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Gida calisanlarindan izole edilen Enterobacterales suslarinda
antimikrobiyal diren¢c ve GSBL/Karbapenemaz varliginin
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OZET

Amac: Bu calisma gida endiistrisi calisanlarindan
elde edilen toplum kaynakli Enterobacterales iiyelerinde
antimikrobiyal direnc ve Genislemis Spektrumlu Beta
Laktamaz (GSBL), karbapenemaz iretme durumunun

belirlenmesi amaciyla gerceklestirilmistir.

Yontem: Canakkale il merkezi ve ilgelerindeki
hastaneler (n: 9) ile gida isletmelerinde (n: 17) gorevli
gida calisanlarinin (n: 300) el suirintii 6rnekleri Brain Heart
Infusion Broth (BHI) besiyerine alindi. inokuliimler 37°C
de 24 saatlik inkiibasyondan sonra Eosine Methylen Blue
agar (EMB) besiyerine ekildi. Bakterilerin tanimlanmasinda

klasik identifikasyon ve Matriks aracili lazer desorpsiyon

iyonizasyon ucus siresi kutle spektrometrisi (MALDI-
TOF MS) yontemi kullamldi. Sefotaksim, seftazidim,
meropenem ve ertapenem antibiyotiklerine  karsi

direnci olcmek icin disk difizyon ve minimal inhibitor
konsantrasyon (MIK) yontemleri uygulandi ve EUCAST
2020’ye gore degerlendirildi. Tarama testi sonuclarina
gore GSBL ve karbapenemaz fenotipik dogrulama testleri
uygulandi. GSBL pozitif bulunan izolatlarda polimeraz zincir

reaksiyonu (PZR) yontemine gore CTX-M geni arastirildi.

ABSTRACT

Objective: This study was carried out to determine
the antimicrobial resistance and the production status
of ESBL,

Enterobacterales members obtained from food industry

carbapenemase in community-acquired

workers.

Methods: Hand swab samples of food workers (n:
300) working in hospitals (n: 9) and food businesses
(n: 17) in Canakkale city center and districts were
taken into Brain Heart Infusion Broth (BHI) medium.
Inoculum was inoculated into EMB medium after 24
hours of incubation at 37°C. Classical identification and
MALDI-TOF MS method were used to identify bacteria.
Disk diffusion and minimal inhibitory concentration
(MIC) methods were applied to measure resistance
against cefotaxime, ceftazidime, meropenem and
ertapenem antibiotics and were evaluated according
to EUCAST 2020. ESBL and carbapenemase phenotypic
confirmation tests were performed according to
the screening test results. The CTX-M gene was
investigated in ESBL positive isolates using the PCR

method.
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Bulgular: Elde edilen 222 adet gram negatif
dagiimi; 129  (%58.1)

(%14.4) Enterobacter

bakterinin  tur bazinda
Klebsiella

cloacae, 31

pneumoniae, 32
(%13.9) Acinetobacter
11 (%4.9) Escherichia coli, 8 (%3.6) Enterobacter

asburiae, 4 (%1.8) Escherichia hermanni, 3 (%1.4)

baumannii,

Enterobacter aerogenes 2 (%0.9) Klebsiella oxytoca,
2 (%0.9) Enterobacter cancerogenus olarak belirlendi.
191) 7 (%3.7)’sinin
klinik sinir degerlere gore sefotaksime direncli (<17

Enterobacterales iyelerinden (n:

mm) oldugu tespit edildi. Sefotaksim inhibisyon capi
GSBL tarama simir degeri altinda (<21 mm) tespit
edilen 13 izolatin kombine disk ve cift disk sinerji testi
sonuglarina gore 2 adet bakterinin (K. pneumoniae, E.
cloacae) GSBL pozitif oldugu belirlendi. PZR yontemine
gore K. pneumoniae izolatinin CTX-M geni tasidigi
ve hastanede gorevli olan bir gida calisanindan izole
edildigi tespit edildi. Enterobacterales suslarinin ve
A. baumannii izolatlarinin hicbirinde karbapenem
direncine rastlanmadi. Meropenem inhibisyon zon capi
28 mm’den kiiciik olan 46 adet Enterobacterales tiirtiniin
meropenem MIK degeri 8 mg/l ile 0.125 mg/| arasinda
bulunmustur. Meropenem zon cap1 karbapenemaz
tarama sinir degerinin (<25 mm) altinda tespit edilen
2 adet izolata kombinasyon disk testi uygulandi buna

gore karbapenemaz negatif oldugu tespit edildi.

