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COVID-19 Tams1 Alan Hastalarin Bakteriyel Kiiltiir Orneklerindeki
Uremelerin ve Antibiyotik Duyarhliklarinin Incelenmesi
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Amag: Koronaviriisler, Coronaviridae ailesine ve Nidovirales takimina ait olan zarfli, pozitif polariteli, tek iplik¢ikli RNA
viriisleridir. insanlara ve diger memelilere genis dlciide yayilmistir. Pandemi; bir salgmin belirli bir bolgenin digina tasarak,
biiyilik bir niifusu etkilemeye baslamasi olarak ifade edilir. SARS-CoV-2 viriisii de 2019 yilinda baslayarak gilintimiizde bir
pandemiye sebep olmustur. COVID-19 tanili hastalarin bu tanilarma sekonder olarak eklenen bakteriyel enfeksiyonlarin
hastaligin prognozunu kotii etkileyecegi diisiiniilmektedir. Bu ¢aligmada amacimiz COVID-19 tanist almis olan hastalarin
klinik 6rneklerindeki bakteriyel iiremeleri ve antibiyotik duyarliliklarini degerlendirmektir.

Gereg¢ ve Yontemler: Bu ¢alismada 20.06.2020 — 31.12.2020 tarihleri arasinda Ondokuz Mayis Universitesi Tip Fakiiltesi
Hastanesine bagvuran ve COVID-19 tanist almis olan hastalarin Mikrobiyoloji Laboratuvarina gonderilen &rneklerindeki
bakteriyel tiremeler degerlendirildi.

Bulgular: COVID-19 tanisi almig 102 hastanin, kiiltiir 6rneklerinden 215’inde bakteriyel {ireme saptandi. Hastalarin 61’1 erkek
(%59,8), 41’1 (%40,2) kadin hastaydi. Bu hastalarin ticli <18 yas, yedisi 18-49 yas, 31’1 50-64 yas, 46’s1 65-79 yas, 15’1 > 80
yas araligindaydi. Uremesi olan kiiltiirlerin %60,4°ii kan, %18,6’s1 idrar, %16,7’si trakeal aspirat, %2,32’si balgam, %1,86’s1
beyin omurilik sivis1 (BOS) kiiltiiriidiir. Tiim drneklerde iireyen etkenler arasinda birinci sirada %43,2 ile koagiilaz negatif
stafilokoklar (KNS ) yer alirken, ikinci sirada %9,3 ile Klebsiella pneumoniae, iiciincii sirada %8,83 ile Escherichia coli yer
almustir.

Sonu¢: SARS-CoV-2 viriisiiniin yol agtigi COVID-19 viral enfeksiyonunun immiin sistem tizerindeki etkilerinden dolay1
sekonder bakteriyel enfeksiyonlara yatkinlik olusturdugu diisiiniilmektedir. Siiphe duyulan hastalarin sekonder bakteriyel
enfeksiyon agisindan degerlendirilip zamaninda ve uygun tedavi verilmesi mortalite ve morbiditenin azaltilmasi yoniinden
katki saglayacaktir.

Anahtar Kelimeler: COVID-19; bakteriyel enfeksiyon; koronaviriis; antibiyotik direnci

Investigation of Growth and Antibiotic Susceptibility in Bacterial Culture Samples of Patients
Diagnosed with COVID-19

ABSTRACT

Aim: Coronaviruses are enveloped, positive-polar, single-stranded RNA viruses belonging to the Coronaviridae family and
the order Nidovirales. The SARS-CoV-2 virus has caused a pandemic, starting in 2019. In this study, our aim is to evaluate the
bacterial growth and antibiotic susceptibility in clinical samples of patients diagnosed with COVID-19.

Material and Methods: In this study, bacterial growths in samples sent to the Microbiology Laboratory of patients who were
admitted to the Ondokuz Masyis University Medical Faculty Hospital between 20.06.2020 - 31.12.2020 and who were
diagnosed with COVID-19 were evaluated.

