Inoni Universitesi Tip Fakiiltesi Dergisi
14(2) 69-73 (2007)

Yogun Bakim Unitelerinde Yatan Hastalardan izole Edilen
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Amag: Mayis 2005-Mays 2006 tarihleri arasinda hastanemiz yogun bakim initelerinde yatan hastalardan soyutlanan
mikroorganizmalarin 6rneklere gére dagilimi ve antibiyotik duyarliliklarinin belirlenmesi amaglanmugtir.

Gereg ve Yontem: Binseksenbesi kan, 414’4 idrar, 210’u trakeal aspirat, 69’u BOS, 29’u kateter, 23’0 yara, 20’si
balgam, 9’u steril viicut stvist olan 1859 érnek degerlendirildi. Izole edilen mikroorganizmalar, ilk asama testlerinin
ardindan API sistemleri ile tiplendirildi. Antibiyotik duyarliliklars CLSI kriterlerine gére, disk difiizyon yontemi ile
belirlendi.

Bulgular: Orneklerden 276’st Gram pozitif, 243’ti Gram negatif bakteri ve 46’st mantar olmak iizere 565 etken izole
edildi. En sik izole edilen etkenler koagtilaz negatif stafilokoklar (194), Acinetobacter baumannii (56), Escherichia coli (53),
Candida spp (46) ve Staphylococcus anrens (45) idi. Metisilin direnci KNS’lerde %064.,4, S. aurens’'da %68,9 ; genislemis
spektrumlu beta laktamaz orani ise E.coi?de %24,5, Klebsiella pnenmoniaeda %60 oraninda tespit edilmistir. En etkili
antibiyotiklerin enterobakteriler i¢in halen imipenem ve aminoglikozid grubu, Psexdomonas aeruginosa ve A. baumannii
icin ise netilmisin basta olmak tzere aminoglikozid grubu antibiyotikler oldugu, bu bakterilerin imipeneme
duyarliliklarinda azalma oldugu tespit edilmistir.

Sonug¢: Bu veriler yogun bakim nitelerinde infeksiyonu 6nleyici tedbitlerin arttirlmasinin ve ampirik antibiyotik
tedavilerinin aktif izleminin gerekliligini vurgulamaktadir.

Anahtar Kelimeler: Yogun bakim tinitesi, Nozokomiyal infeksiyon, Antibiyotik duyarliligt
Microorganisms Isolated From Patients In Intensive Care Units and Their Antibiotic Susceptibilities

Objective: The aim of this study was to determine the predominant species, their distribution in clinical specimens
and antibiotic susceptibility patterns of the commonly isolated agents in clinical specimens of patients in intensive
care units between May 2005 and May 20006.

Material-method:One thousand nine hundred and fifty-nine specimens consisting of 1185 blood, 414 urine, 210
tracheal aspirates, 69 CSF, 29 catheter, 23 wound, 20 sputum and 9 sterile body fluid specimens were evaluated.
Isolates were identified with miniApi systems after initial conventional tests. Antibiotic susceptibilities were
determined by the disc diffusion method according to CLSI criteria.

Results: Five hundred and sixty-five pathogenic consisting of 276 Gram positive, 243 Gram negative bacteria and
46 Candida species were isolated. The most common isolates were coagulase negative staphylococcus (CNS) (194),
Acinetobacter baumannii (56) Escherichia coli (53), Candida spp.(46) and Staphylococcus aunrens (45), respectively. The
methicilline resistance rates were 68.9 % for S.aureus and 64.4 % for CNS strains. Extended-spectrum B-lactamase
production rates were 24.5 % for E.coli and 60 % for Klebsiella pnenmoniae. The most effective antibiotics were
imipenem and aminoglycosides for Enterobactericeae and aminoglycoside antibiotics, especially netilmicin, for
Psendomonas aernginosa and A. baumannii. Decreasing susceptibility rates for imipenem were determined among
P.aeruginosa and A. baumannii strains.

