Turkish Journal of Clinics and Laboratory

To cite this article: Tanriverdi Cayci Y, Hacieminoglu K, Birinci A. Yenidogan yogun bakim tnitelerinden izole edilen gram negatif bakterilerin antibiyotik
duyarlihgindaki iki yillik degisim (2014-2015). Turk J Clin Lab 2017; 8(2): 65-69.

1 Orjinal Makale

Yenidogan yogun bakim lnitelerinden izole edilen gram negatif
bakterilerin antibiyotik duyarliligindaki iki yillik degisim (2014-2015)

Antimicrobial resistance patterns of gram negative bacteria isolated
from intensive care units (2014 and 2015)

Yeliz TANRIVERDI CAYCI', Kiibra HACIEMINOGLU', Asuman BIRINCI'

'Ondokuz Mayis Universitesi Tip Fakdiltesi, Tibbi Mikrobiyoloji Anabilim Dali, Samsun, TURKIYE

0z
Amag: Calismanin amaci hastanemiz yenidogan yogun bakim dnitesi'nde (YYBU) yatan hastalardan 2014 ve 2015 yillari
icerisinde gonderilen materyallerin kiltlir sonuclarinin retrospektif olarak degerlendirilmesidir.

Gereg ve Yontemler: Hastalardan alinan érneklerin kiiltiir sonuclari calisma kapsaminda incelendi. izole edilen bakterilerin
identifikasyonu konvansiyonel yontemlerle veya Vitek MS 2 cihazi ile; antibiyotik duyarhliklari ise Clinical and Laboratory
Standard Instute (CLSI) onerileri dogrultusunda yine Vitek MS 2 cihazi ile ¢alisildi.

Bulgular: YYBU'deki hastalardan génderilen 297 materyalin 133'U (%38) kan 6rnegi, 55'i (%18,5) trakeal aspirat kiltiird,
48'i (%16,2) konjunktiva, 31'i (%10,4) idrar kilttrd, 24'G (%8) beyin omurilik sivisi, 12'si (%4) yara kultlrd, 9'u (%3) kateter
ve 5'i (%1,7) steril viicut sivisidir. izole edilen gram negatif bakteriler icinde %28,6 ile Klebsiella pneumoniae %23,9 ile
Acinetobacter baumanii en ¢ok izole edilen bakterilerdir.

Sonuglar: Enterobacteriacea Uyesi bakterilerde karbapenem direnci diistiktiir. Acinetobacter suslarinda karbapenemlere
karsi direncin yiksek oldugu tespit edilmistir. Yine Acinetobacter suslarinin trimetoprim-sulfametoksazole karsi distk
direng gostermeleri gdze carpmistir.

Anahtar Kelimeler: Yenidogan yogun bakim, gram negatif bakteriler, antibiyotik duyarliligi.
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ABSTRACT

(NICU) at our hospital during 2014 and 2015.

frequently isolated bacteria.

Giris

Enfeksiyonlarin en sik gorildigu ve antibiyotiklerin en yaygin
olarak kullanildigi birimler yogun bakim niteleri (YBU)dir.
Yogunbakim tiniteleribakterilerdeantibiyotikdirencininortaya
¢ikmasinda ve yayillmasinda en biyik paya sahip ortamlardir
[1]. Yenidoganlarda enfeksiyon anneden vertikal gegisle
veya dogum sirasinda/sonrasinda cevreden kaynaklanan
gelisir  [2].
immiin sisteminin immatdr olmasi, vendz, Uriner ve arteriyel

mikroorganizmalarla Yenidogan bebeklerin
kateterlerin fazla kullanilmasi, bu bebeklerin ventilatore daha
fazla baglanmasi ve ventilatérde kalma sirelerinin daha uzun
olmasi gibi nedenler bakterilerin Gremesini kolaylastirir [3].
Bakteriyel enfeksiyonlar yenidoganlarda &nemli morbidite
ve mortalite nedenidir. Bu nedenle yenidogan yogun bakim
Unitesinin enfeksiyon etkenleri ve antimikrobiyal direng
durumunun bilinmesi rasyonel antibiyotik kullanimi agisindan
¢ok onemlidir [4]. Yogun bakim enfeksiyon etkenleri arasinda
direncli gram-pozitif koklar ve kandidalarin orani dikkate
deger bir artis gostermis olsada; Enterobacteriaceae Uyeleri
ve gram-negatif nonfermentatif basiller enfeksiyonlarin
olusumunda hala 6nemli bir yere sahiptir. Bircok arastirma
Klebsiella pneumoniae, Escherichia coli ve Enterobacter
tlrlerinin ve bunlara ek olarak Pseudomonas aeruginosa ve
Acinetobacter tiirlerinin YBU enfeksiyonlarinda en sik gériilen
bakteriler arasinda oldugunu ortaya koymustur [5-10].

