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Soru 1

Calistiginiz alani asagidaki seceneklerden hangisi daha iyi tanimlar?

a) Enfeksiyon Hastaliklar (klinikte gorev)
b) Tibbi Mikrobiyoloji (laboratuvarda gorev)
c) Diger



Soru 2

Calistiginiz hastanede/laboratuvarda kullanilan antimikrobiyal duyarlilik
testi standardi asagidakilerden hangisidir?

a) CLSI

b) EUCAST

c) Diger

d) Bilmiyorum

e) Calistigim yerde antimikrobiyal duyarlilik testi uygulanmiyor
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Implementation of EUCAST breakpoints, April 2016
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Central Asian and Eastern European Surveillance of Antimicrobial Resistance
(CAESAR) Agi

2014
Turkiye’den 47 laboratuvar (Universite: 25, Devlet Hastanesi: 22)
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Turkiye’den 77 laboratuvar (Universite: 35, Devlet Hastanesi: 39, Ozel Hastane: 3) l
Ulusal Antimikrobiyal Direng Siirveyans Sistemi (UAMDSS) Uye Laboratuvarlarda Kullanilan M

Antimikrobiyal Duyarlilik Testi Yontemleri

Yil Otomatize sistem | Otomatize sistem + | Disk difiizyon n report
Disk difiizyon

2014 33/47 (%70,2) 11/47 (%23,4) 3/47 (%6,4)
2015 46/77 (%59,7) 20/77(%26,0) 11/77 (%14,3)

Sonug: Genellikle otomatize sistem kullaniliyor (2014: %93,6, 2015: %85,7)

2014 ve 2015’in buyuk kisminda tim laboratuvarlar CLSI standartlarini kullanirken, 2015’in sonlarinda
laboratuvarlarin 52’sinde (%67,5) EUCAST yontemi kullanilmaya baslanmistir.

Central Asian and Eastern European Surveillance of Antimicrobial Resistance (CAESAR) Annual Report 2016 (www.who.int)



CLSI « Clinical and Laboratory Standards Institute» ve
EUCAST «European Committee on Antimicrobial
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EUROPEAN COMMITTEE
E U C A S T ON ANTIMICROBIAL
SUSCEPTIBILITY TESTING

European Society of Clinical Microbiclogy and Infectious Diseases

Translations

Organization
EUCAST News
Clinical breakpoints
Expert rules and intrinsic resistance
Resistance mechanisms
Guidance documents
Consultations

MIC distributions and ECOFFs
Zone distributions and ECOFFs
AST of bacteria

AST of mycobacteria

AST of fungi

AST of veterinary pathogens
Frequently Asked Questions (FAQ)
Meetings

Presentations and statistics

EUCAST documents translated to other
languages

Documents in Czech

Documents in German

Documents in Itatian

Documents in Scandinavian languages

Documents in Spanish

Documents in Turkish _

Documents in French

Documents in Chinese

The translation to Chinese of the EUCAST guidelines was initiated by Dr Yuging
Liu at Shandong Academy of Agricultural Sciences within the framewaork of the
Sino-Swedish IMPACT project, funded by the Swedish Research Council (grant
D0879801) and National Natural Science Foundation of China (grant
81361138021)

% Documents in Austrian
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Antimikrobik Duyarhhk Testlerinin EUCAST Sinir Dederleri ile Uygulanmasina Gegisi Kolaylastiracak
Kontrol Listesi

EUCAST Disk Difizyon Testi Dederlendirme Kilavuzu

EUCAST Disk Difuzyon Testi El Kitabi
EUCAST Disk Difiizyon Testi Slayt Gosterisi

EUCAST Disk Difiizyon Testi ve Sivi Mikrodilisyon Yontemi ile MiK Dederlerinin Belirlenmesi icin
Besiyeri Hazirlanmasi

EUCAST Kalite Kontrol Tablolan

EUCAST Klinik Sinir Deger Tablosu (pdf dosyasi)
EUCAST Klinik Sinir Deger Tablosu (excel dosyasi)

EUCAST Ozel Direnc Mekanizmalar
EUCAST Uzman Kurallar

EUCAST Edef 7.2
EUCAST Edef 9.2
CLSI ve EUCAST In Karsilastiriimasi

Kisith Antibiyogram On Yazi
TMC-ADTS Kisith Bildirim Tablosu

R L Turk
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Resistance mechanisms
Guidance documents
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Zone distributions and ECOFFs
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Warnings!

