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Nigde ilinde liciincii basamak bir hastaneden izole edilen bakterilerin
tiir dagilim ve antibiyotik duyarhliklar:: Ug y1llik degerlendirme
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Amag: Artan bakteriyel enfeksiyonlar ve antimikrobiyal diren¢ (AMD) halk saghgin tehdit
etmektedir. Bu sorunun yonetiminde siirveyans calismalar1 biliyilk 6nem tasimaktadir. Bu
calismada, cesitli 6rneklerden izole edilen bakterilerin tiir dagilimi ve antibiyotik duyarhliklarinin
belirlenmesi amaclanmistir. Yontem: Mart 2018- Mart 2021 tarihleri arasinda Nigde Omer
Halisdemir Universitesi Egitim ve Arastirma Hastanesi Tibbi Mikrobiyoloji Laboratuvari’na
gonderilen klinik 6rneklerinden izole edilen bakterilerin tanimlama ve antibiyotik duyarllik test
(ADT) sonuglar retrospektif olarak incelendi. Bakteriyolojik tanimlama ve ADT’ler icin Vitek 2
otomatik cihazi kullanildi. izolatlarin antibiyotik duyarliliklari EUCAST standartlarina gére
degerlendirildi. Bulgular: Belirtilen tarih araliginda farkli klinik 6rneklerden toplam 6392
bakteriyel patojen izole edildi ve 6039 (%94.5) bakteri izolatina ADT yapildi. Ureme tespit edilen
ornek tirleri arasinda en sik idrar ornegi (n=2982; %47.1) olmak iizere sirasiyla kan (n=1492;
%?23.6), trakeal aspirat (n=871; %13.8), yara (n=476; %7.5), balgam (n=154; %2.4) ve diger klinik
ornekler bunu takip etti. En sik tespit edilen bakteri tliriiniin Esherichia coli (%28.4) oldugu gortldii.
Genislemis spektrumlu beta-laktamaz (ESBL) pozitifligi E. coli i¢cin %22.6 ve Klebsiella spp. i¢in
%14.8 olarak bulundu. Staphylococcus aureus tiirleri icinde metisiline direncli S. aureus (MRSA)
oranl %45.6 olarak bulundu. Sonug: Enfeksiyon hastaliklarn ile miicadelede boélgesel bakteriyel
etken ve antimikrobiyal direng profilinin iyi bilinmesi ve siirveyans sistemlerinin dogru isletilmesi
gerekmektedir. E. coli ve Klebsiella spp. tiirlerindeki artisa karsi 6nlem olarak ampirik tedavilerin
yeniden gozden gecirilmesi yararli olacaktir. Yiilksek MRSA ve ESBL oranlar1 bélgemizi tehdit edici
bir unsur olmaya devam etmektedir.
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Bakteri tiir dagilimi ve duyarliliklari

Species distribution and antibiotic susceptibility of bacteria isolated
from a tertiary hospital in Nigde: A three-year evaluation

Abstract

Aim: Increasing bacterial infections and antimicrobial resistance (AMR) threatens public health.
Surveillance studies are of great importance in the management of this problem. In this study, it was
aimed to determine the species distribution and antibiotic susceptibility of bacteria isolated from
various samples. Method: Identification and antibiotic susceptibility test (ADT) results of bacteria
isolated from clinical specimens sent to Nigde Omer Halisdemir University Training and Research
Hospital Medical Microbiology Laboratory between March 2018 and March 2021 were analyzed
retrospectively. The Vitek 2 automated device was used for bacteriological identification and ADTs.
The antibiotic susceptibility of isolates was evaluated according to EUCAST standards. Results: A
total of 6392 bacterial pathogens were isolated from different clinical specimens during the
specified date range and ADT was applied to 6039 (94.5%) bacterial isolates. Among the sample
types in which growth was detected, the most common urine sample (n=2982; 47.1%) was blood
(n=1492; 23.6%), tracheal aspirate (n=871; 13.8%), wound (n=476; 7.5%), sputum (n=154; 2.4%)
and other clinical specimens followed. The most frequently detected bacterial species was
Esherichia coli (28.4%). Extended-spectrum beta-lactamase (ESBL) positivity was 22.6% for E. coli
and 14.8% for Klebsiella spp. The rate of methicillin-resistant Staphylococcus aureus (MRSA) among
S. aureus species was found to be 45.6%. Conclusion: In the fight against infectious diseases, the
local bacterial agent and antimicrobial resistance profile should be well known and surveillance
systems should be operated correctly. It would be useful to reconsider empirical treatments as a
precaution against the increase in E. coli and Klebsiella spp. species. High MRSA and ESBL rates
continue to be a threat to our region.
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Giris spp., Proteus spp. ve Providencia spp. Olarak
tanimlamistir. Bunun yani sira metisilin
direncli Staphylococcus aureus (MRSA),
vankomisin direngli Enterococcus faecium ve
penisilin direngli Streptococcus pneumonaie
gibi Gram pozitif patojenlerin de o©nemli
diizeyde risk olusturdugunun iistiinde
durulmustur.# 5 Bu patojenler hem toplum
hem de nozokomiyal enfeksiyonlarda etkin rol
oynamaktadir. Ozellikle solunum yolu, idrar
yolu, kan ve yara yeri enfeksiyonlarinda
bir¢ok hastanede bu patojenler yaygin olarak
bildirilen enfeksiyon etkenleri arasindadir.6
Kapsamli sekilde klinik 6rneklerin ele alindigi
bakteriyel dagilim ve direng profili agisindan
degerlendirme yapilan calismalar ulusal ve