Sonug: Toplumda direncli bakteri el tasiyiciliginin
(%3.7),
GSBL pozitifliginin oldukca dustik (%1.04) bulunmasi,

karbapenemaz pozitifligine rastlanmamasi antibiyotik

disik olmasi toplum kaynakli izolatlarin

direncli izolatlarin gida calisanlarinda diisiik oldugunu
dusundurmektedir. Gida calisanlarinda bu sayida gram
negatif bakterilerin tespit edilmesi hijyen egitimlerine
onem verilmesi gerektigini distindiirmistdir.

Anahtar Kelimeler: Sefalosporin, karbapenem,

enterobacterales, gida calisanlari, MALDI-TOF MS
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Distribution of 222
bacteria on the basis of species; 129 (%58.1) Klebsiella

Results: gram-negative
pneumoniae, 32 (14.4%) Enterobacter
(13.9%) Acinetobacter baumannii, 11 (4.9%) Escherichia
coli, 8 (3.6%) Enterobacter asburiae, 4 (1.8%) Escherichia

hermanni, 3 (1.4%) Enterobacter aerogenes 2 (0.9%)

cloacae, 31

Klebsiella oxytoca, 2 (0.9%) Enterobacter cancerogenus.
It was determined that 7 (3.7%) of the Enterobacterales
members (n: 191) were resistant to cefotaxime (<17
mm) according to clinical limit values. According to
the combined disc and double disc synergy test results
of 13 isolates whose cefotaxime inhibition diameter
was detected below the ESBL screening limit value, 2
bacteria (K. pneumoniae, E. cloacae) were found to
be ESBL positive. According to the PCR method, it was
determined that the K. pneumoniae isolate carried the
CTX-M gene and was isolated from a food worker in the
hospital. No carbapenem resistance was found in any of
the Enterobacterales strains and A. baumannii isolates.
Meropenem MIC values of 46 Enterobacterales species
with a meropenem inhibition zone diameter smaller
than 28 mm were found between 8 mg/l and 0.125 mg/L.
Combination disc test was applied to 2 isolates whose
diameter was below the carbapenemase screening limit
(< 25mm) and accordingly it was found that they were

carbapenemase negative.

Conclusion: The low rate of resistant bacteria hand
carriers in the community (3.7%), the very low ESBL
positivity of the community-acquired isolates (1.04%),
and the absence of carbapenemase positivity suggest
that antibiotic resistant isolates are low in food workers.
The detection of gram-negative bacteria in this number
of food workers made us think that hygiene training

should be given importance.
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Cephalosporin,  carbapenem,



GIRIS

Diinya Saglik Orgiitii (DSO) diinyamin dort bir
yanindan gelen verileri analiz ederek 2014 yilinda
derledigi raporunda antibiyotik direncinin kiiresel bir
tehdit olusturdugunu, ciddive etkin 6nlemler alinmaz
ise yillardir kolayca tedavi edilebilen enfeksiyonlarin
zamanla oliimlere yol agmasinin kacinilmaz olacagini
belirtmektedir. Antimikrobiyal ilac direncinin en acil
alanlarindan biri son yillarda diinyaya yayilmis olan
Enterobacterales tirlerinde rastlanan florokinolon,
sefalosporin ve karbapenem direncinin hizli artisidir.
Genisletilmis Spektrumlu Beta Laktamaz (GSBL)
enzimleri sebebiyle penisilinler ve sefalosporinlerin
cogunu hidrolize edebilen suslarin tiim diinyada
yayildigi, GSBL uretiminin en sik Escherichia coli
ve Klebsiella pneumoniae tiirlerinde saptandig
gorilmektedir (1). GSBL pozitif suslar, nozokomiyal
(hastane kaynakli) enfeksiyonlarin yani1 sira
toplum kaynakli enfeksiyonlardan da artan siklikla
edilmektedir  (2).

karbapenemlerin

izole GSBL prevalansindaki

artis (imipenem, meropenem,

ertapenem,  doripenem)  kullanilmasinda da

artisa neden olmustur. Karbapenem direncine
neden olan en onemli mekanizma karbapenemaz
enzimleridir. Enterobacterales Uyelerinde Ambler
siniflandirmasina gore A, B ve D sinifina ait enzimler
karbapenem direncinden sorumludurlar (3). Basta
K.  pneumoniae olmak uzere Enterobacterales
uyelerinde karbapenemaz ireten suslarin Turkiye
dahil kuresel anlamda yayildiklari bilinmektedir (4).
Karbapenemazlar tum beta-laktam antibiyotiklere
kars1 dirence yol acmalan ve kolayca yayilabilmeleri
endise kaynagi

nedeniyle bir olusturmaktadir.

