ve çoklu organ 

yetmezliği Ģeklinde ortaya çıkar. Ortaya çıkan Ģok tablosunun, yumuĢak doku infeksiyonları, 

ciddi infekte yanıklar, doğum sonrası enfeksiyonlar ve pnömoni ile de bağlantılı olabileceği 

bildirilmektedir (Silversides ve ark., 2010). 

2.2.4.6.2.3. Enterotoksinler 

1914 senesinde, Barber tarafından, stafilokok kaynaklı mastitisi olan inek sütünün 

tüketilmesi sonucu geliĢen gastroenterit vakası raporlanmıĢtır. Sonrasında ise Dack 1930 

senesinde, besin kaynaklı zehirlenme olgularının enterotoksijenik stafilokokların ağız yoluyla 

vücuda alınması neticesinde gerçekleĢtiğini bildirmiĢtir (Cengiz, 1999). S. aureus baĢta olmak 

üzere stafilokokların ürettiği söz konusu bu toksinler S. epidermidis, S. intermedius, S. hyicus 

ve S. xylosus gibi diğer stafilokok türleri tarafından da sentezlenebilmektedir. S. aureus’un 

enfeksiyon oluĢturma açısından temel virulans faktörleri Stafilokokal Enterotoksin (SE) ve 

Stafilokokal enterotoksin benzeri toksin (staphylococcal enterotoxin like toxin-SEl) olarak 
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bilinmektedir. Enterotoksinler ve enterotoksin benzeri toksinler 19-29 kDa gibi düĢük bir 

molekül ağırlığına sahip, suda çözünen, glikolizasyon özelliği göstermeyen, 168-261 

aminoasitten oluĢan, tek zincirli ve globuler özellikte protein yapısındaki elementlerdir. S. 

aureus tarafından sentezlenen enterotoksinler, mikroorganizmanın tüm geliĢme evreleri 

boyunca bakteri tarafından oluĢtulabilmesine karĢın, genellikle logaritmik dönemin ortalarına 

veya son kısımlarına doğru daha fazla oranda üretilir (Balaban ve Rasooly, 2000; Bhatia ve 

Zahoor, 2007; Argudin ve ark., 2010; Hu ve Nakane, 2014; Fisher ve ark., 2018). 

Enterotoksinlerin izoelektrik noktaları 7-8,6 arasındadır. Lizin, aspartik asit, glutamik 

asit ve tirozin temel yapıtaĢlarını oluĢturur. Enterotoksinlerin yüksek ısıya dirençli olmaları 

(100°C ısıya 30 dakika kadar dayanabilirler), düĢük pH değerlerinde bile aktifliklerini 

koruyabilmeleri ve pepsin, tripsin gibi proteinleri parçalayan enzimlere karĢı dirençli 

olmaları, onları gıda kaynaklı toksikasyonların en önemli sebeplerinden biri haline getirmiĢtir. 

Isıtma iĢlemiyle tahribata uğrasalar bile uzun süreli saklama koĢullarında tekrar aktif hale 

gelebilirler. Enterotoksin tipi, gıda maddesinin türü, pH değeri ve tuz konsantrasyonları 

enterotoksinlerin ısıya karĢı oluĢturacakları direnci belirler. SEB’nin ısıtmaya karĢı en 

dayanıklı toksin olduğu belirtilmektedir. Genellikle gıda içerisindeki enterotoksijenik S. 

aureus sayısı 10
6 

kob/g veya kob/ml civarında olması toksin oluĢması için yeterli 

görülmektedir. (Muratoğlu, 2010).  

Enterotoksinlerin birbirlerinden ayrımı antikorlara verdikleri immun cevaplara göre 

olmaktadır (Cengiz, 1999). Stafilokokal Enterotoksinler, kimyasal ve antijenik nitelikleri baz 

alınarak alfabetik sıraya göre isimlendirilirler ve emetik özellik gösterirler. Bu toksinlerin, 

SEA, SEB, SEC, SED, SEE olmak üzere beĢ ana serotipi vardır. Fakat son zamanlarda, SEG, 

SEH, SEI, SEJ, SEK, SEL, SEM, SEN, SEO, SEP, SEQ, SER, SEU olarak adlandırılan yeni 

serotiplerin de bulunduğu bildirilmektedir. Bunların yanında yeni gen bölgelerinin 

belirlenmesiyle SEK, SEL, SEM, SEN, SEO, SEP, SEQ, SER, SEU serotipleri de 

eneterotoksinler arasına eklenmiĢtir (Ljevaković-Musladin ve ark., 2022). SEA ile SEU 

arasında birçok Stafilokokal Enterotoksin tipi serolojik özelliklerine göre tiplendirilip 

isimlendirilmiĢtir (Lamprell ve ark., 2004; Ljevaković-Musladin ve ark., 2022). GeçmiĢten 

günümüze, 24 ayrı SE ve SEl tiplendirilmiĢtir. Tiplendirmede esas olarak deney 

hayvanlarında emetik özellik gösterme göz önünde bulundurulsa da, süperantijenik nitelikte 

olma, sindirimi sağlayan enzimlere ve ısıya karĢı dayanıklı olma ve yapısal özelliklerdeki 

benzerlikler de dikkate alınır. Herhangi bir toksini Stafilokokal Enterotoksin (SE) olarak 
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adlandırmak için maymun, fare v.b. gibi primatlara oral olarak veya intraperitoneal yolla 

verildiğinde kusturucu bir etkinin (emetik faaliyet) görülmesi gereklidir. Sadece yapı olarak 

benzerlik varsa ve deneylerde emetik faaliyet görülmemiĢse bu toksinler SEl Ģeklinde 

isimlendirilirler (Hennekinne ve ark., 2010; Hu ve Nakane, 2014; Benkerroum, 2018; Fisher 

ve ark., 2018; Ljevaković-Musladin ve ark., 2022). 

Enterotoksin gen bölgeleri açısından incelendiğinde sea ve see’nin bakteriyofajlar, 

sec’nin patojenite adaları, sed’nin plazmidler ve seb’nin kromozom, patojenite adaları ve 

plazmidler vasıtasıyla taĢındığı belirtilmektedir. Sonradan eklenen yeni serotiplerden seIx ve 

sely kromozom aracılığıyla taĢınır. selx geni, S. aureus suĢlarının yaklaĢık %95'inde 

bulunabilirken, sely daha az sıklıkla görülür ve Ģimdiye kadar sadece birkaç suĢta tespit 

edilmiĢtir. Enterotoksin genleri bazen tek baĢlarına bulunurlar, ancak daha yaygın olarak 

gruplar halinde, mobil genetik elementler (MGE) olarak adlandırılan çeĢitli büyük mobil 

DNA segmentlerinde bulunurlar. Bu MGE'ler, profajları, plazmitleri, transpozonları, S. 

aureus patojenite adalarını (SaPI) ve enterotoksin gen kümelerini içerir. Enterotoksin gen 

kümeleri (egc), SEG, SEI, SEM, SEN, SEO ve iki psödogeni kodlayan genlere ev sahipliği 

yapar. Bu küme içindeki silme, çoğaltma ve yeniden birleĢtirme olayları, onu yeni SE türleri 

ve varyantlarının oluĢturulması için önemli bir merkez haline getirir. MGE' ler, genellikle 

genom boyutu ve yapısında çarpıcı farklılıklara neden olarak çekirdek genomlar üzerinde 

önemli bir etkiye sahiptir. Kommensal, klinik ve gıda zehirlenmesi izolatları dahil olmak 

üzere S. aureus izolatlarının yaklaĢık %80'i ortalama 5-6 SE genini bir arada taĢır (Fisher ve 

ark., 2018). 

Gıdalardaki enterotoksijenik S. aureus seviyesi 10
6 

kob’a eĢit veya >10
6 

kob/g 

seviyesinde ise yeterli miktarda toksin oluĢtuğu söylenebilir. SuĢ tipi, gıdanın bileĢimi, 

sıcaklık, diğer fiziksel ve kimyasal parametrelerin yanısıra inhibitörlerin mevcudiyeti toksin 

oluĢumunda öne çıkan sebepler olarak görülmektedir. A tipi toksin stafilokokal 

intoksikasyonların yaklaĢık %80’ini oluĢturur ve bunu da SEB ve SED tipleri takip eder. 

Genellikle A, B ve C tipleri ağırlıklı olarak insanlardan, B tipi yumurta ve balıktan, C tipi 

sığır ve koyunlardan, D tipi ise kanatlılardan elde edilen suĢlarda rastlanılmaktadır. A ve D 

tipinin neden olduğu intoksikasyonlara daha sık rastlanmasının nedeni, bu tiplerin temel 

kaynağının insan olması, logaritmik üreme döneminde birincil metabolit olarak ortaya 

çıkmaları, ayrıca A tipi toksinin çevre Ģartlarının olumsuz olması halinde bile 

üretilebilmesinden kaynaklanmaktır. Fakat SEB ve SEC ise ikincil metabolit olarak 
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oluĢtuklarından dolayı ancak logaritmik fazın sonlarına doğru üretilebilmektedirler, normal 

Ģartlarda da bunun 20 saatten daha az bir inkübasyon süresi içinde meydana gelemediği 

bildirilmektedir
 
(Erol, 2007). Klasik enterotoksinler stafilokok kaynaklı gıda zehirlenmesi 

vakalarının %95 gibi büyük bir kısmından sorumludur. (Kwon ve ark., 2004). Sonradan 

tiplendirilen enterotoksinlerin intoksikasyonlardaki rolleri ise bazılarının emetik özellikte 

olmamaları ve bazılarının da hala testlerinin devam etmesi nedeniyle net değildir (Lina ve 

ark., 2004; Vernozy –Rozand ve ark., 2004; Fisher ve ark., 2018; Ljevaković-Musladin ve 

ark., 2022). 

 

 

 

 

Tablo 2.2. Stafilokokal enterotoksinlerin genetik yapısı ile emetik ve süperantijenik aktiviteleri 

(Fisher ve ark. 2018)
 

Enterotoksin Genetik element 
Süperantijenik 

aktivite 

             Emetik Aktivite 

 

  Maymun                           Fare 

Tip 
Filogenetik 

grup 

SEA Profaj      Evet Evet Evet Klasik SEA 

SEB Kromozom, SaPI, 

Plazmid (pZA10) 

Evet Evet Evet Klasik SEB 

SEC1 SaPI Evet Evet Evet Klasik SEB 

SEC2 SaPI Evet Evet                                  Evet Klasik  SEB 

SEC3 SaPI Evet Evet Görülmedi Klasik SEB 

SED Plazmid (pIB485) Evet Evet Evet Klasik  SEA 

SEE Profaj Evet Evet Evet Klasik SEA 

SEG egc1, egc2, egc3, 

egc4 

Evet Evet Evet Yeni SEB 

SEH Transpozon 

(MGEmw2/mssa476 

seh/Dseo) 

Evet Evet Evet Yeni SEA 

SEI egc1, egc2, egc3 Evet <100 µg/kg Evet Yeni SEI 

SElJ Plazmid (pIB485, pF5) Evet Görülmedi Görülmedi Yeni     SEA 

SEK Profajlar, SaPI1, 

SaPI3, SaPI5, 

SAPIbov1 

Evet Evet Evet Yeni SEI 

SEL Profajlar, SaPIn1, 

SaPIm1, 

SaPImw2, 

SAPIbov1 

Evet Evet Evet Yeni SEI 
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SEM egc1, egc2 Evet Evet Evet Yeni SEI 

SEN egc1, egc2, egc3, 

egc4 
Evet Evet Evet Yeni SEA 

SEO egc1, egc2, egc3, 

egc4, Transpozon 
Evet Evet Evet Yeni SEA 

SEP Profaj (Sa3n) Evet Evet Evet Yeni SEA 

SEQ Profaj, SaPI1, 

SaPI3, SaPI5 

Evet Evet Evet Yeni SEI 

SER Plazmid (pIB485, pF5) Evet <100 µg/kg  <100 

µg/kg 
Yeni SEB 

SES Plazmid (pF5) Evet <100 µg/kg <100 

µg/kg 
Yeni SEA 

SET Plazmid (pF5) Evet <100 µg/kg <100 

µg/kg 
Yeni SElX 

SEU egc2, egc3 Evet Görülmedi Görülmedi Yeni SEB 

SElW (SElU2) egc4 Evet Görülmedi Görülmedi Yeni SEB 

SEV egc4 Evet Görülmedi Görülmedi Yeni SEI 

SElX Kromozom Evet Görülmedi Görülmedi Yeni SElX 

SElY Kromozom Test 

aĢamasında 

Görülmedi Evet Yeni SElX 

SaPI: Staphylococcus aureus Pathogenicity Islands (Staphylococcus aureus Patojenite Adaları), egc: enterotoxin gene cluster (enterotoksin 

gen kümesi), MGE: Mobile Genetic Elemet (Mobil Genetik Element) 

2.2.4.6.2.3.1. Stafilokokal Enterotoksin A (SEA) 

SEA’nın molekül ağırlığı 27 kDa olup, diğer enterotoksinlerden farklı olarak logaritmik 

fazın baĢlangıç aĢamasında da üretilmekte ve ortam Ģartları elveriĢli olmasa bile toksisite 

oluĢturabilecek seviyeye eriĢebilmektedir. Bu yüzden gıda kaynaklı zehirlenmelerin büyük 

orandaki sebebinin bu toksin olduğu ileri sürülmektedir. Bu toksini sea geni kodlar ve bu gen 

771 baz çiftinden meydana gelmektedir. 20 ila 100 ng aralığındaki SEA toksik bir etki 

oluĢturur. Bakteriyofajlar aracılığıyla taĢınan sea gen bölgesinin birbirleri arasındaki nakil 

iĢlemi kromozomlar vasıtasıyla gerçekleĢir (Erol ve ĠĢeri, 2004; Seo ve Bohach, 2012; Xu ve 

ark., 2016). 