Son yiizyillda olaganiisti diizeyde
artan antimikrobiyal diren¢ (AMD) problemi
nedeniyle bakteriyel enfeksiyonlarin
tedavisinde biiylk zorluklar yasanmaktadir.
Ozellikle gelismekte olan iilkelerde uzamis
klinik yatislar ve coklu ilaca direncli (CiD)
tiirlerin olusturdugu enfeksiyonlar mortalite
ve morbidite oranlarim1 arttirmaktadir.l.2
Antimikrobiyal direng¢ nedeniyle yilda
700.000 olim rapor edilmektedir. Uygun
kontrol ve onleme yontemleri alinmazsa
AMD’nin hastanede yatan veya ayakta tedavi
olan hastalar arasinda 6lim nedenlerinden
biri olacagi tahmin edilmektedir.3

Dinya  Saghk  Orgiitii (DSO), uluslararasi stirveyansa katki saglamaktadir.
karbapenemlere ve liglinci kusak Ayn1  zamanda elde edilen veriler
sefalosporinlere kars1 yiiksek direncleri antimikrobiyal = ydnetim  programlarinin
nedeniyle gozetim altinda tutulmasi gereken olusturulmasi yoluyla akilci antimikrobiyal
Gram negatif patojenleri Esherichia coli (E. kullanimi agisindan degerli olmaktadir.

coli), Pseudomonas aeruginosa (P. aeruginosa),
Klebsiella pneumoniae (K. pneumoniae),
Acinetobacter spp., Enterobacter spp., Serratia

Bu calismada Nigde ilinde bulunan tek
liclincii basamak hastanede ayaktan ve/veya
yatarak takip edilmis hastalara ait cesitli
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klinik orneklerden izole edilen bakteriyel
patojenlerin dagilimi ve direng profillerinin
retrospektif olarak tli¢c yillik bir periyotta
degerlendirilmesi amacglanmistir.

Gerec¢ ve Yontem
Calismanin tasarimi

Bu calismaya 7 Mart 2018-5 Mart
2021 tarihleri arasinda Nigde Omer
Halisdemir Universitesi Egitim ve Arastirma
Hastanesi Tibbi Mikrobiyoloji Laboratuvarina
kiltir icin  gonderilen  klinik  hasta
orneklerinden izole edilen bakterilerin
tanimlama ve antibiyotik duyarlilik test
sonuglar1 dahil edildi. Herhangi bir nedenle
antibiyogram calisilamamis 6rnekler icin
sadece bakteriyel tanimlama sonuglari
degerlendirildi. Ayni hastaya ait es zamanl
ayni etken ve antibiyotik duyarliik paterni
tespit edilen 6rneklerden sadece bir tanesi
calismaya dahil edildi. Calismada kullanilan
tim veriler laboratuvarin bagh bulundugu
hastane bilgi islem sisteminden alinarak elde
edildi.

Bakterilerin izolasyonu

Belirtilen tarihlerde cesitli
kliniklerden laboratuvarimiza gonderilen
orneklerin tiirlerine uygun olacak sekilde
besiyerlerine ekimleri yapilmistir. Besiyeri
olarak %5 koyun kanli agar (RTA
Laboratuvarlari, Tiirkiye), eosin methylen
blue agar (RTA Laboratuvarlari, Tiirkiye),
cikolata agar (RTA Laboratuvarlari, Tiirkiye)
ve sabouraud dekstroz agar (RTA
Laboratuvarlar, Turkiye) besiyerleri
kullanilmistir. Kan 6rnekleri BD BACTEC™
(Becton, Dickinson and Company) otomatize
kan kiltirii  sistemlerinde ¢alisiimistir.
Inkiibasyonlar 35+2°Cde 6rnek tiiriine gore
yeterli siirelerde devam ettirilmistir ve
tiremeler incelenmistir.

Bakteriyel tanimlama

Bakteriyolojik besiyerlerinde iireyen
bakteriyel izolatlarin tanimlanmasi icin
laboratuvarimizda bulunan ve otomatize bir
sistem olan Vitek 2 (bioMérieux. Fransa)
cihazi kullanildi. Cihaz arizasi, kit temininde
aksakliklar gibi cihazda tanimlama
yapilamayan durumlarda Gram boyama,
oksidaz testi ve biyokimyasal testler (Triple
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sugar iron agar, Simmon’s sitrat agar,
Christensen iire agar ve indol testi gibi) ile
bakteriler tanimlandi.”

Antibiyotik duyarlilik testi (ADT)

izole edilen bakteri tiirlerinin ADT’leri
mikrodiliisyon temeli ile calisan Vitek 2
(bioMérieux, Fransa) otomatize cihaz
kullanilarak gergeklestirildi ve sonuclar
Avrupa Antimikrobiyal Duyarliik Testleri
Komitesi (The European Committee on
Antimicrobial Susceptibility Testing-EUCAST)
standartlarina gore degerlendirildi.8 Etken
olarak dusiintilen ve Vitek 2 cihazinda
calisilabilen izolatlara antibiyogram
uygulandi. Siipheli ve uyumsuz sonuclar disk
diffizyon  metoduyla tekrar edilerek
dogruland1.?

Istatistiksel analiz

Calismadan elde edilen verilerin
istatistiksel analizi SPSS IBM 20.0 paket
programi (IBM, Armonk, ABD) ile yapildi
Ornek ve bakteriyel izolat dagilimlar
ylzde/frekans hesaplamasiyla
degerlendirildi. Gruplar arasi karsilastirmada
Pearson ki-kare testi ve Fisher kesinlik testi
kullanildi. p<0.05 degerler anlamli olarak
kabul edildi.

Etik durum

Bu c¢alisma Helsinki Bildirgesi
ilkelerine uygun olarak yapilmistir ve Nigde
Omer Halisdemir Universitesi Egitim ve
Arastirma Universitesi Girisimsel Olmayan
Arastirmalar Etik Kurulu'nun 2021/57
protokol numarali ve 24.06.2021 tarihli
kararti ile etik onay almistir.

