Öz:Bu çalışmada üroloji polikliniğine başvuran 18 basit böbrek kistli hastanın kist sıvılarının biyokimyasal özellikleri ve antibakteriyel aktiviteleri değerlendirildi. Bunların 4'si kadın, 14'u erkek, yaş ortalaması 62 (58-80) idi. Tüm hastalar ultrasonografi (US) ile değerlendirildikten sonra basit börek kisti olan hastalar seçildi ve perkutan iğne aspirasyonu ile alınan kist sıvılarında sitolojik, bakteriyolojik ve biyokimyasal parametreler değerlendirildi. Biyokimyasal değerler otoanalizör ile, antibakteriyel aktivite E. coli'nin ATCC 25922 standart suşuna karşı mikroboth dilüsyon yöntemiyle belirlendi. Örneklerin hiçbirinde bakteriyolojik kültürlerde üreme gözlenmedi. 7 hastanın kist sıvısında ise antibakteriyel aktivite tespit edildi. Biyokimyasal parametreler serum değerleriyle benzer sonuçlar verdi. Sonuç olarak basit, klinik olarak asemptomatik böbrek kist sıvıları kolayca enfekte olmaz ve bunlarda cerrahi girişimin geciktirilmesi, kist içinde enfeksiyon riski oluşturmaz.
Başlık (İngilizce):Antibacterial activity and biochemical characteristics of simple renal cyst fluids
Öz (İngilizce):In this study antibacterial activity and biochemical properties of cyst fluids of 18 patients with simple renal cyst attending to Urology clinic were evaluated. Of 18, 4 were female and 14 male. Mean age was 62 (58-80). After evaluation of all patients by ultrasonography (US) patients with simple renal cyst were selected and bacteriologic, biochemical and cytologic evaluation were made in cyst fluids obtained by percutaneous needle aspiration. Biochemical parameters were determined by auotoanalyzer and antibacterial activity was tested by microbroth dilution method against the standart E.coli ATCC 25922 clone. Bacteriologic cultures were negative in all samples. Antibacterial activity was observed in 7 patients. As a result we conclude that simple, clinically asymptomatic renal cyst fluids do not become infected easily and delayed surgical intervention in these patients does not produce a risk of infection within the cyst.

