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Turk Hijyen ve Deneysel Biyoloji Dergisi

Hastanede yatan hastalarin klinik orneklerinden izole
edilen enterokok suslarinin antibiyotik duyarhliklarinin
degerlendirilmesi

ilker ODEMIS', Siikran KOSE?, Giirsel ERSAN2, Didem CELIK?, ilkay AKBULUT?

OZET

Amac: Enterokoklaridraryoluyarayerienfeksiyonlar
ile bakteriyemiye neden olabilmektedir. Hastane kokenli
enfeksiyonlarda en sik saptanan etkenlerden birisidir.
Enterokoklarda son yillarda antibiyotiklere karsi artan
oranda direnc gozlenmektedir. Kiltirlerden izole
edilen enterokoklarin dagilimi ve antibiyotik direncinin
saglik bakim merkezleri arasinda degisebildigi, bu
nedenle de merkezin kendi sonuclarini belli araliklarla
degerlendirmesinin  faydali olacag1 dustniilmiistir.
Bu calismanin amaci hastanemizde yatan hastalarin
idrar, kan, yara, balgam ve beyin omurilik sivis1 (BOS)
orneklerinden izole edilen Enterococcus faecalis ve
Enterococcus faecium suslarinin ampisilin, gentamisin,
streptomisin, siprofloksasin, vankomisin, teikoplanin
ve linezolid gibi antibiyotiklere diren¢ oranlarim

belirlemektir.

Yontem: Ocak 2010 - Ocak 2015 arasinda Izmir
Tepecik Egitim ve Arastirma Hastanesinde yatan
hastalarin ¢esitli klinik orneklerinden izole edilen 390
enterokok susu retrospektif olarak degerlendirilmistir.
Suslarin identifikasyonu ve antibiyotik duyarliliklari;

tam otomatize bakteri tanimlama sistemi VITEK-2

ABSTRACT

Objective: Enterococci can cause urinary tract
infection, wound infection and bacteremia. It is one
of the most commonly detected agents in hospital-
acquired infections. Increasing resistance to antibiotics
has been observed in enterococci in recent years. The
distribution of enterococci isolated from cultures and
antibiotic resistance may vary between health care
centers, so it would be beneficial for each center to
evaluate its own results at certain intervals. The aim
of this study is to determine the antibiotic resistance
rates of Enterococcus faecalis and Enterococcus
faecium strains isolated from urine, blood, wound,
sputum and cerebrospinal fluid (CSF) specimens of
patients hospitalized in our hospital, such as ampicillin,
gentamicin, streptomycin, ciprofloxacin, vancomycin,
teicoplanin and linezolid.

Methods:

2015, 390 Enterococcus strains isolated from various

Between January 2010 and January

clinical specimens of patients in izmir Tepecik Training
and Research Hospital were evaluated retrospectively.
Identification and antibiotic susceptibility testing

of the enterococci strains were performed by fully
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(bioMerieux, Fransa) ile calisilmistir. Vankomisin,
teikoplanin ve linezolid duyarliliklar E-test (bioMerieux,
Fransa) ile de test edilmistir. Duyarlilik sonuclar ise
Institute (CLSI)

Clinical and Laboratory Standarts

kriterleri esas alinarak belirlenmistir.

Bulgular: identifiye edilen toplam 390 susun 154
(%40)’U E. faecalis, 236 (%60)’s1 E. faecium olarak
tamimlandi. E. faecium suslarimin izole edildikleri klinik
ornekler sirasiyla; 126 (%53)’s1 idrar, 65 (%27)’i kan, 39
(%17)’u yara yeri, 4 (%2)’u balgam ve 2 (%1)’si BOS’dur.
E. faecalis suslarinin izole edildikleri klinik 6rnekler ise
77 (%50)’si idrar, 50 (%33)’si kan, 22 (%14)’si yara yeri,
3 (%2)’u balgam ve 2 (%1)’si ise BOS’dur. E. faecalis ve
E. faecium suslarimin her ikisi icin en duyarli bulunan
antibiyotik linezolid’dir. Hem E. faecalis hem de E.
faecium icin en direncli antibiyotigin ampisilin oldugu
saptand.

