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Kan Kkiiltiirlerinden izole edilen staphylococcus aureus’un antibakteriyel
direnc oranlari: 8 yillik retrospektif degerlendirme

Antibacterial resistance rates of staphylococcus aureus 1solated from blood

cultures: an 8-year retrospective assessment
Ayten GUNDUZ" Ahmet MANSUR

Malatya Turgut Ozal Universitesi, Tip Fakiiltesi, Tibbi Mikrobiyoloji Anabilim Dal1, Malatya, Tiirkiye

OZET

Amag: Hastane kaynakli kan dolagimi enfeksiyon etkenlerinden olan Staphylococcus aureus (S. aureus) hizli antibiyotik
direnci gelistirmesi nedeniyle yiiksek mortalite ve morbidite sebebidir. Bu g¢aligmada 2015-2022 yillari arasinda kan
kiiltirlerinden izole edile S. aureus etkeninin antibiyotik direng profilinin belirlenmesi amaglanmistir.

Materyal ve Metot: Yapilan calismada, Malatya Turgut Ozal Universitesi Tip Fakiiltesi Egitim ve Arastirma Hastanesi
Mikrobiyoloji Laboratuvarina 2015-2022 yillar1 arasinda génderilen kan kiiltiirii 6rneklerinden izole edilen S. aureus suslarinin
antimikrobiyal diren¢ oranlari retrospektif olarak incelenmistir. BACTEC (BectonDickinson, ABD) ve RENDER BC
(Zhuhai,China) otomatize kan kiiltiir sistemlerinde inkiibe edilen siselerden iireyen Gram-pozitif kok formundaki suslarin tiir
identifikasyonu ve antibiyotik duyarllik testleri, VITEK 2 Compact® (bioMeriéux, Fransa) otomatize sistemi ile yapilarak
antimikrobiyal ajanlarin minimum inhibitér konsantrasyon diizeyleri (MIK) tespit edilmistir. European Committee on
Antimicrobial Susceptibility Tests (EUCAST) kriterlerine gére minimum inhibitdr konsantrasyon diizeyleri degerlendirilmistir.
Bulgular: S. aureus suslarinda en yiiksek direng orani penisilinde (%79,4) goriilmektedir. Direng oran1 en diisiik antibiyotikler
ise sirastyla tigesiklin (%4,4) ve linezolid (%35,7) olarak bulundu. Vankomisine direng gézlenmemigtir. Metisiline direngli izolat
orant %31,3 idi. Servis ve cinsiyet dagilimlarina bakildiginda tiim antibiyotiklerde direng oranlarinin erkek hastalarda kadin
hastalar gore yiiksek, yogun bakim servislerinde de diger servislere gore yiiksek oldugu goriilmektedir. Yillara gore direng
oranlar1 degerlendirildiginde, 2019-2022 yillar arasindaki daptomisin, fusidik asit, fosfomisin, gentamisin, linezolid, tetrasiklin
teikoplanin ve tigesiklin direnci 2015-2018 yillar1 arasindaki dirence gore anlamli yiiksek bulundu. Sefoksitinde ise 2015-2018
yillar1 arasindaki direng oran1 2019-2022 yillar arasindaki direng oranina gére anlaml yiiksek bulundu.

Sonug: S. aureus’un sebep oldugu kan dolasimi enfeksiyon tedavisinin etkili ve hizli yapilabilmesi i¢in bdlgesel antibiyotik
direng profilinin izlenmesi ve degisen direng profillerine gore tedavi protokollerinin diizenlenmesi gerekmektedir.

Anahtar Kelimeler: Staphylococcus aureus, antimikrobiyal direng, kan kiiltiiri

ABSTRACT

Background: Staphylococcus aureus (S. aureus), is a major cause of serious hospital-acquired bloodstream infections. This
study looked at the antibiotic resistance patterns of S. aureus isolated from blood cultures over the period 2015-2022.
Materials and Methods: This retrospective study investigated the antimicrobial resistance rates of Staphylococcus aureus
strains isolated from blood culture samples sent to the Malatya Turgut Ozal University Medical Faculty Training and Research
Hospital Microbiology Laboratory between 2015-2022. Species identification and antibiotic susceptibility testing of Gram-
positive cocci grown in BACTEC and RENDER BC automated blood culture systems were performed using the VITEK 2
Compact® automated system. Minimum inhibitory concentration levels were evaluated based on the criteria of the European
Committee for Antimicrobial Susceptibility Tests.