Bulgular

Calismamizda belirtilen tarih
araliginda 6328 6rnekte anlaml ireme tespit
edildi ve bunlarin 64 (%1.0)liniin ¢oklu
bakteriyel iiremeye sahip oldugu gorildii.
Klinik 6rneklerden izole edilen bakteri sayisi
6392 olarak bulundu. Bu bakterilerden 6039
(%94.5) tane izolata ADT yapildi.

Ureme tespit edilen ornek tiirleri
arasinda en sik idrar 6rnegi (n=2982; %47.1)
olmak iizere sirasiyla kan (n=1492; %?23.6),
trakeal aspirat (n=871; %13.8), yara (n=476;
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%7.5), balgam (n=154; %2.4) ve diger klinik
orneklerin bunu takip ettigi goriildii (Tablo 1).

Ornek tiirlerinin  yillara  gére
dagilimina baktigimizda idrar Orneklerinin
sayisinda ve yuzdesinde bir artis oldugu
gozlendi (Sirasiyla 2019, 2020 ve 2021;
n=470; %34.4, n=1094; %47.6 ve n=1418;
%153.3). Kan 6rnek sayilarinda ise yillar icinde

Bakteri tiir dagilimi ve duyarliliklari

onemli bir degisiklik gorilmese de tim
ornekler icinde ytizde dagilim olarak azalma
oldugu tespit edildi (Sirasiyla n=464; %33.9,
n=497; %21.6) ve n=530; %19.9). Trakeal
aspirat Ornek sayilar1 yi1l bazinda artis
gosterdi. Ancak bu artisin ylizde dagilimin
etkilemedigi gorildi (Sirasiyla; n=184;
%13.5,n=300; %13.0 ve n=387; %14.6) (Sekil
1).

Tablo 1. Kiiltiiriinde anlaml bakteri {iremesi tespit edilen 6rneklerin sayisi ve yiizde dagilimi

Ornek Tipi n % CI (%95)
Idrar 2982 47.1 45.9-48.4
Kan 1491 23.6 22.5-24.6
TA 871 13.8 12.9-14.6
Yara 476 7.5 6.9-8.2
Balgam 154 2.4 2.1-2.8
Burun 101 1.6 1.3-1.9
Rektal 58 0.9 0.7-1.2
Kulak 48 0.8 0.6-1
Kateter 45 0.7 0.5-0.9
Eklem 30 0.5 0.3-0.6
BOS 16 0.3 0.1-0.4
Uretra 15 0.2 0.1-0.4
Plevra 14 0.2 0.1-0.3
Bogaz 9 0.1 0-0.2
Periton 5 0.1 0-0.2
Vajen/Serviks 4 0.1 0-0.1
Diger 3 0.05 0-0.1
Gaita 3 0.05 0-0.1
Konjonktiva 3 0.05 0-0.1
Toplam 6328

CI: Confidence interval, TA: Trakeal aspirat, BOS: Beyin omurilik sivisi
Mersin Univ Saglik Bilim Derg 2023;16(1) 25
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Sekil 1. Yillara gore ornek tiirii dagilim grafigi

Uc yillik siirede en sik tespit edilen
bakteri tirtinin E. coli (%28.4) oldugu
gorildi. Bunu koagiilaz negatif stafilokok
(KNS) (%16.7), Klebsiella (%11.9) ve
Acinetobacter (%10.4) tiirleri takip etti (Tablo
2). Esherichia coli, Klebsiella ve Proteus
tlirlerinin tespit oranlan yillar i¢inde artis
gosterirken KNS, Acinetobacter ve
Enterococcus tiirlerinin azalma egiliminde
oldugu gozlendi (Sekil 2). Koagiilaz negatif
stafilokoklar: tiir diizeyinde irdeledigimizde
en ¢ok Staphylococcus epidermidis (S.

Mersin Univ Saglik Bilim Derg 2023;16(1)

epidermidis) (%37.4) tiriniin izole edildigi
gorildi. Bunu swrasiyla  Staphylococcus
hominis (S. hominis) (%33.2), Staphylococcus
haemolyticus (S. haemolyticus) (%15.3) ve
Staphylococcus capitis (%4.1) tiirlerinin takip
ettigi belirlendi. Yillara gore KNS’ler icinde S.
hominis tespit oranlarinda belirgin bir
degisiklik gozlenmezken S. epidermidis
oranlarinda azalma ve S. haemolyticus
oranlarinda ise bir artis oldugu gozlendi (Sekil
3).
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Tablo 2. Kiiltlrlerde lireyen mikroorganizmalarin sayisi ve yiizde dagilimi

Bakteri tiir dagilimi ve duyarliliklari

Mikroorganizma n % CI (%95)
E.coli 1815 28.4 27.3-29.5
KNS 1066 16.7 15.8-17.6
Klebsiella spp. 759 11.9 11.1-12.7
Acinetobacter spp. 663 10.4 9.6-11.2
Enterococcus spp. 463 7.2 6.6-7.9
S. aureus 397 6.2 5.6-6.8
Pseudomonas spp. 358 5.6 5.1-6.2
Proteus spp. 170 2.7 2.3-3.1
Streptococcus spp. 162 2.5 2.2-2.9
Kocuria spp. 143 2.2 1.9-2.6
Enterobacter spp. 85 1.3 1-1.6
Burkholderia cepacia 58 0.9 0.7-1.1
Serratia spp. 39 0.6 0.4-0.8
Diger Gram Negatif Bakteriler 32 0.5 0.3-0.7
Stenotrophomonas spp. 25 0.4 0.3-0.5
Citrobacter spp. 22 0.3 0.2-0.5
Sphingomonas spp. 20 0.3 0.2-0.5
Diger Gram Pozitif Bakteriler 13 0.2 0.1-0.3
Providencia spp. 12 0.2 0.1-0.3
Raoultella spp. 12 0.2 0.1-0.3
Brucella spp. 11 0.2 0.1-0.3
Dermacoccus spp. 11 0.2 0.1-0.3
Morganella morganii 11 0.2 0.1-0.3
Pantoea spp. 11 0.2 0.1-0.3
Aerococcus spp. 10 0.2 0.1-0.3
Gemella spp. 8 0.1 0-0.2
Leuconostoc spp. 6 0.1 0-0.2
Micrococcus spp. 6 0.1 0-0.2
Salmonella spp. 4 0.1 0-0.1
Toplam 6392

