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OLGU SUNUMU

Pantoea Agglomerans: Nadir Bir Erken Yenidogan Sepsisi Etkeni
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OZET

Pantoea tiirleri Enterobacteriaceae ailesinde yer alan
gram-negatif basillerdir. Yenidogan yogun bakim iinitelerin-
de nadir bir sepsis etkeni olarak tamimlanmislar ve genellikle
katater ile veya kontamine parenteral sivilarla iliskili bulun-
mugslardir. Bu yazida, erken sepsis etkeni olarak Pantoea agg-
lomerans ile enfekte olan preterm bir yenidogan olgusu sunu-
lacaktir. Pantoea agglomerans in nadir bir erken yenidogan
sepsis etkeni olabilecegine ve iyi bir prognoza sahip olduguna
dikkat ¢ekmek istenmistir.

Anahtar Kelimeler: pantoea agglomerans, erken yenidogan
sepsisi, prematiirite

ABSTRACT

Pantoea species, which are the members of Enterobac-
teriaceae family are gram-negative bacilli. It is identified as a
rare cause of sepsis in neonatal intensive care units and found
related to catheter or contaminated parenteral fluids. In this re-
port, a preterm newborn who was infected with Pantoea agglo-
merans as a cause of early sepsis will be presented. In this case
report, it is wanted to take attention that Pantoea agglomerans
in preterm infants may be a rare cause of early neonatal sepsis
and have a good prognosis.

Keywords: pantoea agglomerans, early neonatal sepsis, pre-
maturity

GIRiS

P agglomerans, Enterobacteriaceae ailesinde
yer alan gram negatif aerob basildir; bitkilerde, top-
rakta ve suda bulunan ¢evresel mikroorganizmadir.
Insanlarda genellikle travma sonrasi gelisen yumu-
sak doku ve kemik-eklem enfeksiyonlarina neden
olmakla birlikte nadiren bagisiklik sorunu olan ko-
naklarda firsat¢1 sistemik enfeksiyon etkeni olabil-
mektedirler (1-3). Cocuk hastalarda osteomiyelit,
peritonit, idrar yolu enfeksiyonu ve abse olusumu
etkeni olabildigi; ¢ogunlukla delici travma sonucu
gelisen ya da katater ile iliskili enfeksiyona neden
oldugu bildirilmistir.
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_ Yenidogan yogun bakim {initelerinde (YDY-
BU), pretermlerde nadir bir ge¢ sepsis etkeni olarak
tanimlanmislar ve genellikle katater ile veya konta-
mine parenteral sivilarla iligkili bulunmuslardir (4).
P. agglomerans in yenidoganlarda erken yenidogan
sepsis (EYS)’inden daha sik olarak ge¢ baslangich
sepsis etkeni olarak saptandigi goriilmiistiir (4-8).
Literatiire bakildiginda P. agglomerans’in EYS et-
keni olarak saptandigi olgu sunumlarina rastlanmig-
tir. Bu yazida, EYS etkeni olarak P agglomerans
saptanan preterm bir yenidogan olgu sunulacaktir.

OLGU

Saglikli annenin iigiincii gebelik/ikinci canl
dogumu olarak fetal distres endikasyonu ile 30.ge-
belik haftasinda acil sezaryen ile dogurtulan bebege
solunum sikintisi/bradikardisi olmasi iizerine can-
landirma uygulanmis, respiratuar distres nedeniyle
surfaktan tedavisi verilmistir. Annenin dykiisiinde
perinatal enfeksiyona ya da EYS risk etmeni (er-
ken membran yirtilmasi ya da kotii kokulu amniyon
mayii gibi) varligina dair herhangi bir bulgu ya da
yakinmaya rastlanmamigtir. Tetkiklerinde C-reaktif
protein 2.52mg/dl, 16kosit 38990/mm?’, trombosit
66000/mm’ saptaninca kan kiiltiirii alinarak am-
pisilin ve gentamisin baslanmistir. Ikinci giin, kan
kiiltiiriinde gram-negatif tireme sinyali bildirilmesi
lizerine sefotaksim tedavisine gecilmistir. Ugiincii
giin, ireme P. agglomerans olarak raporlanmistir.
Bakterinin MALDI-TOF MS sistemiyle (VitekMS,
bioMérieux), antibiyotik duyarliliginin ise Vitek2
(bioM¢érieux) sistemiyle belirlendigi ve sonuclarin
tutarli oldugu &grenilmistir. Cogu antibiyotige du-
yarl1 bulundugundan tedaviye sefotaksim ile devam
edilmis ve tedavi 10 giine tamamlanmigtir. Kontrol
trombosit ve 16kosit degerleri normal, C-reaktif pro-
tein<0.2mg/dl (negatif) saptanmistir. Tekrarlanan
kiiltiirlerde tireme olmamustir. Olgu postnatal 66.
giiniinde anne bebek uyumu saglanarak tinitemiz-
den taburcu edilmistir.

