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Amag: Bu ¢alismada, hastanemiz mikrobiyoloji laboratuvarina génderilen yara yeri 6rneklerinden izole edilen
aerop bakterilerin retrospektif olarak degerlendiriimesi ve antimikrobiyal direng profillerinin saptanmasi
amaglanmugtir.

Yontem: Laboratuvarimiza Ocak 2018-Aralik 2021 tarihleri arasinda farkli kliniklerden génderilen yara yeri
orneklerinden izole edilen aerop bakteriler konvansiyonel yéntemler ve otomatize identifikasyon sistemi ile
tanimlanmistir. Antimikrobiyal duyarliliklar1 European Committee on Antimicrobial Susceptibility Testing
(EUCAST, v 12.0) énerileri dogrultusunda otomatize sistem kullanilarak belirlenmistir.

Bulgular: Calismamizda 2502 érnekten izole edilen toplam 1839 etkenin 912°sini (%49.6) gram negatif
bakteriler, 927’sini (%50.4) gram pozitif bakteriler olusturmustur. izole edilen bakteriler sirasiyla, Escherichia
coli (%17.6), koagiilaz negatif stafilokoklar (%16.9), Staphylococcus aureus (%15.4) ve Pseudomonas spp.
(%10.1) olarak tespit edilmistir. Stafilokoklarda vankomisin, teikoplanin ve linezolid direncine rastlanmazken,
metisilin direnci S. aureus’ta %23.7, KNS'de %81 oraninda bulunmustur. E. coli suslarinin %55’inde, Klebsiella
spp. suslarinin ise %47’sinde Genislemis spektrumlu beta-laktamaz pozitifliGine rastlanmistir. Enterobacterales
grubu bakterilerde aminoglikozid ve karbapenem grubu antibiyotiklerde direng oranlarinin disiik oldugu
gorilmustir. Ayrica Acinetobacter spp. ve Pseudomonas spp. suslarinda en disiik direng oraninin amikasine
karsi oldugu belirlenmistir.

Sonug: Yara yeri enfeksiyonlarinda, enfeksiyon etkenlerinin ve bu etkenlerin antimikrobiyal direng profillerinin
belirli zaman araliklariyla ortaya koyulmasi, ampirik tedaviye yon vererek ve akilci antibiyotik kullaniminda yol
gosterici olarak direng oranlarinin azalmasina katki saglayacaktir.

Anahtar kelimeler: Antibiyotik direnci, yara kiiltiird, yara yeri enfeksiyonlari
ABSTRACT

Objective: In this study, it was aimed to retrospectively evaluate the aerobic bacteria isolated from wound
samples sent to the microbiology laboratory of our hospital and to determine their antibiotic resistance profiles.
Methods: Bacteria isolated from wound samples and received from different clinics to our laboratory between
January 2018 and December 2021 were identified by conventional methods and automated identification
system. Antimicrobial susceptibilities were determined using an automated system according to European
Committee on Antimicrobial Susceptibility Testing (EUCAST, v 12.0) recommendations.

Results: A total of 1839 agents were isolated from 2502 samples in our study; among them, 912 (49.6%)
were gram-negative, and 927 (50.4%) were gram-positive bacteria. The isolated bacteria were determined
respectively as Escherichia coli (17.6%), coagulase-negative staphylococci (CoNS) (16.9%), Staphylococcus
aureus (15.4%) and Pseudomonas spp. (10.1%). While vancomycin, teicoplanin and linezolid resistance were
not found in staphylococci, methicillin resistance rates were %23.7 in S. aureus and %81 in CoNS. ESBL positivity
was detected %55 of E. coli strains and %47 of Klebsiella spp. strains. It has been observed that the resistance
rates of aminoglycoside and carbapenem group antibiotics were low in bacteria in the Enterobacterales order.
In addition, it was determined that Acinetobacter spp. and Pseudomonas spp strains had the lowest resistance
rates against amikacin.

Conclusion: In wound infections, regular determination of the infectious agents and their antimicrobial
resistance profiles will contribute to reducing resistance rates by guiding empirical treatment and guiding
Jjudicious antibiotic use.