CI: Confidence interval, KNS: Koagiilaz Negatif Stafilokok

Mersin Univ Saglik Bilim Derg 2023;16(1)
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Sekil 2. Yillara gore bakteri tiirii dagilim grafigi
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Sekil 3. Koagiilaz Negatif Stafilokok (KNS) tiirlerinin yillara gére yiizde degerleri

Ornek tipine gore tespit edilen bakteri
tirlerinin sikliklarina baktigimizda idrar
orneklerinde en sik E. coli (%51.9), kan
orneklerinde en sik KNS'ler (%58.2), alt
solunum yolu (ASY) oOrneklerinde en sik
Acinetobacter (%39.1) ve yara Orneklerinde
ikinci siklikta tespit edilen E. coli (%23.2) ile
arasinda cok az bir farkla en sik S. aureus
(%24.1) tirlerinin izole edildigi gorilda
(Tablo 3).

Izole edilen mikroorganizmalarin
antibiyotik  duyarhliklarina  baktigimizda
Klebsiella spp. tiirlerinde test edilen tiim
antibiyotiklere ve E. coli izolatlarinda ise
ozellikle sefalosporin grubu antibiyotiklere
duyarhilik yiizdelerinin yillar i¢cinde anlamh
bir artis gosterdigi tespit edildi.

Mersin Univ Saglik Bilim Derg 2023;16(1)

Acinetobacter Spp.
sulfametoksazol/trimetoprim duyarhligi
2020 yilinda diger yillara nazaran ¢ok yiiksek
bulundu (%60.3; p<0.001). Diger en sik izole
edilen Gram negatif ve pozitif bakterilerin
antibiyotik  duyarhliklarinda o6nemli bir
degisiklik gozlenmedi. Genislemis spektrumlu
beta-laktamaz (ESBL) pozitifligi E. coli
izolatlarinda %22.6 ve Klebsiella tiirlerinde
ise %14.8 olarak tespit edildi. S. aureus
izolatlarn1 icinde MRSA orami %45.6 olarak
bulundu ve yillara gére anlaml bir degiskenlik
gozlenmedi (Tablo 4 ve Tablo 5).
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Tablo 3. Cesitli klinik 6rneklerden tanimlanan bakteriyel patojenlerin yillara gore ylizde dagilimi

Mikroorganizma (%) 2019 2020 2021 Toplam
E. coli 49.0 50.0 54.4 51.9
Klebsiella spp. 13.0 13.5 18.4 15.8
Enterococcus spp. 11.0 12.1 7.3 9.7
Proteus spp. 2.9 4.5 5.1 4.5
S  Pseudomonas spp. 4.8 5.4 2.5 3.9
= Streptococcus spp. 6.8 3.9 1.1 3.0
KNS 1.4 2.2 2.9 2.4
Acinetobacter spp. 4.1 1.8 1.5 2.0
Enterobacter spp. 0.8 2.2 2.1 1.9
S.aureus 2.1 1.2 1.0 1.2
Acinetobacter spp. 45.4 36.1 38.4 39.1
Klebsiella spp. 16.9 18.0 11.5 15.0
Pseudomonas spp. 13.3 14.6 12.5 13.4
E. coli 6.4 6.6 4.1 55
%, Saureus 4.8 6.8 3.7 51
< Kocuria spp. 1.2 3.9 5.3 3.9
Burkholderia cepacia 2.0 1.0 6.2 3.4
Streptococcus spp. 1.6 3.9 1.2 2.3
KNS 1.6 0.5 3.3 1.9
Proteus spp. 1.2 0.5 3.1 1.7
KNS 63.7 51.8 59.2 58.2
Acinetobacter spp. 6.7 7.6 7.7 7.4
Klebsiella spp. 4.3 8.6 6.6 6.5
E. coli 59 6.7 3.4 5.3
= Enterococcus spp. 3.1 5.0 5.0 4.4
~  S.aureus 4.5 4.8 3.4 4.2
Kocuria spp. 2.2 34 6.4 4.1
Pseudomonas spp. 0.8 2.7 3.9 2.5
Streptococcus spp. 2.4 1.7 0.9 1.7
Proteus spp. 0.6 1.0 0.5 0.7
S.aureus 20.7 29.1 20.0 24.1
E. coli 18.2 25.7 23.3 23.2
Pseudomonas spp. 9.1 11.3 15.6 12.2
s Acinetobacter spp. 25.6 4.8 8.3 10.7
E Klebsiella spp. 6.6 5.7 6.7 6.2
Enterococcus spp. 4.1 5.2 7.2 5.6
KNS 2.5 5.2 3.9 4.1
Proteus spp. 2.5 3.9 0.6 2.4
Kocuria spp. 0.0 0.9 5.6 2.3