2.2.4.6.2.3.2. Stafilokokal Enterotoksin B (SEB) 

Klinik izolatlardan izole edilen S. aureus’lardaki seb gen bölgesi, kromozomal özellikte 

olmasına karĢın diğer bakteri suĢlarında patojenite adaları veya 750 bp uzunluğundaki bir 

plazmid aracılığıyla taĢınır. SEB’yi oluĢturacak olan öncü proteinler, 31400 Da molekül 

ağırlığında ve 267 aminoasit dizisinden oluĢurlar. SEB sentezi çoğunlukla logaritmik fazın 

son aĢamalarında tamamlanır. SEB, ısıtmaya ve protein parçalayan enzimlere karĢı dayanıklı 

olup, pH değerindeki değiĢikliklerden de çok fazla etkilenmez. Fakat ısının düĢmesi ve tuz 

yoğunluğunun artması SEB üretimini baskı altına almaktadır. Diğer enterotoksinlerle 
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kıyaslandığında toksik etkisi en kuvvetli olan toksindir. Konsantrasyon açısından çok düĢük 

miktarlarda vücuda alınsa bile gıda zehirlenmeleri oluĢturmasının yanında egzema gibi cilt 

hastalıklarına, solunum güçlükleriyle seyreden astım gibi rahatsızlıklara ve ileri aĢamalarda 

çoklu organ yetmezlikleri ve ölüme kadar giden ciddi sonuçlara yol açabilmektedir (Balaban 

ve Rasooly, 2000; Erol ve ĠĢeri, 2004; MüĢtak ve Esendal, 2008; Xu ve ark., 2016). 

2.2.4.6.2.3.3. Stafilokokal Enterotoksin C (SEC) 

Bu toksinin antijenik olarak birbirlerinden ayrılan 3 farklı alt tipi bulunmaktadır ve 

bunlar SEC1, SEC2 ve SEC3 olarak isimlendirilirler. Tüm SEC’ler 801 bp uzunluğunda ve 

267 aminoasitten oluĢan öncü (prekürsör) proteinleri kodlayan ve kromozomlardaki patojenite 

adaları tarafından taĢınan sec geni tarafından sentezlenirler. SEC1 ve SEC2 arasındaki 

benzerlik oranının %97, SEC1 ve SEC3 arasındaki benzerlik oranının %97,9 iken SEC2 ve 

SEC3 arasındaki benzerlik oranının ise %98 olduğu bildirilmiĢtir. SEC üretiminin 

tamamlanması da ileri logaritmik fazda olmaktadır. S. aureus tarafından üretilen SEC’ye 

çoğunlukla süt ve süt mamüllerinde rastlanmasına rağmen peynirlerde daha az oranda SEC 

tespit edildiği bildirilmektedir (Balaban ve Rasooly, 2000; Erol ve ĠĢeri, 2004; Seo ve 

Bohach, 2012; Xu ve ark., 2016). 

2.2.4.6.2.3.4. Stafilokokal Enterotoksin D (SED) 

Gıda kaynaklı zehirlenme vakalarında SEA’nın ardından en fazla izolasyonu yapılan 

ikinci toksindir. SED sentezinden sorumlu sed geni penisilinaz plazmidi tarafından taĢınır. sed 

gen bölgesi aracılığıyla üretilen SED, 26,360 Dalton moleküler ağırlığa sahip, 228 

aminoasitten oluĢan ve moleküler yapı bakımından diğer stafilokokal enterotoksinler (SE) ile 

yüksek oranda benzeĢtikleri belirtilen bir toksindir. SED, logaritmik dönemde de 

üretilebilmesine rağmen logaritmik dönemden sonraki durağan döneme geçiĢ aĢamasındaki 

üretimi en yüksek mertebeye ulaĢmaktadır. Aynı zamanda tuz konsantrasyonundaki 

yoğunluğun, SED üretimini inhibisyona uğratıcı bir etki gösterdiği belirtilmektedir. (Balaban 

ve Rasooly, 2000; Seo ve Bohach, 2012; Xu ve ark., 2016). 
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2.2.4.6.2.3.5. Stafilokokal Enterotoksin E (SEE) 

Moleküler ağırlığı 26 kDa olan SEE, bakteriyofajlar vasıtasıyla taĢınan ve 771 bp 

uzunluğunda olan see geni tarafından sentezlenmektedir. SEE, SEA ve SED ile genetik yapı 

olarak benzerlik göstermektedir. Diğer klasik enterotoksinlerle kıyaslandığında, SEE kaynaklı 

gıda zehirlenme vakalarına daha az oranda rastlanıldığı bildirilmektedir (Erol ve ĠĢeri, 2004; 

Xu ve ark., 2016; Fisher ve ark., 2018). 

2.3. Patogenez 

Stafilokokal kaynaklı gıda zehirlenmeleri birincil derecede ve yaygın bir Ģekilde 

kusmaya yol açar. Emetik yanıt, toksinlerin bağırsaklardaki lokal sinir uçlarını uyarması ve 

sinirsel impulsların beyindeki subkortikal kusma merkezi isimli bölgeye aktarılması sonucu 

gerçekleĢir (Sutherland ve Varnam, 2002). Stafilokok kaynaklı gıda zehirlenmelerinde 

kusmadan sonraki en önemli ve yaygın semptomun ishal olduğu bildirilmektedir. Bağırsak 

epitel hücrelerini hasara uğratan enterotoksinler, bağırsak mukozasında yer alan vili adındaki 

küçük uzantıları parçalarlar. Stafilokokal enterotoksinlerin kolera toksini veya E. coli 

enterotoksinlerinden farklı olmalarının temel nedeni, intestinal hücreler üzerine direkt 

etkilerinin bulunmamasıdır (Sutherland ve Varnam, 2002). 

Zehirlenme olgularında daha az görülen belirtiler ise, baĢ ağrısı, genel bitkinlik, zayıf 

nabız, solunum güçlüğü ve Ģok olarak tanımlanabilir (Jorgensen ve ark., 2005). Genellikle 

vücut sıcaklığı normal değerlerin altındadır ve gereğinden fazla su kaybı oluĢur. Ağır 

durumlarda dıĢkı ve kusmukta kan görülebilir. Enterotoksin zehirlenmelerinde görülen diğer 

semptomlar abdominal kramplar, terleme, sıtma, bitkinlik ve koma halidir (Gülbandılar, 2015; 

Bendahou ve ark., 2008). 

Stafilokokal enterotoksinlerin etkileri kiĢilere göre değiĢkenlik gösterir. Bir 

popülasyonda aynı oranda toksine maruz kalanların bir kısmında herhangi bir hastalık belirtisi 

görülmezken, diğer bir kısmında ise hafif seyirli ya da daha ağır seyreden semptomlar ortaya 

çıkabilir. Risk grubunda olan kronik hastalar ile bebek ve yaĢlılarda çok az oranda 

toksikasyona maruz kalma bile ciddi sağlık sorunlarına yol açabilmektedir. Stafilokok 

kaynaklı zehirlenmelerde çoğunlukla ölüm riski yoktur. Fakat, bazı vakaların ölüm ile 

sonuçlandığı da görülmüĢtür (Ellis ve ark., 2003; ĠĢeri ve Erol, 2009). 
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SE’ler çocuklarda ve yaĢlılarda nadiren ölüme sebep olmaktadır (Berdgoll ve Lee 

Wong, 2006). Ölüm oranlarının çocuk ve yaĢlılarda %0.03 ile %4,4 aralığında değiĢkenlik 

gösterdiği bildirilmiĢtir. Ġnsanlar, kediler ve maymunlar SE'ye karĢı oldukça hassastır (Ġnal, 

M., 2014). SE'lerin yol açtığı diğer hastalıklar, artritis, gıda zehirlenmeleri, toksik Ģok benzeri 

sendromlar, alerjik reaksiyonlar ve otoimmun hastalıklar olarak sıralanabilir (Krakauer, 1999; 

Balaban ve Rasooly, 2000). Bunlara ilaveten, stafilokokal enterotoksinlerin spesifik olmayan 

T hücre proliferasyonuna neden olan süperantijen fonksiyonlarının da bulunduğu bildirilmiĢtir 

(Ġnal, M., 2014). 

2.4. Stafilokokal Enterotoksinlerin Saptanması 

Enterotoksinlerin tespit edilmesi, stafilokokal intoksikasyonların tam olarak ortaya 

çıkarılmasını sağlar. Zehirlenme belirtilerinin ortaya çıkması için 100 gr gıdanın 0,1 ile 10 ng 

arasında enterotoksin ihtiva etmesi yeterlidir. Bu nedenden dolayı enterotoksinlerin 

belirlenebilmesi için hassasiyeti yüksek testlere gerek duyulur. Bu testlerden bazıları; 

Ekstraksiyon - konsantrasyon metodu, RIA (Radio immune Assay), RPLA (Reversed Passive 

Latex Aglutination), VIDAS ve ELISA (Enzyme-Linked Immunosorbent Assay) bulunur ki 

bunlar içerisinden daha hassas ve duyarlı olanı ELISA olarak kabul edilmektedir. (Letertre ve 

ark., 2003; Erol, 2007). Çapraz reaksiyonların olma ihtimalinden dolayı bu metotların 

spesifitelerinin DNA tabanlı yöntemlerden daha zayıf olabileceği ifade edilmektedir (Aitichou 

ve ark., 2004). Bu çerçevede SE’lerde bulunan genlerin DNA dizinlerinin ortaya 

çıkarılmasına yönelik PCR teknolojisinin kullanımı ön plana çıkmaktadır (Duyuk, 2015). 

 

Tablo 2.3. Stafilokokal enterotoksinlerin saptanmasında kullanılan test kitleri (Erol, 2007) 

 
Kit 

Tespit 
Yöntemi 

Saptanan 
SE’ler 

Toksin Tiplerini 
Ayırma 

Duyarlılık 
(ng/ml) 

Test Süresi 
(saat) 

RIDASCREEN ELISA A – E Evet 0,2 – 0,75 3 

SET-EIA ELISA A – D Evet 0,1 – 1,0 20 

TECRA ELISA A – E Hayır 1,0 4 

TRANSIA ELISA A – E Hayır 0,2 1,5 

RPLA RPLA A – D Evet 0,5 – 1,0 20 – 24 

VIDAS ELFA A – E Hayır 1,0 1,5 
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2.5. S. aureus’un Süt ve Süt Ürünlerindeki Varlığı 

Patojen olarak S. aureus, dünyanın bir çok bölgesinde gıda zehirlenme vakalarında 

ikinci veya üçüncü sırada kendine yer bulur. Gıda temelli baĢka infeksiyon ve 

intoksikasyonlarla kıyaslandığında stafilokokal intoksikasyonlar daha hafif seyirli ve 

inkübasyon süreleri daha kısadır. Vakalar genellikle salgınlar Ģeklinde görülmesine karĢın, tek 

tük sporadik vakalara da rastlanıldığı bildirilmektedir. Sözkonusu salgınların, çoğunlukla 

sindirim sistemini etkileyen enterotoksinlerin öncelikle gıdada oluĢumu daha sonra ise bu 

gıdanın alimenter yolla alınması sonucu gerçekleĢtiği ileri sürülmektedir (Normanno ve ark., 

2005; Morandi ve ark., 2007). 

WHO’ya göre gıda zehirlenmesinin tanımı, kontamine gıda veya suyun onu tüketen 

kiĢilerde oluĢturduğu hastalık olarak yapılmıĢtır. Günümüze kadar 250’ye yakın gıda 

zehirlenmesi vakası tespit edilmiĢ ve dünyadaki en ciddi hastalıklar arasında gösterilen bu 

zehirlenmelerin üçte ikisine bakterilerin yol açtığı bildirilmiĢtir. Gıdada görülen stafilokokal 

enterotoksin varlığı bir stafilokokal gıda zehirlenme göstergesi olarak kabul edilmektedir (Le 

Loir ve ark., 2003; Kumar ve ark., 2009). 

Süt ve süt ürünlerine dayalı stafilokokal gıda zehirlenmeleri açısından ülkeler arasında 

değiĢikliklerin görülme sebebi beslenme kültüründeki farklılıklara dayandırılmaktadır (Le 

Loir ve ark., 2003). Bu anlamda süt ve süt ürünleriyle alakalı stafilokokal gıda zehirlenmeleri 

1969-1990 yıllarında Ġngilterede %8 iken 1975-1982 yıllarında ABD’de bu oran %1,4 olarak 

ortaya çıkmaktadır (Küçükçetin ve Milci, 2008). Çok peynir tüketen bir ülke olarak bilinen 

Fransa’ya bakıldığında ise süt ürünlerine dayalı stafilokokal gıda zehirlenmesi oranı 1999-

2000 yıllarında % 32 olarak tespit edilmiĢtir (Le Loir ve ark., 2003). 

Gıda temelli salgın olarak, Brezilya’da 1999 senesi ġubat ve Mayıs ayı içerisinde iki 

olgu kayıtlara geçmiĢtir. Bunların birincisinde bozulmuĢ peyniri tüketen 50 kiĢide 2 saatin 

içerisinde zehirlenme belirtileri olan diyare, kusma, baĢ dönmesi, titreme ve baĢ ağrısı 

görülmüĢtür. Çiğ süt tüketen 328 kiĢinin hastalandığı ikinci salgında ise belirti olarak diyare 

ve kusma ortaya çıkmıĢtır. Mikrobiyolojik incelemeler sonucunda, Ģüpheli peynir 

örneklerinden S. aureus ve çiğ süt örneklerinden de koagulaz negatif stafilokoklar izole 

edilmiĢtir. Kontamine olmuĢ peynirlerin SEA, SEB ve SEC ihtiva ettiği çiğ sütlerin ise SEC 

ve SED içerdiği görülmüĢtür. Sonuç olarak, peynir kaynaklı salgına peynirin üretim ve 

nakliyesinde görevli insanlar yani gıdayla teması olan kiĢiler, çiğ süt kaynaklı salgına ise 

mastitisin yol açtığı belirtilmiĢtir (Do Carmo ve ark., 2002).  
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Japonya’ da 2000 senesinde, kontamine süt ürünleri kaynaklı 13420 kiĢinin etkilendiği, 

stafilokok kaynaklı intoksikasyon sonucu oluĢan çok büyük bir salgın kayıtlara geçmiĢtir. 