Results:The results showed that S. aureus had the highest resistance against penicillin. Tigecycline and linezolid had the lowest
resistance rates, and no resistance was observed to vancomycin. The methicillin-resistant isolate rate was 31.3%. Resistance
rates were higher in male patients and in intensive care wards compared to other wards. Resistance to daptomycin, fusidic acid,
fosfomycin, gentamicin, linezolid, tetracycline, teicoplanin and tigecycline increased significantly from 2015-2018 to 2019-
2022, while cefoxitin resistance decreased during this period.

Conclusions:The results highlight the importance of monitoring regional antibiotic resistance patterns for Staphylococcus
aureus infections. Adjusting treatment protocols based on these changing resistance profiles can help ensure effective and
timely care for patients with bloodstream infections caused by this bacterium.

Keywords: Staphylococcus aureus, antimicrobial resistance, blood culture

Gelis Tarihi / Received: 07.11.2024, Kabul Tarihi / Accepted: 18.12.2024Sorumlu Yazar / Corresponding Author: Ayten GUNDUZ, Malaya
Turgut Ozal iiniversitesi, Tip Fakiiltesi, Temel Tip Bilimleri Boliimii, Tibbi Mikrobiyoloji Anabilim Dali, Malatya, Tiirkiye, e-mail:
aytengunduz@hotmail.com

85


https://orcid.org/0000-0003-2031-9978
https://orcid.org/0000-0002-1062-3389

GIRIS

Hastane kaynakli enfeksiyonlar igerisinde kan
dolagimi enfeksiyonlar1 (KDE) en sik goriilen
enfeksiyonlardir. KDE antimikrobiyal tedavilere
ragmen yliksek mortalite ve morbidite oranlarma
sahip klinik tablolardir (Garg ve ark.,2007).
Ozellikle yogun bakim kliniklerinde KDE’nin
epidemiyolojisinde son 30 yil iginde degismeler
gozlenmeye baglanmis, 1970°1i yillarda en sik Gram-
negatif bakteriler etken olarak goriiliirken 1980 ve
90’11 yillardan itibaren Gram-pozitif bakterilerin 6n
plana ¢iktig1 gorillmiistiir (Stimerkan,1998). Gram-
pozitif bakterilerin iginde de S. aureus 6nemli bir
etken olarak karsimiza ¢ikmaktadir ve neden oldugu
toplum ve hastane kaynakli enfeksiyon oranlar
istikrarli bir sekilde artmaktadir (Kula-Atik ve ark.,
2020). Antibiyotik direnci diinya ¢capinda dnemli bir
halk sagligi sorunudur (Laxminarayan ve ark.,
2013). S.aureus son yarim yizyil iginde,
spektrumunda yer alan hemen tiim antimikrobiyal
ajanlara kars1 direng gelistirmistir. Penisilinin yaygin
olarak kullanilmaya baglanmasiyla kisa bir siire
sonra  penisilin  direnci  gelismis, metisilin
kullanimimdan bir yil sonra da metisiline karsi
direngli suslar ortaya ¢ikmistir (Hiramatsu ve ark.,
2001). Coklu ilaca direngli suglarin gittikge artmasi
nedeniyle bu enfeksiyonlarin tedavisi daha da
zorlasmaktadir ve sonu¢ olarak S. aureus
enfeksiyonlar1 6nemi kiiresel saglik sorunu haline
gelmistir (Onwubiko ve ark., 2011).

Bu c¢aligmada hastanemizde 2015-2022 yillan
arasinda kan Kkiiltiirlerinden izole edile S. aureus
susunun antibiyotik direng oranlarinin ve yillara gore
gosterdigi degisimlerinin saptanmasi amaglanmistir.

MATERYAL VE METOT

Arastirma kapsaminda...... Hastanesi Mikrobiyoloji
Laboratuvari’na Ocak 2015-Aralik 2022 tarihleri
arasinda gonderilen kan 6rneklerinden izole edilen
toplam 297 S. aureus susu retrospektif olarak
incelenmistir. Caligma kapsaminda izole edilen
suslar ve antibiyotik duyarlilik sonuglar1 hastanemiz
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Mikrobiyoloji  Laboratuvart Bilgi Sisteminden
retrospektif olarak elde edilmistir. Kan kiiltiir sigeleri
BACTEC (BectonDickinson, ABD) ve RENDER
BC (Zhuhai,China) otomatize kan  kiiltiir
sistemlerinde inkiibe edilmis ve yedi giin siireyle
takip edilmistir. Bu siire igerisinde {ireme sinyali
uyarist veren siselerden %35 koyun kanli agar,
cikolata agar ve eozin metilen blue agara ekimleri
yapilip, plaklar 37°C’de 24-48 saat etiivde inkiibe
edilmistir. Besiyerinde iireyen kolonilere Gram
boyama ve diger konvansiyonel tanimlayici
yontemler uygulanarak on tanimlama yapilmistir.
Gram-pozitif kok formundaki izolatlarin tiir
identifikasyonu ve antibiyotik duyarlilik testleri
(ADT), VITEK 2 Compact® (bioMeriéux, Fransa)
otomatize sistemi ile yapilmis ve antimikrobiyal
ajanlarin minimum inhibitér konsantrasyon (MIK)
diizeyleri tespit edilmistir. Duyarlilik sonuglar
Europe an Committee for Antimicrobial
Susceptibility Tests (EUCAST) kriterlerine gore
degerlendirilmistir.

