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Giris ve Amac

 COVID-19 nedeniyle yatirilarak takip edilen hastalarda
sekonder enfeksiyon oranlari literattirde %10-20 arasinda
bildirilmektedir.

* Sekonder enfeksiyon dusunilen olgularda artan
oranlarda ampirik antimikrobiyal kullanilmaktadir.



Giris ve Amac

Sekonder enfeksiyonlarda konak ile patojen arasindaki iliski
onemlidir

Virtsin virulans faktorleri, immiun cevaptaki duzensizlik ve viral
pndmoni sirasinda mikrobiyotadaki bozulma sekonder
enfeksiyonlarin gelisiminde etkilidir

Alveoler surfaktan saliniminda ve yapisinda bozulma, hiicre
debridlerinin alveoller icerisinde birikmesi nedeniyle mevcut ortam
mikroorganizmalarin cogalmasi icin uygun hale gelmektedir.

Mikrobiyomdaki degisim ve bakteriyel virtilans faktorler SARS-CoV-
2’ye immun yaniti degistirmekte, virus replikasyonunda artisa sebep
olmakta; agir ve kritik hastalarda mortalite artisina sebep
olabilmektedir.



Giris ve Amac

* Sekonder enfeksiyonlar klinik tabloyu agirlastirmakta,
hastane yatislarini uzatmakta ve mortaliteyi
arttirmaktadir.

* COVID-19 ile iliskili sekonder enfeksiyonlarin gériulme
sikhgi ve risk faktorleri ile ilgili sinirli veri
bulunmaktadir.

* Bu calismada COVID-19 tanisiyla yatirilarak takip edilen
hastalarda sekonder bakteriyel ve fungal enfeksiyon
sikhk oranlarinin belirlenmesi ve kullanilan
antimikrobiyallerin degerlendirilmesi amaclandi.



Yontem

 Mart 2020-Temmuz 2021 tarih araliginda hastaneye yatirilan
18 yas ustu;
- PCR testi ile COVID-19 tanisi alan ya da

- en az iki kez alinan o6rnekte PCR negatifligine ragmen klinik ve
toraks bilgisayarli tomografide (BT) klasik/tipik COVID-19
enfeksiyonu bulgulari olan

2000 hastanin dosyasi retrospektif olarak incelend..



Yontem

Enfeksiyon Hastaliklari uzmani tarafindan yapilan vizitlerde
klinik ve laboratuvar bulgulara dayali sekonder enfeksiyon
suphesi olan hastalardan kultarler alindi.

Kan kultlirt kontaminantlari, solunum yolu 6rneklerinden
normal flora ve idrar kiltirlerinden anlamli olmayan coklu
turemeler calisma disi birakildi.

Hastaneye yatis tarihinden 48 saat sonra gorulen
enfeksiyonlar sekonder enfeksiyon olarak tanimlandi.

Kalturlerden izole edilen ve etken olarak kabul edilen
mikroorganizmalara yonelik sekonder enfeksiyonlar icin
antimikrobiyal tedavi baslandi.



Bulgular

181 (%9,1) hastada COVID-19 seyri sirasinda gelisen sekonder
enfeksiyon saptandi.

Yas ortalamasi 64,6 (£16,1) yil

92 (%50,8) erkek

133 (%73,5) hasta PCR pozitif

48 (%26,5) hasta PCR negatif (toraks BT tipik)

12 (%25) hastada anti Covid antikoru bakilmis, 4 pozitif
bulunmus (%33.3)

122 (%67.4) YBU giris-cikis



Bulgular

 Toraks BT de:
%41,4 agir tutulum
%52,5 hafif-orta tutulum

* %3,3’Unde BT bulgusu yok, %2,8’inde gebelik nedeniyle
goruntuleme yapilamadi



Bulgular

Deksametazon tedavisi alan : 94 (%51.9)
Konvelesan plazma alan :21 (%11.6)

Tosilizumab uygulanan : 4 (%2.2)
IVIG verilen : 7 (%3.8)



