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Savas yaralanmasi sonrasinda izmir Universitesi Tip Fakiiltesi Medicalpark
Hastanesi’ne basvuran Libyali hastalann yara orneklerinden izole edilen

izolatlanin dagihm ve antibiyotik duyarlihk sonuclannin incelenmesi

Miirside TUNGEL-BASOGLU",

Giilfem TEREK-ECE?

OZET

Amac:  Deri ve yumusak doku enfeksiyonlar,
olusturdugu klinik tablolar ve etkenlerin cesitliligi
acisindan onemlidir. Yara kiltirleri tedavi maliyetlerinin
dismesine ve direncli mikroorganizmalarin yayiliminin
onlenmesi ve kontrol edilmesine katki saglar. Calismamizda
Libya’daki ic savas sonrasi Universitesi  Tip
Fakiiltesi Medicalpark Hastanesinde tedavi goren
hastalarin yara orneklerinden izole edilen izolatlarin
dagiim ve antibiyotik duyarliiklarimin degerlendirilmesi
ve ayni tarihler arasinda ayni servislerde tedavi goren Tiirk

hastalarin sonuclaryla karsilastirilmasi amaclanmistir.

izmir

Yontem: Calismamizda Libya’daki i¢ savas sonrasi
Ulkemize gelen ve Kasim 2011- Nisan 2012 tarihleri arasinda
izmir Universitesi Tip Fakiiltesi Medicalpark Hastanesi’nde
tedavi olan Libyali hastalardan alinan 40 yara 6rneginden
ve ayni tarihler arasinda hastanemizde tedavi goren
Tirk hastalardan alinan 154 yara 6rneginden izole edilen
izolatlar retrospektif olarak degerlendirilmistir. Ureyen
izolatlar konvansiyonel yontemler ve otomatize Vitek
version 2.0 (Biomerieux, Fransa) sistemi ile identifiye
edilmis, antibiyotik duyarliigi Vitek 2.0 otomatize
sistemde calisitmistir.

Bulgular: Libyali hastalardan alinan toplam 40
yara orneginin 17 (%42,5)’sinde lreme saptanmistir.
Bu izolatlarin 10 (%58,8)’u Gram negatif bakteri, yedisi

ABSTRACT

Objective:  Skin and soft tissue infections are
important due to the clinical picture they create and
the varying microorganisms that cause infection.
Wound culture helps by reducing treatment cost and
monitorizing resistant strains and their spread. The aim
of our study is to evaluate the distribution and
antimicrobial susceptibility of strains isolated from
wound specimens of the patients after the Libya conflict
and compare to Turkish patients at Izmir University
School of Medicine Medicalpark Hospital.

Methods: Fourty wound specimens of Libyan patients
admitted to Izmir University School of Medicine Medicalpark
Hospital between October 2011 - April 2012 after the
Libya conflict and 154 wound specimens of Turkish patients
treated during the same interval were retrospectively
evaluated. The strains were isolated by conventional
methods and automatized Vitek 2.0 (Biomerieux, France)
system. The antibiotic susceptibility was studied by
automatized Vitek 2.0 system.

Results: Seventeen (42.5%) of the fourty specimens
were culture positive. Ten (58.8%) of them were
Gram negative, and seven (41.2%) were Gram positive.
The mostly isolated strains were Enterobacter cloacae
(23.5%), coagulase negative Staphylococci (CoNS) (23.5%),
Stapylococcus aureus (17.6%) and Proteus mirabilis
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(%41,2) Gram pozitif bakteriydi. En sik izole edilen suslar
Enterobacter cloacea dort (%23,5), koagiilaz negatif
Stafilokoklar (KNS) dort (%23,5), Stapylococcus aureus
(%17,6) ve Proteus mirabilis (%11,7) olarak belirlenmistir.
E. cloacea’nin meropenem ve amikasine duyarli oldugu
gorilmiistr.

Sonug: Calismamizda yara yeri orneklerinden izole
edilen izolatlarin dagiimi ve antibiyotik duyarlilig:
incelenmistir. Libyali hastalarda en sik izole edilen
suslar E. cloacea ve KNS olarak saptanmistir. Aym
donemde hastanemizde tedavi goren Tirk hastalarin
yara orneklerinde en stk P mirabilis’in, Gram pozitif
etkenlerden metisiline duyarli S. aureus’un uredigi tespit
edilmistir. Ulkemizde benzer calismalar olmadigindan
verilerimizi karsilastirma sansimiz olmamistir. Elde edilen
verilerin degerlendirilmesi icin genis kitleleri kapsayan
ileri calismalara ihtiya¢ oldugunu distinmekteyiz.

