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OZET

Amag: Idrar yolu enfeksiyonlar toplum kokenli ya da
nozokomiyal enfeksiyonlar icerisinde ilk siralarda yer
alir. Bu ¢aligmada idrar 6rneklerinden en sik izole edilen
bakteriler ve bu bakterilerin duyarlilik oranlarmin
belirlenmesi amaglanmuistir.

Gere¢ ve Yontem: Calismada Ocak 2010-Nisan 2011
tarihleri arasinda gonderilen 1644 idrar Omnegi
retrospektif olarak incelenmistir. Klinik 6rneklerden
bakterilerin izolasyonu igin standart mikrobiyolojik
yontemler kullanilmustir.  Antimikrobiyal —duyarlilig,
CLSI onerileri dogrultusunda disk difizyon yontemi ile
aragtirtlmigtir.

Bulgular: izole edilen bakteriler arasinda ilk sirayr E.
coli alirken 258 (%52.1), bunu sirasiyla Pseudomonas
aeruginosa 54 (%10.9), Enterococcus spp.35 (%7.1), S.
aureus 26 (%5.3) ve Acinetobacter baumannii 24 (%4.8)
takip etmistir. Gram negatif enterik bakterilere karst en
etkili antibiyotiklerin amikasin ve imipenem oldugu,
Pseudomonas  aeruginosa'ya  karst  en  etkili
antibiyotiklerin ise seftazidim ve amikasin oldugu tespit
edilmistir. Gram pozitif bakterilere karsi ise en etkili
antibiyotik vankomisindir.

Sonug: Idrar yolu enfeksiyonuna neden olan bakterilerin
tanimlanmasinin, antibiyotiklere duyarliliklarinin
belirlenmesinin, merkezlerin  antibiyotik  kullanim
politikalarinin belirlenmesinde gerekli ve 6nemli oldugu
diistiniilmektedir.

Anahtar kelimeler: Idrar kiiltiirii, antibiyotik duyarlilig:

GIRiS

Idrar yolu enfeksiyonlar1 toplum kokenli
ya da  nozokomiyal enfeksiyonlar
icerisinde ilk siralarda yer alir. Idrar yolu
enfeksiyonlarmin en sik etkeni Escherichia
coli  olmakla  birlikte, nozokomiyal
enfeksiyonlarda Pseudomonas aeruginosa,
Klebsiella spp., Enterococcus spp., ve
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ABSTRACT

Objective: Urinary tract infections are in the first ranks
in community acquired or nosocomial infections. In this
work we aimed to investigate the most frequent isolated
bacteria and their antibiotic susceptibilities in urine
samples.

Material and Methods: 1644 urine samples sent
between January 2010 and April 2011 were investigated
retrospectively. Bacterial isolation from clinical samples
was made using standard microbiological methods.
Antimicrobial susceptibility was assessed using disk-
diffusion methods according to CLSI recommendations.
Results: E. coli was the most frequent isolated bacteria
258 (%52.1) which was followed by Pseudomonas
aeruginosa 54 (%10.9), Enterococcus spp. 35 (%7.1), S.
aureus 26 (%5.3) and Acinetobacter baumannii 24
(%4.8). The most effective antibiotics against Gram
negative enteric bacteria were imipenem and amikacine,
against Pseudomonas aeruginosa were ceftasidime and
amikacine. The most effective antibiotic against Gram
positive bacteria is vancomycin.

Conclusion: The identification of the microorganisms
and the nature of their antimicrobial susceptibilities
isolated from urinary tract infection is thought to be
important for medical centers to determine their own
antimicrobial policies.

Key words: Urine culture, antibiotic susceptibility

Staphylococcus Spp. gibi
mikroorganizmalarin izolasyon oranlar1
artmaktadir. Son  yillarda  uygunsuz
antibiyotik kullanimi, enfeksiyon kontrol
onlemlerinin yeterli diizeyde
uygulanamamasi, hayvanlarda antibiyotik
kullanim1 gibi nedenlerle giderek artan
antibiyotik direnci idrar yolu enfeksiyonu
tedavisinde sorunlara yol acabilmektedir
(1-3). Ozellikle toplum kokenli idrar yolu
enfeksiyonlarinda tedavi ampirik olarak
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baslanmakta, cevap almamayan ya da
tekrarlayan vakalarda idrar kiiltiirii ve

antibiyotik duyarlilik sonuglarina
basvurulmaktadir. Tedavide ideal
antibiyotigin belirlenebilmesi icin

antibiyotik diren¢ durumunun diizenli
olarak izlenmesi gereklidir (4). Bu
calismada Kiitahya Tavsanli Dog. Dr. M.
Kalemli Devlet Hastanesi' nde idrar
orneklerinden en sik izole edilen bakteriler
ve bu bakterilerin duyarlhilik oranlarinin
belirlenmesi amaglanmaistir.

