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Bir Cocuk Hastaliklari ve Cerrahisi
Egitim ve Arastirma Hastanesinde
Antimikrobiyal Kullanimina lliskin Nokta
Prevalans Calismasi: 2008 ve 2012
Verileriyle Karsilastiriimasi

Sayin Editor,

Kara ve ark. (1) “Bir Cocuk Hastaliklari ve Cerrahisi
Egitim ve Arastirma Hastanesinde Antimikrobiyal
Kullanimina lliskin Nokta Prevalans Calismasi: 2008 ve
2012 Verileriyle Karsilastirimasi” bashkl ¢alismalarini
ilgiyle okuduk (1). Calismanin 4 yilda bir tekrarlanarak
elde edilen sonuglarin daha 6nce yapilan c¢alismalarin
verileri ile karsilastirilarak kurumun antibiyotik kullanimi
konusundaki performansinin izlenebiliyor olmasi ézellikle
ilgimizi gekti.

Gereksiz antibiyotik kullanimi yalnizca tedavi maliyet-
lerini etkilemekle kalmayip ayni zamanda mikroorganiz-
malarin antibiyotiklere karsi diren¢ gelistirmesine sebep
olmaktadir (2). Antibiyotik direnci 6zellikle yogun bakim-
larda klinisyenler ve hastalar igin biiylk sorun olusturmak-
tadir. Bizim 2014 yilinda toplam 10 ¢ocuk yogun bakim ve
yenidogan yogun bakim Unitesinde yapmis oldugumuz
¢ok merkezli nokta prevalans galismasinda antibiyotik
kullanim orani %66,8 olarak saptanmisti (3). Calismamizda
kurumda ¢ocuk enfeksiyon hastaliklari uzmani bulunmasi
ve antibiyotik kullanma sikligi arasinda istatiksel olarak
anlamh iligki yoktu ancak gocuk enfeksiyon hastaliklari
konsiltasyonu yapilan hastalarda antibiyotik kullanma
orani %48,2 iken, yapilmayan hastalarda antibiyotik kul-
lanma orani %72,6 idi (p=0,01) (3). Ulkemizde ve diinya-
da alinan énlemlere ragmen antibiyotikler halen en ok
kullanilan ilag gruplar arasinda yer almaktadir.
Antibiyotikler tlkemizde kullanilan ilaglarin %20’ sini olus-
turmakta, hastane tedavi maliyetlerinin %30’una sebep
olmaktadir (4). Antibiyotiklere direng gelisme hizi yeni
antibiyotiklerin kesfedilmesinden daha hizli olmaktadir.
Antibiyotiklere diren¢ gelisimini tamamen engellemek ger-
¢ek diinyada mimkiin degildir. Bugiin geldigimiz noktada
dnumuzdeki 20 yilda yeni kusak antibiyotiklerin kullanima
girmesi pek de mumkin gérinmemektedir (5). Ancak
direng gelisimini yavaslatmak elimizdedir (1). Kara ve
ark.’nin calismalar gibi antibiyotik kullanimina iligkin
calismalarin periyodik olarak yapilmasi, uygunsuz ve sik
kullanimin yiksek oldugu bélgelerde egitim ¢alismalarina
hiz verilmesi uygun olacaktir.
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Servisine Basvuran Akut Gastroenteritli
Cocuklarda Bakteriyel Etkenlerin
Prevelansi

Sayin Editdr,

Akut gastroenteritler (AGE), cocuklarda tim yagslarda
sik gorilmesine ragmen; 6zellikle 5 yas altinda daha sik
gbrilmektedir. Onceki calismalarda, bu yas gruplarinda
en sik etkenin rota virlsler oldugu ve bu hastalarin acil
servislere 6nemli yuOk getirdigi gdsterilmistir (1, 2).
Gocukluk caginda énemli bir morbidite ve mortalite nede-
ni olan AGE konusunun farkli bir bakis agisi ile irdelendigi
“Ege Universitesi Tip Fakiiltesi Cocuk Acil Servisine
Basvuran Akut Gastroenteritli Cocuklarda Bakteriyel
Etkenlerin Prevelansi” baslkl ¢alismay! buylk titizlik ve
hayranlikla okudum (3). Bu ¢alisma ¢ocukluk c¢agi ishalle-
rinde bakteriyel etken sikligini vermesi ve hangi mevsim-
de hangi bakteriyel etkenlerin sorumlu olabileceg@i ve
tedavide hangi tercihlerin yapilmasi gerektigini géstermesi
acisindan cok faydali olmustur. Galisma sonuglarinin,
gaita kulttrd yapilma imkani olmayan birinci basamak ve
bazi ikinci basamak saglk kurumlarindaki hekimler ic¢in
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¢ok kullanigli bir kilavuz olacagini distinmekteyim.
Calisma konusu dahilinde olmamasina ragmen, ishal
yakinmasi ile bagvuran 3762 hastanin dosyalari taranmis
iken; hastalarin ne kadarinda viral etken saptandigi ve
6zellikle rotavirts sikliginin ne oldugunun birkac ciimle ile
verilmis olsaydi, Glkemizdeki rotavirlis epidemiyolojik veri-
leri daha da glclenmis olacakti. Avcu ve arkadaglarina,
bu gizel ve faydal ¢alismalari i¢in konunun muhatabi bir
hekim olarak tesekkir ederim.
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Sayin Editdr,