KNS: Koagiilaz negatif stafilokoklar, ASY: Alt solunum yolu, *ASY 6rnekleri trakeal aspirat ve balgam
orneklerinin toplami seklinde analiz edilmistir.
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Tablo 4. izole edilen Gram negatif bakterilerin yillara gére duyarhlik profilleri

vil E.coli Klebsiella spp. Acinetobacter spp. Pseudomonas spp. Proteus spp. Enterobacter spp.
n % p n % p n % p n % p n % p % p
2019 | 286 | 97.9 89 | 66.9 64 | 333 40 65.6 21 | 955 7 | 100.0
AK |2020 655 | 98.8 0.606 201 | 72.6 | <0.001 67 32.1 | g.255 121 80.1 0.002 64 100.0 | <0.05* 36 97.3 |>0.05*
2021 838 | 98.5 331 | 95.9 68 26.7 119 87.5 78 92.9 40 97.6
2019 124 | 459 20 | 17.7 - - - - 10 58.8 - -
AMC | 2020 290 | 45.7 0.179 68 | 25.7 <0.001 - - . - - _ 39 66.1 0.017 - - _
2021 422 50.4 164 | 48.7 - - - - 68 84.0 - -
2019 151 | 974 70 | 68.6 180 | 96.8 45 80.4 - - 5 100.0
coL [2020 | 13%| 985 | 9214 | 80 | 63.0| <9001 | 189 | 940 | gg93 | 126 | 875 | 337 | - - ; 11 | 786 |50.05*
2021 118 100 91 | 88.3 233 | 97.9 117 88.0 - - 16 | 100.0
2019 287 | 98.0 65 | 48.9 7 3.6 44 72.1 19 86.4 6 85.7
MEM | 2020 657 | 989 0.423 167 | 60.3 <0.001 12 5.8 0.578 114 75.5 0537 64 100.0 <0.05* 35 94.6 >0.05*
2021 841 | 98.8 293 | 84.9 11 4.3 94 69.6 79 94.0 39 95.1
2019 229 78.7 42 | 31.6 - - 29 48.3 16 72.7 4 571
TPZ |2020 | 5%4% | 821 | <0.001 | 104 |375| <0.001 | 9 | 50 |o214| 92 | 601 |gq27| 61 | 953 | go12 | 26 | 722 |50 05+
2021 745 | 88.1 224 | 64.9 7 2.7 67 49.6 74 89.2 25 61.0
81 | 533
2019 : 18 | 17.6 - - 32 54.2 7 46.7 2 40.0
FEP 2020 43 319 | <0.001 | 26 | 20.5 | <0.001 - - - 95 66.0 0.026 15 71.4 0.292 11 84.6 |>0.05*
2021 72 61.5 41 | 39.8 - - 68 50.4 12 66.7 9 56.3
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Tablo 4."iin devamu: izole edilen Gram negatif bakterilerin yillara gére duyarlilik profilleri

Bakteri tiir dagilimi ve duyarliliklari

vil E.coli Klebsiella spp. Acinetobacter spp. Pseudomonas spp. | Proteus spp. | Enterobacter spp.
n % p n % p n % P n % p n| % p % p
150
2019 51.4 25 18.8 7 36 31 [50.0 11/50.0 2 | 286
340
CAZ 2020 51.3 | <0.001 | g 310 |<0.001| 4, a8 | 0647 | 105|700/ 0014 |co|7g1[0.009| 55| cg5 | >0.05%
563
2021 66.2 180 | 522 8 3.1 80 |58.4 68|81.0 16| 39.0
136
2019 50.6 23 | 204 - - - - 10|58.8 1333 | 50,05
340
CRO 2020 51.8 | <0.001 | g; 303 | <0.001| ) - ] - |4g]719]0044| 50| 556
551
2021 65.3 179 | 53.1 - - -] 68 | 84.0 15| 37.5
2019 | 184 | 6238 52 39.1 6 3.1 28 |45.9 14 63.6 7 1100.0
cip [2020 | 46 | 671 | 9011 | 131 | 473 | 9001 | 2 LO | Sp05¢ | 9% |614 )| 9,001 |0 |719] 0317 |3%| 919 | 50.05+
2021 | 610 | 717 239 | 69.3 3 1.2 106 | 77.4 66 | 78.6 33| 805
2019 | 154 | 99.4 72 70.6 179 | 96.2 - - - - 5 1100.0
TGC 2020 | 136 | 100 | _go5% | 55 433 | c0.001 | 201 | 1000 | cgo5* | - | - . - - _ 15357 | <0.05*
021 | 111 | 941 33 47.8 140 | 99.3 - |- - |- 2 | 133
2019 | 173 | 592 42 31.6 11 5.7 - - 6 |27.3 7 1100.0
384 | 579 147 1 12 . |- 1. 2| 86.
SXT 2020 0.832 >3 <0.001 6 | 603 1 5001 - 3315161 026 | 32| 80> | 50,05+
505 | 594 )
2021 : 231 | 67.0 60 | 235 - 50 [59.5 36| 87.8

AK: Amikasin, AMC: Amoksisilin/klavulanik asit, COL: Kolistin, MEM: Meropenem, TZP: piperasilin/tazobaktam, FEP: Sefepim, CAZ: Seftazidim, CRO: Seftriakson, CIP:
Siprofloksasin, TGC: Tigesiklin, SXT: Sulfametoksazol/Trimetoprim, *Fischer Exact test ile analiz edilmistir.
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Tablo 5. izole edilen Gram pozitif bakterilerin yillara gére duyarhlik profilleri

Bakteri tiir dagilimi ve duyarliliklari

KNS Enterococcus spp. S. aureus Streptococcus spp.