Karbapenemaz reten Enterobacterales tirleri
sebep oldugu enfeksiyonlarin vyiiksek mortalite
hizlar1 nedeniyle onemli bir sorun teskil etmektedir
(5-6).
Gunumizde Ulkeler antimikrobiyal direnc
verilerini yayinlamaya baslamistir. ECDC (Avrupa
Hastaliklari Onleme Merkezi) ve EFSA (Avrupa

Gida Giivenligi Otoritesi) ortakliginda hazirlanan

raporda gida kaynakli enfeksiyon etkeni olan E.
coli gibi baz1 bakterilerin gida, hayvan ve insan
kaynakli izolatlarinin antibiyotik direnc¢ verilerine
yer verilmistir (7). Enterobacterales tiirleri bagirsak

mikrobiyotasinin zamanda en

yaygin
Ates, septisemi, pnomoni, peritonit, menenjit ve

tyeleridir aym

insan patojenlerini barindirabilmektedir.
vilcuda takilan aracla (kateter, sonda vb.) iliskili
birlikte
gibi enfeksiyonlara neden olmaktadir Toplum ve

enfeksiyonlarla sistit ve piyelonefrit

hastane kaynakli enfeksiyonlara sebep olabilen

Enterobacterales grubu bakteriler kontamine
eller, kontamine gida ve su araciligiyla kolaylikla
Suudi

gerceklestirilen bir calismada gida calisanlarinin

yayilabilmektedir (8). Arabistan’da
el ve nazal suruntu ornekleri incelenmis, izole
edilen E.
suslarinin %12’sinin GSBL oldugu belirlenmistir (9).

coli suslarimn %19’u, K. pneumonia

Katar’da gerceklestirilen baska bir calismada gida
calisanlarinin diski orneklerinden elde edilen 78 E.
coli izolatindan yedi tanesinin (%9) GSBL Ureticisi ve
bunlarin besinin MDR oldugu belirlenmistir (10).

Bu calismanin  amaci, gida  endustrisi

calisanlarindan elde edilen toplum kaynakl

Enterobacterales turlerinde antimikrobiyal direnc
ve GSBL,
belirlenmesi, enfeksiyon kontrolii ve halk sagligina

karbapenemaz Uretme durumunun

katki saglayabilecek verilerin elde edilmesidir.

GEREC ve YONTEM

Ornekleme

Arastirma, Canakkale il merkezi ve ilcelerindeki
hastaneler (n=9) ile baz1 yemek fabrikasi, restoran,
lokanta vb. gida isletmelerinde (n=17) gidalarin
islenmesinde ve servisinde gorevli gida calisanlarinin
(n=300) sag ve sol el siirlintii orneklerinden izole
edilen toplam 222 adet Enterobacterales turi
olan bakteriler Uzerinde gerceklestirilmistir. Steril
ekivyonlarla el iclerinden, parmak aralarindan ve el

Turk Hij Den Biyol Derg

353



354

ustunden alinan suruntu ornekleri 10 ml steril Brain
110493)
inokule edilerek soguk zincir altinda laboratuvara

Heart Infusion Broth besiyerine (Merck,

getirilmistir. Elde edilen inokulumler 37°C de 24
saatlik inkiibasyondan sonra Eosin Metilen Blue agar
(Merck 1.01347) besiyerine ekilmistir. 37°C de 24-48
saatlik inkuibasyon sonrasi goriilen tipik kolonilerden
elde edilen Gram negatif basiller %20 lik gliserollu
buyyon (Merck, 110493) besiyeri icerisinde -20°C
saklanmistir.

Bakteriyel Tanimlama

Tanimlama amaciyla izolatlar oksidaz testi, gaz
ve H,S olusumu, glikoz, laktoz ve siikroz kullanimi,
ureaz uUretimi ve IMVIC testlerinden olusan klasik
identifikasyon testlerine tabi tutulmustur (11).
izolatlarin tiir diizeyinde tanimlanmasi amaciyla
Matriks aracili lazer desorpsiyon iyonizasyon ucus
suresi kiitle spektrometrisi (MALDI TOF MS) yontemi
ile mikrobiyal biyokitle analizi icin MALDI-TOF
MS cihazi (Bruker Microflex LT, Almanya) ve Flex
Control 3.0 yazilim1 kullamilmistir. Her bir izolattan
tek birkoloni alinarak o0zel celik 96 Micro Score
Plate MALDI plakasindaki kuyucuklara dogrudan
transfer yontemi ile ince film halinde sturumdustur.
Kuruduktan sonra tuzerine 1 pl HCCA matris cozeltisi
ilave edilmis ve oda sicakliginda tmamen kurumaya
birakilarak kristal olusumu saglanmistir Ornek
yukli plaka MALDI- TOF MS cihazinda isleme alindi
ve sistem lineer pozitif iyon moduyla ve 2.000-
20.000 Da kitle araliginda mikroorganizmalarin
tanimlanmasi

icin optimize edilmis yontemle

calistinlmistir.

