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Yenidogan Unitesinde Klebsiella pneumoniae

Sepsisi Epidemisi

Muhammed Baran!, H. Ferda Soysal2, Ahmet Alver!, Volkan Diindar3

Uzet: Nisan-Agustos 1993 tarilleri arastnda 18 yvenidogan sepsis olgusunda kan kiiltiirlerinde ¢ogul direncli Klebsiella pneumoniae
kikeni izole edilmigtir. Aymi diinemde yenidogan tinitesinde caltgan 5 personelin el Hiiltiirlerinden ve bir temizlik soliisyonu drneginden de
aynt antibiyotik duyarlilik paterni giisteren Klebsiclla pneumenine sugn ayriluagtir, Izole edilen kifkenin, penisilin tirevierine,
aminpglikozidlere ve igiincil kngak sefalosporinlere yillsek oranda direngli oldugn saptamrken, imipenem, siprofioksasin ve sefoksitin'e
duyarlt oldufu giizlenmigtir. Olgularamzin % 72'si daha énce en az 23 piin hastanede yatmy ve % 55'i de geniy spekirumin antibiyotik
kullanmglardir. Hasta grubwmuzda mortalite oram % 55 olarak soptanmghr. Hijyen kurallaring yetersiz uyumun ve uypun oltnayan
profilaktik antibiyatik kellammimn dnlenebilir risk faktirleri olduklarun diigiinerek, yenidofan iinitelerinde hijven kurallarimn yerine
getirilme diizeyinin yitkseltilmesi ve gereksiz antibiyotik kullanumndan kaginilmast gerekliliging vargnlamak istiyoriez,

Anahtar Stzeiikler: Klebsiella prenmaniae, yenidogan sepsisi, nazakamiynl epidemi,

Summary: An outhreak of Klebsielln preumoniae sepsis in a newborn unit. Multiple resistant Klebsiella pneumoniae from the blood
cultures of 18 patients with neonatal sepsis were isolated between April and August 1993. In the same period we alse isolated K prewmoniae
which had the same antibiotic sensitivity pattern in the hand cultures of 5 medical staff working in the unit and in the culture of disinfectant
solution used in the same unit. The isolated pathogens were found highly resistant to penicilling, aminoglycosides and third generation
cephalosporins. They were sensitive to imipenem, ciprofloxacin and cefoxitin, 72% of our patients had a haspitalization period of 2-3 days before
the onset of their sepsis, and 55% of them had been given wide spectrum antibiotics for prophylaxis during their hospital stay. The mortality rate
was 55%. Nonhygienic behaviour in patient care and inappropiate antibiotic usage for praphylaxis are preventable risk facters and we want to
stress that it is mandatary to increase the quality of patient care by means of hygienic rules and 1o prevent inappropiate anlibiotic usage.
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Giris

Klchsiella pnewmoniae yenidogan déneminde nozokomiyal
sepsisin dnde gelen cikenlerinden birisidir (1-3). Klebsiella pnen-
moniae suglart igin cn dnemli kaynak yenidogan (initesidir, yeni-
dogan tinitesinde galigan safilik personelinin elleri bulagma ve ya-
yimada baghica yoldur ve cpidemilere neden olabilmekiedir
(4,5,6,8).

Bu cahymada yenidoBan {initesinde 4 aylik bir siirede Klebsiel-
la preumoniae'nin ctken oldufu 18 yenidogan sepsis olgusu epi-
demi yiniinden irdelenmigtir.

Yéntemler

Nisan-Afustos 1993 tarihleri arssinda 18 yenidogan sepsisli
olgunun kan killtiirierinden Klebsiella pneumoniae izole edilmis-
tir.