Sonug: Calismamizda hem E. faecalis hem de E.
faecium suslarinda ampisilin, vankomisin ve teikoplanin
direncinin yiksek saptanmasi, bu suslara yonelik
ampirik antibiyotik seciminde dikkate alinmasi gereken

bir veri oldugu dustintilmektedir.

automated bacterial identification system VITEK-2

(bioMerieux, France). Vancomycin, teicoplanin and
linezolid resistance was also tested by the E-test
method (bioMerieux, Fransa). Susceptibility results
were evaluated according to the guidelines of Clinical

and Laboratory Standards Institute (CLSI).

Results: A total of 390 strains were identified as
follows; 154 (%40) were E. faecalis, 236 (%60) were
E. faecium. Clinical specimens from which E. faecium
strains were isolated were; 126 (53%) urine, 65 (27%)
blood, 39 (17%) wound, 4 (2%) sputum and 2 (1%) CSF.
Clinical specimens from which E. faecalis strains were
isolated were; 77 (50%) urine, 50 (33%) blood, 22 (14%)
wound, 3 (2%) sputum and 2 (1%) CSF. Linezolid was the
most sensitive antibiotic against both E. faecalis and
E. faecium strains, Ampicillin was the most resistant

antibiotic for both E. faecalis and E. faecium strains.

Conclusion: In our study; the detection of high
ampicillin, vancomycin and teicoplanin resistance in
both E. faecalis and E. faecium strains is considered
to be a data that should be taken into consideration in

the selection of empirical antibiotics for these strains.

Anahtar Kelimeler: Enterococcus  faecalis, Key Words: Enterococcus faecalis, Enterococcus
Enterococcus faecium, enterokok antibiyotik faecium, enterecoccus antibiotic resistance,
duyarliligi, enterokok enfeksiyonu enterococcal infection
GIRIS

Enterokoklar; insan barsaginda, genital Enterokoklar; hastane kaynakli idrar yolu

bolgesinde, orofarinksinde, Uretrasinda ayrica cesitli
sicak kanli hayvanlarda floranin Uyesidir (1, 2).
Uygunsuz cevre kosullarina oldukca dayamklidirlar.
Dis ortam kosullarina dayamkliigt ve bazi
antibiyotiklere direncli olmalan nedeniyle toplum
ve hastane kaynakli enfeksiyonlara neden olabilirler
(1, 3).

intraabdominal apseye, bakteriyemiye, endokardite,

Enterokoklar idrar yolu enfeksiyonuna,

cerrahi alan enfeksiyonuna ve daha az siklikla
doku
osteoartikuler enfeksiyonlara neden olurlar (2, 3).

menenjite, yumusak enfeksiyonuna ve
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enfeksiyonlar ve yara yeri enfeksiyonlarinda ikinci,
bakteriyemilerde ise uclincu siklikta izole edilen
etken olarak bildirilmektedir (1).

Yaklasik olarak yirmi kadar enterokok tiri
Toplum kaynakli
enfeksiyonlarinda izole edilen etkenlerin %80-90’1n

bulunmaktadir. enterokok
Enterococcus faecalis, %10-20’sini ise Enterococcus
faecium  olusturmaktadir (1).
penisilinlere,

Enterokok tirleri
linkozamidlere,
(TMP-SXT) ve

sefalosporinlere,
trimetoprim-sulfametoksazole



aminoglikozidlere kars1 kalitsal olarak direnclidirler (3,
4). Ampisilin, siprofloksasin, vankomisin, teikoplanin
ve linezolid gibi antibiyotiklere karsi gelisen direnc
klinisyenlerin enterokok enfeksiyonlarinin tedavisinin
seciminde zorluklar yasamasina sebep olabilmektedir.