Yapılan incelemeler, yaklaĢık olarak 3,7 ng/g SEA tespit edilen yağsız süt tozunun, süt 

ürünlerinin kontaminasyonuna yol açtığını göstermiĢtir. Yağsız süt tozunun üretimi esnasında 

130 ºC’lik ısıl iĢlem uygulandığı fakat, SEA’nın etkinliğini koruduğu bildirilmiĢ ve bu 

toksinin 20-100 ng civarında olduğu tespit edilmiĢtir (Asao ve ark., 2003). 

2007 yılında Avusturyadaki okullarda ortaya çıkan ve 1025 çocuğu etkileyen 166 

vakanın, aynı firma tarafından okullara verilen süt ürünleri ve yoğurtlardan kaynaklandığı 

bildirilmiĢtir. Çocuklarda sabah abdominal kramp, kusma ve halsizlik Ģikayetleri ortaya 

çıkması üzerine öğleden sonra süt ürünleri ve yoğurt dağıtımı engellenmiĢtir. Daha sonra 

alınan örneklerin laboratuvarda incelenmesi sonucunda bu salgının enterotoksijenik 

karakterdeki S. aureus’dan kaynaklandığı tespit edilmiĢtir (Schmid ve ark., 2009). 

2009 yılı itibarı ile Fransa’da Ekim ve Kasım ayları arasında ortaya çıkan ve kaynağı 

gıda olan salgın sayısı 6 olarak belirlenmiĢtir. Bu salgınların sebebinin ise pastörize 

edilmemiĢ süt kullanılarak yapılan yumuĢak bir peynir çeĢidi olduğu ortaya konmuĢtur. Bu 

peyniri tüketenlerin büyük çoğunluğunda mide bulantısı, kusma, ishal, abdominal kramp ve 

ateĢ gibi sağlık problemleri gözlemlenmiĢtir. Akabinde alınan numunelerden yapılan 

incelemelerde koagulaz pozitif stafilokoklar ve bunların PCR testi sonucu da S. aureus ve see 

genini ortaya çıkarmıĢtır. Sonuç olarak da bu salgının sebebinin SEE olduğu belirtilmiĢtir 

(Ostyn ve ark., 2010). 

Türkiye’ye gelindiğinde gıda zehirlenmeleriyle alakalı ortaya konan resmi raporlar 

yeterli bir bilgi sunamamaktadır. Fakat yurt dıĢı kaynaklı raporlarda her üç gıda zehirlenme 

vakasından birinin S. aureus ve enterotoksinleri kaynaklı olduğu ileri sürülmektedir. 

Mikrobiyolojik infeksiyonlardan kaynaklanan gıda zehirlenme olgularında S. aureus’un 

oranın ABD için %45, Japonya için %25-30 ve Macaristan için %40 olduğu öngörülmektedir 

(Küçükçetin ve Milci, 2008). Stafilokokal temelli gıda zehirlenmeleri ile ilgili rakamlar ABD 

bağlamında yılda hastalanan 241.188 kiĢi içerisinden 1.064 kiĢinin hastanelik olması ve 

bunlar arasından da 6 kiĢinin ölmesi olarak tanımlanmaktadır. Bütün bu sağlık problemlerinin 

ABD’ne yaklaĢık maliyetinin 1,5 milyar dolar civarında olduğu tahmin edilmektedir 

(Küçükçetin ve Milci 2008; Duyuk, 2015). 
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3. GEREÇ VE YÖNTEM 

3.1. Gereç 

3.1.1. Örnekler 

Bu çalıĢmada 2018-2019 tarihleri arasında Ġstanbul ve ilçelerindeki süt toplama 

tesisleri, süt satıĢ yerleri ve Ġstanbul Gıda Kontrol Laboratuvar Müdürlüğü’ne gönderilen 

100’ü çiğ ve 100’ü pastörize olmak üzere toplam 200 adet süt örneği toplandı. Toplanan süt 

örneklerinin ilçelere göre dağılımı Tablo 3.1’de, hayvan türlerine göre dağılımı Tablo 3.2’de 

verildi. ÇalıĢmada kullanılan süt örneklerinin toplandığı ilçeler, alındığı tarihler, alındığı 

yerler, sütlerin ambalaj durumları ve menĢeileri, çiğ ve pastörize süt olmak üzere ayrı ayrı 

sırasıyla Tablo 3.3 ve Tablo 3.4’de verildi. Örnekler satıĢ ambalajları bozulmadan, ya da süt 

toplama tesislerinden steril kaplara alınarak soğuk zincirde laboratuvara getirildi, 1-2 saat 

içinde analize alındı. Etken izolasyonu ve ELISA için örnekler iki kısma ayrıldı.  

                               Tablo 3.1. Süt örneklerinin ilçelere göre dağılımları 

Ġlçeler Süt Örneği Sayısı 

Bahçelievler 47 

Bakırköy 36 

Bağcılar 32 

Fatih 22 

Güngören 15 

Avcılar 13 

Zeytinburnu 10 

Mecidiyeköy 8 

Esenyurt 8 

Küçükçekmece 7 

Sultanbeyli 2 

Toplam 200 
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Tablo 3.2. Süt örneklerinin hayvan türlerine göre dağılımları 

Sütün Alındığı Hayvan Türü Süt Örneği Sayısı 

Ġnek 177 

Manda 14 

Keçi 9 

Toplam 200 

 

Tablo 3.3. Çiğ süt örneklerinin kaynağı, numunenin alındığı tarih, numunenin alındığı yer, ambalaj 

durumu ve sütün menĢei 

Kaynak Numunenin 

Alındığı Tarih 

Numunenin 

Alındığı Yer 

Numunenin Ambalaj 

Durumu 

Süt 

MenĢei Ġlçe Örnek No 

Bakırköy 12 01.11.2018 Süt SatıĢ Yeri 
Orijinal Ambalaj 

(Plastik) 
Ġnek 

Bakırköy 29 30.01.2019 Süt SatıĢ Yeri 
Orijinal Ambalaj 

(Plastik) 
Ġnek 

Bakırköy 30 30.01.2019 Süt SatıĢ Yeri 
Orijinal Ambalaj 

(Plastik) 
Ġnek 

Sultanbeyli 31 30.01.2019 Süt Toplama Tesisi Steril Numune Kabı Ġnek 

Sultanbeyli 32 30.01.2019 Süt Toplama Tesisi Steril Numune Kabı Manda 

Bahçelievler 45 10.02.2019 Süt SatıĢ Yeri 
Orijinal Ambalaj 

(Plastik) 
Ġnek 

Bağcılar 46 10.02.2019 Süt SatıĢ Yeri 
Orijinal Ambalaj 

(Plastik) 
Ġnek 

Bakırköy 47 10.02.2019 Süt SatıĢ Yeri 
Orijinal Ambalaj 

(Plastik) 
Ġnek 

Bahçelievler 48 10.02.2019 Süt SatıĢ Yeri 
Orijinal Ambalaj 

(Plastik) 
Ġnek 

Bağcılar 49 10.02.2019 Süt SatıĢ Yeri 
Orijinal Ambalaj 

(Plastik) 
Ġnek 

Bağcılar 50 10.02.2019 Sokak Sütçüsü Steril Numune Kabı Ġnek 

Bağcılar 56 17.02.2019 Süt SatıĢ Yeri 
Orijinal Ambalaj 

(Plastik) 
Ġnek 

Bahçelievler 57 17.02.2019 Süt SatıĢ Yeri 
Orijinal Ambalaj 

(Plastik) 
Ġnek 

Bahçelievler 58 17.02.2019 Süt SatıĢ Yeri 
Orijinal Ambalaj 

(Plastik) 
Ġnek 

Bahçelievler 59 17.02.2019 Süt SatıĢ Yeri 
Orijinal Ambalaj 

(Plastik) 
Ġnek 
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Bakırköy 60 17.02.2019 Süt SatıĢ Yeri 
Orijinal Ambalaj 

(Plastik) 
Manda 

Bağcılar 61 17.02.2019 Sokak Sütçüsü Steril Numune Kabı Ġnek 

Küçükçekmece 62 17.02.2019 Süt SatıĢ Yeri Steril Numune Kabı Ġnek 

Fatih 63 03.03.2019 Süt Toplama Tesisi Steril Numune Kabı Ġnek 

Fatih 64 03.03.2019 Süt Toplama Tesisi Steril Numune Kabı Ġnek 

Fatih 65 03.03.2019 Süt Toplama Tesisi Steril Numune Kabı Ġnek 

Fatih 66 03.03.2019 Süt SatıĢ Yeri Steril Numune Kabı Ġnek 

Fatih 67 03.03.2019 Süt Toplama Tesisi Steril Numune Kabı Ġnek 

Fatih 68 03.03.2019 Süt Toplama Tesisi Steril Numune Kabı Ġnek 

Fatih 69 03.03.2019 Süt Toplama Tesisi Steril Numune Kabı Ġnek 

Fatih 70 03.03.2019 Süt Toplama Tesisi Steril Numune Kabı Ġnek 

Fatih 71 03.03.2019 Süt Toplama Tesisi Steril Numune Kabı Ġnek 

Fatih 72 03.03.2019 Süt SatıĢ Yeri Steril Numune Kabı Ġnek 

Bakırköy 73 08.03.2019 ĠGKLM Steril Numune Kabı Manda 

Bahçelievler 86 10.03.2019 Sokak Sütçüsü Steril Numune Kabı Ġnek 

Bakırköy 87 19.03.2019 ĠGKLM Steril Numune Kabı Manda 

Bakırköy 102 24.03.2019 Süt SatıĢ Yeri 
Orijinal Ambalaj 

(Plastik) 
Ġnek 

Bahçelievler 103 24.03.2019 Süt SatıĢ Yeri 
Orijinal Ambalaj 

(Plastik) 
Ġnek 

Bağcılar 104 24.03.2019 Süt SatıĢ Yeri 
Orijinal Ambalaj 

(Plastik) 
Ġnek 

Bakırköy 105 24.03.2019 Süt SatıĢ Yeri 
Orijinal Ambalaj 

(Plastik) 
Ġnek 

Bağcılar 106 24.03.2019 Süt SatıĢ Yeri 
Orijinal Ambalaj 

(Plastik) 
Ġnek 

Avcılar 107 21.04.2019 Sokak Sütçüsü Steril Numune Kabı Ġnek 

Bahçelievler 108 21.04.2019 Süt SatıĢ Yeri 
Orijinal Ambalaj 

(Plastik) 
Ġnek 

Bahçelievler 109 21.04.2019 Süt SatıĢ Yeri 
Orijinal Ambalaj 

(Plastik) 
Ġnek 

Bahçelievler 110 21.04.2019 Süt SatıĢ Yeri 
Orijinal Ambalaj 

(Plastik) 
Ġnek 

Bahçelievler 111 21.04.2019 Süt SatıĢ Yeri 
Orijinal Ambalaj 

(Plastik) 
Ġnek 

Bağcılar 124 28.07.2019 Sokak Sütçüsü Steril Numune Kabı Ġnek 

Bağcılar 125 28.07.2019 Süt SatıĢ Yeri 
Orijinal Ambalaj 

(Plastik) 
Ġnek 
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Bakırköy 126 28.07.2019 Süt SatıĢ Yeri 
Orijinal Ambalaj 

(Plastik) 
Manda 

Bağcılar 127 28.07.2019 Süt SatıĢ Yeri 
Orijinal Ambalaj 

(Plastik) 
Ġnek 

Bahçelievler 128 28.07.2019 Süt SatıĢ Yeri 
Orijinal Ambalaj 

(Plastik) 
Ġnek 

Bahçelievler 129 28.07.2019 Süt SatıĢ Yeri 
Orijinal Ambalaj 

(Plastik) 
Ġnek 

Bakırköy 130 28.07.2019 Süt SatıĢ Yeri 
Orijinal Ambalaj 

(Plastik) 
Ġnek 

Bakırköy 131 28.07.2019 Süt SatıĢ Yeri 
Orijinal Ambalaj 

(Plastik) 
Ġnek 

Bakırköy 132 01.08.2019 Sokak Sütçüsü Steril Numune Kabı Ġnek 

Bahçelievler 133 04.08.2019 Süt SatıĢ Yeri Steril Numune Kabı Ġnek 

Bahçelievler 134 04.08.2019 Sokak Sütçüsü Steril Numune Kabı Ġnek 

Bahçelievler 135 04.08.2019 Sokak Sütçüsü Steril Numune Kabı Ġnek 

Bahçelievler 136 04.08.2019 Süt Toplama Tesisi Steril Numune Kabı Ġnek 

Bahçelievler 137 04.08.2019 Süt SatıĢ Yeri Steril Numune Kabı Ġnek 

Bahçelievler 138 04.08.2019 Süt SatıĢ Yeri Steril Numune Kabı Manda 

Bakırköy 139 04.08.2019 ĠGKLM Steril Numune Kabı Keçi 

Bahçelievler 140 04.08.2019 Süt Toplama Tesisi 
Orijinal Ambalaj 

(Plastik) 
Ġnek 

Bahçelievler 141 04.08.2019 Süt SatıĢ Yeri 
Orijinal Ambalaj 

(Plastik) 
Ġnek 

Bakırköy 152 20.08.2019 ĠGKLM Steril Numune Kabı Keçi 

Bağcılar 161 08.09.2019 Süt SatıĢ Yeri 
Orijinal Ambalaj 

(Plastik) 
Ġnek 

Bahçelievler 162 08.09.2019 Süt SatıĢ Yeri 
Orijinal Ambalaj 

(Plastik) 
Ġnek 

Bahçelievler 163 08.09.2019 Süt SatıĢ Yeri 
Orijinal Ambalaj 

(Plastik) 
Ġnek 

Bahçelievler 164 08.09.2019 Süt SatıĢ Yeri 
Orijinal Ambalaj 

(Plastik) 
Ġnek 

Bağcılar 165 08.09.2019 Süt SatıĢ Yeri 
Orijinal Ambalaj 

(Plastik) 
Ġnek 

Bağcılar 166 08.09.2019 Sokak Sütçüsü Steril Numune Kabı Ġnek 

Bağcılar 167 08.09.2019 Sokak Sütçüsü Steril Numune Kabı Ġnek 

Bağcılar 168 08.09.2019 Sokak Sütçüsü Steril Numune Kabı Ġnek 

Bahçelievler 169 08.09.2019 Süt SatıĢ Yeri Steril Numune Kabı Ġnek 

Bahçelievler 170 08.09.2019 Süt SatıĢ Yeri Steril Numune Kabı Manda 
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Bahçelievler 171 15.09.2019 Süt SatıĢ Yeri 
Orijinal Ambalaj 