Documents

Videos from EUCAST

Translations

Instruction videos from EUCAST

In collaboration with the World Health Organisation (WHOQ), EUCAST publishes
instruction videos on how to perform antimicrobial susceptibility testing (AST)
using EUCAST recommended methods and interpretation. During 2018, five
videos have been completed and 5 more are under construction in 2017,

The videos are published on Youtube ™ and have an English speaker voice and
English subtitles. There is a mechanism by which subtities can be translated to
other languages.

1. Preparation of inoculum (English).

2. Inoculation of agar plates for disk diffusion {English).

3. Application of antibiotic disks and incubation of piates (English).
4. Reading of inhibition zone diameters (English).

5. Guidance on the use of the breakpoint table (English).

Instruction videos on EUCAST susceptibility testing with subtities in other
languages than English:

Instruction videos in German.

Instruction videos in Russian.

Instruction videos in Turkish. _

Instruction videos in French.

Instruction videos in Spanish.

Instruction videos in Portuguese.

Instruction videos in Arabic.

instruction videos in Czech.



Hangi mikroorganizmalar icin?

Enterobacteriaceae Enterobacteriaceae Moraxella catarrhalis
Pseudomonas spp. Pseudomonas spp. Helicobacter pylori
Stenotrophomonas maltophilia Stenotrophomonas maltophilia Listeria monocytogenes
Burkholderia cepacia Burkholderia cepacia Pasteurella multocida
Acinetobacter spp. Acinetobacter spp. Campylobacter jejuni ve coli
Enterobacteriaceae disi gram negatifler Corynebacterium spp.
Staphylococcus spp. Staphylococcus spp. Aerococcus sanguinicula ve A. urinae
Enterococcus spp. Enterococcus spp. Kingella kingae
Beta hemolitik streptokoklar A, B, C, G grubu streptokoklar
Streptococcus pneumoniae Streptococcus pneumoniae
Viridans streptokoklar Viridans streptokoklar
H. influenzae ve H. parainfluenzae Haemophilus influenzae
Neisseria gonorrhoeae Neisseria gonorrhoeae
Neisseria meningitidis Neisseria meningitidis
Anaeroblar Gram pozitif anaeroblar

Clostridium difficile

Gram negatif anaeroblar
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EUCAST disk diflizyon yonteminde sadece iki besiyeri kullaniliyor:

Mueller Hinton Agar (MHA)
Mueller Hinton Fastidious Agar (MH-F)
(%5 at kani + 20 mg B-NAD iceren MHA)



Disk Difuzyon Yontemi: Fark Var Mi?

Inokilum 0,5 McFarland 0,5 McFarland

Inkiibasyon

(Enterobacteriaceae)

Suresi 18 * 2 saat 16 - 18 saat
Sicakhgi 35+ 1°C 351 2°C
Besiyeri Mueller Hinton Agar (MHA) Mueller Hinton Agar
Zor Ureyenler MH-F MHA+ %5 koyun kani,
(%5 at kani + 20 mg B-NAD eklenmis MHA) Haemophilus test besiyeri

Katki iceren GC agar




Disk icerikleri ayni mi ?

Piperasilin

Piperasilin/tazobaktam

Seftazidim
Sefotaksim
Netilmisin
Nitrofurantoin
Linezolid
Ampisilin

Vankomisin

Amoksisilin-klavulanik asit

Penisilin

100/10 pg

20/10 pg

EUCGAST
30 ug
30/6 ug
10 g
5 g
10 pug
300 pg

10 g
2 ug

5 ug
2/1 ug
1U

Prnek
Enterobacteriaceae
Enterobacteriaceae
Enterobacteriaceae
Enterobacteriaceae
Enterobacteriaceae
Enterobacteriaceae

S. aureus

Enterococcus spp.
S. pneumoniae

Enterococcus spp.

Haemophilus spp.