Bu calismanin amaci hastanemizde yatan

hastalarin  klinik orneklerinden izole edilen E.
faecalis ve E. faecium suslarimin kullamimda olan

antibiyotiklere direnc oranlarini belirlemektir.

GEREC ve YONTEM

Ocak 2010 - Ocak 2015 arasinda izmir Tepecik Egitim
ve Arastirma Hastanesinde farkli servislerde yatarak
tedavi goren hastalarin cesitli klinik orneklerinden
izole edilen 390 Enterokok susunun antibiyotik
duyarliliklan retrospektif degerlendirilmistir.
Orneklerin 224 (%57)’ii yogun bakim iinitesinde, 166
(%43)’s1 dahili ve cerrahi birim servislerinde yatmakta
olan hastalardan alinmistir. Yeterli sayida kiiltiirde
identifiye edilememeleri nedeniyle E. faecalis ve
E. faecium disindaki enterokok suslan calismaya
dahil edilmemistir. En az 48 saattir hastanede yatan
hastalarin ornekleri calisma kapsamina alinmistir.

Suslarin  identifikasyonu ve antibiyogramlar;
tam otomatize bakteri tammlama sistemi VITEK-2
(bioMerieux, Fransa) ile calisilmstir.  Vankomisin,
teikoplanin  ve linezolid duyarlibklan  E-test

(bioMerieux, Fransa) ile de analiz edilmistir. Duyarlilik
sonuclan ise; Clinical and Laboratory Standarts
Institute (CLSI) kriterleri esas alinarak belirlenmistir
(5). Vankomisin ve teikoplanin icin minimum inhibitor
konsantrasyon (MIK) degeri =32 pg/mL, linezolid
icin MIK degeri =8 pg/mL olan suslar direncli kabul
edilmistir. Orta derecede duyarlilk gosteren suslar
direncli kabul edilmistir. Veriler retrospektif olarak
otomasyon sistemleri taranarak elde edilmistir.

BULGULAR

izole edilen toplam 390 susun 154 (%40)’u
236 (%60)’s1 E.
tanimlanmisti. Tanimlanan suslarin  elde edildigi

E.  faecalis, faecium olarak
hastalarin 223 (%57)’U kadindir. Calismamizda cesitli
klinik Orneklerde {reyen Enterokoklarin dagilim
tablo-1’de belirtilmistir. Ureme saptanan 6rnekler
farkli servislerden elde edilmistir (Tablo-2).

Calisma kapsaminda degerlendirilen suslarin
ampisilin, streptomisin, gentamisin, siprofloksasin,
vankomisin, teikoplanin ve linezolid duyarlilik oranlar
incelenmistir.

Hem E. faecalis hemde E. faecium suslarinda
linezolid en duyarli, ampisilin ise suslarin en direncli
oldugu antibiyotik olarak saptanmistir. Enterokok
suslarinin antibiyotik duyarliliklan Tablo 3 ve 4’de
karsilastinlmistir.

Tablo 1. izmir Tepecik Egitim ve Arastirma Hastanesi’nde izole edilen enterokok suslarinin tiredigi 6rnekler, 2010-2015

E. faecium E. faecalis
Ornek Say1 (n) Yiizde (%) Say1 (n) Yiizde (%)
Kan 65 27 50 33
idrar 126 53 77 50
Doku 39 17 22 14
Derin Trakeal Aspirasyon 4 2 3 2
BOS 2 1 2 1
Toplam 236 100 154 100
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Tablo 2. izmir Tepecik Egitim ve Arastirma Hastanesi’nde izole edilen enterokok suslarinin ireme saptandig klinikler, 2010-
2015

E. faecium E. faecalis
Ornegin Gonderildigi Klinik Say1 (n) Yiizde (%) Say1 (n) Yiizde (%)
Yogun Bakim Unitesi 141 59 83 54
Dahili Birimler 44 19 29 18
Cerrahi Birimler 51 22 42 28
Toplam 236 100 154 100

Tablo 3. izmir Tepecik Egitim ve Arastirma Hastanesi’nde izole edilen E. faecium suslarinin antibiyotik duyarliliklari, 2010-
2015