istatistik Analiz

Verilerin istatistiksel analizi SPSS 17 (SPSS
Incorporated, Chicago) programi ile yapilmistir.
Siirekli degiskenler ortalama + standart sapma,
minimum ve maksimum degerler ile, kategorik
degiskenler say1 ve yiizde olarak belirtilmistir. Ki-
kare analizi ve Fisher’s Exact testi ile kategorik
degiskenler arasindaki farkliliklar incelenerek
p<0,05 degeri istatistiksel anlamli olarak kabul
edilmistir.

BULGULAR

Sekiz yillik siire igerisinde kan kiiltiirlerinden izole
edilen toplam 297 S. aureus susu c¢aligmaya
almmustir. S. aureus suslarinin  %41,8’1 kadin
hastalardan alinan Orneklerden, %58,2’si erkek
hastalardan alinan Orneklerden izole edilmistir.
Hastalarin yas ortalamasi1 62,26+22,57 idi. Pozitiflik
oranmin yogun bakim servislerinde %56,6, diger
servislerde %43,4 oldugu goriilmektedir. (Tablo 1).

Tablo 1: S.aureus’un klinik béliimlere ve cinsiyete gore dagilimi

Toplam Yogun Bakim
SUS izolat Servisleri
n n (%)
S.aureus 297 168 (56,6)
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Diger Servisler Kadin Erkek
n (%) n (%) n (%)
129 (43 ,4) 124 (41,8) 173 (58,2)


https://www.sciencedirect.com/topics/pharmacology-toxicology-and-pharmaceutical-science/antibiotic-resistance

S. aureus izolatlarmin antibiyotik diren¢ oranlarina
bakildiginda en yiiksek direng¢ orani penisilinde
(%79,4) goriilmektedir. Diger direng orani yiiksek
antibiyotikler ise sefoksitin (%31,3), eritromisin
(%25,2), siprofloksasin (%24,7) ve klindamisin
(%21,4) idi. Diren¢ orant en diisiik antibiyotikler
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strastyla tigesiklin (%4,4) ve linezolid (%5,7) olarak
bulundu. Vankomisine diren¢ goriilmemistir. Diger
antibiyotiklerin diren¢ oranlarmin ise birbirlerine
yakin oldugu (%8,4-9,8) gozlenmistir. Metisiline
direngli izolat orami ise %31,3 olarak tespit
edilmistir. (Tablo 2).

Tablo2. S.aureus izolatlarinin antimikrobiyallere direng oranlar1

Antibiyotik Tpplam
1zolat

Siprofloksasin 255
Klindamisin 294
Daptomisin 249
Eritromisin 289
Fusidik Asit 285
Fosfomisin 178
Sefoksitin 297
Gentamisin 255
Linezolid 297
Penisilin 297
Sxt* 296
Tetrasiklin 294
Teikoplanin 297
Tigesiklin 269
Vankomisin 297

*SXT: Trimetoprim/sulfametoksazol

S.aureus  izolatlarmin  cinsiyet ve  servis

dagilimlarina gore direng oranlarina bakildiginda
teikoplanin hari¢ diger tiim antibiyotiklerdeki direng
oranlarmin erkek hastalarda kadin hastalara gore
daha yiiksek oldugu goriilmektedir. Kadin ve erkek
hastalarda en yiiksek diren¢ oranlart penisilinde
(swrasiyla %79,0 ve % 79.8), en diisiik direng ise
kadin hastalarda tigesiklin ve fosfomisinde (ikisinde
de %3,2), erkek hastalarda ise tigesiklinde (%4,6)
tespit edilmistir. Servis dagilimlarinda da yogun
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Direncli izolat Direnc
(%)
63 24,7
63 214
21 8,4
73 25,2
28 9,8
16 8,9
93 31,3
25 9,8
17 5,7
236 79,4
27 9,1
51 17,3
27 9,1
12 44
0 0

bakim servislerinden izole dilen suslarin direng
oranlarmin, diger servislerden izole edilen suslara
gore daha yiiksek oldugu goriilmektedir. Yogun
bakim servislerinde ve diger servislerde en yiiksek
direng orani penisilinde (sirasiyla %82,7 ve %75,2)
tespit edilmistir. Metisilin direngli S. aureus
(MRSA) orant erkek hastalarda (%37,0) kadin
hastalara (%23,4) gore, yogun bakim servislerinde
de (%39.,9) diger servislere gore (%20,2) yiiksek
bulunmugtur (Tablo 3)
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Tablo 3: S.aureus izolatlarinin cinsiyet ve servislere goére direng dagilimlar