Keywords: Antibiotic resistance, wound culture, wound infections
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N. Erdiren ve ark., Yara kultiirlerinin retrospektif degerlendirilmesi

GIRIS

Deri, vicudumuzda bariyer olarak goérev yapan
en onemli dogal bagisikhk elemanlarindan
biridir®. Konagin immuin sisteminin zayiflamasi
veya deri butanligunin cesitli faktorlere bagh
olarak bozulmasi gibi durumlarda, deri ve deri alti
dokularinda patojen mikroorganizmalar ile vyara
yeri enfeksiyonlari olusur®. Yara kolonizasyonu
cogunlukla polimikrobiyaldir ve bu nedenle her
yaranin enfekte olma riski vardir®*. Deri ve yumusak
dokularin enfeksiyonlari gosterdikleri klinik tablolar
ve enfeksiyonu olusturan  mikroorganizmalar
agisindan gesitlilik gosterir®.

Yara vyeri enfeksiyonlari, toplum ve hastane
kaynakli enfeksiyonlarin yaygin sebeplerinden birisi
olmakla beraber énemli bir morbidite ve mortalite
nedenidir. Bu tir enfeksiyonlar gec iyilesmekte,
hastanin anksiyetesinin artmasina ve hastanede
kals siresinin uzamasina neden olmakta, saghk
sistemine dnemli dlgide mali ylk getirmektedirt®),
Ayrica bakterilerde artan antimikrobiyal direng bitilin
diinyada oldugu gibi (ilkemizde de 6nemli bir saghk
sorunu olma ozelligini siirdiirmektedir”. Bu nedenle
belirli zaman araliklarinda sik gorilen enfeksiyon
etkenleri ve bunlarin antibiyotik direng paternlerinin
belirlenmesi ampirik tedaviye 1sik tutmasi agisindan
onemlidir. Yara yeri enfeksiyonlarinda yapilan kiltdr
ve antibiyogram degerlendirmeleri, klinisyenin
tedavideki basarisina destek olacagi gibi antibiyotik
kullaniminin  kontroltyle direngli  bakterilerin
gelismesini de dnleyecektir®?,

Bu calismada, laboratuvarimiza génderilen yara yeri
orneklerinden izole edilen bakterilerin retrospektif
olarak degerlendirilmesi, antimikrobiyal direng
profillerinin  saptanmasi ve ampirik antibiyotik
kullanimina yon gosterilmesi amaglanmistir.

GEREC VE YONTEM

Bu arastirma, Balikesir  Universitesi,  Klinik
Arastirmalar Etik Kurulu tarafindan (28.09.2022 tarih
ve 2022/102 say1) onaylanmistir.

Ocak 2018-Aralik 2021 tarihleri arasinda Balikesir
Universitesi Tip Fakiltesi Hastanesi Tibbi Mikrobiyoloji
Laboratuvari’'na génderilen yara yeri 6rneklerinden
izole edilen bakteriler ve antimikrobiyal direng
profilleri retrospektif olarak degerlendirildi.

Yara surtintu ornekleri, %5 koyun kanli agar ve Eosin
Metilen Blue agar (EMB) besiyerlerine ekilerek
37°C’de 24-48 saat siireyle inkiibe edildi. Orneklerden
hazirlanan Gram boyali preparatlar; l6kosit sayisi,
epitel sayisi, bakteri morfolojisi agisindan incelendi.
Gram boyali preparatta I6kosit gorilmesine karsin
yassi epitel hiicresi az sayida olan veya mevcut
olmayanlar ile steril bolgeden alinmis olan 6rnekler
degerli kabul edildi. Bu orneklerin kiltirlerinde
direkt boyali preparatta gézlenen bakteri morfolojisi
ile uyumlu potansiyel patojenlerin  Uremesi
durumunda, Ureyen Ug¢ ve daha az sayidaki farkh
potansiyel patojen bakteri etken olarak kabul edilerek
tanimlama ve duyarlilik testleri yapildi®. Saptanan
izolatlar, konvansiyonel yontemler ve otomatize
identifikasyon sistemi (Becton Dickenson Phoenix,
ABD) ile tanimlandi. Antimikrobiyal duyarhliklari
European Committee On Antimicrobial Susceptibility
Testing (EUCAST, v 12.0) 6nerileri dogrultusunda
otomatize identifikasyon sistemi (Becton Dickenson
Phoenix, ABD) kullanilarak belirlendi®®, Her
hastadan izole edilen ilk izolat ¢alismaya dahil edildi.
Sefoksitin direnci saptanan izolatlar metisiline
direngli kabul edildi. Genislemis spektrumlu beta-
laktamaz (GSBL) dogrulama testi yapilamadigi igin
otomatize sistemden alinan sonuglara gore olasi
oranlar bildirildi. Kolistin verilerine erisilemedigi icin
calismaya dahil edilemedi.