Duyarli suslarin

Antibiyotikler Say1 (n) Yiizde (%)
Linezolid 224 94
Teikoplanin 200 84
Vankomisin 198 83
Siprofloksasin 34 14
Gentamisin 78 33
Streptomisin 58 24
Ampisilin 16 6
Calisilan sus sayis1 / ylzdesi 236 100

Tablo 4. izmir Tepecik Egitim ve Arastirma Hastanesi’nde izole edilen E.faecalis suslarinin antibiyotik duyarliliklari, 2010-
2015

Duyarl suslarin
Antibiyotikler Say1 (n) Yiizde (%)
Linezolid 153 99
Teikoplanin 150 97
Vankomisin 151 98
Siprofloksasin 100 64
Gentamisin 90 58
Streptomisin 98 63
Ampisilin 78 50
Calisilan sus sayis1 / ylzdesi 154 100
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TARTISMA

Enterokoklar, hastane enfeksiyonlarina sebep
olan gram pozitif etkenler arasinda en sik goriilen
etkenlerden birisi olarak dikkat cekmektedir (6).
Enterokok suslarn kendi aralarinda goriilme sikligi,
antibiyotik direnci ve sebep olduklar enfeksiyonlarin
yeri acisindan farkliliklar gostermektedir.

Ulusal calismalarin sonuclarinda izole edilen
enterokok tirleri arasinda siklik sirasina gore ilk sirada
E. faecalis, ikinci sirada E. faecium bulunmustur (1,
3). Calismamizda diger calismalardan farkl olarak E.
faecium oranm daha fazla saptanmistir. Bu farkliiga;
calismaya alinan hastalarin %57’sinin yogun bakim
Uinitesinde yatmakta olan yataga bagimli hastalar
olmasi, uzun siure hastanede tedavi almalar ve bu
sire icerisinde uzun sireli antibiyotik kullaniminin
neden oldugu distintilmistdir.

Calismamizda hem E.  faecalis hemde E.
faecium en sik idrar kiltirlerinden izole edilmistir.
Sonuclarimizla uyumlu olarak ulkemizde yapilan
arastirmalarda enterokoklar en sik idrar orneklerinden
izole edilmislerdir (6, 7).

Ampisilin enterokok enfeksiyonlarinin tedavisinde
duyarlilk saptanmasi halinde oncelikle tercih
edilmesi gereken antimikrobiyal ajanlardan birisidir
ancak artan direnc oran nedeniyle ampirik tedavide
kullaniminda tedavi basarisizliklarn gorulebilmektedir.
Ulkemizden yapilan bildirimlerde enterekoklarda
faecalis icin %3-74, E.

faecium icin %89-96 arasinda dagilim gosterdigi

ampisilin direncinin E.
gozlenmektedir (8, 9). Cin’de Jia ve ark. yaptig
calismada E. faecalis icin %5, E. faecium icin %82
ampisilin direnci saptanmistir (10). Calismamizdaki
bildirilen
bir kismindan daha

ampisilin  direnci bazi merkezlerden
sonuclara yakin bulunurken,
yiiksek oldugu gozlenmistir. Bu farkliigin; kiltir
ornekleri alinan hastalarin cogunlugunun yogun bakim
unitesinde yatan hastalar olmasi, bu hastalarda treyen
etkenlerin hastane kaynakli enterokoklar olmasi
ve toplum kaynakli duyarli etkenlerin sik gorildugi

poliklinik hastalarinin calismaya alinmamasindan

kaynaklandig1 diistiniilmustdr.