(Plastik) 
Ġnek 

Bahçelievler 172 15.09.2019 Süt SatıĢ Yeri 
Orijinal Ambalaj 

(Plastik) 
Ġnek 

Bahçelievler 173 15.09.2019 Süt SatıĢ Yeri 
Orijinal Ambalaj 

(Plastik) 
Ġnek 

Bağcılar 174 15.09.2019 Süt Toplama Tesisi Steril Numune Kabı Ġnek 

Bağcılar 175 15.09.2019 Süt Toplama Tesisi Steril Numune Kabı Manda 

Bahçelievler 176 15.09.2019 Süt SatıĢ Yeri Steril Numune Kabı Ġnek 

Bahçelievler 177 15.09.2019 Süt SatıĢ Yeri Steril Numune Kabı Manda 

Bahçelievler 178 15.09.2019 Süt Toplama Tesisi Steril Numune Kabı Ġnek 

Bahçelievler 179 15.09.2019 Süt SatıĢ Yeri Steril Numune Kabı Ġnek 

Bağcılar 180 22.09.2019 Sokak Sütçüsü Steril Numune Kabı Ġnek 

Fatih 181 22.09.2019 Süt Toplama Tesisi Steril Numune Kabı Ġnek 

Fatih 182 22.09.2019 Süt Toplama Tesisi Steril Numune Kabı Ġnek 

Fatih 183 22.09.2019 Süt Toplama Tesisi Steril Numune Kabı Manda 

Fatih 184 22.09.2019 Süt Toplama Tesisi Steril Numune Kabı Ġnek 

Fatih 185 22.09.2019 Süt Toplama Tesisi Steril Numune Kabı Ġnek 

Fatih 186 22.09.2019 Süt Toplama Tesisi Steril Numune Kabı Manda 

Fatih 187 22.09.2019 Süt Toplama Tesisi Steril Numune Kabı Ġnek 

Fatih 188 22.09.2019 Süt Toplama Tesisi Steril Numune Kabı Manda 

Fatih 189 22.09.2019 Süt Toplama Tesisi Steril Numune Kabı Ġnek 

Fatih 190 22.09.2019 Süt Toplama Tesisi Steril Numune Kabı Ġnek 

Fatih 191 22.09.2019 Süt Toplama Tesisi Steril Numune Kabı Ġnek 

Bakırköy 192 06.10.2019 Süt SatıĢ Yeri 
Orijinal Ambalaj 

(Plastik) 
Ġnek 

Bakırköy 193 06.10.2019 Süt SatıĢ Yeri 
Orijinal Ambalaj 

(Plastik) 
Ġnek 

Fatih 194 06.10.2019 Süt Toplama Tesisi Steril Numune Kabı Ġnek 

Bahçelievler 195 06.10.2019 Süt SatıĢ Yeri Steril Numune Kabı Ġnek 

Bahçelievler 196 06.10.2019 Süt SatıĢ Yeri Steril Numune Kabı Manda 

Bağcılar 197 06.10.2019 Süt SatıĢ Yeri Steril Numune Kabı Manda 

Bağcılar 198 06.10.2019 Süt SatıĢ Yeri Steril Numune Kabı Ġnek 

Bağcılar 199 06.10.2019 Sokak Sütçüsü Steril Numune Kabı Ġnek 

Bahçelievler 200 06.10.2019 Süt SatıĢ Yeri Steril Numune Kabı Ġnek 
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Tablo 3.4. Pastörize süt örneklerinin kaynağı, numunenin alındığı tarih, numunenin alındığı yer, 

ambalaj durumu ve sütün menĢei 

 

Kaynak Numunenin 

Alındığı Tarih 

Numunenin 

Alındığı Yer 

Numunenin Ambalaj 

Durumu 
Süt MenĢei 

Ġlçe Örnek No 

Bakırköy 1 24.10.2018 Süt SatıĢ Yeri 
Orijinal Ambalaj 

(Plastik) 
Ġnek 

Bakırköy 2 24.10.2018 Süt SatıĢ Yeri Orijinal Ambalaj (Cam) Ġnek 

Bakırköy 3 24.10.2018 Süt SatıĢ Yeri Orijinal Ambalaj (Cam) Ġnek 

Bakırköy 4 24.10.2018 Süt SatıĢ Yeri Orijinal Ambalaj (Cam) Ġnek 

Bakırköy 5 24.10.2018 Süt SatıĢ Yeri 
Orijinal Ambalaj 

(Plastik) 
Ġnek 

Bakırköy 6 24.10.2018 Süt SatıĢ Yeri 
Orijinal Ambalaj 

(Plastik) 
Ġnek 

Bakırköy 7 24.10.2018 Süt SatıĢ Yeri 
Orijinal Ambalaj 

(Karton) 
Ġnek 

Bakırköy 8 01.11.2018 Süt SatıĢ Yeri 
Orijinal Ambalaj 

(Plastik) 
Ġnek 

Bakırköy 9 01.11.2018 Süt SatıĢ Yeri 
Orijinal Ambalaj 

(Plastik) 
Ġnek 

Bakırköy 10 01.11.2018 Süt SatıĢ Yeri Orijinal Ambalaj (Cam) Ġnek 

Bakırköy 11 01.11.2018 Süt SatıĢ Yeri Orijinal Ambalaj (Cam) Keçi 

Bahçelievler 13 18.12.2018 Süt SatıĢ Yeri 
Orijinal Ambalaj 

(Plastik) 
Ġnek 

Bahçelievler 14 18.12.2018 Süt SatıĢ Yeri Orijinal Ambalaj (Cam) Ġnek 

Bahçelievler 15 18.12.2018 Süt SatıĢ Yeri Orijinal Ambalaj (Cam) Ġnek 

Bahçelievler 16 18.12.2018 Süt SatıĢ Yeri Orijinal Ambalaj (Cam) Ġnek 

Bahçelievler 17 18.12.2018 Süt SatıĢ Yeri 
Orijinal Ambalaj 

(Karton) 
Ġnek 

Bahçelievler 18 18.12.2018 Süt SatıĢ Yeri 
Orijinal Ambalaj 

(Karton) 
Ġnek 

Bahçelievler 19 18.12.2018 Süt SatıĢ Yeri 
Orijinal Ambalaj 

(Karton) 
Ġnek 

Bahçelievler 20 18.12.2018 Süt SatıĢ Yeri 
Orijinal Ambalaj 

(Plastik) 
Ġnek 

Küçükçekmece 21 30.01.2019 Süt SatıĢ Yeri 
Orijinal Ambalaj 

(Karton) 
Ġnek 

Küçükçekmece 22 30.01.2019 Süt SatıĢ Yeri 
Orijinal Ambalaj 

(Karton) 
Ġnek 

Küçükçekmece 23 30.01.2019 Süt SatıĢ Yeri 
Orijinal Ambalaj 

(Karton) 
Ġnek 
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Küçükçekmece 24 30.01.2019 Süt SatıĢ Yeri 
Orijinal Ambalaj 

(Karton) 
Ġnek 

Küçükçekmece 25 30.01.2019 Süt SatıĢ Yeri 
Orijinal Ambalaj 

(Plastik) 
Ġnek 

Küçükçekmece 26 30.01.2019 Süt SatıĢ Yeri Orijinal Ambalaj (Cam) Ġnek 

Bakırköy 27 30.01.2019 Süt SatıĢ Yeri Orijinal Ambalaj (Cam) Ġnek 

Bakırköy 28 30.01.2019 Süt SatıĢ Yeri 
Orijinal Ambalaj 

(Plastik) 
Ġnek 

Bahçelievler 33 30.01.2019 Süt SatıĢ Yeri 
Orijinal Ambalaj 

(Plastik) 
Ġnek 

Güngören 34 10.02.2019 Süt SatıĢ Yeri 
Orijinal Ambalaj 

(Plastik) 
Ġnek 

Güngören 35 10.02.2019 Süt SatıĢ Yeri 
Orijinal Ambalaj 

(Karton) 
Ġnek 

Güngören 36 10.02.2019 Süt SatıĢ Yeri 
Orijinal Ambalaj 

(Karton) 
Ġnek 

Güngören 37 10.02.2019 Süt SatıĢ Yeri 
Orijinal Ambalaj 

(Karton) 
Ġnek 

Güngören 38 10.02.2019 Süt SatıĢ Yeri 
Orijinal Ambalaj 

(Plastik) 
Ġnek 

Güngören 39 10.02.2019 Süt SatıĢ Yeri 
Orijinal Ambalaj 

(Plastik) 
Ġnek 

Güngören 40 10.02.2019 Süt SatıĢ Yeri 
Orijinal Ambalaj 

(Plastik) 
Ġnek 

Güngören 41 10.02.2019 Süt SatıĢ Yeri Orijinal Ambalaj (Cam) Ġnek 

Güngören 42 10.02.2019 Süt SatıĢ Yeri Orijinal Ambalaj (Cam) Keçi 

Güngören 43 10.02.2019 Süt SatıĢ Yeri Orijinal Ambalaj (Cam) Ġnek 

Güngören 44 10.02.2019 Süt SatıĢ Yeri 
Orijinal Ambalaj 

(Plastik) 
Ġnek 

Bağcılar 51 17.02.2019 Süt SatıĢ Yeri 
Orijinal Ambalaj 

(Karton) 
Ġnek 

Bağcılar 52 17.02.2019 Süt SatıĢ Yeri 
Orijinal Ambalaj 

(Plastik) 
Ġnek 

Bağcılar 53 17.02.2019 Süt SatıĢ Yeri Orijinal Ambalaj (Cam) Ġnek 

Bağcılar 54 17.02.2019 Süt SatıĢ Yeri Orijinal Ambalaj (Cam) Keçi 

Bağcılar 55 17.02.2019 Süt SatıĢ Yeri 
Orijinal Ambalaj 

(Plastik) 
Ġnek 

Avcılar 74 10.03.2019 Süt SatıĢ Yeri 
Orijinal Ambalaj 

(Plastik) 
Ġnek 

Bakırköy 75 10.03.2019 Süt SatıĢ Yeri Orijinal Ambalaj (Cam) Ġnek 

Avcılar 76 10.03.2019 Süt SatıĢ Yeri Orijinal Ambalaj (Cam) Ġnek 
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Avcılar 77 10.03.2019 Süt SatıĢ Yeri 
Orijinal Ambalaj 

(Plastik) 
Ġnek 

Avcılar 78 10.03.2019 Süt SatıĢ Yeri 
Orijinal Ambalaj 

(Plastik) 
Ġnek 

Avcılar 79 10.03.2019 Süt SatıĢ Yeri 
Orijinal Ambalaj 

(Plastik) 
Ġnek 

Avcılar 80 10.03.2019 Süt SatıĢ Yeri 
Orijinal Ambalaj 

(Karton) 
Ġnek 

Avcılar 81 10.03.2019 Süt SatıĢ Yeri 
Orijinal Ambalaj 

(Karton) 
Ġnek 

Avcılar 82 10.03.2019 Süt SatıĢ Yeri 
Orijinal Ambalaj 

(Karton) 
Ġnek 

Bakırköy 83 10.03.2019 Süt SatıĢ Yeri Orijinal Ambalaj (Cam) Keçi 

Avcılar 84 10.03.2019 Süt SatıĢ Yeri Orijinal Ambalaj (Cam) Ġnek 

Avcılar 85 10.03.2019 Süt SatıĢ Yeri 
Orijinal Ambalaj 

(Plastik) 
Ġnek 

Mecidiyeköy 88 24.03.2019 Süt SatıĢ Yeri 
Orijinal Ambalaj 

(Karton) 
Ġnek 

Mecidiyeköy 89 24.03.2019 Süt SatıĢ Yeri 
Orijinal Ambalaj 

(Karton) 
Ġnek 

Mecidiyeköy 90 24.03.2019 Süt SatıĢ Yeri 
Orijinal Ambalaj 

(Karton) 
Ġnek 

Mecidiyeköy 91 24.03.2019 Süt SatıĢ Yeri 
Orijinal Ambalaj 

(Karton) 
Ġnek 

Mecidiyeköy 92 24.03.2019 Süt SatıĢ Yeri 
Orijinal Ambalaj 

(Plastik) 
Ġnek 

Mecidiyeköy 93 24.03.2019 Süt SatıĢ Yeri 
Orijinal Ambalaj 

(Plastik) 
Ġnek 

Mecidiyeköy 94 24.03.2019 Süt SatıĢ Yeri 
Orijinal Ambalaj 

(Plastik) 
Ġnek 

Mecidiyeköy 95 24.03.2019 Süt SatıĢ Yeri Orijinal Ambalaj (Cam) Ġnek 

Güngören 96 24.03.2019 Süt SatıĢ Yeri Orijinal Ambalaj (Cam) Ġnek 

Güngören 97 24.03.2019 Süt SatıĢ Yeri 
Orijinal Ambalaj 

(Plastik) 
Ġnek 

Güngören 98 24.03.2019 Süt SatıĢ Yeri Orijinal Ambalaj (Cam) Ġnek 

Güngören 99 24.03.2019 Süt SatıĢ Yeri Orijinal Ambalaj (Cam) Ġnek 

Bakırköy 100 24.03.2019 Süt SatıĢ Yeri Orijinal Ambalaj (Cam) Keçi 

Bakırköy 101 24.03.2019 Süt SatıĢ Yeri 
Orijinal Ambalaj 

(Plastik) 
Ġnek 

Bahçelievler 112 16.06.2019 Süt SatıĢ Yeri 
Orijinal Ambalaj 

(Karton) 
Ġnek 



38 
 

 

 