Antibiyotik Kadin Erkek
(N=124) (N=173)
N/% N/%
Siprofloksasin 21(16,9) 42(24,3)
Klindamisin 18(14,5) 45(26,0)
Daptomisin 6(4,8) 15(8,7)
Eritromisin 24(19,4) 49(28,3)
Fusidik Asit 11(8,9) 17(9,8)
Fosfomisin 4(3,2) 12(6,9)
Sefoksitin 29(23,4) 64(37,0)
Gentamisin 6(4,8) 19(11,0)
Linezolid 7(5,6) 10(5,8)
Penisilin 98(79,0) 138(79,8)
Sxt* 9(7,3) 18(10,4)
Tetrasiklin 19(15,3) 32(18,5)
Teikoplanin 12(9,7) 15(8,7)
Tigesiklin 4(3,2) 8(4,6)
Vankomisin 0(0) 0(0)

Yogun Bakim Diger Servisler
Servisleri (N=129)
(N=168) N/%
N/%
56(33,3) 7(5,4)
46(27,4) 17(13,2)
11(6,6) 10(7,8)
54(32,1) 19(14,7)
23(13,7) 5(3,9)
12(7,1) 4(3,1)
67(39,9) 26(20,2)
21(12,5) 4(3,1)
13(7,7) 4(3,1)
139(82,7) 97(75,2)
21(12,5) 6(4,7)
33(19,6) 18(14,0)
19(11,3) 8(6,2)
11(6,6) 1(0,8)
0(0) 0(0)

*SXT: Trimetoprim/sulfametoksazol, n: Direngli izolat say1si, %: Direngli izolat yiizdesi

Yillara gore direng dagiliminda 2019-2022 yillar
arasindaki daptomisin, fusidik asit, fosfomisin,
gentamisin, linezolid, tetrasiklin teikoplanin ve
tigesiklin direnci 2015-2018 yillart arasindaki
dirence gore anlamli yiiksek bulunmustur (p<0,05).
Eritromisin, klindamisin ve SXT direnci de 2019-
2022 yillart arasinda 2015-2018 yillart arasindaki
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dirence gore yiiksek tespit edilmistir. Penisilinde ise
tam tersine 2015-2018 yillar1 arasindaki direng orani
2019-2022 yillar arasindaki diren¢ oranina gore
anlamli  yiiksek  bulunmustur(p<0,05).  Yine
sefoksitin ve siprofloksasin direncinin de 2015-2018
yillar1 arasinda yiiksek oldugu goézlenmektedir
(Tablo 4).
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Tablo 4: Direngli S.aureus izolatlarinin 2015-2018 ve 2019-2022y1l araliklarina gore dagilimlari

Antibiyotik Toplam 2015-2018 2019-2022 p Degeri
Direng n % n %

Siprofloksasin 63 41 29,1 22 20,4 0,117
Klindamisin 63 26 18,4 37 24,2 0,231
Daptomisin 21 0 0 21 14,0 <0,001
Eritromisin 73 31 22,6 42 27,6 0,328
Fusidik Asit 28 5 3,8 23 14,9 0,003
Fosfomisin 16 2 2,6 14 13,7 0,022
Sefoksitin 93 43 34,7 50 28,9 0,29
Gentamisin 25 4 2,8 21 18,4 <0,001
Linezolid 17 2 1,4 15 9,7 0,004
Penisilin 236 125 89,9 111 74,0 <0,001
Sxt* 27 8 57 19 12,3 0,78
Tetrasiklin 51 9 6,4 42 27,5 <0,001
Teikoplanin 27 4 2,8 23 14,8 0,001
Tigesiklin 12 1 0,9 11 71 0,03
Vankomisin 0 0 0 0 0 -

*SXT: Trimetoprim/sulfametoksazol, n: Direngli izolat say1s1, %: Direngli izolat yiizdesi