Hipertermi, hipotermi, solunum dilzensizligi, takikardi, bradi-
kardi, syanoz, sanlik, emme giigliigit, batindy gerginlik, kusma,
ishal, hepatomegali, splenomegali, iritabilite, hipotoni, konviilzi-
yon, sklerema, viicudun herhangi bir bélgesinde kunama gibi kli-
nik semptom ve bulgulardan bir ya da daha fazlasimin varlig ile
CRP artiy, l6kositoz, 18kopeni, notropeni, trombositopeni, I/T
nétrofil oramnda artiy veya eritrosit sedimentusyon hizinda arlig
gibi laboratuvar bulgulanndan bir ya da daha fazlasimin varlifis ve
bunian agiklayacak bir patolojinin saptanamamas: klinik sepsis
kriterieri olarak kabul edilmiglir.

Klinik sepsis diigiiniilen olgulardan cilt alam uygun sekilde te-
mizlendikien sonra, 0.5-2 mt kan ahnarak Castenada bifazik (Cro-
malest) ortamina eklenmis ve 37°C'de inkiibasyona birakilmagtir
(9,10}. En uz bir kan kiiltiriinde dreme saptanan olgular kesin
sepsis tams almiglardhr (11). fzole edilen patojenin disk difiizyon

(1) SSK Bakyrktly Kadin ve Cocuk Hastiklan Hastanesi, Cocuk Saglhi
ve Hastaliklan Servist, Istunbut

(2) 55K lsuanbut Hastanesi, Klinik Mikrobiyolaji Laboratuvar, istanbul

(3) Trukyn Universitesi, Tip Fokiiltesi, Klinik Bokteriyalaji ve
Infeksiyon Hastaliklun Anabilim Dali, Edime

yOniemine gdre antibiyogramlarr yapitmistir (12). Aymi dénemde
venidofian linitesinde ¢aligan doklor, hemsgire ve hastabakicitarin
clierinden, aynca dogum odalari, bebek yataklan, musluklar, (e-
mizlik soliisyonian, ubbi aletler ve bebek mamalarindan uygun
sckilde alinan drnekler McConkey vasating ekilmis ve iireme sap-
tananlarin antibiyogramlan disk diféizyon ydntemine gore yapil-
mugtir {13),

Tiim olgulann bagvoru yagi, cinsiyeti, gebelik yas, dogfum
afirhgi yéniinden bilgileri kaydedilmigtir.

Sonuglar

Olgularin 10'unu kiz, 8'ini erkek yenidoganlar olugturmug ve
tiimiiniin dofumu hastanede gergeklestirilmigtir.  Ortalama do-
gum afirhg 2485 gr (1420 ile 4350 gr aras1) ve ortalama gebelik
yas1 36.4 hafta (27 ile 40 hafta arasi) olarak saplanmigtir,

16 olguda sepsis bulgulan 3. giinden sonra gelismigtir. Kalan 2
olguda ise sepsis bulgulan 24. saatin sonuna dogru geligmis ve bu
olgular dofumdan hemen sonra intilbe edilmig ve uygun olmayan
acil kogullarda intraventiz girigimlere maruz kalmig olduklann-
dim, aynca iireyen Klehsiella preumoniae kokenlerinin digerleri
ile benzer antibiyotik duyarhilik paterni gstermeleri ilzerine ¢a-
Iigmaya ahnnugtr.

Olgularm 13 (% 72)'ii énceden en az 2-3 giin hastanede yat-
mg ve 10 (% 535)u ampirik olarak antibiyotik kullanmiglardhr.
Anlibiyotik kullanan hastalarin 5'inde penisilin tilrevi ile aminog-
likozid, 4'iinde penisilin tiirevi ile 3, kusak scfalosporin ve 1'inde
penisilin tifrevi, aminoglikozid ve 3. kugak sefalosporin kombi-
nasyonlarl uygulanmagtir.

Ayrim yapilan Klebsiella prenmoniae izolatlannin; ampisilin-
sulbaktam, piperasilin ve gentamigin'e % 100, sellazidim'e % 67
ve amikasin'e % 60 oramnda direngli, sefoksitin, siprofloksasin
ve imipenem'e duyarh olduklar saptanmistir.

