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Sayin Editor;

Celebi ve arkadaslarinin Gocuk Enfeksiyon
Hastaliklarn Dergisi 2008 Eylul sayisinda yer alan
“Cocuklarda Geniglemis Spektrumlu b-Laktamaz
Ureten Klebsiella Kan Akimi Enfeksiyonunda Risk
Faktorleri ve Klinik Sonuclan: Bes Yillik Calisma”
(1) isimli calismayi ilgi ile okuduk. Celebi ve ark.
(1) 2003-2007 yillar arasinda, genisletilmis spek-
trumlu b-Laktamaz (GSBL) Ureten Klebsiella spp.
kan akimi enfeksiyonu olan hastalarin risk faktor-
leri degerlendirdikleri vaka-kontrolli ¢galismalarin-
da, GSBL Ureten Klebsiella spp. kan akimi enfek-
siyonlari icin risk faktérleri olarak genis spektrum-
lu antibiyotik alimi (5.45; 1.19-26.9 %95 ClI), 14
glnden uzun sureli yatis (5.42; 1.18-26.8 %95
Cl), santral vendz kateter varligi (8.23; 1.40-62.6
%95CI) ve total parenteral beslenmeyi (8.23;
1.40-62.6 %95 Cl); mortalite icin ise septik sok
varligi, altta yatan kronik karaciger ve ndrolojik
hastaligin olmasi, énceden genis spektrumlu an-
tibiyotik alimi, santral venéz kateter varligi ve me-
kanik ventilasyon predispozan faktor olarak sap-
tamiglardir. GSBL Ureten mikroorganizmalarin
son yillarda basta nozokomiyal enfeksiyonlarda
olmak Uzere klinik érneklerde izole edilmesindeki
artisa paralel olarak ¢cocuklarda fekal ESBL tasi-
yiciiginda da artis oldugu gézlenmektedir. Eski-
sehir Osmangazi Universitesi Tip Fakiiltesi Cocuk
Saghg ve Hastaliklari servislerinde yatan ve
ayaktan basvuran 464 cocukta yUrittGgimuaz
prospektif calismada, hastanede yatan 270 ¢o-
cugun %24.4’Unde, ayaktan polikliniklere bagvu-
ran 196 hastanin %7.2’sinde GSBL Ureten E. co-
li ve Klebsiella spp. tUremesi gdzlendi (2). Hasta-
nede yatan hastalardaki fekal GSBL pozitif E. Co-
Ii suslarinda imipenem MIC degerleri 0.06-0.5,
Klebisella spp. icin ise imipenem MIC degerleri
0.125-4 pg/ml saptandi. Hastanede yatan ¢ocuk-
larda fekal GSBL Ureten E. coli ve Klebsiella spp.
icin risk faktdrleri yogun bakim Unitesinde kalis,
mekanik ventilasyon ihtiyaci, idrar sondasi uygu-
lanmasi, santral kateter uygulamasi, cerrahi giri-
sim ve hastanede yatis sirasinda 3. kusak sefa-
losporin kullanimi saptanirken, poliklinige bagsvu-
ran kronik hastaligi olmayan ¢ocuklarda ise risk
faktorleri olarak son bir ay icerisinde 2. veya 3.
kusak sefalosporin grubu antibiyotik kullanimi
saptanmistir (2). Celebi ve ark. (1) calismasinda
invaziv drneklerde, calismamizda fekal izolatlarda
elde edilen drnekler icin risk faktorleri benzer

olup, basta 3. kusak sefalosporinler olmak (izere
genis spektrumlu antibiyotik kullanimi énemli bir
yer tutmaktadir. Saptanan risk faktoérleri icerisin-
de altta yatan kronik hastalik (basta malignensi-
ler), yogun bakimda ve mekanik ventilatérde uzun
kalis suresi gibi hastalarda degistirilmesi gu¢ risk
faktorleri olup, GSBL Ureten mikroorganizmalara
bagli gelisen enfeksiyonlarin engellenmesinde en
onemli faktdrlerden birisini akilci antibiyotik uygu-
lamasi olusturmaktadir.