Conclusion: These results emphasize the necessity for increasing the infection prevention measures and close
follow-up of empirical antibiotic therapies in intensive care units.

Key Words: Intensive care unit, Nosocomial infection, Antibiotic susceptibility
+Bu makale XXXII. Tiirk Mikrobiyoloji Kongresi'nde (12-16 Eyliil 2006, Antalya) Poster sunum olarak teblig edilmis, izet metin olarak kongre kitabmda basilmshir.
Nozokomiyal infeksiyonlar hastanede yatan hastalarin 6nemli mortalite ve morbidite nedenleri arasinda yer almakta,

ayn1 zamanda yasam kalitesinde bozulma, hastanede kalis stiresi ve maliyette de artisa neden olmaktadirlar.!? Yogun
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bakim iiniteleri (YBU) genellikle ortalama olarak tiim

hastane yatak kapasitesinin %10 kadarini isgal
etmesine  ragmen nozokomiyal infeksiyonlarin
yaklasik  %25’inin  bu  birimlerden kaynaklandig:

bildirilmekte,> tim nozokomiyal bakteriyemi ve
pnémoni ataklarnmn  yaklagitk %451 yogun bakim
hastalarinda ortaya ¢tkmaktadir.* YBU’lerinde yatan
hastalar, mekanik ventilatotler, santral venoz kateter,
nazogastrik sonda veya idrar sondast gibi invazif
girisimler, diabetes mellitus, bébrek ya da  kalp
yetmezIligi gibi genel durum bozukluklari ve genis
spektrumlu antibiyotiklerin yogun olarak kullanilmas:

gibi  nedenlerle  direngli  mikroorganizmalarla
kolonizasyon ve infeksiyona yatkinlk
gostermekteditler.’

YBU’lerinde  gelisen  hastane  infeksiyonlarinin

etkenleri hastaneler arasinda, hatta ayni hastanenin
farkli YBU’leri arasinda farklihk gosterebilmekle
bitlikte, bu infeksiyonlarin en bilinen 6zelligi direncli
patojenlerin siklikla rol oynadigt ve tedavilerinin glic
oldugudur’ Bu nedenle YBU  infeksiyonlarinda
antibiyotik  tedavisinin ~ optimizasyonu icin  bu
Unitelerdeki infeksiyonlarda viicut bélgelerine gore
etken profili ve bu etkenlerin antibiyotik direng
paternlerinin takibi 6nemlidir.

Bu calismada Mayis 2005-Mayis 2006  tarihleri
arasinda Siileyman Demirel Universitesi Tip Fakiiltesi

YBU’lerinde yatan hastalardan soyutlanan
mikroorganizmalarin  6rneklere  goére dagilimi  ve
antibiyotik duyarhliklarinin belirlenmesi
amaclanmistir.

GEREC VE YONTEM

Calismada Mayis 2005-Mayis 2006 tarihleri arasinda
YBU’lerinde yatan hastalardan alinmis olan klinik
orneklerden izole edilen ve klinik olarak anlamli
oldugu kabul edilmis olan mikroorganizmalar
retrospektif olarak degerlendirildi. Klinik 6rnekler
kan, idrar, balgam, trakeal spirat, yara, kateter, beyin
omurilik stvist (BOS), ve diger steril viicut sivilari
olarak siniflandirildi. Orneklerin 1185’1 kan, 4147t
idrar, 210’u trakeal aspirat, 69’u BOS, 29’u kateter,
23’4 yara, 20’si balgam, 9’u steril vicut stvist idi.
Alinan kan kultitleri Bactec otomatize kan kultara
sisteminde (Becton Dickinson; USA) degerlendirildi.
Diger 6rnekler %5 koyun kanlt agar, Eosine Methylen
Blue agar (EMB), ve gerektiginde cikolata ve
Sabouraud Dekstroz agar besiyerlerine ekildi. Ureme
saptanan Orneklerden izole edilen mikroorganizmalar,
treme Ozellikleri, Gram boyama, katalaz, oksidaz gibi
ilk agama testlerinin ardindan uygun API sistemleri
ile identifiye edildi. Antibiyotik duyarhiliklart CLSI
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kriterlerine gore yapilan disk difiizyon yontemi ile
belirlendi.