Yil n % p n % p n % p n % p
2019 126 40.5 37 37.4 - - - -
147 44.3 96 48.2 - - - -

CIP 2020 ' 0.094 ' 0.205 - -
2021 149 36.4 69 44.2 - - - -
2019 - - - - 68 819 - -

CRO 2020 - - . - - _ 154 91.7 0.036 - - -
2021 - - - - 131 91.6 - -
2019 123 40.1 - - 69 83.1 - -

DA |2020 135 40.5 | 0.056 - - - 121 72.5 | 0.068 - - -
2021 134 32.9 - - 99 69.2 - -
2019 189 60.6 - - 78 94.0 - -

GN  [2020 217 654 | 0451 - - - 159 952 | 0.826 - - -
2021 259 63.3 - - 137 95.8 - -
2019 - - 31 34.4 - - 9 40.9

LEV  |2020 - - - 23 42.6 0.328 - - ; 21 67.7 >0.05*
2021 - - - - - 2 100
2019 301 96.5 92 92.9 83 100 26 100

INZ 12020 325 979 | 0.020 194 97.5 0.018 167 994 |, 05+ 30 90.4 - 0.05*
2021 384 93.9 142 90.4 142 99.3 16 94.1
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Bakteri tiir dagilimi ve duyarliliklari

Tablo 5.'in devamu: izole edilen Gram pozitif bakterilerin yillara gore duyarlilik profilleri

KNS Enterococcus spp. S. aureus Streptococcus spp.

Yil n % p n % p n % p n % p
2019 40 13.8 - - 39 48.8 - -

0X 2020 40 13.7 1 0.450 - - - 85 63.0 | 0.094 - - -
2021 45 11.1 - - 88 61.5 - -
2019 - - - - 11 13.3 25 96.2

PEN  |2020 - - - - - : 14 84 | 0343 | 30 811 | 50,05
2021 - - - - 11 7.7 16 94.1
2019 262 84.0 66 66.7 79 95.2 - -

SXT  [2020 | 277 834 lo253| 145 725 | o579 | 163 | 970 | 0759 - - .
2021 326 79.7 110 70.1 137 96.5 - -
2019 304 97.7 97 98.0 83 100 22 95.7

Tec 12020 325 97.6  |p9g3| 199 99.5 50.05% | 167 99.4 | 50.05% 34 100 ~0.05*
2021 399 97.8 148 97.4 142 99.3 16 100
2019 292 94.2 65 66.3 83 100 21 91.3

VA 12020 317 955 |o205| 157 80.1 0.026 | 160 952 | 0.075 33 91.7 ~0.05*
2021 375 92.4 122 78.2 134 93.7 16 100

rox 12019 43 13.7 - - 37 44.0 - -

Tarama |2020 40 12214 123 ] ] - 9 89 1 080 ] ] -

Negatif | 5491 36 9.0 - - 79 55.2 - -

KNS: Koagiilaz negatif stafilokoklar, CIP: Siprofloksasin, CRO: Seftriakson, DA: Klindamisin, GN: Gentamisin, LEV: Levofloksasin, LNZ: Linezolid, OX: Oksasiklin, PEN:
Penisilin, SXT: Sulfametoksazol/Trimetoprim, TGC: Tigesiklin, VA: Vankomisin, FOX: Sefoksitin. *Fischer Exact test ile analiz edilmistir.
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Tartisma

Onemli bir halk saghig problemi olan
enfeksiydoz hastaliklar genis spektrumlu
antibiyotiklerin  yaygin kullanimindaki
artislarin yani sira COVID-19 pandemisi
nedeniyle hastane basvurularinin ve yatis
slirelerinin uzamas1 gibi cesitli faktorlere
bagh olarak toplumu tehdit eden bir durum
olusturmaya devam  etmektedir.lo. 11
Bakteriyel enfeksiyonlarin epidemiyolojik
siirveyanst  ve  antibiyotiklere  direng
oranlarinin bilinmesi, bu konuyla ilgili
farkindalik olusturulmasi, probleme yonelik
kontrol  Onlemlerinin  uygulanmas1 ve
enfeksiyonlarla miicadelenin etkin yonetimi
icin gereklidir.12 Ozellikle MRSA, vankomisine
direngli Enterococcus spp. S. aureus, S.
pneumoniae, penisiline direngli S. pneumoniae,
ESBL iireten ve karbapenem direngli E. coli ve
K. pneumoniae tiirlerinin takibi agisindan bu
siirveyans sistemine katki  saglayacak
¢alismalara ihtiyac duyulmaktadir.13
Calismamizda cesitli klinik 6rneklerden izole
edilen patojen bakterilerin tir dagilimi ve
antibiyotiklere karsi duyarhliklarinin
retrospektif analizini gerceklestirdik. Elde
ettigimiz verilere gore kiiciik farkhiliklar
gosterse de, literatiirdeki ¢calismalarla benzer
sonuglar elde edilmistir. Agyepong ve
arkadaslarinin  yaptign = ¢esitli  klinik
orneklerden izole edilen direncli Gram negatif
bakterileri iceren bir calismada en sik E. coli
(%24.5), P. aeruginosa (%19.5) ve K
pneumoniae (%19.0) patojenlerini izole
etmislerdir.’# Ozellikle spesifik hastane
yatakl birimlerine ait érnekleri veya tek bir
ornek tlriinii iceren calismalar da mevcut
olup bu calismalarda tiir dagilimi degiskenlik
gostermektedir.1s. 16 Baris ve arkadaslarinin
2017 yiiinda yogun bakim initesindeki
hastalarda yaptiklar1 ¢alismada  bizim
calismamizla benzer olarak idrar
orneklerinde en sik E. coli (%22.3), kan
orneklerinde en sik KNS (%53.8) ve solunum
yolu oOrneklerinde ise en sik A. baumannii
(%28) patojenlerini tespit etmislerdir.l? Yara
orneklerinde izole edilen bakterilere
baktigimizda; diyabet, yanik ve cerrahi girisim
gibi durumlardan sonra gelisen yara yeri
enfeksiyonlarinda bizim ¢alismamizdan farkh
olarak etkenler ve sikliklar1 degiskenlik
gostermektedir.18-20 Sisay ve arkadaslarinin
yara orneklerinde izole edilen bakterilere
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yonelik yaptigi bir meta analiz calismasinda
bizim ¢alismamizla benzer sekilde en sik izole
edilen tiirlerin S. aureus (%36), E. coli (%13)
ve P. aeruginosa (%9) oldugu belirlenmistir.2!

