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Notropenik hastalardaki fatal infeksiyonlarin yaridan gogu bakteriyel ko-
kenlidir (1-5). Bakteriyel infeksiyon etkenleri arasinda gram-pozitif bakteri-
lerin sikliginda 1980°1i yillarin ortalarindan itibaren belirgin bir artis orta-
ya gikmigtir. “European Organization for Research and Treatment of Can-
cer-International Antimicrobial Therapy Cooperative Group (EORTC-
IATCG)” tarafindan 1973 yilindan 1996 yilina kadar yapilan caligmalarda-
ki veriler atesli nétropenik hastalarda saptanan bakteremilerin yaklasik
2/3’tiinde gram-pozitif bakterilerin etken olarak saptandigina isaret etmek-
tedir (6-10). Gram-pozitif bakterilerle infeksiyon sikliginda artig tilkemiz-
den de rapor edilmistir. 1986-1988 yillar1 arasinda Hacettepe Universitesi
T1p Fakiiltesi'nde izlenen erigkin hastalardaki 218 atesli notropenik atakta
saptanan bakteremilerin sadece %13’i gram-pozitif bakteriler tarafindan
olusturulurken, ayni bakterilerin neden oldugu infeksiyonlarin orani 1991-
1994 yillar arasindaki 1011 nétropeni ve ates ataginda %40’a yiikselmistir
(2,11). 1995-1996 yillarinda Hacettepe, Ankara, Marmara ve Dokuz Eyliil
Universiteleri T1ip Fakiilteleri'nde yapilan ¢ok merkezli bir galismada sap-
tanan bakteremi etkenlerinin %69’unun gram-pozitif bakterilerin olustur-
dugu saptanmistir (12). Kalan etkenler icinde gram-negatif bakterilerin sik-
lig1 %25, kandidemi ise %6 oraninda gézlenmistir.

Gram-pozitif mikroorganizmalarla gelisen infeksiyonlarin sikliginda artisin
baglica nedenleri arasinda hastalarda kalici intravendz kateterlerin artan
oranlarda kullanimi, baglangictaki empirik tedavi rejimlerindeki antibiyo-
tiklerin gogunun gram-pozitiflere zayif etki gostermesi ve kinolon tiirevi
antibiyotiklerle profilaksi yapilmasi olarak gosterilmistir (3,8). Nitekim, iil-
kemizdeki tedavi merkezlerinde de gbzlenen gram-pozitif bakteriyel infek-
siyonlardaki artig, daima kalici kateter kullanimindaki artiga paralel olarak
rapor edilmektedir (Bu kitapta bildiri 6zet no. P-03, P05, P-07, P,10, P-11,
P-12).

Ancak son 2-3 yilda yapilan galismalarda gram-negatif bakterilerin infeksi-
yon etkeni olma sikliginda yeniden artig oldugu goézlenmektedir. EORTC-
IATCG’nin heniiz yayimlanmamig XIV. ¢alismasinin 6n sonuglarina gore
gram-negatif bakteremilerin oran1 bir 6nceki galigmaya gore yaklagik %50
oraninda artimigtir. Tablo’da XI ve XIV numarali calismalara katilmis 14
merkezdeki hastalarda gram-negatif bakteremilerin siklig1 verilmistir.
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Tablo. XI ve XIV. EORTC-IATCG calismalarinda saptanan bakteremi oranlar1*

XI no’lu calisma XIV no’lu calisma
(1994-1996) (1997-2000)
Hasta sayis1 386 332
Kinolon profilaksisi, n (%) 212 (55) 125 (38)
Gram-negatif bakteremi, n (%)
Profilaksi alan hastalar 13/212 (6.1) 12/125 (9.6)
Profilaksi almayan hastalar 16/174 (9.2) 30/207 (14.5)

* Her iki caligmaya da katilan 14 merkezin verileri analize dahil edilmistir.

Bu verilerde dikkati geken bir bagka nokta da, XIV numaral1 galismada bir
oncekine gore profilaktik kinolon kullaniminin yaklagik olarak %30 ora-
ninda azalmig olmasidir. Ancak kinolon profilaksisi kullanmayan hastalar-
da da gram-negatif bakteremilerin sikliginda belirgin bir artis dikkati gek-
mektedir.

1997-1998 yillan arasinda iilkemizde 4 merkezde (Hacettepe, Ankara, Cer-
rahpasa ve Karadeniz Teknik Universitesi T1p Fakiilteleri) yapilan gok mer-
kezli bir galismada gram-negatif bakteremilerin orani gram-pozitiflerinkine
esit olarak (%47) saptanmistir (13). Hacettepe Universitesi Tip Fakiilte-
sinde 1999 yilinda izlenen 188 hastadaki 277 febril nétropeni ataginda
saptanan 29 baktereminin 15’i gram-negatif bakterilerle ortaya gikmigtir
(Bu kitapta bildiri 6zet no. P-06). Cerrahpaga Tip Fakiiltesi’'nin 2000 y1il1 ve-
rilerinde de gram-negatif bakteremilerin oraninin tiim bakteremiler iginde
%57 oldugu bildirilmektedir (Bu kitapta bildiri ézet no. P-16). Kartal Egi-
tim ve Aragtirma Hastanesi’'nin 1997-2000 yil1 aras: verileri tiim infeksiyon
etkenleri iginde gram-negatiflerin oraninin %71.7 oldugu goériilmiistiir (Bu
kitapta bildiri 6zet no. P-14).

En sik rapor edilen etkenlerin baginda Escherichia coli ve Klebsiella pne-
umoniae gelmektedir. Ozellikle bu iki cins bakteri suslarinda son 10 yilda
giderek artan oranda rastlanan “extended-spectrum” beta-laktamaz sentezi
nedeniyle genis spektrumlu penisilinlere (mezlosilin ve piperasilin gibi) ve
tim 3. kusak sefalosporinlere direng gelismesi sézkonusudur. Ek olarak
kromozomal beta-laktamaz yapimu ile yiiksek oranda beta-laktam antibiyo-
tik direnci gosteren Enterobacter, Citrobacter ve Pseudomonas cinsleri ile in-
feksiyon sikliginda artig bildirilmektedir. Yine son yillarda bu grup hasta-
da ciddi bir sorun olarak ortaya ¢ikan iki nonfermentatif bakteri Stenotrep-
homonas maltophilia ve Acinetobacter spp.’dir. Bu son iki bakteri Hacettepe
Tip Fakiiltesi Erigkin Hastanesi’'nde 1997-2000 yillari arasinda saptanan
gram-negatif bakteremi etkenleri iginde E. coli, Klebsiella ve P. aeruginosa
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sonrasinda en sik 4 ve 5. sirada bulunmuslardir. Bakteremik hastalarin
%48’inde altta yatan bir kanser mevcut olup, hastalarin %26.6’sinin bakte-
remi sirasinda notropenik oldugu rapor edilmistir (Bu kitapta bildiri 6zet
no. P-08).

Gram-negatif bakteremilerin hastalarda neden oldugu mortalitenin gram-
pozitiflere kiyasla ¢ok daha yiiksek oldugu dikkate alandiginda, febril not-
ropenik hastalarin yattiklar1 merkezin epidemiyolojik etken-direng verile-
rine gore etkin antigram-negatif antibiyotiklerle tedavisinin kaginilmaz bir
zorunluluk oldugu ortaya gikmaktadir.
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