BULGULAR

Yogun bakimlardan laboratuvarimiza goénderilen
toplam 1959 kiltir 6rnegi degerlendirilmistir. Kan
kultarlerinin %30’unda, idratlarin %30,2’sinde, trakeal
aspiratlarin =~ %54,8’inde,  kateterlerin ~ %31’inde,
yaralarin %69,5’unda, balgam 6rneklerinin %30’unda,
steril vicut sivilarinin %33,3’tinde, BOS 6rneklerinin
%?7,2’sinde, en az bir patojen mikroorganizma izole
edilmistir. Aym hastadan gonderilmis birden fazla
aynt Ornekten izole edilmis olan mikroorganizmalar
dublikasyonun onlenmesi acisindan tek
mikroorganizma olarak degetlendirmeye alinmustir.
Degerlendirilen toplam 565 etkenin 276 (%048,9)’s1
Gram poritif, 243 (%43)’d Gram negatif bakteri iken
46 (%8,1)’st mantar olarak tespit edildi. En sik izole
edilen etkenler Gram porzitif bakteriler icerisinde
koagiilaz negatif stafilokoklar (KNS) (194), ve
Staphylococcus anrens (45); Gram negatifler icerisinde ise
Acinetobacter baumannii (56) ve Escherichia coli (53) idi.
Kirkaltt Candida susunun 33’4 idrar, 81 kan, 4’4
trakeal aspirat, 11 yara yeri Orneklerinden izole
edilitken, Candidalar idrar Orneklerinde E. co/’den
sonra ikinci stklikta izole edilen etkenler olarak dikkati
cekmistir. Kan kultirlerinden izole edilmis olan 8
Candida sugunun API 20 C AUX (BioMerieux)ile
identifikasyonu sonucu 3’0 C. parapsilosis, 2’si C.
albicans, 2’si C. famata, 1’1 C. sake, 1’1 de C. lusitaniae
olarak tiplendirilmistir. Diger 6rneklerden izole edilen
Candida tirlerinin germ tip testi ve klamidospor
olusumu degetlendirilerek C. albicans ya da Candida
spp. olarak sinirl identifikasyonu yapilmustir.

Kan kiltirlerinden en stk olarak KNS’ler basta olmak
tzere Gram pozitif koklar izole edilmis, Gram negatif
bakteriler icetisinde ise A. baumanniilerin sik izole
edildigi gorilmistir. Idrar 6rneklerinden E. co/i basta
olmak tizere Enterobactericeae ailesi tiyesi bakteriler
en stk izole edilitken Candidalar ikinci siklikta izole
edilen etkenler olmustur. Trakeal aspirat ve balgam
gibi solunum yolu 6rneklerinden en stk olarak A
basta olmak Gram  negatif
basiller izole edilmis, bunlar
Enterobactericeae ailesi yesi Gram negatif basillerin
takip ettigi gorilmistiir. Tzole edilen etkenlerin klinik
orneklere gore dagilimlart Tablo 1°de gdsterilmistir.
Izole edilen KNS’lerde metisilin direnci %64,4 iken .
anrens’da %0068,9 olarak bulunmustur. Stafilokok
suslarinda  vankomisin  direncine rastlanmamistir.
Genislemis spektrumlu beta laktamaz orant E.co/7de
%24,5 diger enterobactericeae ailesi {iyesi bakterilerde