Kinolonlar; enterokok enfeksiyonlar icerisinde
sadece Uuriner sistem enfeksiyonlarinda A grubu
ilaclarin kullanilamadig1 durumlarda onerilmektedir
ve B grubu ilaclar icerisinde yer almaktadir (3, 11).
Ulkemizde yapilan calismalarda siprofloksasine E.
faecalis ve E. faecium suslarinda sirasiyla %47-72,
%84-92 direnc bildirilmistir (6, 12). Guney Kore’de
Lee ve ark. yaptiklar calismada E. faecalis ve E.
faecium icin sirasiyla %35, %95 kinolon direnci oldugu
saptanmistir (13). Calismamizda siprofloksasin direnci
diger calismalarla benzer bulunmustur. Kinolonlarin
toplumda ve hastanelerde sik kullanilmasinin bir
sonucu olarak kinolon direnc oranlarinin yiksek
bulundugu tahmin edilmektedir. E. faecium’da dogal
ve kazanmilmis direncin E. faecalis’e gore daha sik
gozlenmesine bagli olarak siprofloksasin direncinin
daha yliksek oldugu distiniilmektedir.
hiicre  duvarindan

Enterokoklar gecememesi

sebebiyle aminoglikozidlere dogal direnclidirler.
tedavide ilk

secenek antibiyotikler icinde degildir. Ancak ilk

Enterokoklarda  aminoglikozidler

secenek antimikrobiyal ajanlara direncli, yiksek

dizey aminoglikozid direncinin  saptanmadig

entorokok enfeksiyonlarinin tedavisinde sinerjistik

etkinliklerinden faydalanilmak amaciyla
aminoglikozidler kombinasyon tedavisinde
kullamlmaktadir.  “Avrupa  Vankomisine Direncli
Enterokok Calisma” grubunun vyaptigi calismada

Turkiye’de yiiksek diizey aminoglikozid direncinin
%48.1 (14).
“’Central Asian and Eastern European surveillance
resistance’” (CAESAR)
Ulkemizdeki E. faecalis ve E. faecium suslarinda,

oraninda  goriildigli  bildirilmistir

of antimicrobial raporunda
yuksek dizey gentamisin direnci sirasiyla %22 ve
%43 olarak bildirilmistir (15). Ulusal bildirimlerde
yuksek duzey gentamisin ve streptomisin direnc
oranlari; sirasiyla E. faecalis suslan icin %13-42 ve
%42-44, E. faecium suslan icin %58-69 ve %74-79
arasinda saptanmistir (9, 12, 16). Calismamizda
yuksek dizey aminoglikozid direncinin Ulkemizdeki
diger oldugu

calismalarla benzer saptanmistir.
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Hastanemizdeki direnc oranimin diger merkezlerle

benzer saptanmasinda; aminoglikozidleri sadece

direncli  etkenlerin  kombinasyon tedavisinde

tercih etmemize bagli olarak aminoglikozidlerin
kisitl sayida hastada kullanilmasinin etkili oldugu
disunulmektedir.

Glikopeptidler beta

aminoglikozid direncli enfeksiyonlarin tedavisinde

ozellikle laktam ve
sik tercih edilmektedir. Yogun bakim Uniteleri basta
olmak uzere vankomisinin sik kullamm direng
“Ulusal

Hastane Enfeksiyonlar Siirveyans Ag1” verilerine

oranlarinin artisina neden olmaktadir.
ve diger calismalara gore (ilkemizdeki vankomisin
direnci; E. faecalis’te %0-4, E. faecium’da ise
%0-23 belirtilmektedir (1, 12, 16, 17). Kiba’'da
Medell ve ark. E. faecalis suslarinda vankomisin
ve teikoplanin direncini sirasiyla %50 ve %30, E.
faecium suslarinda ise %50 ve %40 saptamistir (18).
Calismamizda glikopeptid direnci onceki yillarda
yapilan calismalardan yuksek, yakin zamanda
yapilan calismalarla benzer bulunmustur. Bu durum
yillarda

direnci nedeniyle glikopeptidlerin tedavide daha sik

son enterokoklarda artan antibiyotik
kullanilmasiyla, calismaya alinan hasta grubunun
biiylik oranda yogun bakim iinitesinde yatan hastalar
gibi glikopeptid kullaniminin sik oldugu ve uzun
stireli hasta yatisinin oldugu hasta grubunda yapilmis
olmasiyla iliskilendirilebilecegi diistiniilmektedir.
Linezolid; vankomisindirenclienterokoklar dadahil
olmak Uzere tim gram pozitif mikroorganizmalara
etkili,
CAESAR verilerine gore lilkemizde E. faecalis’te %3,