Bu calismada YYBU enfeksiyonlarinda en énemli etkenler
olan gram negatif bakterilerin cesitli antibiyotiklere karsi olan
direnc profillerinin incelenmesi amaglanmistir.
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Aim: The aim of this study was to evaluate the culture results of patients hospitalized in the neonatal intensive care unit

Material and Methods: In this study, the cultures results of the patients were analyzed. Identification of bacteria was
performed by conventional methods or Vitek MS 2 and antibiotic susceptibility tests were done by Vitek 2 MS according
to the Clinical and Laboratory Standards Institute (CLSI) guidelines.

Results: 297 materials sent from NICU consisted of 133 (38%) blood cultures, 55 (18.5%) tracheal aspirates, 48 (16.2%)
conjunctivas, 31 (10.4%) urine cultures, 24 (8%) cerebrospinal fluids, 12 (4%) wound cultures, 9 (3%) catheter tip cultures
and 5 (1.7%) sterile body fluids. Klebsiella pneumoniae (28.6%) and Acinetobacter baumanii (23.9%) were the most

Conclusion: Carbapenem resistance was low for Enterobacteriaceae species. Carbapenem resistance was high and
trimethoprim-sulfamethoxazole resistance was very low for Acinetobacter baumanii

Keywords: Neonatal intensive care unit, gram negative bacteria, antibiotic susceptibility

Gereg ve Yontemler

Yenidogan yogun bakim tinitelerinde 2014-2015 yillari arasinda
yatan hastalardan laboratuvarimiza gonderilen &rneklerden
izole edilen izolatlar incelenmistir. Ornekler, kanli agar, eosin
metilen blue agar (EMB) veya cukulatamsi agara ekilmis, 37°C'de
24 saat inkiibe edilmistir. inkiibasyon siiresi sonunda remesi
olan, izole edilen suslar calismaya dahil edilmistir. izole edilen
suslar Vitek MS (Bio merieux, Fransa) cihazi ile tanimlanmistir.
Tanimlanan suslarin antibiyotik duyarliliklar Vitek 2 Compakt
(Bio merieux, Fransa) cihazi kullanilarak saptanmistir.

Bulgular

Gonderilen orneklerden 297 Gram negatif bakteri izole edilmistir.
En sik izole edilen bakteriler, tim bakterilerin 201 (%67,7) olan
Enterobacteriaecea bakterileridir. Bu bakteriler icerisinde de en sik
izole edilen bakteri 85'ini (%28,6) olusturan Klebsiella pneumoniaedir.

TUm bakteri suslarinin sayilar ve ytizdeleri Tablo 1'de gosterilmistir.

Bakterilerin en sik elde edildigi 6rnek tirlerinin kan kdlttrleri
ve trakeal aspirat kltirleri oldugu saptanmistir. Orneklerin,
133'Un0 (%38) kan kultirleri ve 55'ini (%18,5) trakeal aspirat
kaltari olusturmaktadir. Tim materyaller ve adetleri Tablo
2'de gosterilmistir.
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Ornek tiirlerine gére en cok izole edilen bakteriler belirlenmistir.
Kan kulttrlerinden en cok izole edilen bakterinin (38, %33,6)
K. pneumoniae, trakeal aspirat kiiltiirlerinde en ¢ok izole edilen
bakterinin (21,%38,2) A.baumanii oldugu saptanmistir. Materyallere

gore en cok izole edilen bakteriler Tablo 3'te gosterilmistir.
S. maltophilia suslarinda levofloksasin ve trimetrophim-

sulfametaksazol duyarliliklar1 %100 olarak belirlenirken, seftazidim
duyarlihdi dustik olup %28,6 olarak bulunmustur (Tablo 6).

Enterobacteriacea tyesi bakterilerde en disiik duyarlilikampisiline P. aureginosa suslarinda amikasin, kolistin ve siprofloksasin

A1 O
karsi olup %3,5 olarak bulunmustur. Bu bakterilerde en yiiksek duyarliligi %100 olarak bulunmustur (Tablo 7).

duyarliik meropeneme (%92,5) karsi saptanmustir (Tablo 4).