Anahtar Sozciikler: Yara kilturd, Libyali hastalar,
savas yaralan, antibiyotik duyarliigi

GiRiS

Deri ve yumusak doku enfeksiyonlari, enfeksiyon
hastaliklan icinde onemli bir yere sahiptir. Deride
kolonize olmus mikroorganizmalarin, cerrahi girisim
veya travmaya bagli olarak yaraya inokiile olmasi ve
viriilans faktorlerinin bagisik yanmitim yenmesi sonucu
piriilan akint1, agri1, yaygin eritem veya yara cevresinde
selilit olusumu gibi enfeksiyona o©zgu yamtlar
gelisebilir. Yara yeri enfeksiyonlar endojen ve ekzojen
enfeksiyonlar olarak simflandinlabilir. Endojen yaralar
icinde osteomiyelit, ampiyem, apandisit, septik artrit
sayilirken, eksojen yaralar icinde de travma, yabanci
cisim varligi, bocek ve hayvan isirmasi onemli yer
tutar (1-5). Yara yeri kilturli ve antibiyotik duyarlilik

testleri, toplumdaki etken mikroorganizmalarin
dagiimini ve direng¢ oranlarim belirlemede yol
gosterici olmasimin yanisira tedavi maliyetlerinin

diismesini de saglar. Ayrica bu sonuclann direncli
mikroorganizmalarin yayilimini izlemede ve kontrollini
saglamada katkida bulunuldugu
(1, 2).

dusunilmektedir
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(11.7%). Enterobacter
meropenem and amikacin.

cloacae was susceptible to

Conclusion: We evaluated the distribution and
antimicrobial susceptibility of wound specimens after
the Libya conflict. The mostly isolated strains were
E. cloacae and CoNS. Meanwhile Turkish patients had
P mirabilis as Gram negative bacteria and methicillin
susceptible S. aureus as Gram positive bacteria isolated
in wound specimens. We could not compare this
data to our country due to a lack of similar studies.
Further studies with a greater number of patients are
necessary to obtain reasonable data.

Key Words: Wound culture, Libyan patients, war
wound, antimicrobial susceptibility

Savas yaralanmalar nedeniyle olusan yara yeri
enfeksiyonlari, eksojen yaralar olarak degerlendirilir.
Bu enfeksiyonlar toplumda gorilen yara yeri
enfeksiyonlarindan gerek olusma sekli ile gerekse de
tedavisinde siklikla ortopedik enstrimental cerrahi
uygulanmasi nedeniyle fakliik gostermektedir. Buna
paralel olarak, izole edilen mikroorganizmalarin
cesitliligi ve direnc profili de dikkati cekmektedir.

Savas yaralanmalan nedeniyle olusan yara yeri

enfeksiyonlarinin etkin ve hizli tedavisi ancak
yara vyeri Kkiiltlrlerinin  degerlendirilmesi ile
mumkin  olabilmektedir. Bu sonucglar, direncli

mikroorganizmalarin yayilimin1 onleme ve tedavi

maliyetini disiirmede etkin role sahiptir.

Calismamizda Libya’daki i¢c savas sonrasi

hastanemizde tedavi goren hastalarin yara yeri

orneklerinden izole edilen suslarin dagiim ve

antibiyotik olarak
degerlendirilmesi bu sonuclarin aym tarihler arasinda

aym

duyarliliklarinin  retrospektif

servislerde tedavi goren Turk hastalarnn

sonuclariyla karsilastirilmas1 amaclanmistir.
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GEREC ve YONTEM

Libya’daki savas yaralanmasi sonrasi ulkemize
gelen ve Kasim 2011-Nisan 2012 tarihleri arasinda
izmir Universitesi Tip Fakiiltesi Medicalpark Hastanesi
Plastik Cerrahi,

Servislerinde cerrahi girisim ve tedavi icin yatan

Ortopedi, Enfeksiyon Hastaliklan
Libyali hastalardan ve aym kliniklerde cesitli yara
enfeksiyonlan nedeni ile tedavi icin yatan Turk
hastalardan alinan ve Mikrobiyoloji Laboratuvarina
gonderilen 194 yara yeri ornegi retrospektif olarak
degerlendirilmistir. Hastalardan steril ekiivyon ile alinan
ornekler, Stuart transport besiyeri ile laboratuvara
ulastirildi ve orneklerden hazirlanan Gram boyali
preparatlar, lokosit sayis1, bakteri morfolojisi, epitel
icerigi acisindan incelenmistir. Ornekler %5 koyun
kam iceren iceren kanli agar, eozin-metilen blue agar
ve cukulata agar besiyerlerine ekildi. Koyun kanli ve
cukulata agar besiyerleri %5 CO,’li etlivde 24-48 saat
enkiibe edilmistir. izolatlar konvansiyonel yontemler
ve otomatize Vitek version 2.0 (Biomerieux, Fransa)
sistemi ile identifiye edildi. identifikasyonda Gram
pozitif bulunan izolatlarda konvansiyonel yontem
olarak katalaz (%3 H,0,) ve koagulaz testleri kullanild.
Antibiyotik duyarlilik testleri Vitek version 2.0

(Biomerieux, Fransa) otomatize sisteminde calisildi.

