
DR. FATMA KESMEZ CAN  
 

ATATÜRK ÜNİVERSİTESİ TIP FAKÜLTESİ   

ENFEKSİYON HASTALIKLARI  AD 

Yoğun Bakımlarda Kandida Yönetimi 
 



* 49 yaş, erkek 

* Kaynak işi ile uğraşıyor  

* Kars’ta yaşıyor. 

* Bilinen diyabet tanısı mevcut 

* Metformin kullanıyor 



* Hastanın  kaynak yaparken iş kazası 
geçirdiği ve dış merkezde  karaciğer 
laserasyonu nedeniyle acil opere edildiği 
bildirildi. 

* Konulan drenlerden safra geleni olması 
nedeniyle hastanemiz genel cerrahi 
kliniğine sevk edildi. 



* Yatışının 2. gününde tanısal laparatomi 
yapıldı. 

* Batında perforasyon bulgusu saptanmadı. 



* Laparatomi raporunda:  
* Batında safra benzeri bir mayinin 

barsakları boyadığı görüldü.  
* Sıvının karaciğerdeki sütüre lasere alandan 

gelebileceği düşünüldü. 

* Hastaya yatışında Meropenem 1 gr flk 
3x1  başlandı 



* Hastanın yatışının 10. gününde drenden 
ince barsak muhtevası gelmesi üzerine  
operasyon planlandı ve tüp jejunostomi 
yapıldı. 



* Hastanın postop 15. günde ateş yüksekliği 
oluştu.  
* Kandida skorlamasına göre riskli grupta olan 

hastanın tedavisine micafungin 100 mg flk 
1x1 olarak eklendi. 

* Hastanın ateş yüksekliği 38-39 0C devam 
etmekte idi. 

* Kültürleri yenilendi. 



WBC  %NE  PLT  CRP  AST  ALT  KREATİN 

15700  84.2  207000  168  350  1297  0.6 

29900  86.9  814000  139  191  878  0.7 

16400  83  797000  80  78  495  0.6 

11400  72  412000  56  36  73  0.5 

18000  80  579000  114  10  13  0.7 

8600  62  267000  47  17  16  0.6 

9100  48  358000  22  17  17  0.6 

LABORATUAR SONUÇ 



* Postop 16. günü alınan kan kültüründe 
candida tropicalis üremesi oldu. 

* Santral venöz kateter çekildi. 

* Gün aşırı kan kültürleri tekrarlandı. 

* Tedaviye meropenem 1 gr flk 3x1  ve 
micafungin 100 mg flk 1x1 ile devam 
edildi. 





* Ateşler kademeli geriledi.  

* CRP 114, WBC 18000 iken micafungin 
tedavisi başlanmış olup 3. günde CRP 47 
ve WBC 8600 alındı. 



* Tedavinin 6. gününde alınan kan kültürde 
Candida tropicalis üremesi olmadı. 

* Negatif kültür sonrası micafungin tedavisi 
14 güne tamamlandı. 

* Klinik takibinde stabil seyreden hasta 
yoğun bakımdan çıkarılarak servis 
takibine alındı. 



TEŞEKKÜRLER 

 