Bir adet susu calisilan Haemophilus influenza ise duyarliligina

bakilan tim antibiyotiklere karsi %100 duyarli bulunmustur
(Tablo 8).

Acinetobacter suslarinda en dusiik duyarliikampisilin-sulbaktam,

sefepim ve seftazidime karsi olup (icinde de %12,7'dir. Bunlarin
yanisira trimetrophim-sulfametaksazol duyarliigi %94,4 ve
kolistin duyarlihdi da %100 olarak tespit edilmistir (Tablo 5).
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Yogun bakim Unitelerindeki en 6nemli sorunlardan biri
enfeksiyondur. Enfeksiyon, hastalarin yogun bakim Unitelerine
yatis sebebi olabilecegi gibi yogun bakim Unitelerinden de
nozokomiyal olarak edinilebilir [11]. Yogun bakim dUniteleri,
hastaya yapilan invaziv girisimler, mekanik ventilasyon
uygulanmasi, idrar sondasi, damar ici kateter varlidi, periton
diyalizkatetervarlgi, cerrahioperasyon uygulanmasi, santvarligi
gibi durumlar nedeniyle enfeksiyon riskinin yiiksek oldugu
birimlerdir [12,13]. YYBU'de yatan bebekler immiin sistemleri
immatur oldugu ve cogu zaman altta yatan sebeplerden dolayi
invaziv tani ve tedavi yontemlerine ihtiya¢ duyduklar icin,

bircok enfeksiyon acisindan risk altindadirlar [14,15].

Calismamiz icin literatlir taramasi yaptigimizda yenidogan
yogun bakim Unitelerindeki hastalari ve Gram negatif
bakterileri kapsayan calismalara ¢ok fazla rastlanmamistir.
Bu calisma literatiire katki saglamayr da amaclamaktadir.
Ayrica calismamizda, gerek Ulkemizde gerekse yurtdisinda
yapilmis olan ¢alismalarin verilerinin karsilastirilarak YYBU'deki
diren¢ durumuna ve etkenlerin dagilimina dikkat cekerek
klinisyenlerin mevcut durum hakkinda bilgilendirilmesi
amaclanmistir. Gliniimuzde direng yayiliminin hizla kurumdan
kuruma veya bolgeden bodlgeye olabilmesi bu verilerin
glincellenmesini zorunlu kilmaktadir.

Renato ve ark/in yaptigi YYBU'de yatan 6243 hastay! iceren 10
yillik calismada Gram negatif bakteriler icerisinde en ¢ok izole
edilen bakteriler Klebsiella spp. (%51,7) ve E.coli (%18,8)dir
[16]. Kent ve ark/in YYBU'de 118 6rnekle gerceklestirdikleri
calismada en cok izole edilen Gram negatif bakteriler E.coli
(%51), Klebsiella spp. (%23) ve Enterobacter spp. (%22)dir.
[17]. Pehlivanoglu ve ark/in cocuk YBU (CYBU) ve YYBU'yii dahil
ettikleri calismada en cok izole ettikleri Gram negatif bakteriler
Pseudomonas spp. (%33)'dir [18]. Orsi ve ark/in CYBU'de yaptigi
calismada Gram negatif bakteriler icerisinde en sik izole edilen
bakterilerK. pneumoniae (%37,7) ‘dir[19].Singh ve ark/inYBU'de
yatan hastalardan aldiklari 2920 6rnek ile gerceklestirdikleri
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calismada en cok izole ettikleri Gram negatif bakteriler P.
aeruginosa (%38,17) ve K. pneumoniae (%23,76)'dir [20]. Bizim
calismamizda ise en ¢ok izole edilen bakteriler K. pneumoniae
(%28,6) ve A. baumanii (%23,9) olmustur.