Bahçelievler 113 16.06.2019 Süt SatıĢ Yeri 
Orijinal Ambalaj 

(Karton) 
Ġnek 

Bağcılar 114 16.06.2019 Süt SatıĢ Yeri 
Orijinal Ambalaj 

(Plastik) 
Ġnek 

Bağcılar 115 16.06.2019 Süt SatıĢ Yeri 
Orijinal Ambalaj 

(Plastik) 
Ġnek 

Bağcılar 116 16.06.2019 Süt SatıĢ Yeri 
Orijinal Ambalaj 

(Plastik) 
Ġnek 

Bağcılar 117 16.06.2019 Süt SatıĢ Yeri 
Orijinal Ambalaj 

(Plastik) 
Ġnek 

Bağcılar 118 16.06.2019 Süt SatıĢ Yeri 
Orijinal Ambalaj 

(Plastik) 
Ġnek 

Bağcılar 119 16.06.2019 Süt SatıĢ Yeri Orijinal Ambalaj (Cam) Ġnek 

Avcılar 120 16.06.2019 Süt SatıĢ Yeri Orijinal Ambalaj (Cam) Ġnek 

Avcılar 121 16.06.2019 Süt SatıĢ Yeri Orijinal Ambalaj (Cam) Ġnek 

Bakırköy 122 16.06.2019 Süt SatıĢ Yeri Orijinal Ambalaj (Cam) Keçi 

Bakırköy 123 16.06.2019 Süt SatıĢ Yeri 
Orijinal Ambalaj 

(Plastik) 
Ġnek 

Zeytinburnu 142 18.08.2019 Süt SatıĢ Yeri 
Orijinal Ambalaj 

(Plastik) 
Ġnek 

Zeytinburnu 143 18.08.2019 Süt SatıĢ Yeri 
Orijinal Ambalaj 

(Plastik) 
Ġnek 

Zeytinburnu 144 18.08.2019 Süt SatıĢ Yeri 
Orijinal Ambalaj 

(Plastik) 
Ġnek 

Zeytinburnu 145 18.08.2019 Süt SatıĢ Yeri 
Orijinal Ambalaj 

(Plastik) 
Ġnek 

Zeytinburnu 146 18.08.2019 Süt SatıĢ Yeri 
Orijinal Ambalaj 

(Karton) 
Ġnek 

Zeytinburnu 147 18.08.2019 Süt SatıĢ Yeri 
Orijinal Ambalaj 

(Karton) 
Ġnek 

Zeytinburnu 148 18.08.2019 Süt SatıĢ Yeri 
Orijinal Ambalaj 

(Plastik) 
Ġnek 

Zeytinburnu 149 18.08.2019 Süt SatıĢ Yeri Orijinal Ambalaj (Cam) Keçi 

Zeytinburnu 150 18.08.2019 Süt SatıĢ Yeri 
Orijinal Ambalaj 

(Plastik) 
Ġnek 

Zeytinburnu 151 18.08.2019 Süt SatıĢ Yeri 
Orijinal Ambalaj 

(Plastik) 
Ġnek 

Esenyurt 153 01.09.2019 Süt SatıĢ Yeri 
Orijinal Ambalaj 

(Plastik) 
Ġnek 

Esenyurt 154 01.09.2019 Süt SatıĢ Yeri 
Orijinal Ambalaj 

(Plastik) 
Ġnek 

Esenyurt 155 01.09.2019 Süt SatıĢ Yeri Orijinal Ambalaj (Cam) Ġnek 
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Esenyurt 156 01.09.2019 Süt SatıĢ Yeri 
Orijinal Ambalaj 

(Plastik) 
Ġnek 

Esenyurt 157 01.09.2019 Süt SatıĢ Yeri 
Orijinal Ambalaj 

(Karton) 
Ġnek 

Esenyurt 158 01.09.2019 Süt SatıĢ Yeri 
Orijinal Ambalaj 

(Karton) 
Ġnek 

Esenyurt 159 01.09.2019 Süt SatıĢ Yeri Orijinal Ambalaj (Cam) Ġnek 

Esenyurt 160 01.09.2019 Süt SatıĢ Yeri 
Orijinal Ambalaj 

(Plastik) 
Ġnek 

 

3.1.2. Besiyerleri 

3.1.2.1.Baird Parker Agar (BPA, Oxoid, CM0961)-Egg Yolk Tellürit Emülsiyon (Oxoid, 

SR0054) 

BPA, üretici firma tarafından belirtilen oranlarda hazırlandı. 121°C’de 15 dakika 

sterilize edildi. Besiyeri 50°C’ye soğutulduktan sonra Egg Yolk Tellurite emülsiyonu eklendi. 

3.1.2.2.Mannitol Salt Agar (Oxoid, CM0085) 

Üretici firma tarafından belirtilen oranlarda hazırlandı, pH’sı 7,2’ye ayarlandı, 

otoklavda sterilize edildi. 

3.1.2.3.DNase Agar (Oxoid, CM0321) 

Besiyerinden 1 lt distile su içerisine 40 gr ilave edildi, ısıtılarak eritildi. KarıĢımın 

pH’ı 7,2’ye ayarlandı. 121°C’de 15 dakika otoklavda sterilize edilip petrilere döküldü. 

Besiyeri daha sonra kullanılmak üzere buzdolabına kaldırıldı. 

3.1.2.4.Tryptone Soy Agar (TSA, Oxoid, CM0131) 

Besiyerinden 1 lt distile su içerisine 40 gr ilave edildi, ısıtılarak eritildi. KarıĢımın 

pH’ı 7,2’ye ayarlandı. 121°C’de 15 dakika otoklavda sterilize edilip petrilere döküldü. Daha 

sonra kullanılmak üzere buzdolabına kaldırıldı. 

3.1.2.5.Tryptone Soy Broth (TSB, Oxoid, CM0129) 

Besiyerinden 8 gr, 75 gr NaCI, 1000 ml distile su karıĢtırıldı. KarıĢımın pH’ı 7,2’ye 

ayarlandı. 5 ml lik tüplere dağıtılarak 121°C’de 15 dakika otoklavda sterilize edildi. 50°C’ye 

soğutulup buzdolabına kaldırıldı. 
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3.1.2.6.Brain Heart Infusion Broth (BHIB, Oxoid, CM0225) 

Besiyerinden 8 gr, 20 ml gliserin, 80 ml distile su içerisinde ısıtılarak eritildi. 

KarıĢımın pH’ı 7,2’ye ayarlandı. 121°C’de 15 dakika otoklavda sterilize edildi. 50°C’ye 

soğutulup buzdolabına kaldırıldı. 

3.1.3. Kimyasal Maddeler ve Solüsyonlar 

%3 Hidrojen Peroksit (%30’ luk H2O2, Riedel de Haen, 18312), Gram Boyama Seti 

(Kristal Violette (Fluka, 61135), Gram Iodine (Riedel de Haen, 30305), Etanol (Riedel de 

Haen, 32221), Safranin O Solüsyonu (Riedel de Haen, 32610)), Oksidaz Testi (Liofilchem 

Oxidase Test Stick, 88029N), Ġmmersiyon Yağı (Fluka, 56822), TavĢan Plazması (Remel, 

R21051). 

3.1.4. Lateks Aglütinasyon Test Kiti 

Plasmatec Staphylococcus Latex Test Kit (STE 010) 

3.1.5. ELISA Kit 

S. aureus enterotoksinlerinin (A,B,C,D,E) saptanması amacıyla Ridascreen SET 

A,B,C,D,E (r-biopharm, Germany, R4101) kiti kullanıldı. 

 

ġekil 3.1.Ridascreen Set (ABCDE) Test Kiti Mikro Pleyt 
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3.1.6. Real-time PCR 

3.1.6.1.Ekstraksiyon 

Roche MagNA Pure 96 DNA and Viral NA Small Volume DNA Ekstraksiyon Kiti 

(REF 06543588001, Roche, Germany) kullanıldı. 

Tablo 3.5. Roche MagNA Pure 96 DNA and Viral NA Small Volume Kit Ġçeriği  

BileĢen

ler 

Etiket Ġçerik/Özellik 

Tabla 1 Reaktif Tabla 1 Her kit için 3 tabla 

Kap 1 Yıkama Solüsyonu I  Guanidin Hidroklorid 

 Etanol 

 Tris HCI Solüsyonu 

 

Kap 2 Yıkama Solüsyonu I  Guanidin Hidroklorid 

 Etanol 

 Tris HCI Solüsyonu 

 

Kap 3 Parçalayıcı/Bağlayıcı 

Solüsyon 

 Guanidin Tiyosiyanat 

 Tris HCI Solüsyonu 

 Triton X-100 

Tabla 2 Reaktif Tabla 2 Her kit için 3 tabla 

Kap 1         BoĢ 

Kap 2 Proteinaz K        %2 Proteinaz K, % 50 Gliserol 

 

Kap 3 Yıkama Solüsyonu        Tris HCl Solüsyonu 

 

Kap 4 Yıkama Solüsyonu III        Sodyum Asetat Solüsyonu 

 

ġiĢe 1 Manyetik Cam Partikülleri        Ġzopropanol içeren manyetik cam partikülleri 

 

 

3.1.6.2.Forvard ve Revers Primerler 

Primerlerin dizaynı, IDT Integrated DNA Technologies tarafından yapıldı. Primerler 

üretici firmanın belirttiği doğrultuda sulandırılarak stok solüsyonları hazırlandı. Bu stok 

solüsyonları kullanılıncaya kadar -20°C’de saklandı. ÇalıĢmada kullanılan primerlerin gen 

dizilimleri, amplikon büyüklükleri ve kaynakları Tablo 3.6’da gösterildi. 
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Tablo 3.6. ÇalıĢmada kullanılan primerlerin gen dizilimleri ve amplikon büyüklükleri 

Hedef 

genler 

Primer 

Adı 
                 Gen Dizilimi (5’-3’) 

Amplikon 

Büyüklüğü 
Kaynak 

SEA 

Forward 

Reverse 

Prob 

 

5-AAAATACAGTACCTTTGGAAA-3 

5-TTTCCTGTAAATAACGTCTTGC-3 

FAM-AACGAATAAGAAAAATGTAACTGTTCAGGAGTTGGATC-Tamra 

 

92 
Demirci et al. 

(2017) 

SEB 

Forward 

Reverse 

Prob 

 

5-CGCATCAAACTGACAAACGA-3 

5-CCGTTTCATAAGGCGAGTTG-3 

FAM-TGTTCGGGTATTTGAAGATGG-Tamra 

 

243 
Gayathri & 

Prakash (2014) 

SEC 

 

Forward 

Reverse 

Prob 

 

 

5-AATAAAACGGTTGATTCTAAAA-3 

5-ATCAAAATCGGATTAACATTAT-3 

FAM-TAGAAGTCCACCTTACAA-Tamra 

 

80 
Demirci et al. 

(2017) 

SED 

Forward 

Reverse 

Prob 

 

5-TGATTCTTCTGATGGGTCTAA-3 

5-GAAGGTGCTCTGTGGATAATG-3 

FAM-TATGATTTATTTGATGTTAAGGGTGATTTTCCCGAA-Tamra 

 

115 
Demirci et al. 

(2017) 

SEE 

 

Forward 

Reverse 

Prob 

 

5-ACCGATTGACCGAAGAAAAA-3 

5-CTTACCGTGGACCCTTCAGA-3 

FAM-TGCAAAGAGGCTTGATTGTG-Tamra 

264 
Varshney et al. 

(2009) 

 

3.1.6.3.Real-time PCR Kit 

Real-Time PCR analizi için Roche Light Cycler 480 Probes Master Kit (REF 

04887301001, Roche, Germany) kullanıldı.  
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PCR kit içeriği: 

 LightCycler 480 Probes Master (2x konsantrasyonda) 

 PCR saflığında su 

3.1.7. Standart SuĢlar 

ÇalıĢmadaki A (SEA ATCC 13565 FDA 196E), B (SEB ATCC 14458 FDA 243), C 

(SEC ATCC 19095 137), D (SED ATCC 23235 494), E (ATCC 27664 FRI-326) tipi 

stafilokokal enterotoksin üreten S. aureus suĢları Tarım ve Orman Bakanlığı Ġstanbul Gıda 

Kontrol Laboratuvar Müdürlüğü’nden temin edildi. 

3.1.8. Kullanılan Diğer Gereçler 

ÇalĢmada kullanılan cihazlar ve ekipmanlar Tablo 3.7’de özetlendi. 

Tablo 3.7. ÇalıĢmada kullanılan cihazlar ve ekipmanlar 

Cihazlar 

 DNA Ekstraksiyon Cihazı (Magna Pure 96, Roche) 

 Real-Time PCR Cihazı (Light Cycler 480 II, Roche) 

 Biyogüvenlik Kabini (PCR-3A1, Esco) 

 ELISA Cihazı (ELX 808 IU, Bio-Tek) 

 Benmari (Kerman) 

 Ġnkübatör (DE700, Memmert) 

 Otoklav (HV-85L, Hirayama) 

 Mikroskop (DM3000, Leica) 

 Hassas Terazi (CP224S, Sartorius) 

 Çalkalayıcı-Isıtıcı Blok (MB102, Bioer) 

 Soğutmalı Santrifüj (Allegra X-22, Beckman Coulter) 

 pH Metre (Seven Compact, Mettler-Toledo) 

 Mikrosantrifüj (Microfuge 16, Beckman Coulter) 

 Vorteks (I.622.01.001, IsoLab) 

 Mikroplate Okuyucu-Spektrofotometre (Epoch) 

 Buzdolabı (5841NFY, Arçelik) 

 Derin Dondurucu (GSN36AI31, Bosch) 

Ekipmanlar 

 Otomatik Pipetler (0.5-10 μl, 10-100 μl, 100-200 μl, 100-1000 μl, Thermo) 

 96 kuyucuklu PCR pleyt ve optik kaplayıcı film (Roche) 

 Filtreli streril pipet uçları (Thermo) 

 Steril petri, spatül, öze 

 Steril pudrasız eldiven 
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3.2. Yöntem 

3.2.1. Süt Örneklerinden S. aureus izolasyonu 

Soğuk koĢullar altında (+4°C) laboratuvara getirilen süt örneklerinden 1’er ml alınıp 

Egg Yolk Tellurite eklenmiĢ BP agara ekildi. Ekimi yapılan besiyerleri 37°C’de 48 saat 

aerobik Ģartlarda inkübe edildi. Bu süre sonunda BP agarda gri-siyah, etrafında hale olan 

koloniler S. aureus Ģüpheli, zonsuz siyah koloniler Staphylococcus spp. Ģüpheli olarak 

belirlendi. 