2015-2018 ve 2019-2022 yillar1  arasindaki antibiyotikler hari¢ diger tim antibiyotiklerde
antibiyotik direng oranlariin grafiksel direncin  2019-2022  yillar1 arasinda  arttig1
karsilastirilmast  sekil 1°de verilmistir. Grafige goriilmektedir.

bakildiginda kinolon ve beta laktam grubu

ol wsale

2015-2018 2019-2022
B SIPROFLOKSASIN m KLINDAMISIN DAPTOMISIN ERITROMISIN ~ m FUSIDIK ASIT
B FOSFOMISIN W SEFOKSITIN B GENTAMISIN m LINEZOLID H PENISILIN
W SXT B TETRASIKLIN H TEIKOPLANIN TIGESIKLIN VANKOMISIN

Sekil 1. Antibiyotiklerin 2015-2018 ve 2019-2022 yillar1 arasindaki direng oranlari
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Yillara gore antibiyotik diren¢ oranlarinin
karsilastirilmast da Sekil 2°de verilmistir. Sekilde
penisilin, sefoksitin  ve siprofloksasin  harig
antibiyotik diren¢ oranlarinin 6zellikle 2020 yilinda
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arttig1 ve bu artigin 2021 ve 2022 yillarinda da 2019
ve Onceki yillara gore daha yiiksek oldugu
goriilmektedir.
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W SXT B TETRASIKLIN = TEIKOPLANIN TIGESIKLIN VANKOMISIN

Sekil 2. Yillara gore antibiyotik direng oranlari

TARTISMA

Diinyada ve iilkemizde S. aureus’un neden oldugu
toplum ve hastane kokenli enfeksiyonlarin gézlenme
sikligi  giderek  artmaktadir  (Sanli,  2020).
Antibakteriyel ilaglara en direngli
mikroorganizmalardan biri ola S. aureus’un belirli
bir 6zelligi de viriilansinin yiiksek olmasi ve birgok
antibiyotige direnc ile karakterize edilen klonlarin
hizli yayilmasidir. S. aureus'un metisiline direngli
suslarinin ortaya ¢ikmasi ile diger antibiyotiklere

direng kazanmasi da daha hizli olmustur
(Mlynarczyk-Bonikowska ve ark., 2022).
Yapilan caligmalarda  demografik  6zelliklere

baktigimizda, Gu, ve ark. (2020) hastalarin yas
ortalamasini 59 yil , cinsiyet dagilimini ise %67,5
erkek, %32,5 kadin hasta olarak bulmuslardir. Baska
bir caligmada da erkek hastalarin orani (%62,0)
kadinlardan (%38,0) daha yiiksek bulunmustur
(Onwubiko ve ark.,, 2011). Bizde yapilan
caligmalarda, Bahgeci ve ark. (2023) erkek hasta
(%56,2) oranmmi kadin hasta (%43,8) oranindan
yiiksek bulmuglardir. Yine Nazik ve ark. (2018)
cinsiyet dagilimimi %63,6’s1 erkek, % 36,4’ kadin
hasta, yas ortalamasim ise 58,78+19,5 yil olarak
tespit etmislerdir. Bu arastirmamizda hastalarin yas
ortalamasi 62,26+22,57 idi ve erkek hasta orani
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(%58,2) kadin hastalardan (%41,8) daha yiiksek
bulundu.

Servis dagilimlarna baktigimizda Yilmaz ve ark.
(2013) yogun bakin servislerinden % 4,19 oraninda
S. aureus izole etmisler. Bagka bir ¢alismada da 390
S.  aureus susunun %47,9’u  yogun bakim
unitelerinden, %48,7°si dahili servislerden, ve
9%3,3’1 cerrahi servislerde tedavi goren hastalardan
izole edilmistir (Kula-Atik ve ark., 2020). Bizde
yogun bakim servislerinden izole edile S. aureus
orani (% 56,6) diger servislere gore (%43,4) daha
yiiksek tespit edildi.

flag diren¢ oranlarma bakildiginda yapilan
calismalarda penisilin direnci sirasiyla %96,3, %79,
%91,2 olarak bulunurken, diger bazi ¢aligmalarda
da diren¢ orani %100 olarak tespit edilmistir
(Y1lmaz ve ark., 2013; Bahgeci ve ark 2023; Coskun
ve ark., 2018; Copur Cicek ve ark.,2011; Nam ve
ark., 2019). Bu c¢aligmamizda total penisilin
direncini %79,4 olarak bulduk. 2015-2018 yillar1
arasinda direng oran1 %89,9 iken 2019-2022 yillari
arasinda % 74’e dliismiistiir.