Beta-hemolitik streptokoklar

Compliance of manufacturers of AST materials and devices with EUCAST guidelines (www.eucast.org)




Soru 3

Komplike olmayan bir idrar yolu enfeksiyonundan etken olarak izole
edilen Escherichia coli kokeni icin asagida listelenen tim antibiyotiklerin
duyarli bulunmasi durumunda, EUCAST’a gore asagidaki antibiyotiklerden
hangisi test raporunda dncelikli olarak bildirilmelidir?

a) Ampisilin

b) Amoksisilin

c) Piperasilin

d) Mesilinam

e) EUCAST bu yonde bir tavsiyede bulunmamaktadir



Test Gruplan ve Kisith Bildirim?

CLINICAL AND
// LABORATORY

STANDARDS

INSTITUTE

* A (Birincil test edilip, bildirilecek antibiyotikler)

* B (Tercihe bagl olarak birincil test edilecek ama kisitli bildirilecek antibiyotikler)
C (Ek olarak test edilecek ve kisith bildirilecek antibiyotikler)

U (Urine —idrar)

O (Other —diger)

Inv (Investigational — Arastirma siirecinde)

EUROPEAN COMMITTEE

DN ANTIMICRUBIAL

SUSCEPTIBILITY TESTING
% Diseases

Eurcpoan Sotey ¢

* Test gruplan ve kisith bildirim kurallari yok!!!
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Rapor Gruplan?

I (orta-duyarli)) = Bu izolatlar igin ilgili antibiyotiklerle ulasilabilen kan/doku konsantrasyonu ve tedavi basarisi < Duyarl izolatlar
ila¢ hedef dokuda konsantre oluyorsa veya yiiksek doz kullanilabiliyorsa tercih edilmelidir.

Table 2A-1. Enterobacteriaceae (Continued)
Interpretive Categories a Intarpre Categories and MIC
Zone Diameter Break| akpoints
Test/Report Antimicrobial Disk ___(nearest whole (ML) — 4
Grou: Agent Content S . SDD : 1 S SDD ! I ' R Comments
PENICILLINS : '
A Amgpicillin 10ug =17 -, 14-16 =13 %<8 - 16 { =82 (4) Results of ampicillin testing can be
: ' : used Lo predict results for amoxicilin,
: - : Se= general comment (2).
0 Piperacillin 100 pg 221 . - 1820 %17 | <16 - | 3284 : >128
s} Mecillinam 10 ug 215 | - 1 12-14 =11 <8 - 16 v 232 (5) For testing and reporting of E. co
PR ' ' ' urinary tract isolates only.
INH COMBINATIONS
B8 Amoxicillin-clavulanate 20110 pg 218 | =~ | 14-17 =13 <8/4 - 16/8 | 232118
8 Ampicillin-sulbactam 10/10 pg 215 ' 12-14 =11 <84 - 168 . 232116
B Ceftolozane- - i B et - s214 - 4l4 . 284 (6) Breakpoints are based on a dosage
tazobactam , : i ; L K regimen of 1.5gevery8 h.
o Piperacillin-tazobactam | 100/10pg | =21 © - © 18-20 <17 | <16 ' - : 32/4-B4l4 . =128/4
0 Ticarcilin-clavu anate 75110 pg 220 ¢ - 15419 =14 | 2162 - 1 3212-B412 | 21282




EUCAST Sinir Deger Tablolar Kullanim Kilavuzu

*~_

Rapor Gruplan?

kbrta-;i—uyar_k kategorisi Ibte;emnam.e.l-rin'&ir_ama

EUCAST Klinik Sinir Deger Tablosu siiriim 6.0, gecerlilik tarihi: 01.01.2016

Disk difizyon (EUCAST standart disk dflizyon yintemd)

S ve R sinir degerleri arasindaki degerior olarak ::-wl : Disk di yOrtemi fle antimikrobik

kabul edilir. Eger S ve R sinir degerteri ayni ise " il dwaddd“ muzmey w"'.'iw EUCAST e
E U CAST N\ orta-duyarh kategorisi bulunmamaktadir. M' "":m.""" kalite kontrol 3 Iy:"m""
Tor adi igeren sinir N Kallte kontrol:
degerier sadece Madde A- Orta-duyarh kategorisi yok
° S pelirtiien tor igin Madde B: Orta-duyark kategorisi: 4 mg/L, 23-25 mm
kullanidir (bu ormekte Madde G: Orta-duyarh kategorisi: 1-2 mg/L, 24-29 mm
S surous) LI DR O /N2 RSN