baumannii uzere

nonfermenter
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%224 iken Klebsiella pnenmoniaeda %060 oraninda
tespit edilmistir. Enterobakteriler icin en etkili
antibiyotiklerin halen imipenem ve aminoglikozid
grubu antibiyotikler oldugu, Pseudomonas aeruginosa ve
A. bawmannii icin ise en etkili antibiyotiklerin
netilmisin basta olmak tzere aminoglikozid grubu
antibiyotikler oldugu, bu bakterilerin imipeneme
duyarliliklarinda azalma oldugu tespit edilmisgtir.
Imipenemi de igerecek sekilde yiiksek antibiyotik
direng oranlari gosteren gosteren A. baumannii ve P.
eernginosa  suglarinda  sefoperazon  sulbaktam
kombinasyonuna duyarliligin da umut verici diizeyde
oldugu tespit edilmistir. Gram negatif bakterilerin
cesitli antibiyotiklere duyatlilik oranlart Tablo 2’de
gOsterilmistir.

TARTISMA

Yogun bakim hastalarinin yaklastk %80’inde 48-72
saat icinde hastane infeksiyonu ortaya c¢iktigl, bu
infeksiyonlarda etken olan mikroorganizmalarin ve
bunlarin antibiyotik duyarlilik profillerinin  zaman
icinde ve boélgesel olarak farkliiklar g&sterebildigi

bilinmektedir.” Ge¢mis yillarda Gram negatif basiller
en stk ve O6nemli etkenler olarak bildirilitken son
yillarda bircok calismada KNS, S. aureus ve enterokok
tirleri basta olmak tzere Gram porzitif bakteri
izolasyon sikliginin arttigl bildirilmektedir.® Ayrica
stafilokoklarda metisiline diren¢ oranlarinin arttidy,
Gram negatif basillerde ise genis spektrumlu beta
laktam antibiyotiklere ve karbapenemlere duyarliligin
azalmakta olduguna dikkat cekilmektedir.>-1!

Kigiikates ve ark. KNS’lerin yogun bakim infeksiyon
etkenleri arasinda ilk sirada oldugunu bunu
Acinetobacter spp., Pseudomonas spp., K. pneumoniae ve P.
aeruginosa’nin takip ettigini, en etkili antibiyotiklerin
stafilokoklar  icin  vankomisin, teikoplanin  ve
netilmisin, Gram negatif ¢omaklar i¢in imipenem,
meropenem ve siprofloksasin oldugunu
bildirmiglerdir.” Oktem ve ark. yogun bakim
infeksiyonlarinda soyutlanan etkenleri arastirdiklar
calismalarinda solunum sistemi rneklerinden stklikla
P. aeruginosa ve Acinetobacter spp gibi Gram negatif non-
fermentatif bakteriler, yara Orneklerinden S.awureus

Tablo 1:Yogun bakim tnitelerinde izole edilen etkenlerin klinik érneklere gore dagilimlars

Etken Kan Idrar TA BOS Kateter Yara Balgam SVS Toplam

(1185) (414) (210) (69) (29) (23) (20) ) (1959)
KNS 154 27 - 2 4 7 - - 194
S.aureus 17 2 18 1 2 2 2 1 45
Enterococcus spp. 6 14 - - - - - - 20
S.pneumoniae 2 - 4 1 - - - - 7
Strep spp. 10 - - - - - - - 10
E.coli 9 35 7 - 1 1 - - 53
K.pneumoniae 14 7 13 - - 1 - - 35
Enterobactericeae 9 13 19 1 1 2 3 1 49
P.aeruginosa 9 4 21 - 1 2 - - 37
A.baumannif 24 1 26 - 2 1 1 1 56
NFB 2 4 5 - 1 - 1 - 13
Candida spp. 8 33 4 - - 1 - - 46
Toplam 264 140 117 5 12 17 7 3 565
TA: Trakeal aspirat; SVS: Steril viicut sivis;; NFB: Gram negatif non-fermenter basil
Tablo 2: Cesitli 6rneklerden izole edilmis olan Gram negatif bakterilerin antibiyotik duyarlilik durumlart (n / %)

