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YATAN HASTALARDAN VE POLIKLINIK HASTALARINDAN iZOLE EDILEN
STAFILOKOK SUSLARINDA METISILIN DIRENCI VE DIRENCLI SUSLARDA
GLIKOPEPTID DUYARLILIGI*
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OZET

Yatan hastalardan 499, poliklinik hastalarindan 71 olmak iizere klinik materyallerden izole edilen 570 sta-
filokok sugunun disk difiizyon yéntemi ile 1 pg oksasilin diski kullamlarak metisiline direng durumlan ve gli-
kopeptid antibiyotiklere duyarliliklar aragtiilomgtir. Yatan hastalardan izole edilen 223 Staphylococcus aure-
us susunda metisilin direnci % 47 iken poliklinik kaynakli 27 sugta bu oran % 26 olarak bulunmustur, Yatan
hastalardan izole edilen 276 koagiilaz negatif stafilokok susunda metisilin direnci % 46 iken poliklinik hasta-
lanindan izole edilen 44 susta % 23 olarak saptanmmstir. Metisilin direnci bulunan suglarin hicbirinde van-
komisin ve teikoplanin direnci saptanmamustir,

Anahtar sézcitkler: Stafilokok, metisiline direng, glikopeptid duyarlilift

SUMMARY

Methicillin resistance in staphylococcal strains isolated from inpatients and outpatients and
glycopeptide susceptibility of methicillin-resistant strains.

In 570 staphylococcal strains, of which 499 strains were isolated from inpatiénts and 71 from outpatients,
methicillin resistance and glycopeptide susceptibility were investigated by disk diffusion test. Methigillin re-
sistance was found as 47 % in 223 inpatients’ and as 26 % in 27 outpatients’ Staphylococcus aureus strains,
In 276 inpatienis’ coagulase-negative staphylococcal strains methicillin resistance was 46 % and in 44 outpa-

tients’ strains was 23 %.

No vancomycin or teicoplanin resistance was found in these strains.
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GIRIS

Dogada ¢ok yaygin olarak bulunan stafilokoklar giini-
miizde hastane kaynakl ve toplumn kaynakli infeksiyonlarin
en sik etkenlerinden biridir. Ozellikle metisilin direngli S.au-
reus (MRSA) hastane infeksiyonlannda halen nemini koru-
maltadir. Giiniimiizde stafilokoklar genelde penisiline direng-
lidir. Diger yvandan koagiilaz negatif ve pozitif stafilokokdarda
giderek artan oranda metisilin diren¢liligi kaydedilmektedir.
Metisilin direngli stafilokoklar diger beta-laktam antibiyotik-
lere direnglidirler.

Metisilin direngli stafilokoklarda tedavi secenegi gliko-
peptidlerdir. 1996 yilinda Japonya'da vankomisine orta dere-

cede duyarh S.aureus (VISA) susu bildirilene kadar bu giiven
devam etmigtir, ancak artik karsinuzda glikopeptidiere kars
da gelisebilecek bir direng paterni mevcuttur (4,13).

Tiim diinyada oldugu gibi iilkemizde de olugturdugu in-
feksiyonlarin sagaltimmda sorunlar yasadifinuz stafilokok
suglarimin metisiline direng oranlannin bilinmesi, sagaltim
yonlendirmek agisindan &nemiidir. Caligmamuzda bu amagla
klinik materyallerden izole edilen stafilokokdarnn metisilin di-
reng yiizdeleri, ayrica glikopeptid antibiyotiklere direng gelig-
tirip geligtirmedifi aragtirlmistir.

GEREC VE YONTEM

Klinik muayene maddelerinin kifltiirleri klasik mikrobi-
yolojik yOntemlerle yapilmug, 570 stafilokok susunun izole

edildigi muayene maddeleri tablo 1°de g@sterilmigtir,

* 16, Antibiyotik ve Kemoterapi (ANKEM) Kongresinde sunulmustur (4-9 Haziran 2001, Antalya).
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Tablo 1. 570 stafilokok susunun izole edildifi
muayene maddelert,

Muayene maddesi

Sug sayisi

Yara materyali

Kan

Entiibasyon svist
Kateter

Abse materyali
Patolojik sivi

Idrar

Burun-bogaz salgisi
Vajen siirintiisii
Meme basi lezyonu
Balgam

Uretra akintis:

160
92
77
67
66
51
32
16

Toplam

Ureyen bakterilerin identifikasyonu iireme dzellikleri, ko-
loni morfolojileri, Gram boyama ozellikleri dikkate alinarak
vapilnus, streptokoklardan ayinm igin katalaz deneyi, mikro-
koklardan ayirum i¢in lizostafin deneyi uygulanmus, stafilokok
olduguna karar verilen suglarda koagulaz deneyi ile S.qureus

ve koagulaz negatif stafilokok ayuimu yapilmistir,

Antibiyotik duyarlihk testleri Mueller-Hinton besiyerin-
de oksasilin (1 ug), vankomisin ve teikoplanin diskleri kul-
lantlarak yapilmus, sonuglar NCCLS M 100-S10 Onerilerine
gire degerlendirilmigtir.