Spektrumlan elde etmek icin, her numunenin
olcumiinde 40 paket 240’dan olusan lazer darbeleri
gerceklestirilerek her ornek icin U¢ calisma yapildi
ve en yuksek puana sahip okuma dikkate alinmistir.
Spektrumlar, MALDI Biotyper otomasyon kontrollu
yazilimi ve kutiiphanesi kullanilarak analiz edilmistir.
Kullanilan tamimlama puan (skor) olcutleri imalat¢r
firma (Bruker) tarafindan tavsiye edilen prosediire
gore uygulanmistir.
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Enterobacterales tiirlerinde GSBL varhiginin
belirlenmesi

GSBL Tarama Testleri: izolatlanin  “Avrupa
Antimikrobiyal Duyarlilik Testi Komitesi” (EUCAST,
2020) onerileri  dogrultusunda disk  difiizyon

yontemi ile sefotaksim (5 pg) ve seftazidim (10 pg)
antibiyotiklerine kars1 duyarliliklar analiz edilmistir
inhibisyon zon cap1 sefotaksim icin 21 mm, ve/
veya seftazidim icin 22 mm’den kiicuk olmasi
durumunda tiire bagli GSBL fenotipik dogrulama testi
uygulanmistir (12). Kalite kontrol suslar olarak E.
coli ATCC 25922 (Negatif kontrol) ve K. pneumoniae

ATCC 700603 (Pozitif kontrol) kullanilmistir.

Fenotipik Dogrulama Testleri: E. coli ve Klebsiella
spp. izolatlarimin GSBL aktivitesinin in vitro sartlarda
klavulanik asit ile inhibisyonu temeline dayanan
fenotipik yontemlerden Kombinasyon Disk Testi (KDT)
kullamlmistir. Sefotaksim (<21 mm) ve seftazidim
(<22 mm) disklerinden birine veya her ikisine birden
direncli olan bakterilerin sefotaksim/klavulanik asit
(30/10 pg) ve seftazidim/klavulanik asit (30/10 pg)
disklerine kars

duyarliiklarina  bakilmistir.  Eger

kombinasyon diski cevresindeki zon, tek basina
sefalosporin iceren diskin inhibisyon zonuna kiyasla

>5 mm daha genisse, GSBL pozitif kabul edilmistir.

Sefotaksim ve seftazidim disklerinden birine veya
her ikisine birden direncli olan Enterobacter spp.
izolatlarinin GSBL fenotipik dogrulamasi icin, cift
disk sinerji yontemi uygulanmistir (CDS). Sefepim (30
pg) ve klavulanik asit (10 pg) birlikte konuldugu petri
kabinda Sefepim diskinin zon capinin klavulanik asit
diskine bakan yuziinde genisleme olmasi GSBL pozitif
kabul edilmistir (12).

Genotipik Dogrulama Testleri: GSBL pozitif bulunan
izolatlarin beta-laktamaz kodlayan ctx, shv, tem
genleri Polimeraz zincir reaksiyonu (PZR) yontemi ile
arastinlmistir. DNAizolasyonuicin 8-10 koloni steril saf
su icerisinde 10 dakika kaynatilmistir. 2 dakika 13000
xg devirde santriifiij edildikten sonra siipernatan DNA
kaynag1 olarak kullanmilmistir. Onceden tamimlanmis
primerler kullanmlarak PZR reaksiyon karisimi ve PZR



dongileri olusturulmustur. Amplifiye edilmis DNA
urunleri 1x TBE tamponu icerisinde, etidyum bromur
eklenmis % 1.5’k agaroz icerisinde jel elektroforezi
yontemine gore analiz edilmistir. 100 Volt akimda, 40
dakika yurutulmustir (13).