Results: Bacterial growth was detected in 215 samples of 102 patients diagnosed with COVID-19 and 61(59.8%) of the patients
were male and 41(40.2%) were female. Three of these patients are under 18 years old, seven are between the ages of 18-49
years old, 31 are between the ages of 50-64 years old, 46 are between the ages of 65-79 years old, 15 are over 80 years. 60.4%
of the cultures are from blood, 18.6% urine, 16.7% tracheal aspirate, 2.32% sputum, 1.86% cerebrospinal fluid (CSF). Among
the growth agents in all samples, coagulase negative staphylococci (CNS) were in the first place with 43.2%, Klebsiella
pneumoniae was in the second place with 9.3%, and Escherichia coli was in the third place with 8.83%.

1 Ondokuz Mayis Universitesi Tip Fakiiltesi Tibbi Mikrobiyoloji AD, Samsun, Tirkiye

Sorumlu Yazar / Corresponding Author: Yeliz Tanriverdi Gayci, e-mail: yeliztanriverdi@gmail.com
Gelis Tarihi / Received: 30.06.2021, Kabul Tarihi / Accepted: 10.01.2022

Saglik Bilimlerinde Deger 2022; 12(2): 199-202 199


https://orcid.org/0000-0002-9251-1953
https://orcid.org/00000-0003-4816-6379
https://orcid.org/0000-0003-2974-6589
https://orcid.org/0000-0002-8892-2223
https://orcid.org/0000-0002-8653-4710

TANRIVERDI CAYCI ve Ark.

Conclusion: It is thought that the COVID-19 viral
infection caused by the SARS-CoV-2 virus predisposes to
secondary bacterial infections due to its effects on the
immune system. Evaluation of suspected patients in terms
of secondary bacterial infection and timely and appropriate
treatment will contribute to reducing mortality and
morbidity.

Keywords: COVID-19; bacterial infections; coronavirus;
antibiotic resistance.

GIiRiS
Koronaviris’ler, Coronaviridae ailesi,
Orthocoronavirinae alt ailesi i¢inde yer alirlar.

Orthocoronavirinae; sadece memelileri enfekte eden alfa-
koronaviriisleri ve beta- koronaviriisleri ile hem
memelileri hem de kuslar1i enfekte eden gamma-
koronaviriisleri ve delta-koronaviriisleri icerir. Insan
koronaviriis E229 ve NL63 alfa-koronaviriis grubundan;
OC43, HKU1 ve tiim yeni koronaviriisler (SARS-CoV-2
dahil) beta-koronaviriis  grubundandir (1). Alfa-
koronaviriisler asemptomatik veya hafif semptomatik
enfeksiyonlara neden olurken, beta -koronaviriisler daha
ciddi hastaliklara ve 6liimlere neden olabilir (1-2).
Koronaviriisler insanlarda esas olarak hafif solunum yolu
enfeksiyonlart ve gastrointestinal enfeksiyonlara sebep
olurlar. Mevsimsel koronaviriis vakalarmin  ¢ogu
asemptomatik sekilde kalmaktadir. Son yillarda ii¢ yeni
beta-koronaviriis tiirli ortaya ¢ikmustir. Bunlarin ilk ikisi
siddetli akut solunum sendromu viriisii (SARS) ve orta
dogu solunum sendromu viriisiidiir (MERS). Bu tiirler
yiiksek vaka ve 6liim oranlar1 gosteren onemli salgilara
neden olmustur. Gliniimiizde son olarak 31 Aralik 2019°da
Cin’in Hubei eyaletinin Wuhan sehrinde yeni tip
koronaviriis SARS-CoV-2 ortaya ¢ikmistir. SARS-CoV-2
insanlarda salgin yaratip kitalar arasinda yayilmistir.
Bunun sonucunda Diinya Saglik Orgiitii tarafindan
pandemi olarak ilan edilmistir (3-4). SARS-CoV-2‘nin
sebep oldugu hastaligin adi COVID-19 olarak kabul
edilmistir. Hastalik asemptomatik  gecirilebilmekle
birlikte, ciddi vakalarda pndmoni, agir akut solunum yolu
enfeksiyonu ve 6liim gelisebilmektedir. Solunum yolu
viral etkenleri ¢esitli immiin mekanizmalar ile sekonder
bakteriyel  enfeksiyonlara  yatkinlik  olusturarak
mortalitenin ve morbiditenin artmasina yol acgtigi,
COVID-19 tanisina sahip hastalarin mortalitelerini
etkileyen risk faktorleri arasinda gelisen sekonder
enfeksiyonlara bagl 6liim ve ventilatorle iligkili pndmoni
gelistigi bildirilmistir (4).