ġüpheli kolonilere Gram boyama yapıldı. Mikroskobik morfolojileri Gram pozitif kok 

olan kolonilere katalaz ve oksidaz testleri uygulandı. Gram pozitif kok olan, katalaz testi 

pozitif ve oksidaz testi negatif olan Staphylococcus spp. Ģüpheli kolonilerden saf kültürler 

elde etmek amacıyla TSA’lara ekimler yapıldı. Aerobik ortamda, 37°C’de 24 saat inkübe 

edildi. Ġnkübasyon sonrası elde edilen, temel özellikleri (Gram boyanma özelliği, katalaz ve 

oksidaz özelliği) yönünden kontrol edilen saf kültürler etken identifikasyonu amacıyla 

kullanıldı.  

Ġdentifikasyon için S. aureus Ģüpheli kolonilere tüp ve lam (lateks) aglütinasyon testi, 

koagulaz, DNaz aktivitesi, mannitol fermantasyonu testi uygulandı. Testlerin sonuçları pozitif 

olan koloniler S. aureus olarak belirlendi. Elde edilen izolatlar %20 Gliserol içeren TSB’de -

20°C saklandı (TS 6582-3 EN ISO 6888-3, 2004). 

3.2.2. ELISA (Ezyme Linked Immunosorbent Assay) 

3.2.2.1.Protein Yapısındaki Toksinlerin ELISA Tekniği ile Belirlenmesi 

Test üretici firmanın talimatları doğrultusunda uygulandı. Yıkama solüsyonu 1/10 

oranında sulandırıldı. Her bir süt örneğinden(n=200) 25 ml steril kapaklı tüplere aktarıldı ve 

3500 devirde 10 dakika santrifüj edildi. Santrifüjden sonra tüplerin üzerinde oluĢan krema 

tabakası atıldı ve altta kalan filtrat analizde kullanıldı. Her bir numune için 8 kuyucuklu 

mikrotiter strip kullanıldı. 12 adet strip 1 pleyte yerleĢtirildi. Mikrotiter striplerin ilk 7 

kuyucuğuna 100 μl numune, son kuyucuğa ise 100 μl pozitif kontrol eklendi. Pleyt manüel 

olarak yavaĢça karıĢtırıldı ve üzeri kapatılarak 37°C’de 1 saat inkübasyona bırakıldı. 

Mikrotiter pleytinin çukurlarındaki sıvı dikkatlice boĢaltılıp kuyucuklara 300 μl yıkama 

solüsyonu konuldu. Pleyt yavaĢça karıĢtırılarak kuyucukların tamamen yıkanması sağlandı ve 

daha sonra yıkama solüsyonu döküldü. Yıkama iĢlemi 3 kez tekrarlandı. Her bir kuyucuğa 

100 μl konjugeyt 1 eklendi ve pleyt manüel olarak yavaĢça karıĢtırıldı, üzeri kapatılarak 



45 
 

 

 

37°C’de 1 saat inkübe edildi. Pleytin içindeki sıvı boĢaltılıp kuyucuklara 300 μl yıkama 

solüsyonu konuldu. Yıkama iĢlemi yapıldı. Bu iĢlem 3 kez tekrarlandı. Sonrasında, her bir 

kuyucuğa 100 μl konjugeyt 2 eklendi ve pleyt manüel olarak yavaĢça karıĢtırılıp pleytin üzeri 

kapatılarak 37°C’de 30 dakika inkübe edildi. Mikrotiter pleytinin çukurlarındaki sıvı 

dikkatlice boĢaltılıp 3 kez yıkama iĢlemi yapıldı. Her bir kuyucuğa 100 μl Substrat/Kromojen 

eklendi ve pleyt manüel olarak yavaĢça karıĢtırılıp pleytin üzeri kapatıldı, 37
o
C’de 15 dakika 

inkübe edildi. Ġnkubasyon süresi sonunda her bir kuyucuğa 100 μl sonlandırıcı solüsyon 

eklendi, pleyt yavaĢça manüel olarak karıĢtırıldı. Pleyt spektrofotometre cihazında 450/620 

nm dalga boyunda okundu ve sonuçlar RIDASOFT WIN.NET programına göre 

değerlendirildi. 

3.2.2.2.Cut-Off Değerinin Hesaplanması 

Her bir örnek için ayrı ayrı negatif kontrollerin (F ve G kuyucuklarında bulunan) OD 

değerlerinin aritmetik ortalaması alındı ve 0,15 ekleyerek her bir örneğin cut-off değeri 

belirlendi. Programda elde edilen sonuçların değerlendirilmesinde pozitif kontrol değerinin 

≥1,0 negatif kontrol değerininin ≤ 0,2 olmasına dikkat edildi. Bu sonuçlara uymayan değerler 

hatalı olarak değerlendirildi. Test tekrarlandı. Örneklerin 450/620 nm’deki absorbans değeri 

her bir örnek için saptanan cut-off değerinin altında ise negatif, eĢit veya yüksek ise pozitif 

olarak değerlendirildi. 

3.2.3. Real-Time PCR  

3.2.3.1.Genomik DNA Ekstraksiyonu   

DNA ekstraksiyonu, ticari kitte verilen yönteme göre uygulandı. Bu amaçla BPA’daki 

S. aureus kolonilerinden birkaç tane alındı ve BHIB’a ekildi. Aerobik ortamda, 37°C’de 24 

saat inkübe edildi. Ġnkübasyon süresi sonunda, elde edilen kültürlerden 200’er μl alındı, tam 

otomatik DNA ekstraksiyon cihazının kartuĢlarına yüklendi ve ekstraksiyon protokolü 

baĢlatıldı. DNA izolasyonu tamamlandıktan sonra ekstrakte edilen DNA'ların saflıkları 

spektrofotometre ile kontrol edildi. Spektrofotometrede 260/280 oranı 1,8 olan saf DNA’lar 

Real-Time PCR analizinde kullanıldı.  
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Resim 3.1. DNA Ekstraksiyon Cihazı (Magna Pure 96, Roche, Germany) 

 

3.2.3.2.DNA Amplifikasyonu 

3.2.3.2.1. Real-Time PCR KarıĢımının Hazırlanması 

Toplam hacim her bir örnek için 15 μl olacak Ģekilde  PCR karıĢımı hazırlandı. PCR 

karıĢımı hazırlanmasında, her bir örnek için 10 μl Master Mix, 0,5’er μl forward ve revers 

primer, 0,2 μl prob ve 3,8 μl PCR saflıkta su kullanıldı.  

Tablo 3.8. Real-Time PCR KarıĢımı BileĢimi 

BileĢen Miktarı 

LightCycler 480 Probes Master Mix  

PCR Saflıkta Su                                                                                      

10 µl 

3,8 µl 

Forward Primer 

Reverse Primer  

Prob  

0,5 µl 

0,5 µl  

0,2 µl 

TOPLAM 15 µl 

 

PCR karıĢımı her bir kuyucuğa 15 μl olarak dağıtıldı ve üzerlerine 5 μl elde edilen 

örnek DNA’sı eklendi. Her çalıĢmada pozitif kontrol için 5 μl referans S. aureus suĢlarından 

elde edilen DNA, negatif kontrol için ise RNase-DNase free PCR saflıkta su ilave edildi. 

Pleytin üzeri optik folyo ile kapatıldı ve santrifüje yerleĢtirilerek 1500 rpm’de 30 saniye 

santrifüj edildi. Daha sonra pleyt LightCycler 480 II Real-Time PCR cihazına yerleĢtirildi.  
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Resim 3.2. Real-Time PCR Cihazı (Light Cycler 480 II, Roche, Germany) 

 

LightCycler 480 II Real-Time PCR cihazına göre optimize edilen ısı değerlerinde 

Real-Time PCR aĢaması tamamlandı. Real-Time PCR döngüleri, sıcaklık ve uygulanan 

süreler Tablo 3.9’da özetlendi. 

Tablo 3.9. Real-Time PCR KoĢulları 

PCR Döngüleri Sıcaklık Süre 

BaĢlangıç Denaturasyonu 95°C 10 dk 

Denaturasyon 95°C 10 sn 

Bağlanma 55°C 30 sn 

Uzama 72°C 1 sn 

Son Uzama 40°C 10 sn 

 

Optimize edilen ısı değerlerinde amplifikasyon ve probun hidrolizine bağlı floresan 

artıĢı kontrol edildi. Floresan artıĢının görülmesi, S. aureus izolatının enterotoksijenik 

özellikte olduğunu gösterdi  ve  enterotoksin gen bölgelerinin her toksin tipine göre varlığı 

belirlendi. 
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4. BULGULAR 

4.1. Ġzolasyon ve Ġdentifikasyon Bulguları 

ÇalıĢmada EYT-BP agara ekimi yapılan 100 çiğ süt örneğinin 98 adedinde 

Staphylococcus spp. ve 48 adedinde S. aureus Ģüpheli koloniler üredi.  Pastörize süt 

örneklerinin (n=100) 6 adedinde Staphylococcus spp. ve 1 adedinde S. aureus Ģüpheli 

koloniler üredi.   

 

Resim 4.1. S. aureus Ģüpheli kolonilerin Baird Parker Agar’daki görünümü 

 

                                                 

Resim 4.2. S. aureus Ģüpheli kolonilerin mikroskobik görünümü (x100 büyütmede ıĢık 

mikroskobunda görüntülendi) 
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Ġdentifikasyon için S. aureus Ģüpheli kolonilere uygulanan tüp koagülaz ve lateks 

aglütinasyon testi sonucunda 98 çiğ sütten izole edilen Staphylococcus spp. izolatlarının 

54’ünün koagülaz pozitif olduğu, bunların identifikasyon testleri sonucunda da 48’inin S. 

aureus olduğu belirlendi.  

 

              

               Resim 4.3. Tüp kogülaz testi pozitif reaksiyon görünümü 

  

 

                  Resim 4.4.  Lateks aglütinasyon testi görünümü  

 

Sonuç olarak piyasada satılan çiğ süt (n=100) öneklerinin 48 (%48) adedinde S. 

aureus saptandı. Pastörize sütlerde, 6 pastörize sütten izole edilen Staphylococcus spp. 

izolatlarının 2’sinin koagülaz pozitif olduğu, bunların identifikasyon testleri sonucunda 1 

adedinin S. aureus olduğu belirlendi. Sonuç olarak piyasada satılan çiğ süt (n=100) 
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öneklerinin 48 (%48)’inde ve pastörize süt (n=100) öneklerinin 1 (%1) adedinde S. aureus 

saptandı (Tablo 4.1). 

Tablo 4.1. Staphylococcus spp., Koagülaz pozitif stafilokok ve S. aureus izolatlarının süt tipine göre 

dağılımları 

 

Süt Tipi 

Örnek 

Sayısı 

Staphylococcus spp. 

(%) 

Koagülaz 

Pozitif (%) 

S. aureus  

(%) 

Çiğ Süt 

 

100 98 (%98) 54 (%54) 48 (%48) 

Pastörize Süt 100 6 (%6) 2 (%2) 1 (%1) 

Toplam 200 104 (%52) 56 (%28) 49 (%24,5) 

 

4.2. ELISA SEA-SEE Enterotoksin sonuçları 

Tüm süt örneklerine uygulanan ELISA sonucunda S. aureus saptanan 10 çiğ süt 

örneğinde Stafilokokal enterotoksin varlığı saptandı. Saptanan enterotoksin tipleri Tablo 

4.2’de özetlendi.  Pastörize sütlerin hiçbirinde enterotoksin saptanmadı.  

Tablo 4.2. Saptanan enterotoksin tipleri 

Örnek no STAFĠLOKOKAL ENTEROTOKSĠN 

SEA  SEB SEC SED SEE 

29 +     

47 +     

50 +     

108 + +   + 

126 + +   + 

130 + +   + 

133 +    + 

174 + +   + 

192 + +   + 

198 + +   + 

 

4.3. Real-time PCR sonuçları / sea-see Enterotoksinlerinin Sentezinden Sorumlu 

Genlerin Varlığının saptanması 

Real-Time PCR testi sonucunda sea, seb, sec, sed, see enterotoksin gen tiplerinden en 

az biri 45 S. aureus izolatında saptandı ve bu genler sadece çiğ süt örneklerinden elde edilen 

izolatlarda tespit edildi. Pastörize sütten izole edilen S. aureus ’da (n=1) ise enterotoksin geni 
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saptanmadı. Tespit edilen enterotoksijenik gen bölgeleri ve stafilokokal enterotoksinlerin süt 

tipine göre dağılımları Tablo 4.3 ve Tablo 4.4’ de verildi. Pozitif örneklerin Real-Time PCR 

analiz sonuçları ġekil 4.1-4.5’ te gösterildi. 

Analizler sonucunda çiğ sütlerde izole edilen S. aureus izolatlarının 45 (%93,8;45/48)’ 

inde söz konusu genlerden en az bir tanesinin bulunduğu, 3’ünün ise bu genleri taĢımadığı 

tespit edildi. Enterotoksin genlerinin 45 izolatın 21 (%46,7)’inde tek tip, 15 (%33,3)’inde iki, 

6 (13,3)’sında üç, 2 (%4,4)’sinde dört ve 1 (%2,2)’inde ise tüm gen bölgelerinin bir arada 

bulunduğu tespit edildi. Ġzolatlarda en çok sec geni (n=27) saptanmıĢ olup, 

bunları sea (n=19), seb (n=15), sed (n=14) ve see (n=7) genlerinin takip ettiği belirlendi. 

Real-Time PCR sonuçları (n=45) ile ELISA sonuçları (n=10) birbiriyle 

karĢılaĢtırıldığında ELISA sonucunda sütlerde saptanan enterotoksin tiplerinin, aynı sütten 

izole edilen S. aureus izolatlarında saptanan enterotoksijenik gen bölgeleri (sea-see) ile 

uyumlu olduğu saptandı Çiğ süt örneklerinden izole edilen S. aureus izolatlarının 35 (35/45; 

%77,8)’inde bir veya daha fazla enterotoksin gen tipi/tipleri saptanmasına rağmen bu 

izolatlara ait sütlerde sentezlenmiĢ enterotoksin belirlenmedi.  