Tiirlerinde

Enterobacterales Karbapenemaz

Varhiginin Saptanmasi

Tarama Testleri: Karbapenemaz taramasi icin
meropenem zon cap1 25-27 mm olan izolatlarda
temosilin’e  kars1 diren¢ bakildi. Temosilin’e

direncli olmayan ve meropenem inhibisyon zon
cap1 karbapenemaz tarama sinir degerinin (<25mm)
altinda tespit edilen bakterilere karbapenemaz
kombinasyon disk testi uygulanmistir. Tarama
diski icin 28
mm’den kiiciik olan izolatlara Minimal Inhibitér

esik degerleri meropenem (10ug)

Konsantrasyon (MiK) testi uygulanmistir (Tablo 1).

Minimum inhibitor Konsantrasyon (MiK): EUCAST

standartlarn  dogrultusunda sivi  mikrodiliisyon
yontemi ile 0.125-128 mg/| konsantrasyon araliginda
calisilmistir. Bakteri liremesinin gozlenmedigi son
kuyucuktaki antibiyotik konsantrasyonu MIK degeri
olarak tespit edilmistir. Meropenem icin direnc sinir

degeri >2mg/| olarak degerlendirilmistir. (12).

Fenotipik Dogrulama Testleri: EUCAST oOnerileri

dogrultusunda steril petri kaplarinin icerisinde
meropenem diskleri tizerine 100 mg/l dipikolinik asit
(DPA), 0.2 M EDTA, 60 mg/ml aminofenil boronik asit
(APBA), 75 mg/l kloksasilin solusyonundan 10’ar pl
damlatilarak 30 dak. bekletilmistir. 0.5 McFarland
standardina gore hazirlanan inokulum Mueller Hinton

agar plaklarina yayilip uzerine, inhibitor iceren

Tablo 1. Karbapenemaz tarama testleri

ve icermeyen meropenem disklerinden birer adet
konuldu. Karbapenemaz kombinasyon disk testine
gore inhibitorlu disklerde sinerji olup olmadig test
edilmistir(12).

Calisma icin Canakkale Onsekiz Mart Universitesi
15.03.2017
tarihinde verdigi 2017/05-03 sayili izin alinmistir.

Klinik Arastirmalar Etik Kurulu’nun

BULGULAR

Canakkale ilinde calismaya dahil edilen gida
calisanlarim (n:300) farkli gida isletmelerinde (lokanta,
restoran, yemek fabrikas1 vb.) calisanlar (n:128) ve
hastanelerin yemek pisirme ve dagitim islerinde gorevli
kisiler (n:72) olusturmustur. Gida isletmelerinde
calisan kisilerin 164 (%71.9)’U erkek, 64 (%28.1)’u
kadin iken, hastanede calisanlarin 29 (%40.2)’u erkek,
43 (%59.8)’Uniin kadin oldugu tespit edilmistir. Gida
isletmelerinde calisanlarin 124 (%54.4)’iinde, hastane
calisanlanin 34 (%47.2)’unde Gram negatif bakteri el
tastyiciigr tespit edilmistir (Tablo 2).

Gida calisanlarinin el siruntu  orneklerinden
222 adet Gam negatif bakteri izole edildi. MALDI-
TOF MS’ye gore 129  (%58.1)’unun
K. pneumoniae, 32 (%14.4)’sinin E. cloacae, 31

izolatlarin

(%13.9)’inin Acinetobacter baumannii, 11 (%4.9)’inin
E. coli oldugu tespit edildi. Ayrica izolatlar arasinda
Enterobacter asburiae (n:8), Escherichia hermannii
(n:4), (n:3), Klebsiella
oxytoca cancerogenus (n:2)

Enterobacter
(n:2),
turlerine rastland1 (Sekil 1). En cok tespit edilen

aerogenes
Enterobacter

bakterilere ait spektrumlar Sekil 2’de verildi.

MIK (mg/L) Disk difiizyon zonlar1 (mm)
Karbapenem
S/l sinir degeri Tarama esik degeri S/I simir degeri Tarama esik degeri
Meropenem (10pg) <2 >0.12 222 <28
Ertapenem (10pg) <0.5 >0.12 >25 <25
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Sekil 1. MALDI-TOF MS ydntemine gore tespit edilen bakteri tirleri ve dagiimlan
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Sekil 2. MALDI-TOF MS yontemi ile en ¢ok tespit edilen bakterilere ait kiitle spektrumlar
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Antibiyotik duyarlilik testi sonuclarina gore; 191
adet Enterobacterales Uyesinden yed’sinin (%3.7)
klinik simir degerlere gore (EUCAST) sefotaksime
direncli (<17mm) oldugu tespit edildi. Bu izolatlarin
E. cloacae (n:4), K. pneumoniae (n:2), E. coli
(n:1) olduklan belirlendi. Direncli suslarin 6’s1 gida
isletmelerinde calisanlari, bir tanesi hastane gida
calisant el siiriintli orneginden izole edilmistir (Tablo
2).