S. aureus’un antibiyotik diren¢ profilinde ¢oklu
antibiyotik direncinin ve Ozellikle metisilin direng
yiiksekliginin olduk¢a 6nemli bir sorun oldugu
goriilmektedir.  Metisilin ~ direnci  nedeniyle



enfeksiyonlarin mortalite ve morbiditesi olduk¢a
yiksek seyretmekte ve bu da dilkelerin saglik
harcamalarinda oldukga yiiksek maliyetlere neden
olmaktadir. Bu nedenle de hemen hemen her iilkede
direng profilleri izlenmeye baslanmis, bu konuyla
ilgili cok merkezli caligmalar yapilmistir (Derbentli,
2005). Yurt disinda yapilan ¢alismalarda metisilin
direnci sirastyla %69,8 ve %35,1 olarak bulunmustur
(Kim ve ark., 2011; Shah ve ark.,2021). Bizde
yapilan ¢alismalarda ise Safak ve ark.’nin (2016)
2010-2015 yillar1 arasinda yaptiklar bir calismada
metisilin direncini %%63,6 olarak bulurken, yapilan
diger caligmalarda bu oran sirasiyla %31,4, %
%28.,4, 9%26,2, %534 olarak bulunmustur
(Samlioglu ve ark., 2024; Yilmaz ve ark., 2013;
Bahgeci ve ark., 2023; Temiz ve ark., 2014). Yillar
gore Dbakildiginda Cetinkol ve ark. (2013)
calismasinda Metisiline direng, 2008 yilinda % 35,1,
2009 yilinda % 29,3, 2010 yilinda % 24,4, 2011
yilinda % 20,4 ve 2012 yilinda % 18,5 olarak
bulunmustur. Bu c¢alismalarinda metisilin direng
oranlarmin giderek azaldigi goriilmektedir. Yine
baska bir ¢alismada yillara gére MRSA oranlarina
bakildiginda 2020, 2021 ve 2022 yillarinda sirasiyla
%36,5, %25 ve %16,9 olarak tespit edilmis (Bahgeci
ve ark., 2023). Calismamizda MRSA oranin1 %31,3
olarak bulduk. Yillara gére baktigimizda 2015-2018
yillar1 arasinda oran %34,7 iken, 2019-2022 yillar1
arasinda %28,9 olarak tespit edildi.

Penisilin ve sefoksitin ilag direnglerinde azalmanin
goriildiigii dsnemin COVID-19 pandemisi dénemi
oldugu goriilmektedir. Pandemi déneminde bu susun
zaten beta laktam antibiyotiklerine olan yiiksek
direnci nedeniyle bu antibiyotiklerin tedavi
protokollerinde tercih edilmemesi direng oranlarinin
diisiik ¢ikmasina neden olmus olabilir.

Ulkemizde yapilan calismalarda siprofloksasin
direnci sirasiyla %28,7, %17,6 ve % 28,2 olarak
bulunmustur (Yilmaz ve ark., 2013; Coskun, 2018;
Mehli ve ark., 2007). CAESAR (Central Asian and
European Surveillance of Antimicrobial Resistance)
calismasinda ise Tiirkiye’de siprofloksasin direnci
%13 olarak  bildirilmistir  (World  Health
Organization (WHO), 2020). Yurt disinda yapilan bir
calismada  siprofloksasin direnci %15,1, olarak
belirtilmigtir  (Shrestha, ve ark., 2014). Biz
caligmamizda total siprofloksasin direncini %24,7
olarak bulduk. 2015-2018 yillar1 arasindaki direng
%29,1 iken bu oran 2019-2022 yillar1 arasinda
diiserek %20,4 olmustur. Beta laktam
antibiyotiklerinden sonra yiiksek diren¢ gdriilen
kinolon grubu antibiyotiklerin de pandemi
doneminde primer tedavilerde tercih edilmemesi
direncin diisiik ¢ikmasmna neden olmus olabilir.
Bizde yapilan ¢alismalarda, Yilmaz ve ark. (2013)
eritromisin direng oranin1 %27,1, klindamisin direng
oranint ise %?20,9 olarak bulmuslar. Baska bir
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calismada da bu oranlar eritromisin icin 82,4,
klindamisin i¢in %15,3 bulunmus (Coskun, 2018).
Yurt disinda yapilan bir ¢alismalarda ise (Zhang ve
ark., 2019) eritromisine %73,3ve klindamisine
%57,3 direng tespit etmiglerdir. Caligmamiz
kapsaminda eritromisine kars1%25,2, klindamisine
karst ise %21,4 oraninda direng tespit ettik. Her iki
antibiyotigin diren¢ oranlart 2019-2022 yillan
arasinda 2015-2018 yillar1 aras1 doneme gore
artmigtir.