istatistiksel analiz: Calismada elde edilen veriler
SPSS 22.0 (SPSS INC, Chicago, IL, ABD) programina
kaydedildi ve istatistiksel analizleri yapildi. Kategorik
veriler ylizde olarak verildi. Kategorik degiskenlerin
bulundugu bagimsiz gruplarin karsilastirilmasinda
Ki-Kare testi kullanildi. p degerinin 0.05’in altinda
oldugu durumlar istatistiksel olarak anlaml sonuglar
olarak degerlendirildi.
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BULGULAR

Dort yillik siirede laboratuvarimiza gonderilen 2502
yara kultiri o6rneginin 992’sinde (%39.6) Ureme
olmamis, 27 (%1.1) ornekte ise normal cilt flora
elemanlari Gremistir. Ureme saptanan 1483 érnegin
1147 (%77.3)'sinde tek etken, 336 (%22.6)’sinda ise
coklu etken iremesi saptanmustir. izole edilen toplam
1839 etkenin 912'si (%49.6) gram negatif bakteriler,
927’si (%50.4) gram pozitif bakteriler olarak tespit
edilmistir. Tum bakteriler icinde en sik saptanan
izolat Escherichia coli (%17.6) iken koagilaz negatif
stafilokoklar (KNS) (%16.9), Staphylococcus aureus
(%15.4) ve Pseudomonas spp. (%10.1) izolatlari bunu
takip etmistir.

Ureyen gram porzitif bakterilerin dagiimlari Tablo
1’de verilmistir. Gram pozitif bakteriler arasinda en
sik rastlananlar %64.1 ile stafilokoklar olurken, bunu
%18.1 orani ile enterokoklar izlemistir. Stafilokoklar
icerisinde en sik saptanan tlrin S. aureus (%47.6)
oldugu gorilmustir.

Tablo 1. izole edilen gram pozitif bakterilerin dagilimlari
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Yara kiiltirlerinde tireyen 912 gram negatif bakterinin
%68’ini  enterikler, %32’sini nonfermentatifler
olusturmustur. Gram negatif bakterilerden en
stk E. coli (%35.5) ve Pseudomonas spp. (%20.5)
gbzlenmistir (Tablo 2).

Staphylococcus aureus izolatlarinda en fazla direng
gorilen antibiyotik %90.3 orani ile penisilin olup
direncin yillara gore artisi istatistiksel olarak anlaml
bulunmustur. (p<0.001) Metisilin direnci S. aureus’ta
%23.7 olarak tespit edilmistir. KNS grubunda en fazla
direng gorilen antibiyotiklerise %71.9 oraniile fusidik
asit, %70.6 orani ile eritromisin olarak saptanmis ve
fusidik asit direnci yillara gore istatistiksel olarak
anlamh sekilde artis gostermistir. (p=0.022) Metisilin
direnci KNS'de %81.1 oraninda bulunmustur. KNS'de
ve S. aureus’ta vankomisin, teikoplanin ve linezolid
direnci saptanmamustir (Tablo 3).