On g izolatin (%6.8) sefotaksim inhibisyon zon
capinin GSBL tarama sinir degeri altinda (<21mm)
oldugu tespit edilmistir. Tarama sinir degeri altinda
kalan K. pneumoniae (n:6), E. cloacae (n:6) ve E.
coli (n:1) bakterilerine uygulanan kombine disk ve
cift disk sinerji fenotipik dogrulama testi sonuglarina
gore iki adet bakterinin (K. pneumoniae, E. cloacae)

GSBL pozitif oldugu belirlendi. PZR yontemine goére
K. pneumoniae izolatinin CTX-M enzimi geni tasidig
ve hastanede gorevli olan bir gida calisanindan izole
edildigi belirlenmistir.

Enterobacterales suslarimin ve A.  baumannii
izolatlarimin hicbirinde disk diflizyon yonteminde
klinik sinir degerlere gore karbapenem direncine
rastlanmamistir. Meropenem MIK testi icin meropenem
zon cap1r 28 mm’den kiicuk olan 46 adet izolat
calismaya dahil edilmistir. Bu izolatlarin meropenem
MIK degeri klinik simir deger olan 8 mg/l ile 0.125
mg/l arasinda tespit edildi. Karbapenemaz taramasi
sonuclarina gore iki adet bakteriye karbapenemaz
kombinasyon disk testi uygulandi. inhibitorlii disklerde
sinerjiye rastlanmadi. Bu izolatlarda karbapenemaz
negatif olarak belirlendi.

Tablo 2. Gida calisanlarinin isyeri, cinsiyet, tasiyicilik durumlar ve direncli bakterilerin dagilimi.

. Gram negatif bakteri Enterobacterales tiirleri
Isyerleri Cinsiyet n (%) 8 (n:191) Sefalosporin
el taswyicisi, n (%) direnci n (%)
Kadin
64 (28.1) 2 )
Gida isletmeleri Erkek 3(1.6)
(lokanta, restoran, yemek fabrikasi vb.) 164 (71.9) :
124 (54.4)
Toplam
228 (100) 2
Kadin 0
43 (59.8)
Hastane Erkek 1(0.5)
(mutfak, yemek servisi) 29 (40.2) 34 (47.2) :
Toplam
72 (100) ey
Genel Toplam
Toplam 300 (100) 158 (52.7) 7 (3.7)
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TARTISMA ve SONUC

Calismamizda gida calisanlarinda izole ettigimiz
222 Gram negatif bakterinin 2 adedinde GSBL
varlig1, bunlann icerinde bir tanesinin CTX-M tirl
oldugu tespit edilmistir. Bakterilerin hicbirisinde
karbapenemaz varlig1 gosterilmemistir.

Gida calisanlarn farkli yollarla patojen veya
direncli bakterilerin yayilimina sebep olabilirler.
Patojen bakteri el tasiyiciigt  olan kisiler

kullandiklan
ortamin hatta calisma

hazirladiklar/sunduklarn  gidalann,

ekipmanlarin, calistiklar
arkadaslarinin. kontaminasyonuna sebep olabilirler.
Bir universite kampusunun alt1 farkli kantinindeki
gidalar, hazirlama yizeyleri ve calisan ellerinin

mikroorganizmalar ile kontamine oldugu, bu
mikroorganizmalarin birbirleriyle ayn1 veya benzer
yapida olduklar saptanmistir. Ayrica, izolat sayilan
dikkate alindiginda, en yiiksek kontaminasyonun gida
calisan ellerine ait oldugu tespit edilmistir (14). Gliney
Afrika’da sarkiteri bolumiinde calisan gida iscilerinin
ellerinde ve onluklerindeki Enterobacterales tirleri
tastyicilik oraninin sirasiyla 1 %44, %16 oldugu tespit
edilmistir (15).
pastirma satis noktalarindaki

Kayseri’de yapilan calismada da
gida calisanlarinin
ellerindeki E. coli el tasiyiciigi oranmi %10,6,
Enterobacterales tirleri tasiyiciigt %44,6 oraninda
bulunmustur (16). Hastanelerde yemek hizmeti ile
gorevli kisiler hastane ortaminda diren¢ kazanmis
bakterilerle kontamine olduklarinda hastanede ve
toplumda yayma potansiyeline sahip olmaktadirlar.
Boylece direncli bakterilerin toplumda yayilarak halk
sagligi sorunu olusturmasi kacinilmaz olmaktadir.
Antibiyotik direnci goriilen bakterilere genellikle
klinik
calismalarda hastanelerin yani sira artik toplumda da

izolatlarda rastlanmakla beraber yapilan

direncli bakterilere rastlandigi gosterilmistir (17).

