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RENAL TRANSPLANT HASTALARINDA
URINER SiSTEM ENFEKSIYONU
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Renal transplanth hastalarda iiriner enfeksiyon-
lar en sik rastlanan enfeksiy6z komplikasyonlar-
dir. Hastalarin yogun immdiinstipresif tedavi aldik-
lar1 ilk aylarda daha sik goriiliir. Kullanilan ¢esit-
li proflaktik antibiyotik tedavilerine ragmen renal
transplant hastalarinda degisik patojenlerle, hem
postoperatif kisa donem hem de daha uzun do-
nemde degisik enfeksiyonlar goriilebilir. Bir¢ok
seride en sik etkenler enterobakterler, enterokok-
lar, stafilokoklar ve psédomonaslar olarak bildi-
rilmigtir."! Ancak ge¢ donem enfeksiyonlarda bu
siklik siras1 giderek daha nadir goriilen patojenler
lehine degismektedir.

Bes yil 6nce kronik bobrek yetmezligi nedeniy-
le canli renal transplantasyonu yapilan 26 yasin-
da erkek hasta nefroloji poliklinigimize diziiri ya-
kinmasiyla bagvurdu. Tam idrar tetkikinde bol 16-
kosit, silme bakteri mevcut olan hastanin yapilan
idrar kiiltiiriinde >10° cfu/mL Klebsiella oxytoca
tiredi. Yaklasik 3 aydir yakinmasi stirmekte olup,
ilk bagvurdugu merkezde idrar kiiltiirinde K/ebsi-
ella pneumonia iiremesi nedeniyle sefuroksim ak-
setil 250 mg 2x1 tedavisi (14 giin) almist1. Sika-
yetleri gegmeyen hastaya 10 giin tetrasiklin, yine
yanit alinamadigi i¢in 14 giin siprofloksasin te-
davisi verilmisti. Mevcut bulgulariyla komplike
iiriner sistem enfeksiyonu olarak degerlendirilen
hastaya yatirilarak intravenz meropenem tedavi-
si baglandi. Besinci giinde yapilan idrar kiiltiiriin-
de iireme olmadi. Tedavisi 14 giline tamamlanda.
Tedavinin 10. glinlinde ishal gelisen hastanin gay-

ta incelemesinde G. intestinalis kist ve trofozoitle-
ri goriilmesi lizerine tedaviye metranidazol eklen-
di. Komplike iiriner sistem enfeksiyonu nedeniyle
yapilan voiding sistoiiretrogramda statik ve mik-
siyon fazlarinda reflii saptanmadi. Hasta nitrofu-
rantoin proflaksi tedavisiyle taburcu edildi.

Amerika Birlesik Devletleri’nde Bébrek Hastalari
Veri Bankasi’nin retrospektif incelenmesiyle yapi-
lan 28,942 hastalik bir ¢aligmada transplantasyon
sonrasi ilk 6 ayda idrar yolu enfeksiyonlarinin daha
sik oldugu bildirilmistir. Ge¢ donem idrar yolu en-
feksiyonlarinda anlamli derecede artmig bir morta-
lite ve greft kayb1 saptanmustir.”) Etken mikroorga-
nizmalara bakildiginda ¢aligmalarin neredeyse ta-
maminda en sik etken olarak E. coli bildirilmek-
tedir. Retrospektif bir incelemede, hastalarin idrar
kultiirlerinin %29’unda E. coli, %24 inde entero-
koklar, %12’sinde stafilokoklar ve %10’ unda K.
pneumoniae iiremistir.”’! Ulkemizde yakin bir za-
manda yapilan erken donem iiriner enfeksiyonlar
ile ilgili calismada E. coli %29’luk oranla en sik
tespit edilen mikroorganizma olmustur. E. coli’yi
K. pneumoniae (%25), C. freundii (%17) ve A. ba-
umannii (%17) izlemistir.[*

Renal transplant alicilarinda giiniimiizde en sik
izole edilen etken enterobakterler olmakla birlikte
her gegen giin diger patojen mikroorganizmalarin
goriilme sikliklar1 artmaktadir. Geg donem hasta
grubunda uzun donem immiinsiipresif ajan kullani-
mina bagl enfeksiyonlar1 komplike edici pek ¢ok
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