BULGULAR

Libyali hastalardan gonderilen toplam 40 yara
yeri Ornegi degerlendirildiginde 17 (%42,5)’sinde
ureme saptanmistir. 17 (%42,5) etkenin 10 (%58,8)’u
Gram negatif bakteri, yedi (%41,2)’si Gram pozitif
bakteri olarak identifiye edilmistir. En sik izole edilen
bakterilerin sirasiyla Enterobacter cloacea dort
(%23,5), koagiilaz negatif stafilokoklar dort (%23,5),
metisiline direncli Staphylococcus aureus iki (%11,7) ve
Proteus mirabilis iki (%11,7), Pseudomonas aeruginosa
iki (%11,7), Klebsiella pneumoniae iki (%11,7) oldugu
saptanmistir. Yara yeri enfeksiyonu en sik ortopedi
kliniginde tesbit edilmistir. Sirasiyla en sik izole
edilen ajan E.
stafilokok

cloacea, metisiline direcli koagiilaz

negatif (MRKNS), metisiline direncli
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Staphylococcus
K. pneumoniae’nin

aureus (MRSA), P

izledigi

aeruginosa,
gorulmustur.  Yara
kiltirlerinden izole edilen Gram negatif bakterilerde
ucuncl ve dorduncu kusak sefolosporin direnci sik
gorulurken, S. aureus suslarimin %33,3’lnde (MRSA
[2] ve MSSA [1]) ve KNS’lerin %50’sinde metisilin
direnci bulunmustur. Tum E. cloacea suslan kolistine,
tigesikline ve karbapenemlere duyarli bulunmustur.
Kinolon ve aminoglikozit direnci en sik K. pneumoniae
suslarinda gorulmustur. Genisletilmis spektrumlu beta
laktamaz (GSBL) pozitifligi E.
K. pneumoniae susunda %100 olarak saptanmistir.

cloacea susunda %50,

Gram pozitif kokenlerde vankomisin direncine
rastlanmistir. Tablo 1’de Gram pozitif bakterilerin,
Tablo 2’ de Gram negatif bakterilerin antibiyotiklere

direnc oranlan gosterilmistir.

Tablo 1. Yara orneklerinden izole edilen Stafiklokoklarin
cesitli antibiyotiklere direnc durumlar

Antibiyotik MSSA*  MRSA**  MRKNS# MSKNS®
n=1 n=2 n=2 n=2

Penisilin 2 2 2 1
Gentamisin 0 2 2 0
Klindamisin 0 2 2 0
Fusidik asit 0 0 2 0
Eritromisin 0 2 2 0
Trimetoprim- 0 1 0
sulfametaksazol

Siprofloksasin 0 2 2 0
Linezolid 0 0 0 0
Teikoplanin 0 0 0 0
Vankomisin 0 0 0 0

* .

: Metisiline duyarli Stapylococcus aureus
** : Metisiline Direncli Stapylococcus aureus
# : Metisiline Direncli Koagiilaz Negatif Stafilokok
® : Metisiline Duyarli Koagiilaz Negatif Stafilokok

Aym donemde hastanemizde Plastik Cerrahi,
Ortopedi, Enfeksiyon Hastaliklart ve Eriskin Yogun
Bakimda izlenen Tiirk hastalardan alinan yara kiiltiirleri

incelendiginde 154 izolatin 43 (%27,9)’iinde ireme
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saptanirken, Ureme saptanan izolatlarnn 34 (%79,1)’unu
Gram negatif bakterilerin ve dokuz (%20,9)’unun
Gram pozitif bakterilerin olusturdugu gorilmistdir.
Uremenin en fazla goriildiigii klinik ortopedi klinigi
olarak bulundu. Ureyen mikroorganizmalarin dagilim
P mirabilis 12 (%27,9) P. aeroginosa 10 (%23,2),
E. coli dokuz (%2,9), metisiline duyarli S. aureus
yedi (%16,2) olarak bulunmustur. E. coli izolatlarinda
genislemis spektrumlu beta-laktamaz salgilama orani
%60 olarak saptanmistir. Proteus mirabilis kokeninde
direnc oranlari, kinolon %83,3, seftazidim %25 ve
piperasilin/tazobaktam %25 bulunmustur.

