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GIRIS ve AMAC

* invaziv mantar enfeksiyonlari, 6zellikle malignitesi olan hastalarda énemli
morbidite ve mortalite nedeni

* Candida tirleri kan dolasiminda en sik izole edilen mantar

* Calismamizda malignitesi olan kandidemili hastalara ait risk faktorlerini
belirlemeyi amacladik



YONTEM

Eyliil 2008-Eyliil 2022

Yatarak izlenen ve kandidemi gelisen 232 hasta

Retrospektif

Malignitesi olan ve olmayan kandidemili hasta gruplari degerlendirildi



BULGULAR

232 kandidemili hastanin 140 (%60.3)"1 erkek

Medyan yas 62.5 (IQR 49-73) yil

Hastalarin 98 (%42.2)'inde malignite (%9.2” unda hematolojik, %90.8’inde
solid organ malignitesi)

Solid organ malignitelerinde en sik gastrointestinal sistem kanserleri (%37.1)
saptandi



* Kandidemi saptandiginda hastanede yatis stiresi malignitesi olan hastalarda
daha uzun (p=0.021)

* Maligniteli hastalarda steroid kullanimi ve kan transflizyonu orani yliksek
(p=0.014, p=0.03).

* Malignitesi olmayan hastalarda ise ileri yas ve eslik eden diyabet varlig
anlamli (p=0.002, p=0.017)



Degiskenler Malignite (+) Malignite (-) P
(n=98, %42.2) (n=134, %57.8)
Yas 59 (47.7-67) 67 (51,5-78.5) 0.002
Erkek cinsiyet 53 (%54.1) 87 (%64.9) 0.085
Diyabet . 6(%6.1) 22 (%16.4) 0.017
Kronik bébrek yetmezligi 3(%3.1) 9 (%6.7) 0.214
Hospitalizasyon guni 28 (18-52) 25(13-38.25) 0.021
(kandidemi saptandiginda)
iki haftadan uzun antibiyotik 71 (%72.4) 85 (%663.4) 0.148
kullanimi
Cerrahi dykisi 51 (%52) 58 (%43.3) 0.187
Steroid kullanimi 20 (%20.8) 12 (%9.3) 0.014
Kan transfuzyonu dykusu 72 (%75) 79 (%61.2) 0.03
Santral venoz kateter varlig 91 (%94.8) 120 (%693) 0.587
Candida kolonizasyonu 28 (%25.2) 29 (%622.5) 0.254




* En sik saptanan enfeksiyon odagi akcigerler
(%50.4) olarak bulundu

* intraabdominal enfeksiyon odag
B u Igu Ia r- maligniteli hasta grubunda daha ylksek
Enfeksiyo
= » Akciger, Uriner sistem ve deri/yumusak
n Od agl doku enfeksiyonlari gérilme oranlari

benzerdi (p>0.05)



Degiskenler

Malignite (+) Malignite (-) 1)
(n=98, %42.2) (n=134, %57.8)
Enfeksiyon odagi
Akciger 50 (%51) 67 (%650) 0.878
Batin 27 (%27.6) 19 (%14.2) 0.012
Uriner sistem 17 (%17.3) 20 (%:14.9) 0.619
Deri / yumusak doku 10 (%10.2) 15 (%11.2) 0.810




Bulgular-Laboratuvar

* Lokosit, notrofil, lenfosit ve trombosit diizeyleri maligniteli hasta grubunda
daha duistlik (p=0.002,p=0.01,p=0.004,p=0.013)

* CRP ve prokalsitonin, maligniteli hasta grubunda daha ylksek seviyede
bulunsa da istatistiksel olarak anlamli degil

e Her iki grup arasinda bakteriyemi, non-albicans Candida izolasyonu ve
antifungallere direnc oranlari benzer



Degiskenler Malignite (+) Malignite (-) )
(n=98, %42.2) (n=134, %57.8)
Laboratuvarbulgularn
Lokosit (K/uL) 8565 (5672.5-13147) 11570 (8317.5-16037.5) 0.002
Nétrofil (K/pL) 6930 (4462.5-11065) 8675 (6305-13430) 0.01
Lenfosit (K/uL) 1015 (583-1550) 1295 (930-1687.5) 0.004
Trombosit(K/uL) 176000 (126250-292000) 254000 (142250-350250) 0.013
Hemoglobin (g/gy 9.4 (8.4-10.5) 9.2 (8.3-10.3) 0.379
CRP (mg/L) 115 (67.5-155.5) 98 (52-136) 0.097
Prokalsitonin (pg/L) 0.7 (0.3-2) 0.5(0.2-2.4) 0.851
Bakteriyemi varhg: 69 (%71.9) 93 (%72.1) 0.971
Kan kiiltiriinde non-albicans 64 (%67.4) 75 (%60) 0.262
Candida izolasyonu
Azol direnci 10 (%38.5) 20 (%64.5) 0.065
Ekinokandin direnci 4 (%17.4) 6 (%20) 0.810
Amfoterisin B direnci 2 (%9.1) 3 (%13) 0.522




* Takip bulgulari irdelendiginde
kan kaltard negatiflesme suresi,
antifungal tedavi siresi, 6lim
orani ve 6lume kadar gecen stre
her iki grupta benzer




Degiskenler Malignite (+) Malignite (-) P
(n=98, %42.2) (n=134, %57.8)

Takip bulgulan

Kan kiltira negatiflesmesine 8 (4-14) 8(4-12) 0.260

kadar gecen sure (gun)

Antifungal tedavi siresi (gn) 20 (15.5-26.5) 19(15-24.7) 0.387

Olim 45 (%48.4) 57 (%46.7) 0.809

Olume kadar gecen sire (gin) 58 (39.2-85.7) 52 (30-90.7) 0.553




» Belirtilen risk faktorlerinin cok degiskenli analizi sonucunda diyabet varligi,
steroid kullanimi, trombosit diizeyi ve intraabdominal enfeksiyon odaginin

bulunmasi kandidemili hastalarda malignite varliginda degisen bagimsiz risk
faktorleri olarak bulundu



Risk faktorleri Odds orani %95 giiven araligi P

Yas 0.986 0.969-1.003 0.117
Diyabet 0.246 0.082-0.742 0.013
Hospitalizasyon gunu 1.003 0.994-1.012 0.475
Steroid kullanimi 3.093 1.222-7.833 0.017
Kan transfluzyonu oykusu 1.471 0.754-2.870 0.257
intraabdominal enfeksiyon 2.504 1.171-5.355 0.018
Lokosit 1.000 1.000-1.000 0.221
Notrofil 1.000 1.000-1.000 0.358
Lenfosit 1.000 0.999-1.000 0.486
Trombosit 1.000 1.000-1.000 0.020




* Yuksek risk altindaki malignitesi olmayan
hastalarda ileri yas ve diyabet varligi;

TA RTI S M A maligniteli hastalarda ise trombosit diizeyi,
steroid kullanimi ve intraabdominal
enfeksiyon odaginin varligi kandidemiyi
ve SO N U C ongdrmede ve ampirik tedaviye erken

donemde baslamada yol gosterici olabilir.