Tablo 4.3. Saptanan enterotoksin gen bölgeleri 

Ġzolat 

No (süt no) 

Süt 

Tipi 

Enterotoksin genleri 

sea seb sec sed see 

29 Çiğ Süt + - - - - 

47 Çiğ Süt + - - - - 

50 Çiğ Süt + - - - - 

63 Çiğ Süt + - - + - 

64 Çiğ Süt + - - - - 

65 Çiğ Süt - - + - - 

68 Çiğ Süt + - + + - 

69 Çiğ Süt + - - - - 

72 Çiğ Süt - - + + - 

73 Çiğ Süt + - - + - 

104 Çiğ Süt - - + + - 

105 Çiğ Süt - - + - - 

106 Çiğ Süt - - + + - 

108 Çiğ Süt + + - - + 

126 Çiğ Süt + + + - + 

130 Çiğ Süt + + - - + 

132 Çiğ Süt - - + + - 

133 Çiğ Süt + + + + + 

135 Çiğ Süt - - + - - 

139 Çiğ Süt - - + + - 

152 Çiğ Süt - - + - - 

161 Çiğ Süt - - + - - 

164 Çiğ Süt - - + - - 

166 Çiğ Süt - + + - - 

168 Çiğ Süt - + + - - 

173 Çiğ Süt - - + + - 
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174 Çiğ Süt + + + - + 

176 Çiğ Süt + - + - - 

179 Çiğ Süt - - + + - 

180 Çiğ Süt + + + - - 

182 Çiğ Süt - - + + - 

183 Çiğ Süt - - - + - 

184 Çiğ Süt - + - - - 

185 Çiğ Süt - + + - - 

187 Çiğ Süt - - + - - 

188 Çiğ Süt - + - - - 

189 Çiğ Süt - + - - - 

190 Çiğ Süt + - + - - 

191 Çiğ Süt - - + - - 

192 Çiğ Süt + + - - + 

194 Çiğ Süt - + - - - 

195 Çiğ Süt - - + - - 

197 Çiğ Süt - - - + - 

198 Çiğ Süt + + - - + 

200 Çiğ Süt + - - - - 
Sarı: sadece sea ; Mavi: sadece seb ; YeĢil: sadece sec ; Pembe: sadece sed ; Mor: 2’li gen; Kırmızı: 3’lü gen; Gri: 4’lü gen; Turuncu: 5’li 
gen 

 

Tablo 4.4. Enterotoksijenik gen bölgeleri ve stafilokokal enterotoksinlerin süt tipine göre dağılımları 

Süt Tipi 

S. aureus 

izolat 

Sayısı 

Enterotoksijenik Gen 

TaĢıyan Ġzolat Sayısı 

Enterotoksijenik Gen 

TaĢımayan Ġzolat 

Sayısı 

Enterotoksijenik Gen Bölgeleri 

Çiğ Süt 48 45 3 

sea (6) 

seb (4) 

sec (9) 

sed (2) 

sea+sec (2) 

seb+sec (3) 

sea+sed (2) 

sec+sed (8) 

sea+seb+sec (1) 

sea+sec+sed (1) 

sea+seb+see (4) 

sea+seb+sec+see (2) 

sea+seb+sec+sed+see (1) 

Pastörize Süt 1 - 1 - 
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ġekil 4.1. SEA pozitif numunenin Real-Time PCR analiz sonucu (180 Numaralı Örnek) 

      

 

  

ġekil 4.2. SEB pozitif numunenin Real-Time PCR analiz sonucu (108 Numaralı Örnek) 
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ġekil 4.3. SEC pozitif numunenin Real-Time PCR analiz sonucu (126 Numaralı Örnek) 

 

 

ġekil 4.4. SED pozitif numunenin Real-Time PCR analiz sonucu (197 Numaralı Örnek) 
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ġekil 4.5. SEE pozitif numunenin Real-Time PCR analiz sonucu (126 Numaralı Örnek) 

 

 

Tablo 4.5. S. aureus izolatlarında Real-Time PCR ile saptanan enterotoksijenik gen bölgeleri ve 

ELISA sonuçlarına göre sütlerde saptanan enterotoksin tiplerinin karĢılaĢtırılması     

Ġzolat 

No 

Süt 

Tipi 

Real-Time PCR  ELISA 

sea seb sec sed see  SEA SEB SEC SED SEE 

29 Çiğ Süt + - - - -  + - - - - 

47 Çiğ Süt + - - - -  + - - - - 

50 Çiğ Süt + - - - -  + - - - - 

63 Çiğ Süt + - - + -  - - - - - 

64 Çiğ Süt + - - - -  - - - - - 

65 Çiğ Süt - - + - -  - - - - - 

68 Çiğ Süt + - + + -  - - - - - 

69 Çiğ Süt + - - - -  - - - - - 

72 Çiğ Süt - - + + -  - - - - - 

73 Çiğ Süt + - - + -  - - - - - 

104 Çiğ Süt - - + + -  - - - - - 

105 Çiğ Süt - - + - -  - - - - - 

106 Çiğ Süt - - + + -  - - - - - 

108 Çiğ Süt + + - - +  + + - - + 

126 Çiğ Süt + + + - +  + + - - + 

130 Çiğ Süt + + - - +  + + - - + 

132 Çiğ Süt - - + + -  - - - - - 

133 Çiğ Süt + + + + +  + - - - + 

135 Çiğ Süt - - + - -  - - - - - 

139 Çiğ Süt - - + + -  - - - - - 

152 Çiğ Süt - - + - -  - - - - - 

161 Çiğ Süt - - + - -  - - - - - 

164 Çiğ Süt - - + - -  - - - - - 

166 Çiğ Süt - + + - -  - - - - - 

168 Çiğ Süt - + + - -  - - - - - 
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173 Çiğ Süt - - + + -  - - - - - 

174 Çiğ Süt + + + - +  + + - - + 

176 Çiğ Süt + - + - -  - - - - - 

179 Çiğ Süt - - + + -  - - - - - 

180 Çiğ Süt + + + - -  - - - - - 

182 Çiğ Süt - - + + -  - - - - - 

183 Çiğ Süt - - - + -  - - - - - 

184 Çiğ Süt - + - - -  - - - - - 

185 Çiğ Süt - + + - -  - - - - - 

187 Çiğ Süt - - + - -  - - - - - 

188 Çiğ Süt - + - - -  - - - - - 

189 Çiğ Süt - + - - -  - - - - - 

190 Çiğ Süt + - + - -  - - - - - 

191 Çiğ Süt - - + - -  - - - - - 

192 Çiğ Süt + + - - +  + + - - + 

194 Çiğ Süt - + - - -  - - - - - 

195 Çiğ Süt - - + - -  - - - - - 

197 Çiğ Süt - - - + -  - - - - - 

198 Çiğ Süt + + - - +  + + - - + 

200 Çiğ Süt + - - - -  - - - - - 

TOPLAM 19 15 27 14 7  10 6 - - 7 
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5. TARTIġMA 

Stafilokokal gıda zehirlenmesi, gıda kaynaklı hastalıkların içinde ilk sıralarda yer 

almaktadır. Stafilokokal gıda zehirlenmeleri enterotoksijenik stafilokokların gıdanın 100 

gramında 100 ng ya da daha yüksek miktarda enterotoksin sentezlemesi ile Ģekillendiği 

bildirilmiĢtir. Gıdalarda enterotoksijenik stafilokokların en az 10
6
 kob/g (veya ml) 

düzeyindeki hücre popülasyonuna sahip olduğu Ģartlarda sentezlendiği bildirilmiĢtir. Süt ve 

süt ürünlerinden özellikle çiğ sütlerden S. aureus enterotoksijenik suĢları sıklıkla izole 

edildiğinden Stafilokokal gıda zehirlenmesi yönünden halk sağlığında önemli bir rol oynadığı 

bildirilmiĢtir (Kwon ve ark., 2004).  

 ÇeĢitli ülkelerde çiğ süt örneklerinde S. aureus prevalansları ile ilgili yapılan 

çalıĢmalarda, çiğ sütlerin değiĢik oranlarda S. aureus ile kontamine olduklarını saptamıĢlardır. 

Bu çalıĢmalara örnek olarak; Jorgensen ve ark. (2005) Norveç’ te çiğ inek ve keçi sütleri 

(n=433) ile süt ürünlerinin (n=82) de bulunduğu 515 adet örneği incelemiĢler, çiğ sığır (%75) 

ve keçi (%96,2) sütünde saptanan S. aureus prevalansının çok yüksek olduğunu 

bildirmiĢlerdir. Adwan ve ark. (2005), Kuzey Filistin’de 250 çiğ süt ile yaptıkları bir 

çalıĢmada çiğ sütlerin %48’inin S. aureus ile kontamine olduğunu belirtmiĢlerdir. Vasil ve 

ark. (2007), Slovakya’da çiftliklerden 1275 adet koyun sütü toplamıĢlar ve bunlardan 125 adet 

Staphylococcus spp. izole ettiklerini bildirmiĢlerdir. Al-Ashmawy ve ark. (2016), Mısır'da 

satıĢta toplanan çiğ süt ve süt ürünlerinde metisiline dirençli S. aureus'un prevalansını, tüm 

süt ve süt ürünlerinde %53 (106/200) oranında saptamıĢlardır.  Korpysa ve ark. (2011), 

Polonya’da yaptıkları bir çalıĢmada 237 adet çiğ süt örneğini incelemiĢler ve 77 tanesinin 

(%32,5) S. aureus ile kontamine olduğunu belirtmiĢlerdir. Kou ve ark. (2021), Çin’in 

kuzeyinde dört bölgeden topladıkları 144 perakende çiğ süt örneğinden %43,1 oranında S. 

aureus izole etmiĢlerdir. AraĢtırıcılar S. aureus’un, genellikle mastitis veya insan 

taĢıyıcılarıyla iliĢkili birçok çiğ süt kaynağını kontamine edebileceğini vurgulamıĢlar, 

sağımda ya da daha sonra uygun gıda iĢleme yöntemlerinin izlenmemesi ile bitmiĢ ürünün 

kirlenmesine yol açabileceğini bildirmiĢlerdir.  

Türkiye’ de de günümüze kadar çiğ süt örnekleri ve gıdalarda birçok çalıĢma yapılmıĢ, 

araĢtırıcılar değiĢen oranlarda S. aureus izole ettiklerini bildirmiĢlerdir. ErtaĢ ve ark. (2010), 

Kayseri’de toplanan çiğ süt örneklerinin %42’sinden, Yılmaz ve Gönülalan (2010) Kayseri’de 

piyasada satılan çiğ sütlerde (n:60) %50 oranında, Gücükoğlu ve ark. (2012), Samsun’da 

https://www.liebertpub.com/doi/10.1089/fpd.2015.2038?url_ver=Z39.88-2003&rfr_id=ori:rid:crossref.org&rfr_dat=cr_pub%20%200pubmed
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yaptıkları bir çalıĢmada 60 adet çiğ süt örneğinden %75 (45/60) oranında, Keyvan ve ark. 

(2020), Burdur’da 120 çiğ süt örneğinin 69’undan S. aureus izole etmiĢlerdir.  Demirci ve ark. 

(2017) ise diğer çalıĢmaların aksine Ġstanbul Gıda Kontrol Laboratuvarı’na gelen süt, süt 

ürünleri, et ve et ürünlerini içeren 3650 farklı gıda örneğinden 36 (%0,98) S. aureus suĢunun 

izole edildiğini bildirmiĢlerdir. 

Bu çalıĢmada piyasada satılan çiğ süt (n=100) öneklerinin %48’inde ve pastörize süt 

(n=100) öneklerinin %1’inde S. aureus izole edilmiĢtir. SatıĢa sunulmuĢ olan çiğ sütte 

saptanan yüzdelik oranın oldukça yüksek olduğu, çiğ sütün S. aureus kontaminasyonunu 

tüketici sağlığına zarar vermemek için en aza indirmek gerekliliğini ortaya koymuĢtur. 

Fırsatçı patojen karaktere sahip olan etken mastitis veya insan tarafından oluĢturulan 

kontaminasyonlarla çiğ süt kaynağını kontamine ettiği düĢünülmüĢtür. 

Çiğ sütlerde enterotoksin varlığının belirlenmesi amacıyla birçok araĢtırma yapılmıĢtır. 

Jorgensen ve ark. (2005), Norveç’de S. aureus ile kontamine olduğunu saptadıkları sığır ve 

keçi çiğ sütlerinde, sığır orijinli çiğ sütlerin %22,1’inin ve keçi orijinli çiğ sütlerin de 

%57,3’ünün enterotoksin içerdiğini belirtmiĢlerdir. Rahimi ve ark. (2012), Ġran Ġsfahan’da 

stafilokokal enterotoksin varlığını araĢtırmak amacıyla tüketime sunulacak çiğ sütleri içeren 

12 adet süt tankından farklı dönemlerde aldıkları 72 adet çiğ sütleri ELISA yöntemiyle 

incelemiĢ, %20,8 (15/72)’inin enterotoksin içerdiğini saptamıĢlardır. Sütlerde en çok 12 

örnekle SEA %16,7’sinde tespit edilmiĢ ve bunu sırasıyla 9 örnekle SED (%12,5) ve 6 

örnekle SEC (%8,3) izlemiĢtir. Hiçbir örnekte SEB ve SEE tespit etmediklerini 

bildirmiĢlerdir. 

Türkiye’de bu konuda yapılan birçok çalıĢmaya örnek olarak, ErtaĢ ve ark. (2010), 

Kayseri’de %42 (42/100) oranında S. aureus izole edilmiĢ kontamine sütlerin %66,6’sının 

(28/42) enterotoksin içerdiğini bildirmiĢlerdir. Yılmaz ve Gönülalan (2010), Kayseri’de 

piyasada satılan çiğ sütlerde %50 oranında S. aureus izole ettiklerini ve sütlerin stafilokokal 

enterotoksin yönünden %61,7’sinin pozitif olduğunu belirtmiĢlerdir.  Keyvan ve ark. (2020), 

Burdur’da topladıkları çiğ süt örneklerinden %57,5 (69/120) oranında S. aureus izole 

edildiğini ve izolasyonu olan sütlerin sadece 2’sinde enterotoksin saptadıklarını 

bildirmiĢlerdir. 

