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Amag: Turgut Ozal Tip Merkezi Yodun Bakim Unitelerinde yatan hastalardan izole edilen
375 Gram negatif comak (zerine bazr antibiyotiklerin in vitro etkisi arastinlar.

Materyal ve Metot: Antibiyotiklerin invitro etkisi disk diffiizyonia arastin/d.

Bulgular: En etkin antibiyotikler sirasiyla trovafloksasin, sefodizim disodyum, sefuroksim
aksetil, meropenem ve tikarsilin/klavulonik asit olarak tespit edildi.

Tiim antibiyotikler fginde trovafloksasin (%99), meropenem (%95) ve tikarsilin klavulonik
asit (%95) en etkin bulundu,

Sonug: Trovafloksasinin in vitro etkinlidinin kiinik ¢alismalaria desteklenmesi gerekir.
Meropenem ve tikarsilin klavulonik asit ise yogun bakim hastalarimin Gram negatif bakteri
infeksiyoniarinda antibiyogram sonuglanna gdre kullamlabilir kanaatindeyiz.

Anahtar kelimeler: YoJun bakim dnitesi, Gram negatif bakter;, bazr antibiyotikier

In vitro effect of some antibiotics on Gram-negative rods isolated from
patients in intensive care unit

Objective: In vitro effect of certain antibiotics on 375 gram negative rods isolated from
patients in the intensive care unit of Turgut Ozal Medical Center was investigated.
Material and Method: Antibiotic sensitivity tests were performed by disc diffusion
method according to NCCLS recomendations.

Findings: The most effective antibiotics were trovafioxacin, cefodizime disodium,
cefuroxime axeti, mergpenem, and ticarcillin davulonic acid, Of these antibiotics,
trovafioxacin (99 %), meropenem (95 %), and ticarcillin clavulonic acid (95 %) were the
most effective,

Conclusion: The in vivo effect of trovafloxacin should be supported with clinical
experiments. Meropenem and ticarcillin klavulonic acid could also considered to be used
according to antibiogram results in patients of intensfve care unit.

Key words: Intensive care unit, Gram negative bacteria, antibiotics

Yogun bakim initelerindeki infeksiyonlar,
onemli teknolojik gelismelere ragmen hala
sorundur. Bu (nitelerde infeksiyon riskini
artiran  predispozan faktorler; iatrojenik
islemler, anatomik bariyerlerde defektler, tabii
traktislerin tikanmasi (brongial tikanma vb.),

mikroorganizmalar ve anaerob bakterilere de
etkin olan fakat yan etkilerinden dolayi
piyasadan cekilen bir antibiyotiktir.>

Bu c¢alismada bazi antibiyotiklerin yogun bakim
infeksiyonlarindan izole edilen Gram negatif

humoral ve  hiicresel immun yetmezlik, ¢omaklara in vitro etkisini arastirmayi
graniilositopeni vb. faktorlerdir.! Hastaneye amacladik.

yatan hastalarm %10’y yoJun bakim

unitelerine yatiriimakta ve hastane MATERYAL VE METOT

infeksiyonlarmin  1/3'i bu birimde meydana
gelmektedir. Yodun bakim iinitelerindeki
nozokomiyal infeksiyonlar, primer olarak
kateter ve abdominal kaynakh bakteriyemiler
olup ikinci siklikta pndmoniler gelmektedir.?

Son yilarda, fluoronaphthyridone sinifindan
sentetik yeni bir kinolon tiirevi olan
trovafloksasin ile bircok calisma yayinlanmistir.
Trovafloksasin, Gram negatif ¢omaklara
etkinligin yanisira Gram pozitif bakteriler, atipik
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Turgut Ozal Tip Merkezi yodun bakim
{initelerinde yatan hastalardan Mayis 1998 ile
Mayis 1999 tarihleri arasinda toplanan 150
idrar, 100 kan, 61 kateter, 23 trakeostomi ve
41 diger orneklerden olusan toplam 375
ornekten izole edilen Gram negatif ¢omaklar
Uzerine trovafloksasin ve diger baz
antibiyotiklerin etkisi disk difiizyon yontemi ile
National Committee of Clinical Laboratory
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Standarts (NCCLS) standartlarna  gore
belirlenmistir.* Bu calismada trovafloksasin,
siprofioksasin, ofloksasin, sefepim, seftriakson,
seftizoksim, sefodizim disodyum, sefotaksim,
seftazidim, sefprozil, lorakarbef, sefaklor,
sefuroksim aksetil, imipenem, meropenem,
amikasin, aztreonam, trimetoprim sulfome-
taksazol, ampisilin sulbaktam, tikarsilin-
klavulonik asit olmak {izere 20 antibiyotik
kullanlmistir.  Calsmada  Oxoid  diskleri
kullanitmis olup trovafloksain diski 10 ngr.
antibiyotik icermektedir. Kontrol suslarl olarak
Escherichia coli ATCC 25922 ve Pseudomonas
aeruginosa  ATCC 27853  kullaniimistir.
Trovafloksasin, bu calisma sirasinda heniiz
piyasadan toplatiimadidi icin calismaya dahil
edilmistir.

