Tablo 1. P.aeruginosa'nin Antibiyotiklerin Duyarhiik Oranlari

lll. ULUSAL YOGUN BAKIM INFEKSIYONLARI SIMPOZYUMU

DUYARLI ORTA DUYARLI DIRENCLI
n % n % n %
aztreonam 56 38,88 16 11,11 72 50
gentamisin 82 56,94 3 2,08 59 40,97
amikasin 119 86,66 7 4,86 18 12,50
siprofloksasin 72 50 6 4,16 66 45,83
piperasilin 44 30,55 80 55,55 20 13,88
piperasilin/tazobaktam 75 52,08 66 45,83 13 29,54
seftazidim 53 36,80 17 11,80 74 51,38
sefepim 65 45,13 39 27,08 40 27,77
imipenem 57 39,58 30 20,83 57 39,58
meropenem 82 56,94 37 25,69 25 17,36
kullanim1 bu antimikrobiyallere direncin yiikselmesine neden olmustur. i TS
Tedavilerin antibiyotik duyarlilik sonuglarina gére planlanmasinin, nvaziv girisim 2003 2004 2005 2006
ampirik tedavinin hastanelerin kendi diren¢ oranlarini géz ontinde SVK 4,0 (35,1) 3,3(59.4) 2,0 (70) 3(71)
bulundurarak belirledikleri protokollere uygun sekilde yapilmasinin -
. .. N UK 2,9(72,2) | 2,4(80,7) | 2,0(71) 5(097)
direng gelisim hizini azaltilmasina yardimer olacagi kanisina varilmugtir.
MV 4,8 (58,7) | 4,9 (65,6) 13,5 (64) 14 (79
(P-031)

(P-030)
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AMAC: Dicle Universitesi Hastanesi Yogun Bakim Unitesi
(YBU)’nde dort yillik siire iginde gelisen alet iliskili hastane infeksiyon
hizlar1 (ATHT) irdelendi.

YONTEM: YBU, 2003-2006 yillarin1 kapsayan donemde ilk yil
dort, sonra sekiz yatakla hastaneye hizmet vermistir. Hastane
infeksiyonlarinin tanimlanmasinda Centers for Diseases Control and
Prevention (CDC) kriterleri kullanildi. Hastane infeksiyonlari, ATHI
hizlar1 ve invaziv alet girisim giin sayilari prospektif aktif siirveyansla
izlendi. Hesaplamalarda; invaziv alet kullanim orani = invaziv girisim
giin say1si/hasta yatis giinii, ATHI hizi = Invaziv aletle iliskili infeksiyon
sayisi/Invaziv alet giin sayist x 1000 formiilleri kullanildi.

BULGULAR: YBU’de dort yilda 327 hasta izlendi. Bu siire iginde
119 hastada 162 hastane infeksiyonu saptandi. Uriner kateter, mekanik
ventilator ve santral venoz kateter takilan hastalarda gelisen hastane
infeksiyonlarma ait alet kullanim orani ve ATHI hizlar1 tabloda gosterildi.

SONUC: YBU’de yatak sayisinn arttirilmastyla invaziv alet kullanim
oranlar1 ve AIHI hizlar yiikselmistir. ATHI’da mekanik ventilator
kullanimina bagli pnomoniler en sik gériilmektedir. Elde edilen siirveyans
verileri infeksiyon kontrol uygulamalarinin ne kadar etkin oldugunun
bir gostergesi olarak degerlendirilebilir.
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GIiRIS: Hastane enfeksiyonlarinin biiyiik cogunlugu yogun bakim
tinitelerinde tan1 ve tedavi amagli yapilan girisimler sonrasi gelistigi i¢in,
o6nlenebilir tibbi hata olarak da kabul edilebilmektedir. Bu nedenle,
Acibadem Saglik Grubu Acibadem Hastanesi Dahili-Cerrahi Yogun
Bakim Unitesi (YBU)'nde ii¢ yillik donemde gelisen alet iliskili enfeksiyon
hizlari, NNIS ile karsilastirilmasi ve azaltmaya y6nelik enfeksiyon kontrol
Onlemlerinin tartisilmasi amaglandi.

GEREC-YONTEM: YBU'nde 01 Ocak 2004 ile 31 Aralik 2006
tarihleri arasinda yatan hastalar hastaya dayals, aktif, prospektif stirveyans
yontemi ile izlendi. Yatistan 48 saat sonra enfeksiyon bulgu ve semptomlari
gelisen hastalara, CDC tan1 kriterlerine gére hastane enfeksiyonu tanisi
konuldu. Alet kullanim oranlar: ve alet iligkili enfeksiyon hizlart NNIS
tanimlar1 kullanilarak hesaplandi.

BULGULAR: Toplam 4858 hasta giiniinde 1412 hasta izlendi.
Ortalama enfeksiyon hizi 100 hasta da 6.01; 1,000 hasta giiniinde 17.49
enfeksiyon saptandi. Saptanan enfeksiyonlarin %45.8 alt solunum yolu
enfeksiyonu (ASYE), % 22.3’ii vaskiiler katater enfeksiyonu, %15.2
tiriner sistem enfeksiyonu (USE), %10.5’u primer bakteremi, % 5.8 diger
enfeksiyonlar idi. ASYE'nun yaklasik yarisi (% 48.7) ventilator iliskili
pnémoni (VIP), vaskiiler katater enfeksiyonlarinin % 31.5’u baktereminin
eslik ettigi santral venoz katater (SVK) enfeksiyonu, USE'un hepsi
katater iligkili USE idi. Alet iliskili enfeksiyon hizlar1 ve kullamim oranlar
tabloda sunulmustur.

SONUC: NNIS ile karsilastirmada VIP hiz1 2004 yilinda yiiksek
bulundu. Ventilator kullamm orani da yiiksek bulundu. Ventilator kullanim
orani ayni oranlarda devam etmesine ragmen, alinan enfeksiyon kontrol
onlemleri ile VIP hiz1 disiiriildii. SVK ve tiriner katater kullanimina
iliskin enfeksiyon hizlar diisiik bulundu; bu kataterlerin kullanim oranlari
oldukga yiiksek saptandi. Risk olusturmasi nedeni ile bu aletlerin kullanim
oranlarimin distiriilmesi hedeflendi.