P.aeruginosa A.baumannii E. coli K.pneumoniae Enterobactericeae

n=37 n=56 n=53 n=35 n=49
AMC - - 25 (%47,2) 13 (%37,1) 18 (%36,7)
Imipenem 25 (%67,06) 20 (%35,7) 51 (%96,2) 33 (%94,3) 47 (%095,9)
Sefoperazon 15 (%40,5) 0 (%0) 28 (52,8) 4 (%11,4) 33 (%67,3)
SCF 34 (%91,9) 42 (%75) 47 (%88,7) 31 (%88,06) 44 (%89,8)
Sefazolin - - 21 (%39,6) 11 (%31,4) 20 (7040,8)
Seftriakson - - 35 (%060) 14 (%40) 35 (%71,4)
Seftazidim 25 (%067,06) 10 (%17,9) 38 (%71,7) 14 (%40) 36 (%73,5)
Gentamisin 34 (%91,9) 26 (%46,4) 51 (%96,2) 34 (%97,1) 41 (%83,7)
Amikasin 35 (%94,6) 32 (%57,1) 50 (%94,3) 33 (%94,3) 42 (%085,7)
Netilmisin 36 (%97,3) 50 (%089,3) 50 (%94,3) 34 (%97,1) 49 (%100)
Siprofloksasin 34 (%91,9) 5 (%8,9) 40 (%75,5) 33 (%94,3) 42 (%085,7)
TZP 25 (%67,0) 5 (%8,9) - - -

AMC: Amoksisilin-klavulanik asit, SCF: Sefoperazon-sulbaktam, TZP: Piperasilin-tazobaktam
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ve Gram negatif non-fermentatif bakteriler, kan
orneklerinden KNS, idrar orneklerinden ise E. coli
izole  ettiklerini  bildirmiglerdir.  Arastirmacilar,
solunum sistemi Orneklerinde en stk soyutlanan
bakteriler olan P. aeruginosa ve Acinetobacter spp’ye karst
1997 yilinda 6&zellikle amikasin, siprofloksasin ve
karbapenem grubu en etkili antibiyotikler olarak
gorilmekteyken 1999 yilinda bu antibiyotiklere karsi
da artan diren¢ oranlari tespit ettiklerini bildirmis;
KNS ve S. awrenslarin metisiline yiksek direng
oranlart (%76 ve %88) gosterdigine  dikkati
¢ekmiglerdir.'? Bizim calismamizin  bulgular izole
edilen etkenlerin 6rneklere gére dagilimi ve Gram
negatif bakterilerin antibiyotik duyarlilik durumlar
acisindan benzerlik gosterirken stafilokok suslarinda
tespit edilen metisilin diren¢ orani daha dustk
bulunmustut.

Zer Y ve ark, yogun bakim tnitesinde yatmakta olan
hastalarin trakeal aspirat 6rneklerini degerlendirdikleri
calismalarinda en stk izole edilen mikroorganizmalar
olarak P. aeruginosa (%032), A. banmannii (%15,6) ve
S.anrens (14)u tespit etmis, P. aernginosa’ya amikasin,
A. bawmannitye  siprofloksasin, S. aurensa ise
glikopeptit antibiyotiklerin en etkili antibiyotikler
oldugunu bildirmislerdir. Ayrica imipenem direncini
P. aernginosa’da %30, A. banmanniide %020, S. aurens’da
ise %76,5 olarak bildirmislerdir.!3

Colpan ve ark ise yogun bakimlardan izole edilen A.
banmannirlerin en stk olarak trakeal aspiratlardan izole
edildigini bu suslara en etkili antibiyotigin %42 direng
orant ile imipenem oldugunu bildirmislerdir.!* Bizim
calismamizda da trakeal aspirat 6rneklerinden en sik
izole edilen etken A. baumannii (26/56) iken bu
bakterinin en duyarlt oldugu antibiyotigin netilmisin
(%89) oldugu, suslarin imipeneme artmus direng
oranlart (%064) gosterdigi tespit edilmistir. Ayrica
calismamizda trakeal aspirat Orneklerinden 6nceki
calismalara gore nispeten az miktarda (21/56) izole
edilen P. aeruginosa suslarinda imipenem direncinin
(%32) de A. baumannii kadar yiksek olmadigr dikkati
cekmistir.