Bu çalıĢmada tüm çiğ süt örneklerine uygulanan ELISA sonucunda %10 oranında 

stafilokokal enterotoksin varlığı saptanmıĢtır. S. aureus izole edilen çiğ süt örneklerinin ise 
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%20,8’inin Stafilokokal enterotoksin ürettiği belirlenmiĢtir. Enterotoksin saptanan izolatlar 

incelendiğinde SEA (10/10)’nın tüm izolatlar tarafından sentezlendiği ve ilk sırada olduğu 

görülürken, ikinci sırada SEE (7/10) ve üçüncü sırada SEB (6/10)’nin bulunduğu, hiçbir 

izolatın ise SEC ve SED üretmediği belirlenmiĢtir. Gıdalarda enterotoksin oluĢturma 

özelliğine sahip S. aureus’un SE tiplerini sentezleme sürelerinde SEA’nın en erken (üremenin 

erken logaritmik fazında) oluĢtuğu dikkate alındığında, sütlerde saptanan S. aureus varlığının 

izolatların süreye bağlı olarak enterotoksin salgılayabileceğini düĢündürmüĢtür.  Pastörize 

sütlerin hiçbirinde SE saptanmamıĢ olması, pastörizasyon aĢamasında bakterilerin (bir süt 

hariç) tamamen elimine olduğunu ve daha sonraki aĢamalarda uygun ambalajlama 

teknikleriyle kontamine olmalarının önüne geçildiğini göstermiĢtir.  

Birçok çalıĢmada gıdalardan izole edilen S. aureus izolatlarında SEA-SEE üretiminden 

sorumlu genlerin (sea, seb, sec, sed, see) varlığı araĢtırılmıĢtır. Bu çalıĢmalarda tüketime 

sunulan çiğ süt ürünlerinde değiĢen oranlarda S. aureus kontaminasyonu olduğunu, izolatların 

değiĢen oranlarda enterotoksin geni taĢıdığını, ayrıca mastitisli sütlerin de kaynak 

oluĢturduğunu bildirmiĢlerdir (Adwan ve ark. (2005); Vasil ve ark. (2007); Korpysa ve ark. 

(2011); Neder ve ark. (2011); Rahimi ve ark. (2012); Santos ve ark. (2014); Riva ve ark. 

(2015); Pajic ve ark. (2016); Papadopulos ve ark. (2019)).   

Jorgensen ve ark (2005), Norveç’ te çiğ inek ve keçi sütlerinin sırasıyla %75 ve %96,2 

oranında S. aureus ile kontamine olduğunu, sığır orijinli izolatların %22,1’inin ve keçi orijinli 

izolatların %57,3’ünün enterotoksin geni içerdiğini ve en çok sec genine sahip olduklarını 

saptamıĢlardır. Zouharova ve Rysanek (2008), Çek Cumhuriyeti’nde 440 tank sütü 

örneğinden izole ettikleri %15,9 S. aureus (70/440) izolatında SE üretimine karĢılık gelen 

genleri %55,7 (39/70) oranında saptamıĢlardır. Stafilokokal enterotoksin genlerinin 

oranlarının %27,1 sea, %10 seb, %4,3 seh, %2,9 sed, %2,9 sej ve %1,4 sec olduğunu 

belirtmiĢlerdir. Mansour ve ark. (2017), Mısır’da yaptıkları bir çalıĢmada 33’ü inek ve 58’i 

manda olmak üzere toplam 141 çiğ süt örneği toplamıĢlar ve bunlarda S. aureus 

kontaminasyonu ve enterotoksin gen bölgelerinin varlığını incelemiĢlerdir. Bu 141 örneğin 

23’ünün S. aureus ile kontamine olduğunu ve 6 izolatta ise enterotoksijenik gen bölgesi 

bulunduğunu belirtmiĢlerdir. see 6 izolatın tamamında bulunurken, 2 izolatta seb, 2 izolatta 

sec ve 3 izolatta ise seb ve sec enterotoksin sentezleyen gen bölgesi bulunduğunu 

bildirmiĢlerdir. 

https://onlinelibrary.wiley.com/action/doSearch?ContribAuthorRaw=Zouharova%2C+M
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Baz ve ark. (2021), Mısır’da çeĢitli klinik örneklerden elde ettikleri S. 

aureus izolatlarında stafilokok enterotoksinlerini kodlayan beĢ genin ( sea, seb, sec, 

sed ve see ) %39,1 oranında bulunduğunu, izolatların %32,6'sında sea’nın en baskın toksin 

geni olduğunu, izolatların %4,3'ünde seb ve izolatların %2,1'inde de sea ve seb’nin birlikte 

saptandığını, sec, sed ve see’nin ise hiçbir izolatta tespit edilmediğini bildirmiĢlerdir. 

ÇalıĢmalar arasında enterotoksin kodlayan genlerin prevalansındaki farklılıkların, izolatların 

kökeni, araĢtırma yerleri, farklı ülkelerdeki hijyen kuralları ve tanı yöntemleri gibi çeĢitli 

faktörlerden kaynaklanabileceğini vurgulamıĢlardır.  

Kou ve ark. (2021), Çin’in kuzeyinde dört bölgeden topladıkları 144 perakende çiğ süt 

örneğinden %43,1 oranında S. aureus izole ettiklerini, izolatların %12,9' unun en az bir 

virülans geni taĢıdığını saptamıĢlar ve S. aureus'un kuzey Xinjiang'da çiğ sütte ciddi kirliliğe 

neden olduğunu ve bunun halk sağlığı üzerinde olumsuz bir etkisi bulunduğunu 

vurgulamıĢlardır. 

Türkiye’de de gıdalarda, çiğ sütlerde ve süt ürünlerinde SE üretimine karĢılık gelen 

genleri saptamaya yönelik birçok çalıĢma yapılmıĢtır. Boynukara ve ark. (2008), Van’da 

subklinik mastitisli 480 inekten izole ettikleri 106 S. aureus izolatının %25,5 (27/106) 

enterotoksijenik tipte olduğunu, 25 izolatın sea, 2 izolatın ise seb geni taĢıdığını, hiçbir 

izolatta sec ve sed’ye rastlamadıklarını bildirmiĢler, elde ettikleri sonucu subklinik mastitisli 

sütlerde sea’nın diğer enterotoksin genlerine oranla daha fazla bulunduğu Ģeklinde 

yorumlamıĢlardır. ErtaĢ ve ark. (2010), Kayseri’de inceledikleri çiğ süt örneklerinden (n=100) 

%42 oranında S. aureus ve kontamine sütlerin de %66,6’sının (28/42) enterotoksin içerdiğini 

saptadıkları araĢtırmalarında izolatların %73,8’inin SE üretimine karĢılık gelen genleri 

içerdiklerini 12’sinin (%38,7) sea, 2’sinin (%6,5) seb, 5’inin (%16,1) sec, 10’unun (%32,3) 

sed ve 2’sinin (%6,5) sea ve sed gen bölgesine sahip olduğunu bildirmiĢler ve S. aureus’ların 

ilgili gen bölgelerine sahip olmalarına rağmen süte enterotoksin salgılamayabileceği sonucuna 

varmıĢlardır.  Gücükoğlu ve ark. (2012), Samsun’da yaptıkları bir çalıĢmada 60 adet çiğ süt 

örneğinin 45 tanesinden (%75) S. aureus izole etmiĢler, bu izolatların %13,7’sinin 

enterotoksin sentezleyen gen bölgelerine sahip olduklarını, bu genlerin %71,4’ünün sea 

%14,2’sinin seb ve %14,2’sinin sea+seb olduğunu belirtmiĢler, ürünlerin halk sağlığı için 

potansiyel olarak tehlikeli olduğunu vurgulamıĢlardır. Demirci ve ark. (2017), Ġstanbul Gıda 

Kontrol Laboratuvarı’na gelen süt, süt ürünleri, et ve et ürünlerini içeren 3650 farklı gıda 

örneğinden 36 (%0,98) S. aureus suĢunun izole edildiğini ve bu suĢların 14'ünün (%0,38) 
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enterotoksinjenik gen bölgesine sahip olduklarını, süt örneklerinden izole edilen 3 suĢtaki 

enterotoksijenik gen bölgelerinin 1 sea, 1 sec ve 1 sea+sec+sed olduğunu bildirmiĢlerdir. 

ÇalıĢmaya dahil edilen tüm ürünlerden izole edilen S. aureus izolatlarında en çok tespit edilen 

enterotoksijenik gen tipinin %19,4 ile sea (n=7) olduğunu ve kontamine ürünlerin baĢında da 

sütün geldiğini vurgulamıĢlardır. 

Bu çalıĢmada Real-Time PCR testi sonucunda sadece çiğ süt örneklerinden elde edilen 

izolatlarda %93,8 (45/48) sea-see enterotoksin gen tiplerinden en az biri belirlenmiĢtir. 

Enterotoksin genlerinin %46,7 (21/45)’sinde tek tip, %33,3 (15/45)’ünde iki, 13,3 (6/45)’ünde 

üç, %4,4 (4/45)’ünde dört ve %2,2 (1/45)’sinde ise tüm gen bölgelerinin bir arada bulunduğu 

tespit edilmiĢtir. Ġzolatlarda en çok sec geni (n=27) saptanmıĢ olup, bunları sea (n=19), seb 

(n=15), sed (n=14) ve see (n=7) genlerinin takip ettiği belirlenmiĢtir. Sonuçta sütlerde 

saptanan enterotoksin tiplerinin, aynı sütten izole edilen S. aureus izolatlarında saptanan 

enterotoksijenik gen bölgeleri (sea-see) ile uyumlu olduğu görülmüĢ, çiğ süt örneklerinden 

izole edilen S. aureus izolatlarının %77,8 (35/45)’inde bir veya daha fazla enterotoksin gen 

tipi/tipleri saptanmasına rağmen bu izolatlara ait sütlerde sentezlenmiĢ enterotoksin 

belirlenmemiĢtir. Bu durum, S. aureus’un hangi aĢamada olursa olsun özellikle çiğ sütleri 

kontamine etmesinin olası bir gıda zehirlenmesi için potansiyel bir kaynak olduğunu, 

enterotoksin gen tiplerinin varlığının, enterotoksin saptanmasa bile daha sonraki sürelerde 

aktif hale gelebileceğini düĢündürmüĢtür. 

Yapılan çalıĢmalarda araĢtırıcılar (Küplülü (2002); Gündoğan ve ark. (2005); 

Küçükçetin ve Milci (2008)) pastörize sütlerin de gıda zehirlenmelerinde önemli olduğunu, S. 

aureus ile kontamine olan sütte pastörizasyon öncesi enterotoksin üretilebileceğini, 

pastörizasyonla S. aureus’un öldürebileceğini ancak oluĢmuĢ enterotoksinlerin yok 

edilemiyeceğini vurgulamıĢlar, pastörizasyon öncesi ve sonrası sütün potansiyel tehdidini de 

ortaya koymuĢlardır.  

Bu çalıĢmada pastörize sütlerde bir süt dıĢında S. aureus izole edilmemiĢ ve sütlerde 

oluĢmuĢ enterotoksin ve etkende enterotoksin genleri saptanmamıĢtır.  Bu verilerin iyi bir 

sonuç olduğu, ancak bu sütün baĢka bir iĢlem aĢamasında (örneğin dondurma üretimi) 

kontamine olabileceği, bu nedenle, üretimden tüketime kadar her bir aĢamada hijyen 

koĢullarına uyulması gerekliliği düĢünülmüĢtür. 

 

https://www.frontiersin.org/articles/10.3389/fmicb.2019.00641/full#B25
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6. SONUÇ VE ÖNERĠLER 

Sonuç olarak, bu çalıĢmada tüketime sunulmuĢ çiğ sütlerde %98 Staphylococcus spp. 

ve %48 S. aureus  tespit edildi. Çiğ sütlerden izole edilen izolatların %93,8’i gibi yüksek bir 

oranının enterotoksin gen tipi/tiplerini taĢıdığı ve etkenle kontamine olmuĢ bu sütlerin bir 

kısmının da süte salınmıĢ halde enterotoksin içerdiği belirlendi. Bu değerler çiğ süt ve süt 

ürünlerinin enterotoksin üreten S. aureus'un önemli rezervuarı olduğunu düĢündürmüĢtür. Bu 

sonuç aynı zamanda çiğ sütün potansiyel tehdidini de ortaya koymakta, kontrol amacıyla 

izleme programları ve önleyici tedbirlerin uygulanması gerektiğini göstermektedir. Ek olarak, 

hayvan sahipleri, üreticiler, ya da bakıcılar ve aynı zamanda tüketicilerin de eğitimi ve 

bilgilendirilmesi gerekliliği önem arzetmektedir. Bu nedenle, özellikle enterotoksin üreten S. 

aureus’lar yönünden çiğ süt tüketiminin neden olduğu gıda zehirlenmesi riskini azaltmak için, 

ilgili kurumlar, çiğ sütün mikrobiyolojik analizlerini düzenli olarak yapmalı ve özellikle 

ürünlerin toplama, taĢıma ve satıĢ yönetimini kontrol altında tutarak standardize 

edilmelidirler. 
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ĠNTĠHAL RAPORU ĠLK SAYFASI 
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ETĠK KURUL ĠZĠN YAZISI 

Uyarı: Canlı denekler üzerinde yapılan tüm araĢtırmalar için Etik Kurul Belgesi alınması 

zorunludur.  

☐     Etik Kurul izni gerekmektedir.   

☒     Etik Kurul izni gerekmemektedir. 

Recep GEÇKĠNLĠ 
(Ġmza) 
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KURUM ĠZNĠ YAZILARI 

Uyarı: Canlı ve cansız deneklerle yapılan tüm çalıĢmalar için kurum izin belgelerinin 

eklenmesi zorunludur. Gizlilik ve mahremiyet içeren durumlarda kurum adı kapatılmalıdır. 

☐     Kurum izni gerekmektedir. 

☒     Kurum izni gerekmemektedir.   

Recep GEÇKĠNLĠ 
(Ġmza) 

 

 

 

 

 

 

 

 