Bu c¢alismada amacimiz COVID-19 tanis1 almis olan
hastalardan elde edilen klinik orneklerin kiiltiirlerindeki
bakteriyel tiremeleri degerlendirerek, bakteriyel etkenlerin
dagiliminin belirlenmesi ve antibiyotik duyarliliklarinin
incelenmesidir.

GEREC VE YONTEMLER

Bu ¢aligmada 20.06.2020 — 31.12.2020 tarihleri arasinda
Ondokuz Mayis Universitesi Tip Fakiiltesi Hastanesine
bagvuran ve COVID-19 tanis1 almig olan 102 hastanin,
Mikrobiyoloji Laboratuvarina gonderilen 6rneklerinin
kiiltiirlerindeki bakteriyel {iremeler retrospektif olarak
degerlendirilmistir. Hastalarin ~ solunum  yolu
orneklerinden SARS-CoV-2 RNA tespiti i¢in BioSpeedy
COVID-19 RT-PCR (Bioeksen, Tiirkiye) kiti kullanilarak

calisilmigtir. Bakteriyel kiiltiir i¢in gonderilen 6rnekler %5
koyun kanl1 agara (Biomeriux, Fransa), eozin-metilen blue
agara (Biomeriux, Fransa) ve ¢ikolata agara (Biomeriux,
Fransa) ekilmistir. Kan kiltiir ornekleri BacT/Alert
(Biomeriux, Fransa) kan Kkiiltiir sisteminde isleme
almmigtir.  Bakterilerin = tanimlanmast  Vitek  MS
(Biomeriux, Fransa) ve antibiyotik duyarliliklar1 ise
Vitek2 Compakt (Biomeriux, Fransa) otomatize sistemleri
ile ¢aligilmustir.

Ondokuz Mayis Universitesi Tip Fakiiltesi Klinik
Arastirmalar  Etik  Kurulu’'ndan onay  almmistir
(B.30.2.0DM.0.20.08/194).

BULGULAR

Caligmaya 102 hastanin 215 kiiltiir 6rnegi dahil edilmistir.
Caligmamiza dahil edilen hastalarin 61°1 (%59,8) erkek,
41’t = (%40,2) kadin  hastalardan  olugmaktadir.
Hastalarimizin  %14,7°si >80 yas, %45’1 65-79 yas,
%30,3’1 50-64 yas, %6,8’1 18-49 yas, %2,9’u <18 yas
grubu hastalardan olusmaktadir. Orneklerin 147°si(%68,3)
yogun bakim {initesinde (YBU), 68’i(%31,6) ise YBU
disindaki COVID-19 servislerinde yatan hastalardan elde
edilmigtir.

Ureme saptanan en sik ornek kan kiiltiirii 6rnegi (130,
%33,02) olurken onu idrar (40, %18,6) ve trakeal aspirat
ornekleri (36, %16,7) takip etmistir (Tablo 1).

Kiiltiir 6rneklerinde birinci sirada iireyen etken %43,2 ile
koagiilaz negatif stafilokoklar (KNS ) olmustur, ikinci
sirada %9,3 ile Klebsiella pneumoniae, igiincii sirada
%8,83 ile Escherichia coli yer almigtir (Tablo 1).