Klinigimizde Subat 2006-Eylul 2007 tarihleri
arasinda klinik invaziv érneklerde GSBL Ureten E.
coli ve K. pneumoniae Uremesi olan 82 hastada
(eriskin ve cocuk) in vitro karbapenem (ertape-
nem, imipenem, meropenem) duyarliiginin de-
gerlendirildigi calismada, tim klinik izolatlarin imi-
penem ve meropeneme duyarll oldugu saptandi
(8). Calismamizda ertapenem duyarlii@ invaziv
orneklerde degerlendiriimis, ¢ocuk hastalardan
elde edilen GSBL Ureten E. colive K. pneumonia-
e suglarinin tamami ertapeneme duyarl oldugu
saptanmistir. Cocuk hastalardan izole edilen
GSBL ureten E. colive K. pneumoniae suslari igin
ertapenem MIC degerleri 0.03 ile 0.5 arasinda de-
gismekte idi. Erigskin ve ¢ocuk hastalarin birlikte
degerlendirildiginde, GSBL ureten E. Coli suslari-
nin tamami ertapeneme duyarl iken, tim GSBL
Ureten mikroorganizmalarinda in vitro ertapenem
duyarlihgr %97.5 olarak saptandi. Celebi ve ark.
(1) calismalarindakine benzer sekilde calismamiz-
da da meropenem ve imipeneme duyarliik %100
idi. GCalismamizda buna ek olarak ¢ocuk hastalar-
dan izole edilen invaziv klinik érneklerde in vitro
ertapenem duyarliig %100 idi (3). Komplike intra
abdominal infeksiyonlarda, komplike Uriner infek-
siyonu, toplum kaynakli pnédmoni, ve cilt-yumu-
sak doku infeksiyonlarinda ertapenemin ¢ocuk
hastalarda etkin oldugu ve iyi tolere edildigi bildi-
rilmistir (4-5). Cocuklarda ertapenemin tanimla-
nan klinik tablolarda etkileri ile ilgili olarak Ulke-
mizde de calismalara ihtiyac duyulmaktadir.
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Yanit:

Sayin Dinleyici ve arkadaslarinin, Cocuk Enfeksiyon
Dergisi 2008 Eylll sayisinda yayinlanan “Cocuklarda Ge-
nislemis Spektrumlu Beta-Laktamaz Ureten (GSBL) Kleb-
siella Kan Akimi Enfeksiyonunda Risk Faktorleri ve Klinik
Sonuglari: Bes Yillik Galisma” (1) isimli calismamiza yaptig
elestiri ve katkilar icin tesekkir ederiz. Dinleyici ve arkadas-
lan tarafindan Eskisehir Osmangazi Universitesi Tip Fakiil-
tesi Cocuk Sagligi ve Hastaliklar servislerinde yatan ve
ayaktan basvuran 464 cocukta yapilan prospektif calisma-
da, hastanede yatan 270 ¢cocugun %24.4’Unde, ayaktan
polikliniklere bagvuran 196 hastanin %7.2’sinde GSBL
Ureten Escherichia coli ve Klebsiella spp. Uremesi saptan-
mis. Bizim calismamizda ise sadece hastanede yatan ol-
gulardan izole edilen Klebsiella suglarinin 28’inde (%57.1)

GSBL pozitif olarak saptandi. Oranimiz bu ¢alismaya gore
yuksek bulundu, bu durum hastalarin alttan yatan hastaligi
ve Uniteler arasi farklilikla ilgili olabilir. Hastanemize yatirilan
bu olgularin blytk ¢ogunlugu Bursa merkezindeki blytk
¢ocuk hastanelerinde yatan ve ciddi komplikasyonlari ne-
deniyle tarafimiza sevk edilen olgulardir, oranimizin daha
yuksek olmasinin nedenlerinden biri de bu olabilir. Calis-
mamizda GSBL Ureten Klebsiella spp. kan akimi enfeksi-
yonlari icin risk faktorleri olarak genis spektrumlu antibiyo-
tik alimi, uzamis yatis, santral vendz kateter varligi ve total
parenteral beslenme anlamli bulundu (p<0.05). Dinleyici ve
arkadaslarinin calismasinda hastanede yatan cocuklarda
fekal GSBL Ureten E. coli ve Klebsiella spp. icin risk faktor-
leri yogun bakim Unitesinde kalis, mekanik ventilasyon ihti-
yacl, idrar sondasi uygulanmasi, santral kateter uygulama-
s1, cerrahi girisim ve hastanede yatis sirasinda 3. kusak se-
falosporin kullanimi saptanmis olup, ¢alismamizda bulu-
nan risk faktérlerine benzemekteydi. Dinleyici ve arkadas-
larinin galismasinda, ertapenem duyarliligi invaziv érnekler-
de degerlendirilmis, cocuk hastalardan elde edilen GSBL
Ureten E. coli ve Klebsiella pneumoniae suslarinin tamami
ertapeneme duyarll oldugu saptanmistir. Calismamizda
GSBL Ureten Klebsiella spp. izolatlarinin tamami merope-
neme duyarll bulundu, ancak ertapenem duyarliigi otoma-
tik antibiyogram sistemlerinde bulunmadidi igin degerlen-
dirilemedi. Ertapenem giinde tek doz kullanim avantaji var-
dir, ve yapilan galismalarda, komplike intra abdominal in-
feksiyonlarda, komplike Uriner enfeksiyonu, toplum kay-
nakli pnémoni, ve cilt-yumusak doku enfeksiyonlarinda er-
tapenemin etkin oldugu bildiriimektedir. Ancak tlkemizde
¢ocuklarda ertapenem kullanimi ile ilgili yeterli calisma bu-
lunmamaktadir.
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