Yapilan c¢alismalarda daptomisine diren oranlari
sirastyla %3 ve %0,7 oldugu goriilmiistiir (Agar ve
ark., 2017; Duran ve ark., 2021). Bagka bir
calismada da direng 2014 yilinda %8,3 ve 2015
yilinda %5 olarak tespit edilmistir (Nazik ve ark.,
2018). Yapilan bazi ¢alismalarda ise daptomisine
karg1 direng tespit edilmemistir (Bahgeci ve ark.,
2023; Kula-Atik ve ark.,2020; Gu ve ark., 2020).
Yaptigimiz ¢alismada daptomisinin total direncini
%38,4 oraninda bulduk. 2015-2018 yillar1 arasinda
daptomisin direnci goriillmezken 2019-2022 yillar
arasinda artarak %14,0 bulunmustur. Artis orani
istatistiksel olarak anlamli idi.

Yurt disinda yapilan bir ¢alismada Almanya, Israil,
Italya, Polonya, Ispanya ve Isveg'te %1-3 arasinda
fusidik asit direnci gdzlemlenmistir (Castanheira ve
ark., 2008). Castanheira ve ark. (2010) baska bir
calismasinda da diren¢ oranlari Amerika Birlesik
Devletleri'nde %0,3 ve Kanada ve Avustralya'da ise
her iki {ilke i¢in %7,0 olarak bulunmustur.
Ulkemizde Yilmaz ve ark (2013) calismasinda bu
oran %124 olarak tespit edilmistir. Bu ¢alisgmamizda
total fusidik asit direncini % 9,8 olarak tespit ettik.
2015-2018 yillar arasinda direng %3,8 iken, 2019-
2022 yillar1 arasinda artarak %14,9 tespit edilmistir
ve artis istatistiksel olarak anlamli bulunmustur.

Yapilan ¢alismalarda fosfomisine karsi son yillarda
yaklasik %30  oraninda  direng  gelistigi
gozlemlenmistir (Falagas ve ark.,2009; Sastry ve
ark., 2024). Yine 2024 yilinda yapilan bir caligmada
9%55,7 oraninda direng tespit edilmistir (Monte ve
ark., 2024). Caligmamizda fosfomisin direncini daha
diisiik oranda (%38,9) tespit ettik. Fakat 2015-2018
yillar1 arasinda total direng %2,6 iken 2019-2022
yillar1 arasinda %13,7 olarak bulduk ve bu artis
istatistiksel olarak anlami idi.

Mahmoudi ve ark. (2024) ¢aligmasinda gentamisin
direnci %18 olarak bulunmustur. Ulkemizde yapilan
calismalarda diren¢ oranlari da sirasiyla %7.1 ve
9%6,2 olarak tespit edilmistir (Coskun ve ark., 2018;
Yilmaz ve ark., 2017). Bu ¢aligmamizda gentamisin
direnci %9,8 olarak bulundu. Diren¢ 2015-2018
yillar1 arasinda %2,8 iken 2019-2022 yillar1 arasinda
artarak %18,4 olarak tespit edilmistir. Bu artig
istatistiksel olarak anlamli bulunmustur.

Sen ve ark. (2017) g¢alismasinda linezolid direnci
%0.4 bulunurken, bazi g¢aligmalarda da dirence



rastlanmamistir (Bahgeci ve ark., 2023; Yilmaz ve
ark., 2013; Coskun ve ark., 2018; Temiz ve ark.,
2014). Yurt disinda yapilan bazi ¢alismalarda da
linezolid direnci tespit edilmemistir (Nam ve ark.,
2019; Castanheira ve ark., 2010). Caligmamizda
linezolid direncini %5,7 olarak tespit ettik. 2015-
2018 yillar arasinda direng oran1 %1,4 iken 2019-
2022 yillar1 arasinda %9,7’ye ¢ikmis ve bu artig
istatistiksel olarak anlamli tespit edilmistir.

Yapilan ¢alismalarda Yilmaz ve ark. (2013) SXT
diren¢ oranint 7,4, Mehli ve ark. (2007) %1,28,
Kula-Atik ve ark. (2020) ise %3,1 olarak
bulmuslardir. Bir ¢alismada da bu oran %13,2 olarak
tespit edilmistir (Liang ve ark., 2017). Biz de
calismamizda SXT direncini % 9,1 oraninda tespit
ettik. 2019-2022 yillar1 arasindaki direng orani
(%12,3), 2015-2018 yillar1 arasindaki dirence
(%5,7) gore artis gosterse de bu artig istatistiksel
olarak anlamli bulunmamugtir.