Enterokok izolatlarinda yillar icinde anlamli
degisiklik olmamakla birlikte en fazla direng gorilen
antibiyotik %53.9 orani ile yliksek diizey streptomisin

Sayi Yil
Bakteri grubu % Bakteri Toplam
n (%) 2018 2019 2020 2021
Staphylococcus aureus 19 97 60 107 283 (%30.5)
Staphylococcus epidermidis 24 56 42 81 203 (%21.9)
Stafilokoklar 595 (%64.1)
Staphylococcus haemolyticus 4 18 19 16 57 (%6.1)
Diger 1 15 10 26 52 (%5.6)
Enterococcus faecalis 8 16 25 51 100 (%10.8)
Enterokoklar 168 (%18.1)  Enterococcus faecium 9 16 5 30 60 (%6.5)
Diger - 2 2 4 8 (%0.9)
Streptococcus pyogenes 1 2 3 15 21 (%2.3)
Streptococcus agalactiae - 7 6 7 20 (%2.2)
Streptokoklar 82 (%8.9) Streptococcus dysagalactiae - 3 5 7 15 (%1.6)
Streptococcus anginosus 2 5 1 2 10 (%1.1)
Diger 1 4 3 8 16 (%1.7)
Corynebacterium striatum - 6 12 20 38 (%4.1)
Korinebakteriler 82 (%8.9)
Diger - 9 20 15 44 (%4.7)

TOPLAM 927 (%100)

927 (%100)
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Tablo 2. izole edilen Gram negatif bakterilerin dagilimlari

. Sayi . . vil
Bakteri grubu Mikroorganizma adi Toplam
n (%) 2018 2019 2020 2021
Escherichia coli 42 90 73 119 324 (35.5)
Klebsiella spp. 8 24 39 39 110 (12.1)
Proteus spp. 9 24 23 34 90 (9.9)
Enterobacter spp. 3 13 12 13 41 (4.5)
Enterobacterales 620 (68.0)
Serratia spp. 2 13 5 7 27 (3.0)
Morganella spp. 3 4 3 3 13 (1.4)
Citrobacter spp. 1 2 5 1 9(1.0)
Providencia spp. - 1 4 1 6(0.7)
Pseudomonas spp. 13 50 58 66 187 (20.5)
Acinetobacter spp. 11 10 27 37 85(9.3)
Non-fermenterler 292 (32.0) Stenotrophomonas maltophilia 3 1 1 4 9(1.0)
Burkholderia cepacia 2 2(0.2)
Achromobacter spp. 2 2 2 3 9(1.0)
TOPLAM 912 (100.0) 912 (100.0)
Tablo 3. Stphylococcus aureus ve koagiilaz negative stafilokok izolatlarinin yillara gore antimikrobiyal direng oranlari (%)
Staphylococcus aureus (N=283) Koagtilaz Negatif Stafilokoklar (N=312)
Antibiyotik Toplam p Toplam p
2018 2019 2020 2021 2018 2019 2020 2021
Daptomisin 0.0 - 0.0 2.8 1.6 0.048 3.4 11 0.0 1.0 1.1 0.278
Eritromisin - 21.7 20.3 18.7 20.1 0.866 75.9 74.1 69.0 65.3 70.6 0.309
Fosfomisin 10.5 3.4 9.7 6.9 6.4 0.143 28.5 35.0 8.9 18.5 234  <0.001
Fusidik asit 10.5 17.6 11.9 11.4 13.6 0.391 65.5 62.3 71.4 80.6 71.9 0.022
Gentamisin 15.8 - 12.3 21.5 7.0 0.161 37.9 37.0 31.7 37.4 36.1 0.812
Klindamisin 10.5 25.0 14.0 18.3 19.4 0.052 414 43.2 41.5 353 39.8 0.657
Linezolid 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0 - 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0 -
Penisilin 78.9 87.4 100 - 90.3  <0.001 - - - - - -
Siprofloksasin 15.8 17.7 19.3 26.3 20.5 0.310 48.3 60.0 60.9 78.6 63.9 <0.001
Teikoplanin 0.0 0 0.0 0.0 0.0 - - 0.0 0.0 0.0 0.0 -
Tetrasiklin 10.5 17.9 7.8 17.0 15.1 0.116 - - - - - -
TMP/SMX 0.0 5.2 3.4 5.4 4.6 0.149 - 255 214 19.0 20.1 0.469
Vankomisin 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0 - 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0 -
Metisilin 31.6 20.8 10.0 23.2 23.7 0.002 85.7 84.0 81.4 76.8 81.1 0.374

TMP/SMX: Trimetoprim/siilfametoksazol
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Tablo 5. Pseudomonas spp. ve Acinetobacter spp. izolatlarinin yillara gore antimikrobiyal direng oranlari (%)