TARTISMA

Yara vyeri enfeksiyonlaninin tedavisinde kiiltiir
ve antibiyogram sonuclarimin g6z o©nine alinmasi,
tedavi basansimin artmasina, maliyetinin dusmesine
neden olurken dogru antibiyotik kullammu ile direncli

bakterilerin yayiirm da onlenebilir.

Calismamizda da az sayida ornekten olusan ancak
farkli bir toplumdan gelen yara yeri etkenlerini

LiIBYALI HASTALARIN YARA ORNEGi DAGILIMI

inceledik. Bu calismada savas sonrasi yaralanmalar

nedeniyle ortopedi, plastik cerrahi, enfeksiyon

hastaliklan servislerinde cerrahi girisim ve tedavi
amaciyla yatan Libyali hastalarin yara yeri etkenleriile
toplumumuzda goriilen etken ve antibiyotik duyarliik
sonuclarn farkliligim gdstermeyi amacladik. Gram

pozitif mikroorganizmalar icinde en sik metisiline

duyarli S. aureus tespit ettik. izole edilen
mikroorganizmalarin ~ sikik  dagiimimin  farkliig
incelendiginde, Libyali hasta grubunda E. cloacae

en sik goriilen etken iken, toplumumuzun yara yeri

orneklerinden elde edilen izolatlarda ise en sik

goriulen etken olarak P mirabilis’i bulduk.

Buzaid ve ark., Bingazi-Libya’da yaptiklan
calismada farkli klinik orneklerin yara yerinden izole
edilen 200 S. aureus kokeninin %31’inde metisilin
aureus saptamslar. Metisilin direncli

S. aureus’un vankomisin, siprofloksasin, eritromisin,

direncli S.

kloromfenikol ve fusidik asit antibiyotik direnc
oranlan, %17,7, %33,9, %41,9, %38,7 ve %46,8 olarak
belirtilmisler. (6). Hastanemizde tedavi goren Libyal
hastalarin yara Kkiilturlerinin %33,3’linde metisiline

Tablo 2. Yara orneklerinden izole edilen Gram negatif bakterilerde saptanan cesitli antibiyotiklere karsi diren¢c durumlan

Antibiyotik E.c:lo::tca P. aerr\L:gz'inosa K. pnc;lirgoniae P. mr:'l:;bilis
Sulbaktam / Ampisilin 4 2 2 2
Sefazolin 4 2 2 2
Sefoperazon 4 1 2 1
Seftriakson 2 2 2 2
Seftazidim 2 2 2 2
Sefepim 2 2 2 2
Gentamisin 2 1 2 2
Amikasin 0 1 2 0
Siprofloksasin 2 1 2 1
Tigesiklin 0 2 0 0
Kolistin 0 0 0 0
Meropenem 0 0 0 0
Piperasilin / tazobaktam 1 1 2 1
Turk Hij Den Biyol Derg
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direncli S. aureus saptanmasi Buzaid ve ark.’min

calismasindaki oran ile benzerlik gostermektedir.
Bizim toplumumuzun yara yeri orneklerinden izole
edilen Gram pozitif mikroorganizmalar icinde ise
en sik metisiline duyarli S. aureus (%16,2) saptadik.
farkliigin

kullanim politikalarinin bir sonucu olabilegini akla

Toplumlar arasindaki bu antibiyotik

getirmektedir.

Stittu ve ark.’nin, Nijerya’da yara enfeksiyonlarini
inceledikleri bir calismada, 102 hastanin dagilim
S. aureus %25, E. coli %12, P. aeruginosa %9 olarak
bulunmustur (7). Travmanin neden oldugu ve ekstremite
yaralanmalarinin cogunlugu olusturdugu calismadan
farkl olarak bizim calismarmmzda %2,9 oraninda Gram
pozitif bakteri izolatinin oldugu gorilmistiir.