oksazolidinon grubu bir antimikrobiktir.
E. faecium’da ise %4 linezolid direnci bildirilmistir
ancak yayinlanan bazi calismalarda ise enterokok
suslarinda  linezolid direncine  rastlanmamistir
(3, 8, 15, 19). Hindistan’da Deshpande ve ark.
calismalarinda E. faecalis suslarinin %0.5’ini, E.
faecium suslarimin %6.9’unu direncli bulunmus (20).
Kiba’da Medell ve ark. calismalarinda ise E. faecalis
suslarinda linezolid direnci saptanmazken, E. faecium
suslarinin %20’sinde linezolid direnci saptanmistir
(18). Calismamizda direnc oram diger calismalarla

Turk Hij Den Biyol Derg

Bu benzerlikte linezolid’in

sadece glikopeptid antibiyotiklere direncli

benzer saptanmistir.
gram
pozitif etkenlere bagli gelisen enfeksiyonlarin
tedavisinde kullanilmasinin ve diger antibiyotiklere
gore daha kisa zamandir kullanimda olmasinin etkili
olabilecegi disuinilmustdr.

Calismalarda enterokoklar arasinda en sk
saptanan tiur olan E. faecalis’ in ampirik tedavisinde
ampisilin  kullanilabilecegi  belirtilmektedir (9,
16). Ancak calismamizdaki E. faecalis suslarinda
ampisiline yuksek direnc saptanmasi nedeniyle
hastanede yatan hastalarin ampirik tedavilerinin
planlanmasinda dikkatli olunmalidir. Vankomisin,
teikoplanin ve linezolid direnci E. faecalis suslarinda
nadiren gorilmesi nedeniyle ampirik tedavide bu
antibiyotikler klinisyenler icin uygun secenekler
olarak goriilmektedir (1, 3).

Enterokoklar arasinda ikinci siklikta goriilen E.
faecium, hastanede izlenilen hastalarda topluma
gore daha sik gorilmektedir ve E. faecalis’e
gore antibiyotiklere daha direncli bulunmaktadir
(2, 3). Calismamizda ve daha bircok calismada
E. faecium suslarinda ampisiline, streptomisine,
gentamisine ve siprofloksasine yuksek oranda direnc
saptanmasi nedeniyle bu antibiyotiklerin ampirik
tedavide kullanimi1 sonucunda tedavi basarisizliklan
16).
direnc oram ampirik tedavi seciminde goz onunde
16, 20). Linezolid direnci

az gorilmesi sebebiyle ampirik tedavi seciminde

gorulmektedir (9, Glikopeptidlere artan

bulundurulmalidir (12,

linezolid uygun bir ajan konumundadir (3, 6, 12).

Enterokok iremesi saptandiginda antibiyotik
kisitli bildirim kurallarina uygun antibiyogram sonucu
verilmesi ve ampirik genis spektrumlu baslanan
tedavilerin, kiiltir sonucuna gore de-eskalasyon

yapilarak diizenlenmesi gelecekte vankomisin,
teikoplanin ve linezolid direncli suslarin artisimin
onune gecilmesinde faydali bir strateji olacaktir (11).

Calismamizda E. faecium ve E. faecalis disi
enterokok suslarinin sayisinin az olmasi nedeniyle
calismaya dahil edilememesi calismamizda kisitlilik

olusturmaktadir.



SONUC

Calismamizda glikopeptid direncli suslarla beraber
linezolid direncinin de gorilmesi dikkat cekici bir
sonug hastanemizdeki

olmustur.  Calisamimizin

enterokok suslarinin

kaltar

antibiyotik  duyarliliklarim

gostermesi, sonucu elde edilemedigi
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