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Olgu Sunumu / Case Report

Kerstersia gyiorum: Nadir Bir Kronik Supuratif Otitis Media

Etkeni

Kerstersia gyiorum: An Unusual Pathogen Causing Chronic Suppurative Otitis Media
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Ozet

Bes yildir aralikli olarak suren sol kulak agrisi ve akintisi olan 30
yasinda kadin hastaya kronik stipiratif otitis media tanisi konul-
du. Hastanin kulak striintistinden yaygin kenarli gri koloniler
olusturarak Ureyen, laktoz-negatif, oksidaz-negatif, kiigiik Gram-
negatif comaklar, “matrix-assisted laser desorption/ionization
time-of-flight mass spectrometry” ve 16S rRNA analiziyle Kers-
tersia gyiorum olarak tanimlandi. Antibiyotiklerin minimum an-
tibiyotik konsantrasyonlari, sivi mikrodilisyon yontemiyle (sip-
rofloksasin >2 pg/ml, ertapenem <0.25 pg/ml, imipenem 0.5 pg/
ml, seftazidim 2 pg/ml, amikasin <4 pg/ml, seftriakson <0.5 pg/
ml, gentamisin 2 pg/ml ve tigesiklin 1 pg/ml) belirlendi. Hastanin
klinik bulgularinin ampirik olarak verilen oral amoksisilin-klavu-
lanik asid ve topik siprofloksasin tedavisiyle diizeldigi 6grenildi.
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Abstract

Chronic suppurative otitis media was diagnosed in a 30-year old
female with left ear pain and ear discharge lasting since 5 years
intermittently. Lactose-negative, oxidase-negative, Gram-nega-
tive small bacilli grown as flat and gray colonies with smooth
margins were identified as Kerstersia gyiorum by matrix-assist-
ed laser desorption/ionization time-of-flight mass spectrometry
and 16S rRNA analysis. Minimum inhibitory concentration val-
ues were determined by broth microdilution method (ciproflox-
acin >2 pg/mL, ertapenem <0.25 pg/mL, imipenem 0.5 pg/mL,
ceftazidime 2 pg/mL, amikacin <4 pg/mL, ceftriaxone <0.5 pg/mL,
gentamicin 2 pg/mL and tigecycline 1 uyg/mL). It was learned that
her clinical findings resolved by oral amoxycillin-clavulanic acid
and topical ciprofloxacin given empirically.
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Giris

Coenye ve arkadaslari (1) tarafindan ilk kez 2003 yi-
linda tanimlanmisg yeni bir cins olan Kerstersia, Alcalige-
naceae ailesinin bir yesi olup Bordetella ve Achromo-
bacter cinsleriyle benzerlikler gostermektedir. Kerstersia
tirleri, oksidaz-negatif olmalari disinda, biyokimyasal
olarak ailenin diger Uyeleriyle ¢ok benzerdir ve yalniz-
ca yeni kusak DNA dizi analizi, yag asidi kompozisyo-
nu analizi ve/veya kitle spektrometresi gibi molektler

yontemlerle ayirt edilebilirler. K. gyiorum, yavas lireyen
laktoz- ve oksidaz-negatif kiigiik bir Gram-negatif ¢o-
maktir. Koyun kanli agarda gri, kenarlari yayvan koloni-
ler olusturur. Nadir rastlanan bir patojen olmakla birlikte
K. gyiorum'un kronik stplratif otitis media, alt solunum
yolu infeksiyonu, bakteriyemi ve idrar yolu infeksiyo-
nuna neden oldugu bildirilmistir (2-4). Bu yazida, kulak
suruntusinden K. gyiorum’'un uretildigi bir kronik stipu-
ratif otitis media olgusu sunulmaktadir.
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Olgu

Otuz yasinda kadin, sol kulak agrisi ve akintisiyla Kulak
Burun ve Bogaz Hastaliklar Poliklinigine bagvurdu. Yakinma-
larinin aralikli olarak bes yildir sirdiiguind, yavas ilerleyen bir
isitme kaybi da oldugunu; bunlara yaklasik bir aydir bag don-
mesi ve kulak ¢inlamasinin da eklendigini belirtiyordu. Otos-
kopik muayenede mukoza hiperemik ve polipoid gorinim-
deydi. Sol kulak zari Gzerinde buytk bir perfore alan saptandi.
Ayrica yesilimsi ve kotii kokulu akinti gozlendi. Horizontal nis-
tagmus saptanan hastanin fistil testi de pozitifti. Kronik si-
puratif otitis media tanisiyla oral amoksisilin-klavulanik asid
ve kulak damlasi bigciminde siprofloksasin baslandi.

Kulak suriintistiniin Gram boyamasinda Gram-negatif
¢omaklar ve bol miktarda polimorfonikleer I6kositler goz-
lendi. Ornek, %5 koyun kanli agar, cikolata agari ve MacCon-
key agarina ekilerek 37°C’de 18-24 saat inklibe edildi. Yaygin
kenarh gri koloniler olusturarak Ureyen, laktoz-negatif, oksi-
daz-negatif, kiigiik Gram-negatif comaklar, VITEK® 2 Com-
pact (bioMérieux, Marcy I'Etoile, Fransa) ve BD Phoenix (BD
Diagnostics, Baltimore, MD, ABD) otomatize sistemleriyle
tanimlanamadi. Bakteri, “matrix-assisted laser desorption/
ionization time-of-flight mass spectrometry” (MALDI-TOF/
MS, Bruker Daltonics, Bremen, Almanya) kullanilarak 2.35'lik
yiiksek bir skorla K. gyiorum olarak tanimlandi. idantifikasyo-
nun dogrulanmasi amaciyla 515F/806R primerleri kullanila-
rak 16S rRNA V4 bolgesinin PCR amplifikasyonu yapildi Elde
edilen ~420 bp’lik PCR Grinlnin dizi analizi gergeklestiril-
di. Elde edilen diziler, “Basic Local Alignment Search Tool”
(BLAST®) v2.0 yazilimi (http://www.ncbi.nIm.nih.gov/BLAST/)
kullanilarak analiz edildi. Sonuglar, K. gyiorum PO_57 (Gen-
Bank® erisim numarasi KT379961.1) kokenine karsilik gelen
sekanslarla %99 benzerlik gosterdi.