Bizim calismamizda bakteri tir
dagiliminda yillara gore E. coli, Klebsiella ve
Proteus tiirlerinin artis gostermesi, bu tiirlerin
daha c¢ok iiriner patojen oldugu dikkate
alinirsa idrar 6rneklerinin artis gostermesiyle
aciklanabilir bir durumdur. Ancak bunun
yaninda idrar Orneklerinde bu patojenlerin
oranlari da yillar icinde bir artis géstermistir.
Bu duruma hastane basvurularinin artisi,
laboratuvar uygulamalarindaki degisiklikler
gibi baz1 faktorlerin etkili olabilecegi
diisiintlebilir. Calismamizda kan ve ASY
orneklerindeki patojen dagiliminda 6nemli bir
degisiklik gozlenmezken yara drneklerinde E.
coli ve Pseudomonas spp. etkenlerinin artis
gosterdigi dikkat c¢ekmistir. Bu durumu
hastanede ac¢ilan yeni yatakli servislerin ve
takip edilen spesifik hastalarin artisi seklinde
aciklayabiliriz. Ancak burada 2019 yilindaki
yara 6rneklerindeki yiiksek Acinetobacter spp.
izolasyonu dikkat cekici bir durumdur. Bu
donemde olusmus bir dezenfeksiyon
eksikligini ve hastane kokenli bir bulas
durumunu akla getirmektedir. Literatirde
ylllara gore bakteriyel tir dagilimindaki
degiskenliklerin analiz edildigi c¢alismalara
cok rastlamasak da yakin zamanda yapilmis
bir calismada o6zellikle ¢oklu ila¢ direnci
gosteren E. coli, Klebsiella, Acinetobacter,
Pseudomonas ve S. aureus suslarinin
sikligindaki artis vurgulanmistir.22

Hastane enfeksiyonlarinda yaygin bir
KNS tiirii olan ve diger KNS'lere gore daha
direncli bir profile sahip S. haemolyticus‘un
yillar icinde artan izolasyon oranlar1 ciddi
tehdit olusturmaktadir.23 Ayrica biyofilm
olusturma yetenekleri ve genom yapisi
itibariyle  antibiyotiklere  karst  direng
gelistirmeye yatkinliklari  bu patojenin
ozellikle hastane kaynakli enfeksiyonlarda
siklikla karsimiza cikacagini
gostermektedir.23 24 Ulkemizde yakin
zamanda yapilan bir g¢alismada yogun
bakimdaki hastalarin idrar 6rneklerinden
izole edilen Gram pozitif bakteriler arasinda
KNS'lerin orani %50 olarak tespit edilmistir.1>
Kan orneklerinden izole edilen bakteri
profilini iceren diger bir ¢alismada da KNS
orani %11.1 olarak bulunmustur.16
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Jain ve arkadaslar: tarafindan sepsis hastalari
lizerinde yapilan bir c¢alismada ise %32.8
oraninda KNS’ler kan kiltiiriinde tespit
edilmistir.2> Bizim calismamizda da biiyiik
cogunlukla kan orneklerinde tanimladigimiz
KNS’lerin icinde S. haemolyticus tilriiniin
yayginligindaki artis dikkate alindiginda bu
patojene yonelik uygun tani ve yonetim
politikalarinin  {retilmesinin  dogru bir
yaklasim olacagi gorisiindeyiz. Ayrica 2019
yilina gore KNS'lerin izolasyon sikliginda
gozlemledigimiz azalmanin 2020 ve 2021
yilinda artan idrar 6rneklerine bagh olarak
lriner patojen izolasyon artmasi sonucu
olusan gorece bir durum oldugunu
diisiinmekteyiz.

Enfeksiyon etkenleri arasinda Gram
negatif mikroorganizmalardan E. coli, K
pneumoniae, A. baumannii v e P. aeruginosa
tirleri ¢cogu calismada siklikla izole edilen
patojenler arasindadir.'s 16 22 26 (Qzellikle
basta K. pneumoniae tiirleri olmak tizere ilag¢
direnc profili giderek genislemektedir. Yakin
zamanda iilkemizde yapilmis bir ¢calismada K.
pneumoniae izolatlarinda %70’lerin lizerinde,
E. coli izolatlarinda ise %50’nin tzerinde
tclincli kusak sefalosporinlere direnc tespit
edilmistir. Yine ayni calismada
karbapenemlere diren¢ %5-10 olarak
bulunmustur.?” Nijerya’da yapilmis baska bir
calismada E. coli ve Klebsiella izolatlarinda
%40’ larda tliglincii kusak sefalosporin direnci
gozlenmistir. Ancak meropenem direncine
rastlanmamistir.26 Bizim ¢alismamizda etken
dagiliminda E. coli ve Klebsiella spp. tiirlerinin
yillar icinde hem sayisal hem oransal anlamda
artis gostermesi dikkat edilmesi gereken bir
konudur. Duyarliik profillerindeki ytikselis
iyi bir gelisme gibi goriinse de cok cabuk
gelisebilen gen transferi ve antibakteriyel
ajanlara maruziyet sonrasl olusan
mutasyonlar ile bu profillerin tekrar direngli
hale déniismesi muhtemel bir durumdur.28. 29
Acinetobacter tiirlerinde antibiyotik direnci
yurtici ve yurtdisi calismalarda genellikle
ylksek diizeylerde tespit edilmigtir.1s. 16, 22, 27
Bizim ¢alismamizda da  Acinetobacter
tirlerinde yiliksek diren¢ oranlar1 oldugu
gozlenmistir. 2020 yilinda tespit edilen
Sulfametoksazol/Trimetoprim
duyarhhgindaki artis literatiirdeki
calismalarla uyum gostermemektedir.16 22
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Bu konularin iizerinde hassasiyetle durulmasi
ve gerekli tedbirlerin alinmasi uygun
olacaktir.

