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DIYABETIK AYAK ENFEKSIYONLARININ
MIKROBIYOLOJIK TANISI
NEDEN ONEMLIDIR ?

Multi disipliner olarak klinik tani ile birlikte
Hizli ve dogru mikrobiyolojik tanida,

Ortak Hedef :

“infeksiyonu durdurarak
ilerleyici doku hasarini onlemek”



MIKROBIYOLOJIK ORNEKLEM ONCESI
YARA iLE iLGILi ON DEGERLENDIRMELER

Hastaya ait daha once calisilmig bir kultur sonucu varmi ?
o Doku/aspirasyon/kemik biyosisi/sdrtiinti ?
Yara yerinin derinligi parsiyel mi, yoksa tam kat m1? Kemik

r

tutulumu var mi?

o Derinlik >3 cm ? Osteomyelit riski ?
Yara enfekte mi? koku , gaz ve nekroz varmi ?
Sellilit,

yumusak dokuda apse,

fasia altina yayllmis kas, tendon, eklem ve/veya
kemik tutulumu,

gangren

ulser/lezyon 2 cm’den buyuk mu?

o

)

o

o

Osteomyelit riski ?



KLINIGE GORE MUHTEMEL ETKENLER

Seliilit Siklikla monomikrobiyal

(acik yara yok) S.aureus, ve Beta hemolitik streptokoklar
Enfekte lilser Siklikla monomikrobiyal

(antibiyotik kullanmi yok) S.aureus, ve Beta hemolitik streptokoklar
Kronik enfekte iilser Genellikle polimikrobiyal

(6ncesinde antibiyotik kullanimi var) S.aureus, ve Beta hemolitik streptokoklar

Gram(-) enterik basiller
Anaerob bakteriler

Masere iilser Genellikle polimikrobiyal
Diger mikroorganizmalar + P.aeruginosa

iyile;meyen iilser Direncli mikroorganizmalar
(uzun siireli genis spektrumlu antibiyotik kullanimi) Aerop Gram (+) kok (S.aureus, KNS, enterokoklar)
Difteroit basiller
Gram (-) enterik basiller
Pseudomonas spp
Acinetobacter spp.
Mantarlar

Genis nekroz veya gangren Genellikle polimikrobiyal
Aerop Gram (+) kok (S.aureus, KNS, enterokoklar)
Gram (-) enterik basiller
Pseudomonas spp
Acinetobacter spp.
Anaerob bakteriler( Bacterioides, Clostridiumlar,
Anaerob koklar)



Mikrobiyolojik i§lemler

Yara debride edildikten sonra ;
Yogun SF ile yikama yapilarak dekontaminasyonu saglanir

Doku kiiltiirii amacgh ornekleme yapilarak seri olarak laboratuvara ulagtirihir

Doku kiilturu defterine hasta kaydi yapilir

Aseptik kosullarda dokunun darasi alinir
(6rnekli kap darasi - 6rneksiz kap darasi=dokunun gramaiji )

Doku homojenizasyonu (1 ml broth igerisinde) yapilir, mikroskopik preparat hazirlanir
Uygun besiyerine kafes tarzinda 0.1 ml dilisyonlu ekim (1/10-1/1000) yapihir
Uygun atmosferik kosullarda inkiibasyon gercgeklestirilir

Yogun uremelerde;
plakta 50-300 koloni sayiminin uygun oldugu dilisyonda sayim yapilir

Doku agirhgi dikkate alinarak sonug, etkene spesifik duyarllik testi ile birlikte
CFU/gram doku olarak raporlanir



MIKROBIYOLOJIK ORNEKLEME ONCESI
DEKONTAMINASYON

Steril
SF




MIKROBIYOLOJIK ORNEKLEME

I. Kultur (Kantitatif)

eDerin Doku biyopsisi veya
Ulser tabanin kiiretasyonu

«Purulan materyalin aspirasyonu
«Kemik biyopsisi

«Suruntu kulturu (onerilmez!!)
o En az iki suriinti érnegi

Il. Mikroskopi

o Gram ve metilen mavisi boyamalari




KULTUR ORNEKLEMESI

Kemik biyopsisi

ornegl

e Powlson A.S., Coll APJAC 2010:65(Suppl 3):iii3 —9



UYGUN OLMAYAN ORNEKLER

 Formalin icerisinde gonderilenler
e Transport suresi 1 saati gecenler

 Uygun olmayan transport ortaminda veya
kosullarda gonderilen 6rnekler

* Yetersiz miktar veya sayida yapilan
orneklemeler
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Doku Orneklerinde Kantitatif Ekim
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KULTUR DEGERLENDIRMELERI