BULGULAR

Tablo 1'de suslar ve antibiyotik diren¢ oranlar
verilmigtir. Tablo 1'de gosterildigi gibi
trovafloksasin ve siprofloksasin igin in vitro
olarak yogun bakim hastalarindan izole edilen
Gram negatif comaklarda P. aeruginosa (%5-
8) disinda direnc tespit edilememistir.Yine ayni
tabloda gosterildigi gibi III. kusak sefalospo-
rinler icinde sefodizim disodyum ve seftazidime
en az direng tespit edilmistir (%15, %16).
Ikinci kusak sefalosporinler iginde direng

oldukca fazla iken karbapenemler, tikarsilin
klavulonat ve aztreonam etkili bulunmustur.,

TARTISMA

Yogun bakim hastalarindaki infeksiyonlarda
genellikle beta laktam antibiyotikler kullanthr.
Son zamanlarda karbapenem ve kinolonlarin
da kullanimi artmigtir. Calismamizda yeni bir
kinolon olan trovafloksasine karsi Gram negatif
gomaklarda direng orani %1 olup siprofloksasin
ve ofloksasinde bu oranlar sirasiyla %5 ve
%10dur. Tablo 1'de gosterildigi gibi ~.
aeruginosa disinda dijer Gram negatif
bakterilere kinolonlarin in vitro etkinligi oldukga
yiiksektir. Fass ve ark.’, Ramirez- Ronda ve
ark.® yaptiklari in vitro calismalarda Gram
negatif bakterilerde P. aeruginosa harig
trovafloksasini diger kinolonlardan daha etkili
bulmuslardir. Bu calismada P. aeruginosa igin
trovafloksasin direncini %5 tespit ederken bu
oran siprofloksasin icin %38, ofloksasin igin
%22 olarak bulunmustur.

Yogun bakim iinitelerinde oldukga sik kullanilan
iclincli kusak sefalosporinier ve sefepim icin
yapilan karsilastirmada en az direnc gelisen
antibiyotik olarak sefodizim disodyum tespit
edilmistir  (%15) (Tablo 1). Daha once
yaptidimiz bir calismada aminoglikozit direnci

Tablo 1. Gram negatif comaklann bazi antibiyotiklere direng oranlari
[0}

g 3 g 2 80 ) i

Antibiyotik = £ g £ 39 £a fop= =

] 2o gq o £Eg £ s i

w o 88 w S ¥ 5 & 25 & [
n % n % n % [ n % n % n % n % n %
Trovafloksasin 0 0 5 S 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 5 1
Siprofloksasin 0 0 8 8 2 2 3 9 4 25 1 8 2 18 20 5
Ofloksasin 0 0 22 221 0 0 3 9 4 25 5 38 3 27 37 10
Sefepim 2 2 4 4| 1 1 113 37110 63 5 38 8 73 83 22
Seftriakson 31 31|65 65(29 29|28 8| 13 81 11 8 |10 91 | 187 50
Seftizoksim 26 26 | 58 58| 28 28|30 8 |( 9 56 9 69 8 73 | 168 45
Sefodizim 3 3 15 15| 5 5110 29 8 50 8 62 7 64 56 15
Sefotaksim 17 17 | 48 48| 15 1520 57| 8 50 12 92 |11 100 | 131 35
Seftazidim 2 2 11 11| 5 5|15 43} 8 50 8 62 |10 91 59 16
Sefprozil 10 10 141 41| 6 6 |11 31112 75 11 8 |10 91 | 101 27
Lorakarbef 37 3767 67149 49|22 63|16 10012 92 (10 91 | 213 57
Sefaklor 18 18|55 55|19 19|11 31|11 69 9 69 8 73 1131 35
Sefuroksim 8 8 32 32} 6 6 |23 66| 8 50 10 77 7 64 94 25
Imipenem 0 0 5 5 0 0 5 14| 6 375 7 54 5 45 28 7
Meropenem 0 0 3 3 0 0 3 9 3 19 6 46 5 45 20 5
Amikasin 5 5 10 10| 6 6 |10 29 10 63 9 69 7 64 57 15
Aztreonam 4 4 12 12| 3 3 9 26| 8 50 7 54 6 55 49 13
TMP/SMX* 30 30|44 40|28 28|20 57| 9 56 12 92 |11 100 | 150 40
Ampisilin-sulbaktam 25 25 (45 45|30 30|30 8|15 94 | 13 100 | 11 100 | 169 45
Tikarsilin-klavulonat 1 1 7 7 1 1 1 3 2 13 3 23 4 36 19 5