Tim orneklerde ireyen S. aureus
izolatlar1 arasinda MRSA oranlarimiz (%45.6)
yapilmis kapsamli meta analiz calismalar ile
benzer nitelikte bulunmustur. 2018 yilinda
Kuzey Afrika ve Arap Yarimadasi’'ndaki “Arap
Ligi” tlkelerine yonelik yapilmis bir meta
analiz ¢alismasinda MRSA  oranlarinin
tlkelerde %12 ila %60 arasinda degisiklik
gosterdigi, en yiiksek yilizdenin %60 ile
Misir'da bulundugu tespit edilmistir.22 Yine
ayni calismada ESBL oranlarinin %4 ile %25
arasinda degistigi gozlemlenmistir. Bizim
calismamizda da ESBL oranlar1 bu calisma ile
uyumlu  bulunmustur. Yakin zamanda
tilkemizde yapilmis ¢alismalara baktigimizda
ESBL oranlarinin %19.3 - 83 olarak
degiskenlik gosterdigini soyleyebiliriz.30. 31
Yine yakin zamanda ilkemize komsu
Bulgaristan’da ESBL’'nin fekal tasiyiciliina
yonelik yapilmis bir calismada ESBL oranlari
yatan hastalarda %42.4, ayaktan basvuran
hastalarda %Z24.5 olarak tespit edilmigtir.32
Calismalar arasinda gozlenen ESBL
oranlarindaki farkhliklar c¢alismaya dahil
edilen ornek tiplerinden, hasta
popiilasyonundan ve bolgesel etmenlerden
kaynaklanabilir. Ulkemizdeki MRSA oranlari
yakin zamanda yapilmis iki klinik calismada
%21.9 ve %31.6 olarak tespit edilmistir.33. 34
Bizim ¢alismamizda tespit ettigimiz MRSA
oranlar1 iilkemizdeki c¢alismalara nazaran
daha yiiksek olmasi dikkat ¢ekici bir
durumdur. Bu konu ile ilgili bolgede MRSA
tasiyiciligina yonelik taramalarin
yapilmasinin ve gerekli tedbirlerin
alinmasinin 6nemli oldugu diistincesindeyiz.

Calismamizda elde ettigimiz ytliksek
diren¢ oranlar1 ve lriner patojenlerin
sikhigindaki artis dikkat ceken bir husustur. Bu
artisa karst onlem olarak; toplumsal
egitimlere agirlik verilmesi ve dzellikle kisisel
hijyen kurallarinin uygulanmasinin 6n plana
cikarilmasi etkili olacaktir. Tim diinyada
artan enfeksiyon hastaliklari ve
antimikrobiyal diren¢ nedeniyle, bolgesel ve
tilke  capinda  bakteriyel etken ve
antimikrobiyal direng¢ profilinin iyi bilinmesi
ve siirveyans sistemlerinin akilc bir sekilde
isletilmesi gerekmektedir.
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Diinya Saghk Orgiitii 6nerileri dogrultusunda
yerel saglik otoriteleri gerekli altyapiy1
olusturmali ve mevcut yetersizliklerin
giderilmesi yonilinde adimlar atmalidir.
Bolgesel olarak da saglik merkezlerinin bu
konuda haftalik, aylik ve yillik silirveyans
modellerini olusturmasi ve verilerin, uygun
platformlarda paylasilmasi kontrol ve 6nleme
programlarina katki saglayacaktir. Bu ¢alisma
ile Nigde ilinde bulunan ti¢lincli basamak bir
hastanede enfeksiyon etkenlerinin ve
antimikrobiyal duyarhlik profillerinin
degerlendirmesi yapilmistir. Elde ettigimiz
sonuglarin ampirik tedavi protokollerinin
giincellenmesinde ve klinisyenlere akilci
antibiyotik kullanimi konusunda 06ngori
olusturmasinda yararli veriler icerdigini
diisinmekteyiz.

Calismamizda tespit edilen
mikroorganizmalarin ADT’leri mikrodiliisyon
temeli ile c¢alisan otomatize bir sistem
kullanilarak yapilmistir. Bazi nadir goriilen
vankomisin, linezolid, kolistin direnci gibi
durumlarda ek yontemlerle sonuclarin
dogrulanmasi, sonucun dogrulugunu
ylkseltmek acgisindan daha uygun olabilirdi.
Teknik ve maddi imkansizliklardan kaynakl
ek testlerin uygulanmamasinin bu
retrospektif degerlendirmede kisithiligimiz
oldugunu soyleyebiliriz.

Yazar Kkatkisi: Taylan Bozok: Fikir
olusturulmasi, ¢alismanin tasarimi, literatiir
arastirmasi, verilerin toplanmasi ve analizi,
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olusturulmasi, ¢alismanin tasarimi, literatiir
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Mali destek: Calismanin yapilmasi ve
makalenin yazimi siiresince hi¢bir kurum
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