GEREC VE YONTEM

Calismada 1 Ocak 2010-30 Nisan 2011
tarihleri arasinda Kiitahya Tavsanli Dog.
Dr. M. Kalemli Devlet Hastanesi
Mikrobiyoloji Laboratuvari' na gonderilen
1644 idrar Ornegi retrospektif olarak
incelenmistir. Ornekler % 5 kanli agar ve
Eosin Methylene Blue agar besiyerlerine
ekilmistir. Besiyerleri aerop kosullarda 37
°C'de 24-48 saat inkiibe edilmistir. 10°
CFU/ml ve {lizerinde lireme saptanan 495
kiiltlir pozitifligi ve antibiyotik duyarlilik
sonuglart degerlendirilmistir. Kiiltiirlerin
timii etken ve antibiyotik duyarliliklar
acisindan irdelenmistir. Antibiyotik
duyarliligi Miiller-Hinton Agarda disk
diffizyon yontemi ile CLSI kriterleri
dogrultusunda  degerlendirilmistir  (5).
Katalaz, koagiilaz, eskiilin hidrolizi gibi
cesitli biyokimyasal testler kullanilarak
Gram pozitif bakterilerin, oksidaz ve BBL
Crystal E/NF (Beckton Dickinson, ABD)
sistemi  kullanilarak ~ Gram  negatif
bakterilerin identifikasyonu saglanmistir.
Gram negatif bakterilerin ampisilin,
amoksisilin-klavulonik asit, sefuroksim,
trimetoprim-sulfametoksazol,
siprofloksasin, seftazidim, sefepim,
gentamisin, amikasin ve  imipenem
duyarhliklar1 incelenmistir. Gram pozitif
bakterilerden Enterococcus spp.
vankomisin duyarlilig1 agisindan, S. aureus
ise penisilin, oksasilin ve vankomisin
duyarlilig1 agisindan incelenmistir.

BULGULAR

Calismada incelenen poliklinik
hastalarindan  gonderilen 1050  idrar
orneginin 239' unda, yatan hastalardan
gonderilen 594 idrar 6rneginin 256' sinda
tireme saptandi. Kiiltiir pozitif Srnekler
arasinda, yatan hastalar i¢in %37 (94),
poliklinik  hastalar1 icin %69 (164)
oraninda E. coli izole edildi. Poliklinik
hastalarmda stk izole edilen diger
mikroorganizmalar da sirastyla;
Pseudomonas  aeruginosa 14 (% 6),
Klebsiella spp. 13 (% 5), Enterococcus
spp. 11 (%5) ve S. aureus 10 (%4) olarak
belirlendi. Yatan hastalarda ise
Pseudomonas aeruginosa 40 (% 16),
Enterococcus spp. 24 (%9), Acinetobacter
baumannii 18 (%7) ve S. aureus’un 16
(%4) sik 1zole edilen mikroorganizma
oldugu gozlendi. Servislerden izole edilen
7 Klebsiella spp. susunun 5' 1 Klebsiella
pneumoniae ssp. pneumoniae, 2' si
Klebsiella oxytoca, polikliniklerden izole
edilen 13 Klebsiella spp. susunun 11' i
Klebsiella pneumoniae ssp. pneumoniae, 2'
si Klebsiella oxytoca olarak identifiye
edildi (Tablo 1). irdelenen Enterokoklar ve
S. aureus izolatlar1 arasinda vankomisin
direncine rastlanmadi. Poliklinik
orneklerinden izole edilen S. aureus' da
penisilin  duyarliligt =~ %10, oksasilin
duyarliligt %70 bulunurken ayni oranlar
yatan hastalarda etken olarak saptanan S.
aureus izolatlar1 i¢in sirastyla %19 ve %75
oraninda bulundu (Tablo 2).