Pseudomonas spp. Acinetobacter spp.
Antibiyotik N=187 Toplam p N=85 Toplam P
2018 2019 2020 2021 2018 2019 2020 2021

Piperasilin-Tazobaktam 23.1 26.1 21.8 35.7 25.0 0.099 - - - - -
Aztreonam 50.0 25 50.0 - 31.7 <0.001 - - - - -

Amikasin 7.7 2.0 1.7 4.6 2.5 0.108 9.1 20.0 22.2 73.0 42,3 <0.001
Gentamisin - - - - - - 72.7 40.0 85.1 89.2 80.0 <0.001
imipenem 8.3 16.7 19.6 57.1 233  <0.001 63.6 50.0 85.2 94.6 81.3 <0.001
Meropenem 7.7 6.1 8.6 9.7 8.2 0.764 63.6 50.0 85.2 94.0 81.5 <0.001
Sefepim 0.0 16.7 35.7 61.9 29.7 <0.001 - - - - - -
Seftazidim 15.4 14.3 25.5 40.0 219  <0.001 - - - - - -
Siprofloksasin 16.7 28.6 29.1 68.2 340 <0.001 818 85.7 86.4 100 92.0 <0.001
Levofloksasin 16.7 32.6 34.5 35.1 32.9 0.013 72.7 62.5 86.4 90.9 83.8 <0.001
TMP/SXT - - - - - - 63.6 60.0 70.4 75.7 70.6  0.082

TMP/SMX: Trimetoprim/siilfametoksazol

olmustur. Enterococcus faecalis ve Enterococcus
faecium izolatlarinda vankomisin direnci %2.4 iken
teikoplanin direnci %1.2 oraninda bulunmus olup
linezolid direnci saptanmamistir.

Enterobacterales takiminda yer alan bakterilerde
aminoglikozid ve karbapenem grubu antibiyotiklerde
diren¢ oranlarinin  disik oldugu goérulmastir.
Klebsiella spp. disindaki tarler icin en yiksek direng
gorilen antibiyotik trimetoprim-silfametoksazol
(TMP-SXT) olurken, Klebsiella spp.’de sefuroksim
olarak saptanmistir. E. coli, Klebsiella spp. ve Proteus
spp. izolatlarinda TMP-SXT direnci vyillara gore
istatistiksel olarak anlamliartis gbstermistir. (p<0.001,
p=0.015, p<0.001) E. coli izolatlarinda piperasilin-
tazobaktam direncinde, Klebsiella spp. izolatlarinda
ise siprofloksasin direncinde yillara gore istatistiksel
olarak anlamh azalma gorilmustir. (p<0.001,
p<0.001) Proteus spp. izolatlarinda ise siprofloksasin,
amikasin ve gentamisin direncinin yillara gore artisi
anlamli bulunmustur. (p<0.001, p<0.001, p<0.001)
Ayrica bu tiirde sefalosporin grubu antibiyotik direnci
E. coli ve Klebsiella spp. izolatlarindan daha dusuk
olarak saptanmustir. E. coli ve Klebsiella spp. igin GSBL
pozitifligi sirasiyla %55 ve %47 olarak tespit edilmistir
(Tablo 4).

Pseudomonas spp. ve Acinetobacter spp. izolatlarinda
en fazla diren¢ saptanan antibiyotik siprofloksasin
olup yillara gére direng artisi istatistiksel olarak
anlamlidir.  (p<0.001, p<0.001). Bu izolatlarda
karbapenem grubu antibiyotiklerde de yillara
gore direng artisi gorilirken Pseudomonas spp.
izolatlarinda sefalosporin grubu antibiyotik direncinin
de yillara gore anlamli olarak arttigi saptanmustir.
Ayrica Acinetobacter spp. ve Pseudomonas spp.
izolatlarinda en diisik direng oraninin amikasine
karsi oldugu belirlenmistir (Tablo 5).