BULGULAR

Yatan hastalardan 499 stafilokok sugu izole edilmistir. Bu
suglarin S.aureus olan 223 iintin 10571 (% 47), koagulaz nega-
tif stafilokok (KINS) olan 276"simun 128’1 (% 46) metisiline di-
rengli (MR) bulonmugtur.

Tablo 2. Stafilokok suglarmda metisilin direnci.

Poliklinik hastalanndan 71 stafilokok susu izole edilmis-
tir. Bu suglarm S.aurens olan 27°sinin 7’si (% 26), KNS olan
44’tmlin 10°u (% 23) metisiline direngli bulunmustur. Bu
sonuglar tablo 2’de gosterilmisgtir.

S.aureus KNS Toplam
Kaynak
n MR % MR n MR % MR n MR % MR
Yatan hasta 223 105 47 276 128 46 499 233 47
Poliklinik hastalart 27 7 26 44 10 23 71 17 24
Toplam 250 112 45 320 138 43 570 250 44

Reanimasyon servisinde yatan hastalara ait entiibasyon
sivilarindan izole edilen 77 stafilokok susundan 73’{iniin
(% 95), idrarlarindan izole edilen 14 sugun 107unun (% 71)
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metisiline direncli olmas: belirtmeye deger bulunmugtur.
Izole edilen suglarda vankomisin ve teikoplanin direncine
rastlanmamgtir.



TARTISMA

Sonuglarmiz yatan hastalardan izole edilen stafilokoklar-
da metisilin direncinin oldukga yiiksek oldugunu, S.aureus ve
KNS suglan arasinda bu yonden bir fark bulunmadigini, po-
liklinik hastalarindan izole edilen suglarda ise metisilin direng
oramnin daha diigiik oldugunu gostermistir. Poliklinik suslan-
na gdre yatan hasta suglarindaki metisilin direnci yiiksekligi

istatistik olarak ileri derecede anlamlidir (p < 0.001).

Ulkemizde yapilan diger ¢alismalarda metisilin direnci
S.aureus suglarinda genellide % 21-66, KNS suslannda
% 9.6-42 arasinda bildirilmig, vankomisin direncine ise rast-
lanmamugtir,

Tablo 3. Ulkemizde stafilokok suslan igin bildirilen metisi-
lin direng oranlari (%),

Kaynak

Binengel ve ark. (2)

Giirler ve ark. (6) 1992
1993
1994
1995
1996

Arman ve Tural (1)
Kog ve ark. (8)
Erdem ve ark. (5)
Cavugogiu ve ark, (3)

Bu ¢aligma

MR-S,aureus MR-KNS
27.8 21.4
34 17
40 26
36 16
33 42
30 24
37
43
21.1 9.6
66.2 .
45 43

Avrupa, Asya, Latin Amerika’dan 20 bolgeden toplanan
3307 stafilokok suguyla kalite kontrolu amaciyla yapilan bir
¢aligmada metisilin direnci % 93.7 bulunmustur (11), Bu ora-
nin yiksekligi suglarin galigma amaci dogrultusunda toplan-
masmdan kaynaklanabilir.

Metisiline direngli S.aureus suglarinda vankomisine azal-
mig duyarhlik (MIK=8 pg/ml) saptanmasi (VISA=Van-
comycin intermediate S.aureus) gelecekte antimikrobiyal te-
davi rejimlerinin geligtirilmesinde tnemlidir. Tayland’da ya-
pilan bir caligmada 155 metisiline direngli S.aureus susundan
tiglinde vankomisine heterojen direng saptanmus, suslarin iki-
sinin vankomisin tedavisine cevap vermeyen olgulardan izole
edildigi bildirilmistir (12). Bu suglar da yatan hastalardan izo-

suslann bir Klon olugturdugu belirlenmistir (9). Japonya’'da
1991-1998 arasinda metisiline direncli 978 S.aureus susunun
23’1 (% 2.4) VISA olarak saptanmigtir. Bunun beta-lakiam
antibiyotiklerin kullamlmasina sekonder olugtugu spekiitas-
yonu yapiimaktadir (10). Kore’de de vankomisin ve teikopla-
nin tedavisine ramen liimle sonlanan bir VISA infeksiyonu
olgusu bildirilmigtir (7). Suglarmizin tiimi vankomisin ve te-
ikoplanine duyarli bulunmus olsa da, suglarin yanya ¢ok ya-
kin bir kisminin (Tablo 2) metisiline direngli olmasi, bu sus-
larda  glikopeptid direnci belirmesinin ne kadar korkutucu
olacafim gostermektedir. VISA suglartin diinyamn gesitli
bolgelerinden bildirilmesi, rasyonel antibiyotik kullanimu il-
kelerine tam olarak uyulmayan iilkemizde béyle bir tehlike-

le edilmigtir. Vargova’da 18 metisiline direncli S.aureus su- nin her zaman gegerli oldugunu akla getirmektedir.
sunda vankomisin MIK’u 6 pg/ml bulunmugtur (VISA) ve bu
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