* TMP/SMX: Trimetoprim sulfometoksazol
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Sonmez ve ark

olan 120 Gram negatif bakterilerde sefepim,
seftizoksim, seftriakson, sefotaksim direnclerini
sirasiyla %27, %28, %37, %31 olarak tespit
etmistik.” Bu calismada da ayni antibiyotiklere
siraslyla %22, %45, %50, %35 oranlarinda
direng saptanmistir. Sefepim hari¢c diger
antibiyotiklerde direncin arttigi gozlenmistir.
Sefepimin yogun bakim infeksiyonlarinda
ampirik kullaniminin  azaltilmasi bu direncin
azalmasimi  saglamistir,  dlislincesindeyiz.
Sefodizim direncinin daha diisiik olmasi bu
antibiyotigin daha az kullammina bagh olabilir.
Ongen ve ark ® Enterobactericeae ailesinde
sefodizim disodyum direncini Enterobacter
spp.tle %44, K pneumoniaetle %32,
Citrobacter spp.'de %25 olarak saptamuslardir.
Bizim oranlanimizdan farkli olan bu oranlar, ayri
merkezlerin  farklh  antibiyotik  kullanim
politikalan ve farkh direng paternlerine bagla-
nabilir. Baska yazarlar sefodizim disodyumun
Enterobactericeae  ailesine  oldukga  etkili
oldudunu, sinirlt Klebsiella spp, Serratia spp,

Citrobacter  spp. direngleri oldugunu
alant bulmustur. 18

Galismamizda imipenem  direnci %7,
meropenem direnci ise %S5 oraninda

saptanmistir. Atakan ve ark.'® nazokomiyal
Gram negatif ¢omaklarda imipenem direncini
ortalama %10, meropenem direncini %2
bulmuglardir. Imipenem direncini  %8-31,
meropenem direncini %3-5 bildiren ¢alismalar
da vardir.’> 2 Merkezimizde meropenem yeni
kullanima giren antibiyotik olup imipenem ise
cerrahi ve pediyatri bolimlerinde daha uzun
stiredir kullaniimakta olan antibiyotiklerdir.

Yogun bakim hastalarinin infeksiyonlarinda
kullanilan diger antibiyotiklerden ; amikasin,
aztreonam, ampisillin-sulbaktam; trimetoprim-
sulfametaksozol; tikarsilin-klavulonik; asit icin
Gram negatif bakterilerde direng oranlarn
sirasiyla %15, %13, %45, %40, %5 olarak
tespit edilmistir (Tablo 1). Emekdas ve ark.?
Ogiing ve ark. Kaleli ve ark.?? yaptiklari
¢alismalarda benzer sonuglar bildirmislerdir.
Tikarsilin klavulonik asit in vitro olarak Gram
negatif gomaklara oldukca etkin bulunmustur.

Sonu¢ olarak yogun bakim infeksiyonlarina
neden olan Gram negatif ¢omaklara in vitro
olarak trovafloksasin %99, siprofloksasin %95,
meropenem %95, tikarsilin klavulonik asit %95
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bildirmislerdir.>'® Kasai ve ark.!* Gram negatif
comaklara, sefodizimin dider (iclincli kusak-
lardan (sefotaksim, sefmenoksim) daha etkili
bulmuslardir. Bu calismada seftazidim direnci
%16 olarak tespit edilmistir. Ampirik tedavide
cok yaygin olarak kullamlan bu antibiyotige
direncimiz diisiik olup baska calismalarda Gram
negatif bakterilerde %26-77 oranlarinda
seftazidim direncleri bildiril-mistir.”** 13

Sefprozil, lorokarbef, diger bazi ikinci kusak
sefalosporinler icinde en az diren¢ sefuroksim
aksetil (%25) icin bulunmustur. Koksal ve
ark.' yaptiklar bir calismada Klebsiella, E. coli,
Enterobacter spp. suslarinda  sefuroksim
direncini %48-61 olarak tespit etmislerdir.
Bhakta ve ark.®® Pseudomonas cepecia
suslarina sefprozil ve lorokarbefi etkisiz
bulmuslardir. Bu  gruptaki  antibiyotikler
merkezimiz  yogun  bakiminda  siklikla
kullanilmayan antibiyotiklerdir. Sefprozil, loro-
karbef, sefaklor daha cok iist solunum yolu
infeksiyonu olan poliklinik hastalarinda kullanim
oraninda etkin bulunmustur. Trovafloksasinin
etkinliginin klinik g¢alismalarla desteklenmesi
gerekir.  Meropenem,  siprofloksasin  ve
tikarsilin/klavulonik asit kiiltiir-antibiyogram
sonuclarina gdre merkezimizde yogun bakimin
Gram negatif bakteri infeksiyonlarinda
kullanilabilirler kanaatindeyiz.
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