Fas’taki bir hastaneye yemek hizmeti veren
isletmedeki gida iscilerinin E. coli el tasiyiciik oram
%45 bulunmustur. Gida, ylizey ve iscilerden izole
edilen izolatlarin sefotaksim’e kars1 %55.6 oraninda
direncli olduklan gosterilmistir (18). Bu calismada

Turk Hij Den Biyol Derg

lokanta, restoran gibi gida isletmelerinde calisan
kisilerin Enterobacterales turleri tasiyiciik orani
%54.4, hastane yemek hizmetinde calisanlarin ise
%47 .2 saptanmistir. Genel olarak tasiyiciik orani %52.7
olarak oldukca yuksek bulunmustur. Toplum kaynakli
Enterobacterales tiirlerinin 7 (%3.7)’sinin sefotaksime
direncli oldugu, direncli suslarin 6 (%3.1)’sinin gida
isletmelerinde calisanlardan, bir tanesinin (%0.5)
hastane gida calisanindan izole edildigi goriilmustdir.

GSBL
turlerinin sefalosporinlere karsi en yaygin direnc
GSBL Ureten
enfeksiyonlarinin

Uretimi Enterobacteriaceae ailesi

nedenidir. 2000 yilindan bu vyana,
Enterobacteriaceae insidansi
hem hastanelerde hem de toplumda kiresel olarak
artmistir. Son yillarda, GSBL/AmpC ureten E. coli
hayvanlardan, yiyeceklerden, cevresel kaynaklardan
ve insanlardan artan siklikta izole edilmistir (19).
Antibiyotik direncli suslar toplumda kontamine eller,
kontamine gidalar vasitasiyla yayilabilirler. Kimes
hayvanlarinin hazirlanmasindan sonra GSBL Ureten
E. coli, kesme tahtalarinin %12’sinde ve eldivenlerin
%50’sinde tespit edilmis ve bu sonuglar bulasma icin
onemli bir kaynaga isaret etmistir (20).

Yapilan calismalarda toplumda saglikli bireylerin
diskilarinda degisen oranlarda GSBL tasiyiciigi rapor
edilmistir. Dogu Akdeniz bolgesinden 2005 yilinda
yayinlanan ilk verilere gore geng saglikli 68rencilerde
GSBL tastyiciigt %2.4 olarak saptanmistir. Tunus’ta
2010’da  %7.3, 2011’de Misir’da  %63.3 olarak
belirlenmistir.  Afrika’dan  bildirilen  oranlara
gore Senegal’de %10, Nijerya’da %30.9 olarak
saptanmistir. GSBL tasiyicilik orani Avrupa’da %5’in
altinda bulunmustur (21). 2003-2007 yillar1 arasinda
Avrupada Saglikli kislerde fekal GSBL tasiyicilik oran
%1-%8 iken Asya ve Afrika ulkelerinde bu oranin %50-
%60 oldugu bildirilmistir. Giiney Etiyopya’da 6grenci
kafeteryasinda calisan gida iscilerinin diskilarindan
izole edilen E. coli ve K. pneumonia izolatlarinin
%25.3’U GSBL pozitif oldugu belirlenmistir (22).
Japonya’da yapilan baska bir calismada saglikli gida
calisanlarinin diskis1 sadece bir defa ve ikiden fazla



GSBL pozitif bakteri agisindan taranmistir. Sirasiyla
GSBL pozitifligi %3.1 ve %15.6 oraninda oldugu
saptanmis, Uc aydan iki yila kadar tasiyiciliklarinin
devam ettigi belirlenmistir (23). Bu konuda iilkemizde
yapilmis bir calismada hastaneye ayaktan basvuran
kisilerin diskilarinda %30 oraninda GSBL tasiyiciligina
rastlandi (24). insan bagirsak florasinin iiyeleri olan
Enterobacterales tirleri

eller, su ve yiyecekler

vasitasiyla kolayca yayilabilirler.