TARTISMA

Yara vyerinde {ireyen mikroorganizmalarin izole
edilmesi, etken izolatlarin belirlenmesi ve antibiyotik
duyarhhk testlerinin yapilmasi, tedavinin basarisini
arttirmakta, antibiyotik kullaniminin kontroll ile
direncgli bakterilerin yayilmasini engellemektedir®,
Enfeksiyona neden olan etkenlerin dagilim oranlari
ve antibiyotik duyarhhg yillar igerisinde degisiklik
gosterdigi icin her merkezin kendi enfeksiyon
etkenlerinin dagilimini ve antimikrobiyal direng
profillerini gbsteren diizenli stirveyans c¢alismalarina
gereksinimi vardir®,
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Calismamizda yara o6rneklerinin %59.3’lnde izole
edilen bakteriler etken olarak kabul edilirken,
%1.1'i kontaminasyon olarak bildirilmistir. Yara
kultirlerinde etken/kontaminant ayriminin saghkli
bir sekilde yapilmasi 6nemlidir®?. Kontaminasyon
bildiriminin yapilmasi hem laboratuvar maliyet
artisinin  engellenmesine  hem de gereksiz
antibiyotik kullaniminin 6niine gecilmesine olanak
saglamaktadir.

Ulkemizde yara kiiltirlerinden Uretilen bakterilerle
ilgili yapilan c¢alismalara bakildiginda, oldukga
degisken oranlar saptanmakla birlikte gram negatif
bakteri sikhginin %32.4 ile %80.2; gram pozitif
bakteri sikliginin ise %19.8 ile %67.6 arasinda oldugu
bildirilmistir. Literatiirde gram negatif bakterilerin
etken olarak daha sik izole edildigi calismalar agirlikta
iken ¢alismamiza benzer sekilde gram pozitif bakteri
oraninin daha ylksek bulundugu calismalar da
mevcuttur®®1219 Gindem ve ark.?, Turhanoglu ve
ark.™®, Oner ve ark."” tarafindan yapilan galismalarda
izole edilen gram pozitif bakterilerin gram negatif
bakterilerden daha fazla oldugu gosterilmistir. Bitew
ve ark.?9 tarafindan yiratilen calismada ise, gram
pozitif bakteriler %56.8, gram negatif bakteriler
%43.2 olarak tespit edilmistir. Calismamizda da
saptanan b, 927’sini (%50.4) gram pozitif bakteriler,
912’sini  (%49.6) ise gram negatif bakteriler
olusturmustur. Gram pozitif bakteri enfeksiyonlarinin
tedavisinde yaygin olarak kullanilan antibiyotiklere
karsi direncin giderek yayginlasmasi nedeniyle gram
pozitif bakterilerin daha sik etken olarak karsimiza
ciktigr distiniImastdar.

Yara  kilturlerinden  Uretilen  etkenlerin  tir
dagihmlarina  bakildiginda; farkhh  ¢alismalarda
E. coli, S. aureus ve Pseudomonas spp./nin izole
edilen bakteriler arasinda ilk siralarda yer aldigi
belirtiimektedir®!314161921)  Baz| calismalarda ise en
sik izole edilen tirlerin S. aureus, KNS, E. coli oldugu
bildirilmistir®+#% Calismamizda da ensikizole edilen
bakteriler sirasiyla, E. coli (%17.6), KNS (%16.9), S.
aureus (%15.4) ve Pseudomonas spp. (%10.1) olarak
tespit edilmistir. KNS tirleri yara orneklerini en sik
kontamine eden bakterilerdir. Yara orneklerinden
yapilan Gram boyamada I6kosit sayisinin epitel
sayisindan fazla olmasi ve KNS lreyen oOrneklere
ait yaymalarda gram pozitif koklarin goriilmesi KNS
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izole edilen yara kultlrlerinde bu bakterilerin olasi
enfeksiyon etkeni oldugunu distndirmektedir®.
Calismamizda da izole edilen KNS tirlerinin etken
olarak belirlenmesinde rehberlere uygun sekilde,
orneklerden yapilan Gram boyama sonucu ile Greyen
bakterinin uyumlu olmasi dikkate alinmistir.