KANTITATIF DOKU KULTURUNDE BAKTERI SAYISI (CFU/gr doku) HESAPLAMA*
(infeksiyon yogunlugu igin kriter 2 100.000 CFU/gram doku)

PLAKTAKI KOLONI SAYISI x TUP DILUSYON ORANI
BAKTERI SAYISI (CFU) = --nememmemmemmenmenmeemmenmen e menmenmsemsenmen e m e e e e e X 10 (diliisyon faktérii)
DOKUNUN AGIRLIGI (GRAM)

SURUNTU KULTURLERINDE KANTITATIF DEGERLENDIRME**

Primer ekimalani £ 10 CFU - NADIR

Primer ekimalani > 10 CFU ----------- AZ YOGUN
ikinci ekim alani > 10 CFU ----nmmenmm ORTA YOGUN
Uciincii ekim alani > 10 CFU -----—------ YOGUN

* Mary K.York: quantitative cultures of wound tissues, p3.13.2. In : Lynne S.Garcia (ed),3rd edition Clinical Microbiology
Procedures Handbook. ASM,Wash.D.C.,2010

**Matkoski C., Sharp SE.,Kiska DL.:Evaluation of the Q score and Q234 Systems for Cost-Effective and Clinically relevant
interpretation of wound cultures. Journal of Clinical Microbiology, May 2006, 44(5), p1869-1872
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in-vitro Betalaktamaz, Karbapenamaz
aktivitesi ve direnc¢ taramasi

hGISA saptanmasi igin Etest GRD

Resim 1. GSBL Pozitif Olarak Degerlendirilen Bir
K. pneumoniae Susu.

veya hayalet Metallo B-laktamaz

GSEL Fenabpik Dogrilag Imipenem (MIK: >256mg/l)

E test

EDTA eklendiginde
3 dillisyon azalma

etallo B-laktamaz

KPC karbapenemazi belilemede kullanilan
Meodifive Hodge Testi (yonca yapragi)

Ortada imipenem diski
Petride E.col

Test edilecek izolatiar
diske diX seldide ¢zgi

GSBL (+)

AMpC(s)

GAZ CRZ +Clay
*BOR  +BOR . - .

Giir D.:Yeni diren¢ mekanizmalan ve Rutin in vitro testlerin klinige yansimasi: son
Coudron PE, n Microbio! 43 . . i . .
PE. CllnMicrobiol 2005.45: 4163 oneriler. Infeksiyon diinyasi, sayfa 30-45, 24 Mart 2012,Ankara




GATA HAYDARPASA EGITIM HASTANESI
TIBBi MIKROBIYOLOJi SERViISI
SONUG RAPORU

ADI SOYADI MM

BOLUM : DENIZ SUALTI HEKIMLIGI
TARIH : 20.04.2011

ORNEK NO : 671496

ORNEK : DOKU KULTURO

UREME RAPORU : Pseudomonas aeruginosa, Metisiline Direngli S.aureus (MRSA)

KOLONI SAYISI :4.610.000 CFU/gr

MiIKROSKOPI : x100 biiyiitme, H.S. 10-12 PMNL, yogun gram negatif basil ve gram pozitif kok
morfolojisine rastlandi

ANTIBIYOTIK DUYARLILIK SONUCLARI:

N P. aeruginosa MRSA

MEZLOSILIN HASSAS OKSASILIN DIRENGLI
PIPERALISIN HASSAS SEFOKSITIN DIRENGLI
TIKARLISIN HASSAS PENISILIN DIRENGLI
TIKAR /KLAVUL HASSAS VANKOMISIN HASSAS

SEFOP/SULBAK HASSAS TEIKOPLANIN HASSAS

AZTRONAM DIRENGLI LINEZOLID HASSAS

GENTAMISIN HASSAS ERITROMISIN DIRENGLI
AMIKASIN HASSAS KLINDAMISIN DIRENGLI
TOBRAMISIN HASSAS TETRASIKLIN DIRENGLI
NETILMISIN HASSAS KLORAMFENIKOL HASSAS

SEFTAZIDIM DIRENGLI TMP/SXT DIRENGLI
SEFEPIM DIRENGLI LEVOFLOKSASIN HASSAS
MEROPENEM DIRENGLI RIFAMPIN HASSAS
IMIPENEM DIRENGLI GENTAMISIN DIRENGLI
SIPROFLOKSASIN HASSAS



TESEXKKURLER