Akut gastroenterit, 6zellikle gelismekte olan Ulkelerde
cocuklarda morbidite ve mortaliteye neden olan énemli bir
saglik sorunudur. Rotavirlis asisinin birgcok Ulkede rutin
asl programina girmesinin ardindan hastaligin gérilme
sikliginda énemli bir azalma olmakla birlikte, ginimizde
her yil bes yas alti 105.000’den fazla gocukta hastaneye
yatis ihtiyaci gerekmektedir (1). Kotd el hijyeni uyumu,
sanitasyona sinirli erisim, malndtrisyon ve glvenli su kay-
naklarina ulasamama gibi faktérler hastaliga daha da
zemin hazirlamaktadir (2). Ancak ¢ogunlukla sadece des-
tek tedavisinin klinik dizelme igin yeterli oldugu bu hasta-
ik nedeni ile diinyada salginlar olmakta ve birgok ¢cocuk
hayatini kaybetmektedir.

Avcu ve ark. (3) tarafindan yazilan arastirma maka-
lesi ¢ocukluk ¢aginda gérilen akut gastroenterit vaka-
larina dikkat ¢cekmektedir. Yazarlar akut gastroenterit
nedeni ile hastaneye basvuran ¢ocuklardan izole edilen
bakteriyel etkenleri, antibiyotik duyarliliklari ve mevsim-
sel degisiklikleri bildiren 6zgln bir galisma sunmuslar-
dir.

Galismada Campylobacter jejuni en sik saptanan
bakteriyel enteropatojen olup Salmonella spp. ve Shigella
spp. diger sik goérilen ajanlar olarak bildirilmistir. Ancak
Vibrio spp. ve Escherichia coli higbir olguda saptanma-
mistir. Yersinia arastiriimasinin yalnizca klinisyenin talep
etmesi durumunda yapiimis olmasi bu etkene bagl bazi
gastroenterit vakalarinin gézden kagmasina neden olmus
olabilir. Literatiirde Clostridium difficile, E. coli, Shigella
spp., Salmonella spp., Campylobacter spp. ishale neden
bakteriyel etkenler olarak bildirilmistir (1, 2). Ancak bu
calismada E. colfnin hi¢ saptanmamis olmasi literatir
verileri ile celismektedir. Arastiricilarin, bélgemizde sorun
olmadigi zaten bilinen E. coli O157:H7 digindaki E. coli
tarlerini saptayama ydnelik bir caba gdstermemesinin
arastirma sonucglarini etkilemis olmasi muhtemeldir.
Ulkemizde heniiz rutin olarak E. coli serotiplendirmesi
yapilamamaktadir. Bu nedenle bu ¢alismanin en biyuk
eksikligi kullanilan tani yéntemlerinin kisitliligr nedeni ile
¢ocuklarda akut gastroenterit etkenlerinin dogrulugu yan-
sitmiyor olabilecegidir. Ozellikle ¢ocuklarda énemli bir
gastroenterit etkeni olan E. coli vakalarinin tani alamadi-
gini disinmekteyiz.

Bizim 2014 yilinda akut gastroenterit nedeni ile bas-
vuran hastalarda Salmonella spp. ve Shigella spp. sikli-
gini ve antimikrobiyal diren¢ paternlerini inceledigimiz
retrospektif ¢calismamizda (4); bu calismadan farkl ola-
rak S. enteritidis'te %10,3 ampisilin direnci saptarken,
siprofloksasin ve trimetoprim silfametoksazol direnci
benzer olarak bulunmamistir. Shigella spp.’de bu ¢alis-
manin aksine daha disik (%16,9) ampisilin direnci
bulunmusken; tim Shigella isolatlarinin benzer olarak
ylUksek trimetoprim-sllfametoksazol direncine sahip
oldugu goériimistir. Ancak Shigella spp.’de siprofloksa-
sin direnci oldukca dusik bulunmustur. Ege bdlgesinden
yapilan bu calisma, akut gastroenterit etkenlerinin ve
antimikrobiyal duyarlihdin bélgesel farkliliktan etkilendi-
gini desteklemektedir. Ayrica ampirik antibiyotik segimin-
de bu farkliigin géz éniine alinmasi gerektigini gdster-
mektedir.

Akut gastroenterit hidrasyonun saglanmasi ile genel-
likle kendi kendini sinirlayan bir hastaliktir. Ancak c¢alis-
mada akut gastroenteritlerde C. jejuninin endemik oldugu
bdlgelerde ampirik antibiyotik tedavisinde azitromisinin iyi
bir secenek olacag: bildirilmistir. C. jejuni enfeksiyonlari da
c¢ogunlukla kendini sinirlamakta ve nadiren antibiyotik
gerektirmektedir. Yeterli sivi destegi ile akut gastroenterit
ile bagvuran ¢ogu cocukta olumlu klinik sonuglar elde
etmek mumkiin olacaktir. Antibiyotigin endike oldugu
durumlarda saptanamayan E. coli suslari da géz énline
alinarak uygun ampirik tedavi verilmelidir.
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