Yishak Abraham ve ark., Etiyopya’da acik kirg
olan 200 hastamin yara yeri kilturinin 162’sinde
etken mikroorganizma saptamslardir. S.  aureus
%14.8 oraninda en sik goriilen mikroorganizma iken,
Acinetobacter spp %11,4 oranmyla ikinci sirada yer
almistir. Gram negatif izolatlarin %51’inde ve Gram
pozitif izolatlarin %52,7 sinde coklu ilac direnci
(8).

negatif bakteriler en sik gorilen mikroorganizmalar

bulunmustur Bizim calismarmzda da Gram
olmasina ragmen herhangi bir Acinetobacter spp izole
edilmemistir.
Gill Yurtsever ve ark.; 2.175 yara yeri 6rneginden
edilen 1.126 %78,2’sini
%21,8’ini  Gram pozitif bakteri
bulmuslar ve en sik Ureyen

izole etkenin Gram

negatif, olarak
izolatlann sirasiyla
E. coli, P aeruginosa, S. aureus ve A. baumanni
oldugunu bildirmislerdir. E. coli’nin en duyarli oldugu
aureus’un %29’u

ve KNS’lerin yaris1 metisiline direncli bulunmustur.

antibiyotik imipenem olurken, S.

Yara enfeksiyonunun en sk goriildigl klinigin

genel cerrahi klinigi oldugu belirtilmistir (1). Bizim
calismarmzda yara yeri enfeksiyonunun en sk
goriildigu klinik ortopedi klinigidir. Bunun nedeninin
hastalarin savas yaralanmasi nedeniyle ekstremitelerine
uygulanan  enstrimantal

girisimler  olabilecegi

dustinulmustir.

Cilt 70 m Say1 3 m 2013

Daw ve ark., Libya’'da

nedeniyle

yaptig1 calismada

savas yaralanmasi izlenen yara yeri
enfeksiyonu olan 498 hastanin 144’Ginde A. baumanni
saptamislardir. Bunun nedeni atesli silah yaralanmasi
(%70), eksternal fiksasyon bulunmasi (%55) olarak
belirttikleri (%90),

gentamisine (%95), amikasine (%85) ve siprofloksasine

calismalarinda  seftazidime
(%95) direnc saptamislardir (9). Bizim calismamizda ise
A. baumanni izole edilememistir.

Hospenthal ve ark., 2005-2009 yillar1 arasinda,
savas yaralanmasi nedeniyle Irak ve Afganistan’dan
gelen hastalarin tedavi gordiigu iki saglik merkezinde
ilag
direnci olan mikroorganizmlar saptammslar, bunlarin
%29‘nun A. baumanni, %57’sinin genislemis spektrumlu

izlenen vyara yeri enfeksiyonlarinda, c¢oklu

beta-laktamaz salgilayan E. coli ve %11’nin Klebsiella
spp oldugunu gostermislerdir (10). Calismamizda
ise  %50’si spektrumlu beta-laktamaz
salgilayan E.
saptanmistir.

genislemis
cloaca, en sik izole edilen sus olarak

Giriz ve ark.’nin  Ankara Universitesi’nde
yaptigi 1.295 yara vyeri kiltir degerlendirmesinde,
(%28,2),
S. epidermidis (%16), P aeruginosa (%11,7) ve E. coli
(%9) (11).

Gram pozitif bakterilerin ikinci siklikta izole edilen

en sik rastlanan etkenlerin S. aureus

oldugu gosterilmistir Calismamizda

mikroorganizma oldugu gorilmiistiir.

Murray ve ark., 2005-2007 yillan arasinda savas
yaralanmasi Irak ve
gelen

mikroorganizmalan degerlendirdikleri calismalarinda,

nedeniyle Afganistan’dan

hastalardaki coklu ilac direnci gosteren
siklikla metisiline direncli S. aureus, K. pneumoniae,
A.  baumanni’yi bildirmislerdir (12). Calismamizda
metisiline direncli S. aureus en sk gorilen Gram

pozitif bakteri olarak saptanmistir.

Calismamizda Libyali hastalardan toplam 17
(%23,5)’Unin

(%23,5)’Unun  koagililaz negatif

izolat elde edildigi, bunlarin dort
dort

stafilokok, Uc¢ (%17,6)’Unun S. aureus, iki (%11,7)’sinin

E. cloacea,

P mirabilis, ikisinin P aeruginosa (%11,7) ve K.

pneumoniae (%11,7) oldugu gosterilmistir. Etkenlerin
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kliniklere gore dagiimi incelendiginde ise yara yeri
enfeksiyonunun en sk goriildigi klinigin ortopedi
klinigi oldugu, bunun nedeninin de cerrahi girisimlerde
enstrimental cisimlerin yaygin olarak kullamlmasi ve
savas yaralanmalarinda agik yaralarin sikligina bagli
olabilecegi distuinilmustdr.

Savas hastanemizde
tedavi goren Libyali hastalarda yara yeri enfeksiyon
etkeni olan mikroorganizmalar, kendi toplumumuzda

yaralanmalarn  nedeniyle

yara enfeksiyonuna etkenleri ile kiyaslandiginda,

kendi toplumumuzda en sik P mirabilis’in gozlendigi,
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