Balaban ve ark. yogun bakim tnitelerinde yatan
hastalarda  nozokomiyal — pnémoni  etkenlerini
arastirdiklart calismalarinda en sik olarak sirastyla A.
banmannii (%635,8), P. aernginosa (%30,7) ve metisiline
direngli S.aureus (%28) izole ettiklerini belirtmis, bu
etkenlere en etkili antibiyotiklerin Acnetobacterler igin
imipenem, netilmisin ve tobramisin, P aeruginosa igin
siprofloksasin ve amikasin, MRSA i¢in ise vankomisin
oldugunu bildirmislerdir.!>
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Ozden ve ark. yogun bakim initelerinde yatan
hastalarda  gelisen infeksiyonlarda ~Gram-pozitif
bakterilerin %40, Gram-negatif bakterilerin ise %060
oraninda izole edildigini bildirmis, Gram-pozitif
bakteriletin %48'inin S. aurens, %45'inin KNS; Gram
negatif bakterilerden ise en sik izole edilen suslarin P.
aeruginosa ve Acinetobacter spp. oldugunu belirtmistir.
Gram-negatif ~ bakterilerin  en  duyarlh  oldugu
antibiyotiklerin sirastyla imipenem ve meropenem
oldugunu, Staphylococcns aurens ve KINS'de metisilin
direncinin  strastyla  %069,8  ve  %84,8 olarak
saptandigini bildirmislerdir.!®

Namiduru ve ark., cerrahi yogun bakim initesinde
izole edilen etkenleri arastirdiklart calismalarinda
%068.4 Gram negatif, %31,5 Gram pozitif bakteri
izole ettiklerini bildirmis, en sik izole edilen bakteri
olarak P. aeruginosa’yr (%34,5) tespit etmislerdir.
Yazatlar bu bakteriyi sirastyla S. awrens (%31,5) ve A.
banmannii  (%22)’nin  izledigini bildirmislerdir. Bu
arastirmada Gram negatif izolatlara karst en etkili
bulunan antibiyotikler imipenem (%76), meropenem
(%74) ve levofloksasin (%70) idi. S. aurens suglarinda
metisilin direnci %82 iken bu bakterilere en etkili
antibiyotikler olarak glikopeptit antibiyotikler ve
trimetoprim-sulfametoksazol bildirilmistir.'¢

Bizim c¢alismamizda Gram negatif non-fermenter
basillerde imipeneme artmis diren¢ oranlar dikkati
cekerken enterobactericeae ailesi Giyesi Gram negatif
basiller icin imipenemin halen aminoglikozidler ve
siprofloksasinle ~ bitlikte en etkili antibiyotikler
arasinda oldugu gorilmus, diger Gram negatif
bakterilerin siprofloksasin, amikasin ve gentamisine
duyarlilik oranlart daha yiksekken _A.  baumannii
suslarinin ayni antibiyotiklere duyarlihiginda belirgin
bir distis oldugu, bu bakterilere en etkin antibiyotigin
netilmisin oldugu dikkati cekmistir.

Sonug¢ olarak, 6zellikle hastanemizin yogun bakim
tnitelerinden izole edilme siklig1 yiksek olan A.
banmannii ~ve K. pneumoniae suglarinda olmak tzere
izole edilen patojenlerin antibiyotiklere yiiksek direng
oranlart dikkati ¢ekmistir. Ureyen bakteriler ve direng
oranlart bu Unitelerde ampirik antibiyotik tedavilerinin
gicliging, aktif izlem ve Onleyici tedbitlerin
arttirtlmast gerektigini géstermektedir. Her merkezin
kendi yogun bakim etkenlerini ve bu etkenlerin
antibiyotik duyarlilik profilini saptamast nozokomiyal
infeksiyonlarin ~ kontrolinde  6nemli  faydalar
saglayacaktir
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