TARTISMA

Bu olgu sunumunda P. Agglomerans’in prema-
tiire yenidoganda erken sepsise neden oldugu gos-
terilmistir. P. Agglomerans liremesi olan prematiire
olguda etkin antibiyotik tedavisi ile tam kiir saglan-
mistir.

P agglomerans in yenidoganlarda EYS’den
daha sik olarak gec baslangicli sepsis etkeni olarak
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saptandig1 goriilmiistir (4-8). Habsahve ark. (4)
tinitelerinde ardarda ii¢ giin i¢inde sepsis tanisi alan
sekiz yenidoganda sepsis etkeni olarak P. agglome-
rans ' Uredigini, bu salgiin parenteral beslenme
soliisyonu kaynakli oldugunu ve etkenin bir¢ok an-
tibiyotige duyarli bulunmasina ragmen antibiyotik
tedavisi alan yedi olgunun kaybedildigini rapor et-
mislerdir. Tiwari ve Beriha (6) ates ve solunum si-
kintist nedeni ile YDYBU’ ye yatirilan dort giinliik
bebekte kan kiiltiiriinde P. agglomerans tiredigini
ve tedaviye iyi yanit verdigini bildirmislerdir. Hab-
sahve ark. (4) olgu serisinin aksine diger iki olgu
serisinde YDYBU’ de yatirilan ve ge¢ baslangich
sepsis tanisi alan preterm olgularda kan kiiltiiriin-
de P agglomerans iiredigi, klinik durumlarinin
kotii olmasina ragmen erken tani ve uygun tedavi
ile olgularin tiimiiniin diizeldigi saptanmistir (5, 8).

P agglomerans ¢ok nadiren EYS etkeni
olarak bildirilmistir. E.coli gibi diger Enterobac-
teriaceae tyelerinin siklikla vertikal gecis ile ye-
nidoganda hastalik yapabildikleri bilinmektedir.
Benzer sekilde, insan fecesinde de bulunabilen
Pantoea tiirleri vertikal gecis yoluyla bulasabilir
(9). Lalas ve Erichsen (9), 35. Gebelik haftasin-
da dogan ve 24 saatlik erken membran yurtilmasi
oykiisii olan bir olguda EYS etkeni olarak P. agg-
lomerans’t saptamiglar ve bu bakterinin vertikal
gecisli bir bir EYS etkeni olabilecegi bildirmisler-
dir. Sengupta ve ark. (10) postnatal ikinci giiniinde
nobet gegiren ve tetkiklerinde trombositopeni sap-
tanan ve kan kiltiirinde P. agglomerans iireyen
preterm yenidogan olguyu sunmuslar ve tedavi-
ye iyi yanit veren olguda erken tani ile uygun an-
tibiyotik kullanimmi 6nemini vurgulamislardir.

Bizim olgu sunumumuzda, klinik ve labo-
ratuvar pozitif sepsisi olan preterm yenidoganda
kan kiiltirii alindiktan sonra EYS tanisi ile ampi-
rik olarak ampisilin ve gentamisin baslanmistir.
Postnatal ikinci giiniinde kan kiiltiiriinden gram
negatif tireme sinyali oldugu bildirildikten sonra
antibiyotik tedavisi sefotaksim olarak degistirilmis,
postnatal Zigiincii glinlinde kan kiiltiiriinde P. agg-
lomerans tiremesi saptanmistir. Antibiyogramda P,
agglomerans in ampisilin, gentamisin, piperasilin/
tazobaktam dahil ¢aliszi/an diger tiim antibiyotik-
lere duyarli saptanmasi iizerine tedaviye sefotak-
sim ile devam edilmistir. Olguda tedaviye basarili
klinik ve laboratuvar yanit alinmistir. Erken sepsis
etkeni olarak P. agglomerans bizim olgumuzda da
gosterildigi gibi iyi prognoza sahip goriinmektedir.

Bu olgu sunumuyla risk etmeni olmayan
prematiire bebeklerde bile P. agglomerans’in bir
EYS etkeni olabilecegi, erken tani ve uygun tedavi
ile basarili bir sekilde tedavi edilebilecegi vurgulan-
mistir.
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