Ozcetin ve ark/nin yaptiklar calismada E.coli ve Klebsiella
spp. izolatlarinda meropenem duyarliligi sirasiyla %95,3 ve
%100 oraninda saptanmistir. Pseudomonas spp/nin en duyarli
oldugu antibiyotiklerin ise meropenem (%85,8) ve imipenem
(%71,5) oldugu saptanmistir [21]. Minal ve ark/in YYBU'de kan
kilturd pozitif 93 6rnekle yaptiklari calismada Gram negatif
bakterilerden en ¢ok izole edilenler K. pneumoniae (%54,16)
ve E.coli (%29,16) olmustur. K. pneumoniae izolatlarinda en
yuksek duyarhlik oranlarn polimiksin (%100), levofloksasin
(%88,4) ve imipenemde (%76) gorilmdstir. E.coli izolatlarinda
(%100),
levofloksasin (%92,85) ve imipenemde (%94) gorilmistir

da en yuksek duyarlilik oranlari polimiksin
[22]. Sirin ve ark/in YBU'de yaptiklari 722 P. aeruginosa izolatini
kapsayan calismada, en yiksek diren¢ oranlari piperasilin
- tazobaktam (%64), imipenem (%50,2) ve meropenemde
(%51,9) gérilmistiir [23]. Lee ve ark/nin CYBU'de yaptiklari,
1163 klinik izolat iceren calismada Gram negatiflerde P.
aeruginosa, E. coli, Klebsiella pneumoniae en yiiksek oranda
izole edilmistir. P. aeruginosa izolatlarinin %34'l karbapeneme
direncli olarak saptanmistir [24]. Bizim calismamizda ise bu
calismalara paralel olarak Enterobacteriacea lyesi bakterilerde
karbapenem duyarlihgi yiksek bulunmustur. Kaya ve
ark/nin CYBU'de kan kiiltiirlerinden izole edilen bakterileri
inceledikleri  calismalarinda  Acinetobacter  suslarinin
trimethoprim / sulfamethoxazole karsi duyarliligi %75 olarak
bulunmustur [25]. Bizim calismamizda ise Acinetobacter
suslarinin  trimethoprim/sulfamethoxazole duyarliligi ise
%94,4 olarak bulunmustur. Trimethoprim/sulfamethoxazol
disinda Acinetobacter suslarinda tigesiklin duyarlihigr %80,3
ve kolistin duyarhiligi %100 olarak bulunmustur. Acinetobacter
suslarinin bu U¢ antibiyotik disindaki tiim antibiyotiklere
ozellikle karbapenemlere karsi oldukca dusiik duyarhlik

gosterdikleri tespit edilmistir.

Sonucolarak, 6zellikle cokluantimikrobiyal direncinin sik olarak
gériildigi YYBU gibi kliniklerde aktif stirveyans uygulanarak
Ureyen mikroorganizmalar ve antimikrobiyal duyarhliklarinin
takip edilmesinin gerekli oldugu gérinmektedir.

Maddi Destek ve Cikar iliskisi

Galismayr maddi olarak destekleyen kisi/kurulus yoktur ve
yazarlarin ¢ikara dayali bir iliskisi yoktur.

68



VAEN

Volume 8 Number 2 p: 65-69

Kaynaklar

1.

10.

11.

12.

13.

14.

69

Nafziger DA, Lundstrom T, Chandra S, Massanari RM. Infection
control inambulatory care. Infect Dis Clin North Am 1997; 2: 279-96.
PERK Y. Yenidogan Yogun Bakim Enfeksiyonlar;; Korunma
ve Kontrol. I.U. Cerrahpasa Tip Fakiiltesi Sirekli Tip Egitimi
Etkinlikleri. Sempozyum Dizisi No: 60 Ocak 2008; s.137-141.
Turkish Neonatal Society, Nosocomial Infections Study Group.
Nosocomial infections in neonatal units in Turkey: epidemiology,
problems, unit policies and opinions of healthcare workers. Turk
J Pediatr 2010; 52: 50-7.

Parlak E, Kahveci H, Alay HK; Nosocomial Infections in Neonatal
Intensive Care Unit. J Curr Pediatr 2014; 12: 1-8.

Ozsiit H. Yogun bakim {nitesinde enfeksiyon sorunu: Direncli
bakteriler ve antibiyotik kullanimi. Hastane infeksiyonlari Dergisi
1998; 2: 5-14.

Gir D, Unal S ve ark. Yogun bakim (initelerinden izole edilen
gram-negatif bakterilerin  ¢cesitli in vitro
duyarliliklar. Flora Dergisi 1996; 3: 153-9.

antibiyotiklere

JarlierV, Fosse T, Philippon A and the ICU study group. Antibiotic
suspectibility in aerobic gram-negative bacilli isolated in
intansive care units in 39 French teaching hospitals (ICU study).
Intensive Care Med 1996; 22: 1057-65.