Kan &rneklerinde %70 ile birinci sirada izole edilen bakteri
KNS’ler, idrar orneklerinde %40 ile E. coli, balgam
orneklerinde %40 ile Pseudomonas aeruginosa ve trakeal
aspirat orneklerinde %19.,4 ile Acinetobacter baumannii
olmustur. BOS &rneklerinde A. baumannii, KNS’ler, Gram
pozitif basil ve Chryseobacterium spp. esit oranda (%25)
izole edilmistir.

Genislemis spektrumlu beta-laktamaz oram1 E. coli
izolatlarinda %52,6, K. pneumoniae izolatlarinda %85
olarak saptanmustir. E. coli’de en yiiksek direng orani
ampisiline  (%63,15) karst  saptanmustir.  E.  coli
izolatlarinda duyarlilik orani en yiiksek olan antibiyotikler
ise karbapenemler [Ertapenem (%0), imipenem (%10,5),
meropenem  (%5,2)] ve amikasin (%5,2) olarak
bulunmustur. K. pneumoniae izolatlarinda amoksisilin-
klavulanik aside (%90) ile en yiikksek direng oran
saptanmustir. Duyarlilik oraninin en yiiksek oldugu
antibiyotikler ise gentamisin (%25) ve trimetoprim-
sulfametaksazol (%25) olarak bulunmustur (Tablo 2).

A. baumannii ve P. aeruginosa izolatlarinda diren¢ orani
levofloksasine kars1 (%93,3, %55,5) saptanmustir. A.
baumannii izolatlarinn karbapenem grubuna direnci
%386,6 olarak tespit edilmistir. P. aeruginosa, piperasilin-
tazobaktama %44,4 direngli iken sefepim, seftazidim ve
imipeneme Kkars1 direng saptanmigtir. S. maltophilia
izolatlarinda trimetoprim-sulfametoksazol’e kars1 direng
saptanmamustir (Tablo 2).

Gram pozitif bakterilerden Enterococcus faecalis ve
Enterococcus faecium’un yiiksek diizey gentamisine
direng oranlar1 sirayla %28,5 ve %33,3’tir. E. faecalis
izolatlarinda vankomisin direnci saptanmamigken, E.
faecium izolatlarinda vankomisin direnci %8,3 oraninda
bulunmustur.  Staphylococcus aureus izolatlarinda
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metisilin direnci %57,1 KNS izolatlarinda ise %49,4
olarak tespit edilmistir. Vankomisin ve teikoplanine karsi
direng¢ saptanmamustir (Tablo 3).

Tablo 2. Enterobacterales ailesinin ve Non-fermentatif
bakterilerin antibiyotiklere direng oranlari