Stafilokok izolatlari i¢in metisilin direnci tedavide
onemli sorunlara yol agmakta ve tedavi maliyetlerini
yukseltmektedir??, Literatlirdeki calismalar
incelendiginde; S. aureus’ta ve KNS'de metisilin
direngleri sirasiyla Gindem ve ark.” tarafindan
%21.8 ve %33.3, Cirit ve ark.® tarafindan %27.3 ve
%54.6, Dogan ve ark.** tarafindan %18.3 ve %54.5,
Gormeli ve ark.®® tarafindan %7 ve %50, Turhanoglu
ve ark."® tarafindan %35.8 ve %71.1, Gul Yurtsever
ve ark.®® tarafindan %29 ve %50, Bessa ve ark.!?®
tarafindan %21.8 ve %85.7 oranlarinda bildirilmistir.
Calismamizda da metisilin direnci S. aureus’ta
%23.7, KNS'de ise %81 olarak tespit edilmistir.
Yapilan c¢alismalarda, metisilin direncinin degisik
oranlarda saptanmasinda, bolgesel farkliliklar, hasta
popilasyonundaki cesitlilikler, direnci tespit etmek
icin kullanilan yontemsel degisiklikler gibi bircok
faktor etkili olabilmektedir. Calismamizda hem
S. aureus hem de KNS izolatlarinda vankomisin,
teikoplanin ve linezolid direnci gbzlenmemistir.
Ulkemizde yapilan farkli calismalarda da bu tiirlerde
vankomisin, teikoplanin ve linezolid direncine
rastlanmamigtir13:1618), Stafilokoklarda artan
metisilin direnci nedeniyle bu suslarda yiiksek
duyarlilik  gosteren glikopeptid antibiyotiklerin
kisith bildirimi ve kisitli kullanimi oldukga 6énemlidir.
Calismamizda KNS izolatlarinda daptomisin (%1.1),
S. aureus izolatlarinda ise daptomisin (%1.6), TMP-
SXT (%4.6), tetrasiklin (%4,6), fosfomisin (%6.4),
gentamisin (%7) ve fusidik asit (%13.6) en etkili
antibiyotikler arasinda yer almistir. Calismamiza
benzer sekilde farkhh c¢alismalarda da KNS de
antibiyotik direng oranlarinin yiksek oldugu, S.
aureus suslarinda en etkili olan antibiyotiklerin
ise TMP-SXT, fusidik asit, gentamisin, klindamisin,
daptomisin olarak belirlendigi gosterilmistir(*10:16:20.22),
Calismamizda S. aureus izolatlarinda en fazla direng
gorililen antibiyotik olan penisilinin direng oranlarinin
yillar iginde arttigi bulunmustur. Literatiirde de S.
aureus izolatlarindaki penisilin diren¢ oranlarinin
dikkat cektigi vurgulanmistir>18),
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Calismamizda yara 6rneklerinde Greyen E. faecalis ve
E. faecium izolatlarinda vankomisin direnci %2.4 iken
teikoplanin direnci %1.2 oraninda bulunmus olup
linezolid direnci saptanmamuistir. Davarci ve ark./nin®?
2014-2016 yillarini kapsayan c¢alismalarinda yara
kiltirinden Uretilen enterokok suglarinda %9.5
vankomisin ve %4.5 linezolid direncine rastlanmistir.

Karbapenemlerin ve aminoglikozidlerin ¢calismamizda
izole edilen Enterobacterales uyelerine en etkili
antibiyotikler oldugu saptanmistir. Sonuglarimiz,
Ulkemizden bildirilen farkli galismalardaki antibiyotik
duyarlilik sonuglarina benzerdir®*&. Yillara goére
antimikrobiyal ila¢ direng¢ oranlarina incelendiginde;
E. coli izolatlarinda TMP-SXT direncinde, Klebsiella
spp. izolatlarinda TMP-SXT ve sefuroksim direncinde,
Proteus spp. izolatlarinda amikasin, gentamisin,
siprofloksasin  ve TMP-SXT direncinde anlamli
artis saptanmistir. Beklenenin aksine, E. coli
izolatlarinda  piperasilin-tazobaktam  direncinde,
Klebsiella spp. izolatlarinda ise siprofloksasin
direncinde vyillar icerisinde anlamli azalma oldugu
belirlenmistir. Diren¢ oranlarinda saptanan bu
farkhihklarin hastanemizde uygulanan antibiyotik
kullanim politikalarinda yasanan degisikliklere bagh
olabilecegi dustnilmistar. Bu veriler, kimilatif
antimikrobiyal duyarlilik test verilerinin toplanmasi,
degerlendiriimesi  ve  sunulmasinin  6nemini
yansitmaktadir®. Calismamizda GSBL pozitifligi E.
colive Klebsiella spp. igin sirasiyla %55 ve %46 olarak
tespit edilmistir. Ulkemizde vyapilan calismalara
bakildiginda da GSBL pozitiflik orani, E. coliigin %43.8
- %55 ve Klebsiella spp. icin %28.6 - %48.5 araliginda
bildirilmigtir®+),

