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Amac

 Stenotrophomonas maltophilia (S. maltophilia) 6zellikle
komorbiditeleri fazla olan hastalari etkileyen, yiiksek mortalite

ve morbiditeye neden olabilen bir patojen

* Bir ¢ok antibiyotige direngli olmasi nedeniyle tedavisinde

zorluklar yasanmakta

* Bu c¢alismada S. maltophilia iireyen hastalarin klinik ve

laboratuvar 6zelliklerinin irdelenmesi amaclanmistir.



Gere¢-Yontem

e Calismamiz Sehit Prof. Dr. ilhan Varank Egitim ve Arastirma
Hastanesi ve Feriha Oz Acil Pandemi Hastanesi’nde 1 Ocak

2020-1 Ocak 2022 tarihleri arasinda yatan hastalarda yapild..

* S. maltophilia enfeksiyonu tanisi alan 72 hastanin ozellikleri

retrospektif olarak irdelend.i.



Gere¢-Yontem

« S. maltophilia duyariiligt MALDI-TOF MS ile degerlendirildi.

* VITEK-2 otomatize sistem ile antimikrobiyal duyarlilik testi
calisild.

* Trimetoprim-sulfametoksazol (TMP-SMX) duyarlilig1 i¢in
European Committee on Antimicrobial Susceptibility Testing
(EUCAST) kriterleri kullanildi.



Bulgular

®* S. maltophilia Greyen hastalarin %55’i erkek

* Yas ortalamasi 63.85+16.66
« Hastalarin % 98’inin yogun bakim Unitesi (YBU) yatisi var

 COVID-19 tanisiile takip edilen hastalar, tim hastalarin
%68.3’(

e APACHE 2 skoru ortalama 38.39+14.25



Bulgular

Komorbiditeleri

* %50’sinde HT

* % 32.6'sinda DM

* %28.3’Unde KAH

* %15.2’sinde KOAH

* %5.5'inde malignite

* %28’inde birden fazla komorbidite saptandi



Bulgular

Hastalarin %78’inde mekanik ventilasyon

%23.3’linde total parenteral niitrisyon
* %95’inde SVK

* Timiinde idrar sondasi

*  %15’inde cerrahi girisim oykiisii var

« 1 hasta ECMO’da izleniyordu



Bulgular

* Hastalarin %88’inde metilprednizolon kullanimi
* Ortalama metilprednizolon aldigi giin sayisi: 11.82+4.97
(median:10; min:3, max:25)

* Ortalama metilprednizolon dozu: 1066 +818.55 mg
(median:1020, min:40, max:5000)



Bulgular

« Hastalarin 87.5’inde bakteriyemi
* %4.16’s1nda ventilator iliskili pndmoni
* %¢4.16’s1nda Intraabdominal enfeksiyon

* %?2.7’sinde hastane kaynakli pndmoni etkeni olarak izole

edilmisti.



Bulgular

| aboratuvar verilerli

Ortalama 16kosit sayis1 12561+72 /mm?
Trombosit sayis1 221271+16 /mm?3

C-reaktif protein (CRP) 109.19+108.86 mg/I
Prokalsitonin 1.18+1.93 ng/ml

Kreatinin 1.18+0.99 mg/dL

Ferritin 1466.92+3146.69 ml/ng

D-dimer 4.17+4.66 ng/mL

LDH 521+343 U/L



Bulgular

« Antibiyogram sonucunda suslarin %98’inde trimethoprim-

sulfametoksazole duyarl
* Ortalama yatis siiresi 27.644+25.60 gun
« Hastalarin %25°1 mortal seyirli

* Bu hastalarin % 43.1°inde ayn1 anda baska etkenlere baglh

enfeksiyonlar1 var



Tartisma

 Pandemi stiresince COVID-19 enfeksiyonu nedeniyle YBU’de

yatan hasta sayis1 artmistir

e YBU’nde yatan hastalarda sadece COVID-19 degil, sekonder

enfeksiyonlar da morbidite ve mortaliteyi artirmistir.



Tartisma

* S. maltophilia 6zellikle komorbiditesi fazla olan kritik hastalarda

etken olabilmektedir.

* Bucalismada S. maltophilia enfeksiyonu tanisi konulan hastalarda

APACHE-2 skoru ortalama 38.39+14.25 olup, yuksekti.

 Birden fazla komorbiditesi olan hasta orani %28 olarak belirlendi.



Tartisma

* Literatlirde TMP-SMX duyarhligi ortalama %96-98 olarak
bildirilmektedir.

e Calismamizda da literatir ile uyumlu olarak TMP-SMX duyarhhgi

%98 olarak bulunmustur.

Sader HS et, al.Int J Antimicrob Agents. 2014 Apr;43(4):328-34.



SONUC

* Mortal seyirli olabilen bu enfeksiyonlardan hastalari
koruyabilmek icin enfeksiyon kontrol ve dnlemlerine eksiksiz

uyulmasi gerekmektedir.
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