Bulgular

 Komorbiditesi olan hasta : 159 (%87.8)

 Komorbiditeler :
HT : 74 (%40.8)
DM : 54 (%29.8)
KAH : 28 (%15.4)
Malignite : 28 (%15.4)
KBY : 17 (%9.3)
KOAH : 15 (%8.2)



Bulgular

e Hastalardan alinan 233 6rnek:
93 idrar
76 balgam
44 kan
12 kateter ucu
8 yara yeri/doku



Bulgular

e Saptanan enfeksiyonlar :
92 (%39.8) Urriner sistem enfeksiyonu
76 (%32.9) alt solunum yolu enfeksiyonu
41 (%17.7) kan dolasim enfeksiyonu

12 (%5.1) kateter iliskili kan dolasim enfeksiyonu
10 (%4.3) deri ve yumusak doku enfeksiyonu



Etken ve Direnc¢ Dagilimi

Etken Sikhik n (%) | Direng Paterni Siklik n (%)
Klebsiella spp. 55 (20,4) Karbapenem direncli 37 (67,3)
Panrezistan 23 (41,8)
E.coli 42 (15,6) | ESBL 20 (47,6)
Karbapenem direngli 1(2,4)
Acinetobacter spp. 42 (15,6) Karbapenem direncli 38 (90,5)
Panrezistan 29 (69)
Pseudomonas spp. 28 (10,4) Karbapenem direncli 13 (46,4)
Panrezistan 9(3,2)
S. aureus 10 (3,7) Metisiline direncgli
Koaglilaz Negatif Stafilokok 7 (2,6) Metisiline direncli
E. faecalis 12 (4,5) Ampisilin direngli
VRE
E. faecium 10 (4,5) Ampisilin direngli
Candida albicans 16 (5,9) - -
Non-albicans Candida spp. 17 (6,3) Azol direnci 8(47,1)
Aspergillus niger 1(0,4) - -
Diger 29 (10,8) - -
Toplam 269 (100)




Antibiyotik Kullanimlari

Antimikrobiyal ajan Sayi (n) %
Karbapenem 96 21,6
Vankomisin/Teikoplanin/Linezolid 68 15,3
Piperasilin tazobaktam 65 14,6
Kinolon 48 10,8
Kolistin 43 9,7
3. kusak sefalosporin 40 9
Fosfomisin 18 4,1
Aminoglikozid 15 3,4
Tigesiklin 12 2,7
Diger betalaktam 9 2
Trimetoprim-sulfametoksazol 8 1,8
Flukonazol 7 1,6
Lipozomal amfoterisin-B 5 1,1
Diger 10 2,2
Toplam 444 100




Tartisma ve sonuc

25 Subat-6 Nisan 2020 tarihleri arasinda

731 COVID-19 olgusunun 68 (%9.3)’inde
sekonder enfeksiyon

58 (%7.9) inde en az bir kan dolasim enfeksiyonu

22 (%3)’sinde en az bir alt solunum yolu
enfeksiyonu

Kan dolasim yolu enfeksiyonlarinin %71.7 si gram
pozitif bakteriler

Alt solunum yolu enfeksiyonlarinin %53.8 gram
negatif bakteriler

M. Ripa et al. Clinical Mcrobiology and Infection 27 (2021) 451e457



Sonuc

e COVID-19 hastalarinda sekonder enfeksiyonu tanimak oldukca
glc¢ oldugundan mevcut pandemi déneminde antibiyotik
kullaniminda ciddi artislar gézlenmistir.

* Bu enfeksiyonlarin siklikla direncli saglk bakimu iliskili
enfeksiyonlar oldugu ve bu nedenle genis spektrumiu
antimikrobiyaller kullanildigi gérialmustur.



Sonuc

* COVID-19 seyri sirasinda gelisen enfeksiyonlarin sikliginin ve
bunlara sebep olabilecek risk faktérlerinin belirlenmesi yatis
suresinin kisaltilmasinda, antibiyotik kullanimi ve mortalitenin
azalmasinda onemlidir.
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