Hanberger H, Rodriquez JAG, Gobernado M, et al. Antibiotic
susceptibility among aerobic gram-negative bacilli isolated in
intensive care units in 5 European countries. JAMA 1999; 281: 67-71.
Uzel S, Ozsiit H, Eraksoy H, Dilmener M, Calangu. S. Yogun bakim
biriminde ventilatorle iliskili pnomoni etkeni olabilecek bakterilerin
dagilimi ve antibiyotiklere duyarliliklari. Klimik Derg 1996; 9: 6-9.
Leblebicioglu H, Nas Y, Gunaydin M, Sani¢ A, Akcam Z. Yogun
bakim servisindeki hastalardan izole edilen gram-negatif
patojenlerin beta-laktam antibiyotiklere diren¢ durumu. Klimik
Derg 1996; 9: 10-2.

ince E. Rational Antibiotic Use In Pediatric Intensive Care Units.
Turkiye Klinikleri J Pediatr Sci 2005; 1: 96-100.

Ozcetin M, Saz E, Karapinar B, Ozen S, Aydemir S, Vardar F.
Hastane Enfeksiyonlari; Sikhidi ve Risk Faktorleri. Cocuk Enf Derg
20009; 3: 49-53.

Gelik inci N, Denk A, Sevim E, Yaflar D, Yaflar MA. Prevalence of
Hospital Acquired Infections in Anesthesiology Intensive Care
Unit. Firat Tip Dergisi 2005; 10: 132-5.

Babazono A, Kitajima H, Nishimaki S, et al. Risk factors
fornosocomial infection in the neonatal intensive care unit by
the Japanese Nosocomial Infection Surveillance (JANIS). Acta
Med Okayama 2008; 62: 261-8.

20.

21.

22.

23.

24,

25.

. Asembergiene J, Gurskis V, Kevalas R, Valinteliene R. Nosocomial

infections in the pediatric intensive care units in Lithuania.
Medicina (Kaunas) 2009; 45: 29-36.

Couto RC, Carvalho EA, Pedrosa TM, Pedroso ER, Neto MC,
Biscione FM. A 10-year prospective surveillance of nosocomial
infections in neonatal intensive care units. Am J Infect Control
2007; 35: 183-9.

Kent A, Kortsalioudaki C, Monahan IM, et al. Neonatal gram-
negative infections, antibiotic susceptibility and clinical
outcome: an observational study. Arch Dis Child Fetal Neonatal
Ed 2016; 0: F1-F6.

Pehlivanoglu F, Yasar KK, Giirsoy S, Sengoz G, Ataoglu E, Karakus
A. Cocuk ve Yenidogan Yogun Bakim Unitesinde Antibiyotik
Direnci Deneyimi. Med Bull Haseki 2011; 49: 30-33.

Orsi GB, d'Ettorre G, Panero A, Chiarini F, Vullo V, Venditti M.
Hospital-acquired infection surveillance in a neonatal intensive
care unit. Am J Infect Control 2009; 37: 201-3.

Singh AA, Kaur M, Singh A, et al. Prevalence of microbial
infection and strategic pattern of antimicrobial resistance
among intensive care unit patients in a tertiary care teaching
hospital from rural Northern India. IAIM 2015; 2: 14-20.

Ozcetin M, Saz Eu, Karapinar B, Ozen S, Aydemir S, Vardar F.
Hastane Enfeksiyonlari; Sikhigi ve Risk Faktorleri. Cocuk Enf Derg
2009; 3: 49-53.

Minal T, Vegad MM, Shah PK, Soni S. Study of Gram Negative
Organisms Antibiotic
Susceptibility Pattern. Intl J Microbiol Res 2015; 6: 123-9.

Sirin MC, Agus N, Yilmaz N, et al. Yogun bakim Unitelerinden izole

in Neonatal Septicaemia and its

edilen Pseudomonas aeruginosa ve Acinetobacter baumannii
suslarinda antibiyotik direng profillerinin yillar icindeki degisimi.
J Clin Experiment Invest 2015; 6: 279-85.

Lee CY, Chen PY, Huang FL, Lin CF. Microbiologic spectrum
and susceptibility pattern of clinical isolates from the pediatric
intensive care unitin asingle medical center - 6 years' experience.
J Microbiol Immunol Infect 2009; 42: 160-5.

Kaya S, Aridogan BC, Cetin H, Demirci M. Cocuk hastalardan
kan

alinan kllturlerinde  Greyen

antibiyotik direncleri. Firat Tip Dergisi 2007; 12: 34-36.

mikroorganizmalar ve