Diinyada toplum kokenli idrar yolu
enfeksiyonlarindan en sik E. coli, ardindan Klebsiella
ve Proteus tiirleri izole edilmektedir. Toplum kaynakli
GSBL Ureten siklig,

sosyokiiltirel ozelliklere ve cografi bolgelere goére

Enterobacterales izolasyon

farklilk gostermektedir. (25). Tirkiye’de yapilan
bir meta-analizde hastaneye ayaktan basvuran
hastalarin idrar kiiltiir sonuclarinin degerlendirildigi
67 calismanin sonuclarina gore GSBL oranlarn %20’nin
altinda tespit edilmistir (26).

2000 yiiindan beri CTX-M tip enzimleri, tim
bakteri
coli’de sik gosterilmistir (27). CTX-M enzimi pozitif

kitalardan cesitli turlerinde ozellikle E.
E. coli’nin diinya capinda (saglik hizmetleri, toplum,
ciftlik hayvanlari, evcil hayvanlar, cevre) yayginiigi
soz konusudur (28). CTX-M ureten E. coli, coklu ilaca
direnclibakteriler arasinda onemlidir ve antimikrobiyal
ilac direnci alaninda gozetim, enfeksiyon kontrolu,
temel arastirmalar icin ana hedef olarak kabul
edilmelidir (29). Enterobacterales ailesine ait ESBL
Ureten bakterilerin, ozellikle CTX-M-15 Ureten E. coli
ST131 klonunun bagirsakta tasinmasinin yayginligi,
son zamanlarda bilyliyen bir halk sagligi olarak
kabul edilmektedir ve diinya capinda endise verici
bir durumdur (30). Kiresel olarak, son yirmi yilda
toplumda GSBL pozitif E. coli’nin bagirsakta tasima
oraninda 8 kat artis meydana gelmistir. Yayilmasinin
onlenmesi, yeni tedavi ve halk sagligi stratejileri
uluslararasi isbirligini gerektirmektedir (31).

CTX-M
arasinda sefalosporin direncindeki hizli artisa onemli

pandemisi  Enterobacterales suslan

olcude katkida bulunmustur. Bu artis coklu ilaca
direncli bakterilerin neden oldugu enfeksiyonlarin
tedavisinde karbapenemlerin kullaniminin artmasina
(27).
halk sagligi acgisindan 6nem arz eden karbapenem
hidrolize

neden olmustur Epidemiyolojik ac¢idan ve

direnc  mekanizmasi, karbapenemleri

eden beta-laktamazlarin (karbapenemazlarin)

uretimidir. Karbapenemaz Uretimi plazmidlerle
aktanlabildiginden, coklu veya tam dirence neden
olabildiginden 6nemli bir direnc mekanizmasi olarak
kabul edilmektedir (31, 32). Karbapenem direncli
Enterobacteriaceae, halk saglig icin bilyiik bir tehdit
olusturmaktadir ve hizla kiiresel olarak yayilmaktadir
(ECDC)

Avrupa kitasindaki EURGen-Net sirveyans sistemi

(33). Avrupa Hastalik Kontrol Merkezinin

kapsaminda Turkiye’de 26 farkli hastanede toplanan
izolatlarin karbapenemaz epidemiyolojik verileri
(34).
sirveyansinin izlenmesinde toplum kokenli direncli

elde edilmistir Ulkemizde karbapenemaz
suslara ait verilere de yer verilmesi epidemiyolojik
izleme katki saglayabilir.

Ulkemizde ve Avrupa’da toplum kaynakli suslar
arasinda karbapenem direnci yok denecek kadar
azdir. Bizim calismamizda da toplum kaynakli 222
adet gram negatif bakterinin hicbirinde karbapenem
direncine rastlanmamistir. Tarama sonuclarina gore
karbapenemaz tasiyan bakteriye de ulasilamamistir.

Sonuc olarak; calismamizda toplum kaynakli
Enterobacterales tirlerinde sefalosporin direncli
suslarin cok yaygin olmadigi, karbapenem direnci
tasimadiklan tespit edilmistir. Son yillarda toplumda
kazanilmis enfeksiyonlarda direncli suslarin ortaya
cikist onem kazanan bir halk sagligi sorunudur. “Tek
Saglik” yaklasimi altinda saglikli bireyler, cevre, su,
gida, toprak, tarimsal drinler hatta hayvanlardan
elde edilen izolatlarda direnc verilerinin belirlenmesi
enfeksiyon kontrolii ve halk sagligi acisindan katki
saglayacaktir. Bunun yaninda gida calisanlarinda hijyen
egitimine onem verilmesi gerektigi diisiinlilmistdir.
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