Yilmaz ve ark. (2013) tetrasiklin direncini % 31,2,
olarak bulurken, yurt diginda yapilan bir ¢alismada
oran % 20,8 olarak bulunmustur (Liang ve ark.,
2017). Calismamizda bu oran %17,3 olarak
bulunmustur. Yine bu antibiyotikte de 2019-2022
yillart arasindaki direng orani (% 27,5), 2015-2018
yillar1 arasindaki direng oranina (% 6,4) gore anlaml
yiiksek tespit edilmistir.

Ulkemizde yapilan calismalarda vankomisin ve
teikoplanin direnci goriilmemistir ( Bahgeci ve ark.,
2023; Orug ve ark.,2021; Coskun ve ark., 2018).
Nam ve ark. (2019) caligmasinda da vankomisin
direnci goriillmemistir. Caligmamizda da vankomisin
direnci tespit edilememistir.

Bahgeci ve ark. (2023) caligmasinda tigesiklin
direnci goriilmemistir. Yurt disinda yapilan bir
¢alismada tigesiklin direnci goriillmezken (Nam ve
ark., 2019), Santella ve ark. (2020) caligmasinda
yillara gore tigesiklin direncine bakildiginda 2015°te
% 0, 2016°da %1,9, 2017°de %S5,5, 2018°de %5,7
ve 2019°da %7,8 oraninda bulunmustur. Yine Nazik
ve ark. (2018) calismasinda da tigesiklin direnci
%2,6 olarak bulunmustur. Calismamizda da bu oran
2015-2018 yillar1 arasinda % 0,9 iken 2019-2022
yillar1 arasinda %7,1 olmustur. Total tigesiklin
direnci ise % 4,4 olarak tespit edilmistir. Yillara gére
bakildiginda c¢alismamizda tigesiklin direncinin
giderek artt1g1 goriilmektedir ve bu artis istatistiksel
olarak anlamli tespit edilmistir.

Antibiyotiklerin tiimiine bakildiginda kinolon ve
beta-laktam grubu antibiyotikler hari¢ direng
oranlart COVID-19 pandemisini de kapsayan donem
olan 2019-2022 yillar1 arasinda artis gdstermistir. Bu
donemde COVID-19 enfeksiyonunun
komplikasyonu  olarak  sekonder  bakteriyel
enfeksiyonlarin gelismesi ile dzellikle hastanelerde
yatan hastalarda yogun antibiyotik kullanimi
direncin artmasina sebep olmus olabilir. Yine direng
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oranlarinda bu donemde diisme goriilen beta-laktam
ve kinolon gruplarinda bunun nedeni olarak yiiksek
olan direng oranlar1 nedeniyle kullanimlarin
oncelikli tercih edilmemesi olabilir.

SONUC

S.aureus’un antibiyotik direng profiline bakildiginda
metisilin direnci basta olmak {izere, c¢oklu
antibiyotik direncinin olduk¢a Onemli bir sorun
oldugu goriilmektedir. Metisilin direnci nedeniyle
enfeksiyonlarin mortalite ve morbiditesi yiiksek
seyretmekte ve bu da dlkelerin  saglik
harcamalarinda oldukga yiiksek maliyetlere neden
olmaktadir. Bu nedenle de hemen hemen her iilkede
direng profilleri izlenmeye baglanmis, bu konuyla
ilgili cok merkezli ¢alismalar yapilmistir (Derbentli,
2005). Ozellikle kan dolasimi enfeksiyonlarmin
tedavisinde antibiyotik duyarlilik test sonuclarma
gore diren¢ orant en diisiik antibiyotiklerin
kullanilmast  tedavi basarisint  olumlu yo6nde
arttiracakti. COVID-19 pandemisinde gozlendigi
gibi antibiyotik diren¢ oranlarindaki olabilecek

artiglar bu gibi salgin donemlerinde tedavi
protokollerimizi yeniden gbzden gecirmemiz
gerektigini de gostermistir. Kiiresel siirveyans

verilerine gore diren¢ oranlart bdlgeler, iilkeler,
hastaneler ve hatta ayni hastanenin farkli servisleri
arasinda farkliliklar gosterebilmektedir (Lakhundi
ve ark., 2018). Bu nedenle direng profillerinin yillara
gore degisiminin izlenmesi ile epidemiyolojik
verilerin olusturulmasi ve bolgesel hatta hastane
bazli direng profillerinin tespit edilmesi uygulanacak
tedavilerin basaris1 agisindan oldukg¢a dnemlidir.
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