. Bakteri (n)
Tablo 1. Ornek tiiriine gére mikroorganizma dagilimi Antibiyotik 7 = S 5
pneumoniae coli baumannii aeruginosa
Ornek Tiirii Ampisilin 100 63,15 - -
Mikroorganizma Amoksisilin- . .
E ) Klavulanik asit 90 473
Kan | Idrar | TAK* | Balgam | BOS* | Toplam
Sefuroksim 80 57,8 - -
KNS* 91 1 - - 1 93 Seftriakson 70 47,3 - -
Klebsiellg 5 8 6 1 } 20 Siprofloksasin 65 52,6 40 0
pneumoniae
~ Meropenem 50 52 86,6 111
Escherichia coli 1 16 2 - 19 Piperasilin o 105 B "
Atinetob Tazobaktam ' '
cinetobacter -
baumannii 5 2 7 1 15 Seftazidim 40 36,8 40 0
Staphylococcus 5 2 6 1 3 14 imipenem 35 10,5 86,6 0
aureus
Ent Ertapenem 35 0 - -
f nterococcus 7 4 1 ) ) 12
aecium Nitrofuration 35 5,2 - -
Gram pozitif basil 6 - 4 1 1 12 Amikasin 30 5,2 73 11,1
Pseudomonas 2 1 3 2 ) 8 Fosfomisin 30 15,7 - -
aeruginosa
N Gentamisin 25 5,26 46,6 111
Enterococcus 2 5 } } 7
faecalis Trimetoprim- B
Sulfametoksazol % 26,3 40
Klebsiella - 2 - 2 - .
aerogenes ) - Piperasilin - - - 0
Morganella N 1 N ) 1 Sefepim - - - 0
morganii
n N N Levofloksasin - - 93,3 55,5
Streptococcus
: 1 - 1
agalactiae
Streptococcus L - - - ] L Tablo 3. Stafilokok ve Enterokok grubunun
pneumoniae antibiyotiklere direng oranlari
Stenotrophomonas - - - Bakteri (n)
i 1 - 1
maltophilia
_ _ _ Antibiyotik SH E. E.
; KNS . .
Micrococcus spp. 1 - 1 93) aureus | faecium faecalis
(14) (12) @)
Pseudomonas 1 N - - 1 .
stutzeri - Metisilin 494 57,1 - -
Streptococcus 1 . . . : 1 Eritromisin 44,08 14,2 - -
anginosus
Enterococcus _ _ ] _ ] ] Siprofloksasin 34,4 7,14 91,6 28,5
raffinosus Tetrasiklin 258 0 - -
Haemophilus - - 1 - 1
influenzae - TMP-SXT 15,05 0 - -
Klebsiella oxytoca | ’ 1 ’ - 1 Linezolid 8,6 0 0 142
Streptococeus B, B ] _ ] ) Teikoplanin 0 0 16,6 0
mitisforalis Vankomisin 0 0 8,3 0
Chryseobacterium N N N 1 1 .
spp. N Penisilin - 35,7 - -
pp
Salmonella - - 1 . } 1 Ampisilin - - 91,6 0
enterica
Gentamisin
oplam 130 | 40 36 5 4 215 (Yiiksekdiizey) ) ) 333 285
KNS: Koagiilaz Negatif Stafilokoklar, TMP-SXT:
*BOS: Beyin omurilik sivisi, KNS: Koagiilaz negatif Trimetoprim-Sulfametoksazol
stafilokok, TAK: Trakeal aspirat
Saglik Bilimlerinde Deger 2022; 12(2): 199-202 201




TANRIVERDI CAYCI ve Ark.

TARTISMA

COVID-19, tim diinyay: tehdit eden yeni bir halk saglig
sorunu olarak kabul edilmistir. Viral ve bakteriyel
enfeksiyonlarin beraberligi uzun siireli hastane yatislarina,
mortalite ve morbidite oranlarinin artmasina neden
olmustur. COVID-19 hastaligina eklenen ikincil bakteri
enfeksiyonlart hasta prognozunu ve tedavi siirecini
etkilemigtir. Wang ve arkadaslarmin (5) yaptigt
retrospektif bir calismada COVID-19 hastalarinda goriilen
en sik komplikasyonun bakteriyel enfeksiyon (%42,8)
gelismesi oldugu goriilmistiir. He ve arkadaglari (6)
yaptiklar1 retrospektif caligmada en sik goriilen ko-
enfeksiyonlarin pnémoni (%32,3), ardindan bakteriyemi
(%24,6) ve idrar yolu enfeksiyonu (%21,5) oldugunu
belirtmislerdir. Bizim calismamizda ise en sik goriilen
sekonder enfeksiyon bakteriyemidir (%60,4), bunu
solunum yolu enfeksiyonlart (%19,06) ve idrar yolu
enfeksiyonlar1 (%18,6) izlemistir.