e R %

Antimikrobik madde K Disk I Zon|gapi Notlar
° ( I ) suur icerigi |simr (mm)|Say: #e belirtilen notiar genel yorumlar velveya MIK sinir degerlen ile ilskilicr
(vg) Harf ile balirtilen notiar disk dilizyon yontemi ile figkilicr.
S< R> Sz R<
Antimikroblk madde A \ 'S 1 X 20* 2|1 WK mine degedenos gk yorum
Antimikrobik madde B, S. awous 2 ¢ Y 25
Antimikrobik madde C YK X v
Antimikroblk madde D - :
Antimikrobik madde £ WA HA HAy
Antimikrobik madde F (tacama) Vo uD Y FA)
Antimikrobik madde G 03 | z 30 |
=
Bir Oncekl siromden
| \ \ farkliiklar san renk ile belirtilir
Direng mekanizmasina sahip
olan ve olmayan kokenler| Uygun Degil |
barbirinden aysrmak igin
tarama sinir degen
Swnir deger yok
‘ | Haz’“': A Duyarihgmn test edilmesi
Mavi renkli MIK simir i onerimemektedir
degerieri MIK dagdimina
bagiant lgerir | Mavi renkl zon ¢ap! sinir
¥ degerter] zon cap
Mavi renkli antimikrobik isimier Soz konusu 1rin bu antiblyotik se dagilmianna baglant icent
EUCAST gerekge dokimanlarina tedaw igin iyl bir hedef oimasina
baglant: icerir iliskin yetersiz kanit varli




Test et,
bildir

Test et,
kisitl
bildir

CLSI, M100-527, 2017

Table 1A
Suggested Nonfastidious Groupings

MO2 and MO7

Table 1A. Suggested Groupings of Antimicrobial Agents Approved by the US Food and Drug Administration for Clinical Use That
g on Nonfastidio

Should Be Considered for Testi

Cafiazxime

anisms by Microbiolog

y Laboratories in the United States

Arngicilin® Azithremyan® or Ampiciin
: clarithremycin® or
e Cefazclin® , ?;Mdn erythromycin® Panicllin®
@ | ramycn
: E o Gantamicin® | Piperacilin-tazobactam Clindamycin®
8 2 E Tobramycin® " toxacilin®®
520 I Cafonitin'*
@ 5 {surrogate test for
o oxaciling
Peniciliin'
Trimethoprm-
sulfamethoxazole
Amikacn® Amacn Ceftarcline” *Daptomycin'
Amoxcllindavulanate Aziresnam "Daptomyzin/ Linexalid
Ampicillin-sultactam I Cefepme | Gaezold 1 Tedizoid®
s g;?m"“:m;n Ceftolozane-tazobactam Tedzolid Vancomycn
3 > Cefuroxime Ciprofioxacin Doxycycine
: gj Levoftoxacin Minccycine®
Cefepime Dorpenam Tetracyclina®
m s 5 Imipenam . :
o= H Cefolqtpn Mercpenam Vancomyein
8 [ 3 Cefoxitin
x : Cefotaxime®® or
© g g caftiaxona®™? ‘
Oa Ciprofioxacin® Rifampn®
E ﬁ Levalloxacin®
(o] Dorpenam
Ertapenam
Imipenam
Meropenem
Trimethoprirm-sullsmethoxazobe©

http://em100.edaptivedocs.info/Login.aspx

PRWLT VOIN

5[} 104



CLSIPnin sirali (cascade) ve
e kisith (selective) bildirim
e algoritmasi

Piperacillin-tazobactam
Cefuroxime

Ampicillin®

GROUP A
PRIMARY TEST
AND REPORT

Cefepime

Cefotetan
Cefoxitin

GROUP B
OPTIONAL PRIMARY TEST

Cefotaxime®? or
ceftriaxone®d

Aztreonam
Ceftazidime

Ceftaroline

Ciprofloxacin®

Levofloxacin®
Doripenem
Ertapenem
Imipenem
Meropenem

Trimethoprim-sulfamethoxazole®

REPORT SELECTIVELY

Chloramphenicol®®
Tetracycline®

REPORT
SELECTIVELY

GROUP C

SUPPLEMENTAL

Cefazolin
(surrogate test for uncomplicated UTI)