TARTISMA

Idrar yolu enfeksiyonlarmm tiim diinyada
en sik izole edilen etkeni E. coli' dir
(2,3,6,7). Son yillarda giderek artan
antibiyotik  direnci  ampirik  tedavi
seciminde zorluklara neden olmaktadir.
Demirtiirk ve arkadaslar1  yaptiklar
calismada E. coli' de en az duyarlilig1
ampisilin (%16.6) ve
trimetoprim/siilfametoksazol'e (%28.4)
kars1 tespit etmis olup, ampisilin duyarlilik
oranlar1 calismamiza benzer olmasina
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karsin, hastanemizde trimetoprim
/siilfametoksazol duyarlilik oram1 daha
yiikksek bulunmustur (2). Giindiiz ve ark.
E.coli'de ikinci jenerasyon sefalosporinlere
karst  direng  oranlarmi  servis  ve
polikliniklerde sirasiyla %48 ve % 19.3
olarak bildirmelerine karsin bu oran
calismamizda daha yiiksek (% 67 ve % 25)
bulunmustur (8). Sayn-Kutlu tarafindan

Didim'de yapilan ¢alismada elde edilen E.
coli  antibiyotik  duyarlilik  oranlar
incelendiginde trimetoprim
/siilfametoksazol  duyarlihginin  %62.5,
gentamisin duyarliligmin %73.3
olddugunu tespit edilmis olup, bolgesel
farkliliklarin duyarlilik sonuglari
tizerindeki etkisine isaret etmektedir (9).

Mikroorganizma Servis Poliklinik Toplam
Say1 % Say1 % Say1 %
E.coli 94 36.7 164 68.6 258 52.1
Pseudomonas aeruginosa |40 15.6 14 5.9 54 10.9
Enterococcus spp. 24 9.4 11 4.6 35 7.1
S. aureus 16 6.3 10 4.2 26 53
Acinetobacter baumannii |18 7.0 6 2.5 24 4.8
Klebsiella spp. 7 2.7 13 5.4 20 4.0
Enterobacter spp. 9 3.5 7 3.0 16 3.2
Digerleri 48 18.8 14 5.9 62 12.6
Toplam 256 100 239 100 495 100

Tablo 1. idrar 6rneklerinden izole edilen bakterilerin servis ve polikliniklere gore dagilimlar

Aminoglikozidler o6zellikle Gram negatif
bakterilerin tedavisinde onemli bir yere
sahiptir. Idrar yolu enfeksiyonu
etkenlerinin  genellikle Gram negatif
olmasi nedeniyle ampirik tedavide tercih
edilmektedir. Ulkemizde toplum kokenli
idrar yolu enfeksiyonu tedavisinde dogru
bir uygulama olmamasina karsin ayaktan
tek basina aminoglikozid uygulamasina sik
rastlanmaktadir. Idrar yolu
enfeksiyonlarmda  ayaktan  kullanimi
yaygim olan gentamisin duyarlilii, toplum
kokenli E. coli izolatlarda %80 bulunmus
olup bu oran iilkemizde yapilmis bagka
calismalarda %71-91 arasinda
degismektedir. Bu oran aminoglikozitlere
kars1 diren¢ oranlarinda artig egilimi
oldugunu gostermektedir (2,9-13).

Kocatepe Tip Dergisi, Cilt 12, No:2, Mayis 2011

Artan direng oranlar1 aminoglikozidlerin
kontrolsiiz  kullanimmin  engellenmesi
gerektigini gostermektedir.

Yilmaz ve arkadaslari, yaptiklari calismada
E.coli'de en yiiksek duyarlilik oranlarmi
karbapenemlere (%96,4-98,9) ve
amikasin'e (%94,6) kars1 tespit etmis olup,
bu oranlarm Uyanik ve ark. tarafindan
yapilan calismada da benzer sekilde %97-
100 arasinda oldugu tespit edilmistir
(3,14). Bu nedenle karbapenem grubu
antibiyotiklerin 6zellikle nozokomiyal ve
¢oklu direngli bakterilere kars1 rezerv
olarak korunmasi gerektigi ve uygunsuz
kullanimindan ~ kagmilmas:  gerektigi
diistiniilmektedir.
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Antibiyotik E.coli Pseudomonas Acinetobacter Enterobacter spp.
aeruginosa baumannii
Plk% |Ser% |Plk % Ser % |Plk % Ser % Plk % |Ser %
Ampisilin 30 19 - - 0 0 0 0
AMC 72 46 - - 0 0 29 33
Sefuroksim 75 33 - - 0 0 43 33
TMP-SXT 56 45 - - 50 17 71 44
Siprofloksasin |81 37 57 45 17 0 71 56
Seftazidim 84 40 79 79 50 0 57 56
Sefepim 84 40 79 48 50 0 57 56
Gentamisin 80 64 50 50 50 17 86 56
Amikasin 93 95 79 85 50 17 100 56
fmipenem 98 99 63 79 50 17 100 100

