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VANKOMISINE DIRENCLI ENTEROKOKLAR

 Vankomisine direncli enterokok (VRE) enfeksiyonlari
genellikle gastrointestinal kolonizasyonu takiben gelisen
endojen enfeksiyonlar olarak kabul edilmektedir

* Bagisikhk sistemi saglam kisilerde VRE kolonizasyonu
nadiren enfeksiyonla sonuclanirken, hematolojik hastalig
olan, organ transplant alicilari veya agir hastaligi olan
kisilerde kolonizasyon sonrasinda enfeksiyon gelisme
olasihgi yuksek

e VRE ile kolonize hastalar genellikle asemptomatik
oldugundan, VRE kolonizasyonunun saptanmasi icin
hastalardan surveyans kulturleri yapilmaktadir



KARBAPENEM DIRENCLI ENTERIK BAKTERILER

e Karbapeneme direncli enterik bakteriler (KDE) ile
gelisen enfeksiyonlarin dnlenmesinde, hastalarda
rektal kolonizasyonun belirlenmesi, enfeksiyon
kontrol programlarinin en 6nemli basmagi

 KDE icin “Centers for Disease Control and Prevention
(CDC)” tarafindan onerilen yontemler ile aktif
surveyans kulturleri yapilmakta

* Yuksek riskli Gnitelerde aktif stirveyans calismasi ile
KDE kolonizasyonunun belirlenmesi ve hizla temas
onlemleri alinmasi sayesinde ciddi salginlarin
dnlendigine yonelik yayinlar mevcut



AMAC

v'Hematolojik ve kemik iligi transplantasyonu
olan (KIT) hastalarda goérulen rektal siirveyans
kultur pozitifligi ile bakteriyemi arasindaki
iliskiyi arastirmak



YONTEM

Hangi Hastalar ?

VR

Hematoloji
Servisi
110 hasta

KIT Servisi

77 hasta




KOLONIZASYONUN ARASTIRILMASI

Ne Zaman? Kultir Bazh Tarama
Hastaneye kabul sirasinda ¢ KDE icin 2 mg/L
ve yatis suresince Meropenemli

MacConkey Agar
Ne Sikhkta ?

Periyodik olarak haftalik

* VRE icin sirasi ile VRE
Nereden Alinmali ? Broth, VRE Agar
Rektal bolge



KOLONIZASYONUN ARASTIRILMASI

Kultir Bazh Tarama Disk diftizyon ile
direncin dogrulanmasi




BAKTERIYEMININ SAPTANMASI




BULGULAR

Hastalar Cinsiyet Yas Ortalamasi | Yatis Suireleri
(Giin)
110 Hematolojik Hasta | 59 (%53,6) Erkek 45 21
51 (%46,3) Bayan
77 KIT Hastasl 46 (%59,7) Erkek 47 32

31 (%40,2) Bayan




BULGULAR

Kolonizasyon ve Bakteriyemi

110
Hematoloji
v Hastasl \J

59 (%53,7)
VRE (-)

51 (%46,3) 99 (%90) 11 (%10)
VRE (+) KDE (-) KDE (+)

4 (%7,8) 1 (%1,01) 3 (%27,2)
VRE KDE KDE

Bakteriyemisi Bakteriyemisi Bakteriyemisi

VRE
Bakteriyemisi

(-)




KOLONIZASYON VE BAKTERIYEMI

72
(%93,5)
KDE (-)

11 (%14,2) 66 (%85,8) 5 (%6,5)

Kolonizasyonu Kolonizasyonu

1 (%9) 1(%1,5) 1 (%20)
VRE VRE KDE

Bakteriyemisi Bakteriyemisi Bakteriyemisi

3 (%4,1)

KDE

Bakteriyemisi




ISTATISTIKSEL ANALIZ

HEMATOLOJi KIT
Hasta Sayisi (%) P Degeri Hasta Sayisi (%)
VRE Kolonizasyonu 51 (46,3) <0,001 11 (14,2)
VRE (-) 59 (53,7) 66 (85,8)
KDE Kolonizasyonu 11 (10) 0,233 5(5,1)
KDE (-) 99 (90) 72 (94,9)
VRE Bakteriyemisi 4 (7,8) 0,036 1(9,09)
VRE (-) 0 1(1,5)
KDE Bakteriyemisi 3(27,2) 1 (20)
KDE (-) 1(1,01) 3(4,1)

Ki-Kare ve Fisher's Exact test




TARTISMA

v Hematolojik hastalarda VRE kolonizasyonu, KIT
hastalarina gore anlamli olarak daha yuksek bulundu

v' Hematolojik hastalarda VRE kolonizasyonunun
bakteriyemi icin bir risk olusturdugu saptandi

v’ KIT olan hastalarin ayri ve koruyucu izolasyon
uygulanan odalarda yatiyor olmasi VRE
kolonizasyonunun daha dustk olmasini aciklayabilir



TARTISMA

v’ KIT hastalarinda VRE kolonizasyonu ve her iki grupta
KDE kolonizasyonu, bakteriyemi acisindan istatistiksel
olarak anlamli saptanmadi

v Bu durum her iki serviste yatan hastalarin klinik
tablolari, antibiyotik tedavileri ve cevre sartlariile
iliskili olabilir

v’ Ozellikle KIT grubunda hasta sayisinin az olusu

kolonizasyon bakteriyemi arasindaki iliskiyi aciklamda
yetersiz olabilir



TARTISMA

v VRE kolonizasyonun saptanmasi; direncli
mikroorganizma yayiliminin izlenmesi ve 6nlenmesi
acisindan faydali olacagi

v’ Hematolojik hastalarin rektal stirveyans sonuclari
takip edilerek bakteriyemi acisindan uygun ampirik
tedavi yonetiminin yapilabilecegi disinulmektedir

v’ Aktif strveyans kuiltirleri ve temas izolasyonu
kullanildiginda VRE ve KDE’in neden oldugu
enfeksiyonlarin azaltildigl bircok calisma mevcut...

http://www.cdc.gov/ncidod/dhap/pdf/armdroGuidelin
e2006.pdf




SONUC

Direncli mikroorganizma kolonizasyonu
arastiriimali mi?

Rektal Kolonizasyon Tedavi Yaklasiminda
Onemli mi?
EVET!!!
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