Kokenin antimikrobiyal duyarlihgi BD Phoenix (BD Di-
agnostics, Baltimore, MD, ABD) sistemi kullanarak sivi mik-
rodilisyon yontemiyle belirlendi; siprofloksasin (>2 pg/ml)
disinda yaygin olarak kullanilan antibiyotiklere karsi disuk
minimum inhibitér konsantrasyon (MiK) degerlerine sahip ol-
dugu saptandi: ertapenem <0.25 pg/ml, imipenem 0.5 pg/ml,
seftazidim 2 pg/ml, amikasin <4 pg/ml, seftriakson <0.5 pg/ml,
gentamisin 2 pg/ml ve tigesiklin 1 pg/ml. Kontrol muayenesi-
ne gelmeyen hastanin klinik bulgularinin dizeldigi 6grenildi.

irdeleme

Genellikle akut otitis media ataginin bir sonucu olarak or-
taya cikan kronik sipuratif otitis media, 6zellikle gelismekte
olan llkelerde 6nlenebilir isitme kaybinin 6nemli bir nedeni-
dir. Diinyada yilda 65-330 milyon kronik sipiratif otitis media
olgusuna rastlandigi, bunlarin yaklasik %60'inin 6nemli 6l-
cude isitme bozuklugundan muzdarip oldugu bilinmektedir.
Kronik stipuratif otitis media her yil yaklagik 28 000 6liime ne-
den olmasi agisindan da 6nem arz etmektedir. Bu ciddi infek-
siyona neden olan etkenlerin dogru tanimlanmasi, hastalarin
uygun tedavisi yani sira ciddi komplikasyonlarin ve sekellerin
onlenmesi icin de 6nemlidir. Kronik suiplratif otitis media ol-
gularinda, intraoperatif olarak alinan 6rneklerde kiltiir pozi-
tiflik oranlari kulak akintisi kiiltiirlerine oranla daha yliksek
olup, akinti kiiltlirlerinin bazi etkenleri saptamada yetersiz ka-
labildigi bildirilmistir (5). Bununla birlikte, 6zellikle opere ol-

mayacak hastalarda, uygun antibiyotik tedavisinin belirlene-
bilmesi amaciyla akinti kilttrleri uzun yillardir kullanilmakta;
bu kulttrlerin duyarhliklarinin orta kulak aspirasyonuyla elde
edilen orneklerden yapilan kilttrlere yakin oldugunu belirten
yayinlar bulunmaktadir (6). Buna gore, klinik belirtileri uygun
olan hastalarin rutin olarak degerlendirilmekte olan kulak
akintisi kiltirlerinde, normal florada bulunmasi beklenme-
yen bir koken, baskin olarak tGrediginde etken olarak dikkate
alinmalidir.

Kronik stipuratif otitis media hastalarindan izole edilen en
sik etken olarak P aeruginosa ve S. aureus g6ze carpmaktadir
(5). Son zamanlarda, nadir bir patojen olan K. gyiorum’un
kronik stipUratif otitis media etkeni oldugu az sayida olgu
da bildirilmigtir (3,4,7). Ulkemizden yapilan tek bildirim olan
Uysal ve arkadaslari (4)'nin ¢calismasinda K. gyiorum bir kro-
nik slipuratif otitis media hastasindan izole edilmis, kdken
MALDI-TOF/MS ve 16S rRNA analiziyle tanimlanmistir. Pen-
ce ve arkadaslan (7) da ayni yontemleri kullanarak bakteriyi
kronik kulak infeksiyonu ve bacak tlseri olan iki ayri hastadan
izole etmislerdir. Son zamanlarda, K. gyiorum’un neden ol-
dugu birer alt solunum yolu infeksiyonu, bakteriyemi ve idrar
yolu infeksiyonu olgusu da bildirilmisgtir (8-10).

Mikrobiyolojik tanida yasanan hizli gelismeler i1siginda,
K. gyiorum gibi nadir patojenlerin etken olarak bildirildigi in-
feksiyonlarin sayisinda artis olabilecegi diistiniilmektedir. En
stk akut otitis media etkenleri Streptococcus pneumoniae ve
Haemophilus influenzae olmakla birlikte; muhtemelen yaygin
asilama programlari nedeniyle, bu bakterilerin neden oldugu
olgularin sayisinda azalma dikkati gekmektedir (5). Bunun so-
nucu olarak, orta kulak infeksiyonu olgularinda diger patojen-
lerin sikhdi da goreceli olarak artabilecektir.

Olgumuzun tedavisinde topik siprofloksasine ek olarak
kullanilan ampirik amoksisilin-klavulanik aside duyarlilig
arastirlmamistir. Bu konuda literattrde de bir veri yoktur. An-
cak olgumuzda bu antibiyotik tedavisine klinik olarak olumlu
yanit alinmasi 6nemli olabilir.

Cikar Catismasi
Yazarlar, herhangi bir ¢ikar catismasi bildirmemislerdir.
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