Tablo 2. Sik izole edilen gram negatif bakterilerin servis ve polikliniklere gore antibiyotik duyarlilik

oranlar1. (Plk: Poliklinik, Ser: Servis)

Polonya'da yapilan E. coli suslarinda
diren¢ oranlarim1 arastiran bir ¢alismada
direncin en yiiksek oldugu antibiyotigin
ampisilin oldugu ancak direng oraninin

%45,5 oldugu, trimetoprim/
stilfametoksazol'e kars1 direncin ise %19,1
oldugu, sefalosporinlere kars1 direng

oranininin 1. jenerasyonda %18,5’ten 3.
jenerasyonda % 0'a distiigli belirtilmistir
(15). 2003-2006 yillar1 arasinda on iilkeden
62 merkezin katildig1 bir ¢alismada sistit
yakinmasi olan 4264hastadan alinan
orneklerden 3018'inde {ireme olmus,
ireyen bakterilerin %76,7’sinin E. coli

oldugu tespit edilmistir. E. coli'de
ampisilin direnci %48,3,
trimetoprim/siilfametoksazol direncinin
%29.4, siprofloksasin direncinin  %8.1

oldugu bildirilmistir (16). Bu sonuglar
iilkemizde goriilen diren¢ oranlarmin yurt
disina oranla daha fazla olduguna isaret

etmektedir. Bu durum ilkemizde
antibiyotiklerin ~ gereksiz ve  yaygmn
kullanimindan, tedavinin diizenli

uygulanmamasindan ve ileri jenerasyon
antibiyotiklerin tedavide ilk se¢enek olarak
kullanilmasindan kaynaklanmaktadir.

Calismamizda servis ve poliklinikten
gonderilen  Orneklerden izole edilen
bakterilerin  antibiyotik  duyarliliklar1

incelendiginde bagka c¢alismalara benzer
sekilde servisten gonderilen 6rneklerden
izole edilen bakterilerde  duyarhlik
oranlarmin daha diisilk oldugu tespit
edilmistir (7,17). Bu durumun serviste
yatan hastalarmm  genellikle kullanilan
yogun antibiyotik  tedavisi,  hastane
florasindaki bakterilerle olusan enfeksiyon,
eslik eden kronik hastalik ve benzeri
nedenlerden kaynaklandig1
diistiniilmektedir. Bu nedenle, 0zellikle
servis hastalarinda idrar yolu enfeksiyonu
diisiiniildiigiinde mutlaka kiiltiir
antibiyogram istenmeli ve sonuca gore
tedavide kullanilacak antibiyotik
belirlenmelidir.

Idrar  yolu enfeksiyon etkenlerinin
antibiyotik diren¢ oranlar1 merkezlere gore
farkliliklar gdstermektedir. Bu nedenle
etkenlerin tanimlanmast ve antibiyotik
duyarhiliklarmm belirlenmesi merkezlerin

kendi antibiyotik tercihlerinin
olusturulmast ve enfeksiyon kontrol
politikalarinin ~ belirlenmesine  yardimci

olmasi ac¢isindan énemlidir.

Kocatepe Tip Dergisi, Cilt 12, No:2, Mayis 2011
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Bu c¢alismadan elde edilen sonuglar
degerlendirildiginde; toplum kokenli idrar
yolu enfeksiyonlarinin ampirik tedavisinde
ilk segenek olarak halen kinolonlarin tercih

edilebilecegini,

nozokomiyal

enfeksiyonlarda ise kiiltiir antibiyogram
sonucuna gore antibiyotik tedavisinin
belirlenmesi gerektigi diisiiniilmektedir.

. Akata F.
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