Aym dénemde yenidoBan tinitesinde galigan saghk personelin-
den alinan 65 el kiiltilr drneginin 5'inden ve 10 temizlik soliisyon
Grneginin 1'inden de benzer antibiyotik duyarlilik paterni goste-
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ren Klebsiella pnewmoniae susu izole ediimigtir. Diger Grneklerde
ifreme saptanmamigtir,
Olgulannmzda mortalite orani % 55 olarak saptanmglir,

irdeleme

Klebsielln pneumoniae yenidofan déneminde nozokomiyal
sepsisin dnde gelen etkenlerinden birisidir ve mortalitesi yilksek-
{ir. Yenidogan dniteleri Kiebsiella pnewmoniae suglan ile koloni-
zasyonun ve infeksiyonun basghica kaynagidir (4,5). Olgularinmzin
tlimii hastanede dogmug ve % 72'si en az 2-3 glin hastanede yal-
miglir.

Hastanede yalis sitresinin uzamastyla yenidofamn Kiehsiella
preumpniae suglan ile kolonizasyon ve infeksiyon riskinin aritif
bilinmektedir (11,14).

Bununia birlikte hijyen kurallaring uyulmayan iinitelerde yeni-
dogana uygulanan invazif girigimlerin yogunlugu erken dénemde
infeksiyona neden olabilir. Nitekim dogumdan hemen sonra inlii-
be edilen ve intraveniz girigsimlere maruz kalan 2 olguda sepsis
bulgulan 1. giiniln sonunda geligmiglir, Bununla birlikte olgulan-
mizin % 35' penisilin tiirevi bir antibiyoligt, aminoglikozid ve/
veya 3. kusak bir sefalosporin ile kombine olarak kullanmglardar.
Cesitli caligmalards ampisilinin tek bagina ya da gentamisin ile
birlikte kullamlmasimn yenidogantarda Klebsiella pneumoniae
kolonizasyonunu ve  infeksiyonune articdifis - gosterilmistir
(15,17). Direngli sugtarin gitlikge artan sikhikla goriilmesi 3. ku-
sak seflalosporinlerin yenidoganlan olumsuz etkileycbilecegini
diistindiirmekiedir ve bu konuda galigmalara gereksinim vardir
G717

Yenidogan linitesinde cahgan saghk personelinin elleri, Kleh-
siella pnewmoniae 'nin yaytlmasinda en Gnemli yoldur ve epidemi-
lerin cogundan sorumludur (7,8). Caligmamzda cllerinden Kleb-
siella pnewmoniae tiretilen personel, iinitedeki yenidoganlarin te-
mizlik, beslenme ve teduvilerinden sorumlu personeldir. Ayrica
iireme saptanan solisyon rutin el lemizlifinde kuHamlmaktadir.
Temizlik soliisyonlarimn nozekomiyal infeksiyon gelisiminde bir
risk Faktorii oldupu belirtilmistic (18). El kiiltiirlerinden ve temiz-
lik soliisyonu 8rmeginden izole edilen Klebsiella pneumoniae i20-
latlar ile hastalardan izole edilen suglar benzer antibiyotik duyar-
lilik palerni pbstermiglerdir.

Bulgularimiz Klebsiella pneumoniae'mn ctken oldugu bir epi-
demiyi diigiindirmiigtiir. Temizlik soliisyonlarmin degistiritmesi
ve hijyen kurallanna daha titiz uyulmast ile Klebsiella pnewmoni-
ae sepsis olgulanmn belirgin olarak azaldifn gbzlenmis ve bu
gozlem de epidemi gortislimiizii desteklemigtir,. Olanaklarumzin
yetersizlifii nedeniyle Klebsiella pneumoniae tip tayini ynspilama-
migtir.

Klebsiella pneumoniae sepsis cpidemisinde profilaktik antibi-
yotik kullamma 8ncrilmez (11). Nozokomiyal sepsis ve cpidemi-
lerin &nlenmesinde, hijyen kurallaring uyum en énemii yaklagim-
dir ve en bagta gelen de standartlara uygun el yikama shigkanlife-
dir (11,19). Bu galigma bu gergefii bir kez daha vurgulamaktadir.
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