Calismamizda COVID-19 tanist almis 102 hastanin gesitli
klinik orneklerinden izole edilen 215 bakteriyel iireme
saptanmustir. Sharifipour ve arkadaglarinin (7) yaptigi
caligmada COVID-19 tanis1 almis 19 hastanin 17’sinde
(%90) A. baumannii etken olarak bulunmus ve alt solunum
yolu orneklerinde bakteriyel ko-enfeksiyon etkeni olarak
birinci sirada yer almustir. Kolistine %52 direng
saptanirken, c¢alisilan diger tiim antibiyotiklere yiiksek
diizey direng¢ goriilmistir. Yine Sharifipour ve
arkadaglarinin (7) yaptiklar1 ¢aligmada iki (%10) hastada
S. aureus alt solunum yolu o6rneklerinde bakteriyel ko-
enfeksiyon etkeni olarak bulunmustur. Bunlardan biri
metisilin dahil galisilan antibiyotiklere duyarli, digeri ise
vankomisin, tetrasiklin disinda ¢alisilan antibiyotiklere ve
metisiline  direngli ~ goriilmiistiir.  Lansbury  ve
arkadaglarinin ~ (8) yaptigi ¢alismada COVID-19
hastalarinda bakteriyel etken olarak ilk sirada %42 ile
Mycoplasma pneumoniae, ardindan %12 P. aeruginosa,
%12 Haemophilus influenzae izole edilmistir. Arag ve
arkadaglarinin (9) yaptigi ¢alismada, COVID-19 tamsi
almis 78 hastanin kiiltiir 6rnekleri incelendiginde sekiz kan
kiltirh Gremesi saptanmis, bunlarin tigiinde (%38) K.
pneumoniae liremesi saptanmis ve en fazla {reyen
mikroorganizma olmustur. Li ve arkadaslarmin (10)
yaptig1 caligmada COVID-19 hastalarinda izole edilen
bakteriler arasinda gram negatif bakteriler %85,5’1
olusturan ana bakterilerdir. Bunlarin arasinda %35,8 ile A.
baumannii ilk sirada yer alirken, %30,8 ile K. pneumoniae
ikinci sirada yer aldigr belirtilmistir, karbapenem direng
oranlar1 sirastyla %91,7 ve %76,6 olarak saptanmustir.
Bizim yaptigimiz ¢aligmada solunum yolu 6rneklerinden
(trakeal aspirat ve balgam) en ¢ok izole edilen bakteriler
%17 ile esit oranda A. baumannii, K. pneumoniae ve
S. aureus olarak bulunmustur. Kan 6rneklerinde en ¢ok
izole edilen bakteri %70 oran ile KNS grubudur. Genel
olarak biitiin 6rnek tiirlerinde en sik izole edilen bakteri
grubu %43,25 oraninda KNS grubudur. Yine Li ve
arkadaglarinin  (10) yaptuig1i caligmada genislemis
spektrumlu beta-laktamaz oram1 E. coli izolatlarinda
%75’tir. Bizim yaptigimiz caligmada ise bu oran
%52,6°dir. E. coli izolatlarinin en duyarli antibiyotik ise
karbapenemler (%0-5,2) ve amikasin (%5,2) olarak tespit
edilmistir.

Caligmamizin ~ retrospektif ~ bir  ¢alisma  olmasi
calismamizin kisithiligidir. Bu nedenle kiiltiirde iireme
saptanan  her  Dbakterinin etken olup olmadig
degerlendirilememistir. Ancak bu konuda iilkemizde
yaymlanmig fazla c¢alisma olmamasi ¢aligmamizin arti
yoniidiir.

COVID-19 hastalart arasinda hayatini kaybedenlerde
sekonder enfeksiyon oraninin %50’ye kadar ¢ikabilecegi
bildirilmistir. Bu nedenle bu hastalarin sekonder bakteriyel
enfeksiyon ac¢isindan degerlendirilip zamaninda ve uygun
tedavi verilmesi mortalite ve morbiditenin azaltilmasi
yoniinden katki saglayacaktir.

Yazarlarmm Katkilari: Fikir/Kavram: Y.T.C.; Tasarim:
Y.T.C.; Veri Toplama ve/veya Isleme: Z.S.,K.B.; Analiz
ve/veya Yorum: Z.S.K.B.; Makale Yazimi: Y.T.C,;
Literatiir Taramast D.G.V., Z.S.; Elestirel Inceleme:
K.B.,A.B.,D.G.V.
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