Nonfermenter bakteriler yara yeri enfeksiyonlarinin
onemli etkenleridir. Cesitli ¢alismalarda yara yeri
enfeksiyonlarinda en sik saptanan nonfermenter
etkenler Pseudomonas aeruginosa ve Acinetobacter
spp. olarak bildirilmektedir®. Bizim g¢alismamizda
da en sik rastlanan etkenler Pseudomonas spp.
ve Acinetobacter spp. olarak tespit edilmistir.
Acinetobacter turleri gesitli direng mekanizmalari
ile farkh gruptan antimikrobiyal ilaglara kolayca
direng gelistirebilen bakterilerdir®. Calismamizda
Acinetobacter spp. izolatlarinda antimikrobiyallere
karsi direncin yillar iginde arttigi gozlemlenirken,
amikasin direncinin diger antibiyotiklerden daha

diusik oldugu gordlmuistar. Cirit ve ark.® da
yaptiklari ¢alismalarinda Acinetobacter baumannii
izolatlarindaki antibiyotik direncinin yillara gore
artis  gosterdigini  belirtmislerdir. Pseudomonas
turlerinin intrensek direng 6zellikleri endeniyle, bu
turlerin enfeksiyonlarinin tedavisinde kullanilan
antibiyotik secenekleri kisithdir. Pseudomonas spp.
enfeksiyonlarinda  antipsddomonal  penisilinler,
sefalosporinler, karbapenemler, kinolonlar guvenilir
antibakteriyel etkinlikleri nedeniyle sik kullanilan
antimikrobiyal ilaglardir. Bu grup antibiyotikler
siklikla  aminoglikozidler ile kombine edilerek
kullanilmaktadir®.  Calismamizda  Pseudomonas
spp. izolatlarinda vyillar igerisinde sefalosporin,
karbapenem ve kinolon direncinde artis goriliirken
bu ture en etkili antimikrobiyallerin amikasin ve
meropenemoldugu belirlenmistir. Ayricaliterattrdeki
calismalara benzer sekilde Pseudomonas spp.
suslarinin Acinetobacter spp. suslarindan daha disik
direng oranlarina sahip olduklari tespit edilmistir(®©),

Retrospektif planlama, daptomisin ve metisilin
direncinin  konfirme edilememesi, fosfomisin
duyarlihginin  ve GSBL sonuglarinin otomatize
sistemden alinan sonuglara gore verilip dogrulama
yapilamamasi, kolistin verilerine erisilememesi
calismamanin kisithiliklari arasindadir.

Sonug olarak, bu calismada, hastanemizde vyara
yeri enfeksiyonlarina en sik neden olan bakterilerin
dagihmi ve bu bakterilerin segilmis antibiyotiklere
duyarhhklari belirlenmis, tlkemizde ve yurt disinda
yapilan arastirmalarin verileriyle karsilastirilmis,
benzerlik ve farkliliklari ortaya konmustur. Belirli
zaman araliklarinda hastanelerde sik gorilen
enfeksiyon etkenleri ve bunlarin  antibiyotik
duyarhhklarinin belirlenmesi, ampirik tedaviye yon
vererek direng oranlarinin azalmasina ve tedavi
maliyetlerinin  dismesine  katki  saglayacaktir.
Ayrica elde edilen verilerin etkenlere yonelik akilci
antibiyotik kullaniminda klinisyene yol gosterici
olmasi agisindan laboratuvar-klinisyen is birligi 6nem
arz etmektedir.

Etik Kurul Onayi: Bu arastirma, Balikesir Universitesi,
Klinik Arastirmalar Etik Kurulu tarafindan (28.09.2022
tarih ve 2022/102 sayi) onaylanmistir.
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