Fosfomycin®

Nitrofurantoin

Sulfisoxazole

GROUP U
FOR URINE
ONLY

Trimethoprim

SUPPLEMENTAL

CLSI, M100-527, 2017

http://em100.edaptivedocs.info/Login.aspx




Soru 4

Calistiginiz kurumda antimikrobiyal duyarlilik sonuglari icin kisith bildirim
uygulaniyor mu?

a) Evet
b) Havyir



Selective reporting of antibiotic susceptibility test results in

European countries: an ESCMID cross-sectional survey

Céline Pulcini #P*, Gianpiero Tebano 2, Nico T. Mutters €, Evelina Tacconelli ¢°,
Emmanuelle Cambau "9, Gunnar Kahlmeter ", Vincent Jarlier /; on behalf of the

EUCIC-ESGAP-EUCAST Selective Reporting Working Group

Int J Antimicrob Agent 2017;49(2):162-6.

Avusturya, Azerbaycan, Belgika, Bosna-Hersek, Bulgaristan, Hirvatistan, Cek Cumhuriyeti, Danimarka, Estonya, s
Finlandiya, Fransa, Almanya, Yunanistan, Macaristan, izlanda, irlanda, israil, italya, Kosova, Letonya, Antimicrobial
Makedonya, Hollanda, Norveg, Polonya, Portekiz, Romanya, Rusya, Sirbistan, Slovakya, Slovenya, ispanya,
isvec, isvicre, Turkiye, ingiltere, Ukrayna — 36 iilke




Selective reporting of antibiotic susceptibility test results in

European countries: an ESCMID cross-sectional survey

One ¢ikan bulgular

-Antibiyotik duyarhlik test sonuglarinin kisith bildirimi antibiyotik recetelenmesi lizerine etkili

- Kisith bildirim Avrupa’da diisiik oranlarda uygulaniyor
Yaygin uygulaniyor 11/36 (%31)

Tiirkiye, Belcika, Hirvatistan, Cek Cumhuriyeti, Danimarka, irlanda, Hollanda, Slovakya, Slovenya, isveg, ingiltere
Kismen uygulaniyor 4/36 (%11)

Yerel tercihlere birakilmis veya uygulanmiyor 21/36 (%58)

- Saglik yetkili kurumu tarafindan destek: sadece 3 lilkede
Tiirkiye, ingiltere, irlanda

- Uygulamanin yayginlasmamasi sebebiyle ¢gesitli bariyerler mevcut
*Uygulama kilavuzu eksikligi
*Bilgisayar yazilim sisteminin yetersiz kalmasi
*Yetersiz kaynak, farkh dncelikler
*Calisanlarin konuda yetkin olmamasi
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Tablo 1. Enterobacteriaceae-idrar Disi

Test grubu

A

Antibiyotik

Ampisilin
Sefazolin
Gentamisin

Amoksisilin-Klavulanik asit
Piperasilin- Tazobaktam
Sefuroksim IV
Sefotaksim/Seftriakson
Seftazidim

Amikasin

Siprofloksasin

Levofioksasin
Trimetoprim-Sulfametoksazol
imipenem

Tablo 2. Enterobacteriaceae-idrar

Test grubu

A

Antibiyotik

Ampisilin

Sefazolin

Gentamisin
Trimetoprim-Sulfametoksazol
Nitrofurantoin!

Fosfomisin (p.o)?

Antibiyotik Duyarlilik Testleri, EUCAST: Uygulama, Yorum ve Uzman

Meropenem
Ertapenem
Sefepim
Kolistin
Tigesiklin

Kurallar. Tiirk Mikrobiyol Cem Derg 2016; 46 (Suppl): 1-206.

Amoksisilin-Klavulanik asit
Sefuroksim aksetil (p.o)
Sefiksim

Sefotaksim

Ertapenem

Amikasin

Siprofloksasin
Levofioksasin

imipenem
Meropenem
Sefepim
Kolistin

! CLSI kriterleri gecerlidir.
2 E.coli icin gecerlidir.



Tablo 10. Staphylococcus spp.- idrar Disi

Test grubu

A

Antibiyotik

Benzil penisilin

Sefoksitin™

Eritromisin

Klindamisin
Trimetoprim-Sulfametoksazol

Tablo 11. Staphylococcus spp. - idrar

Test grubu

A

Antibiyotik

Benzil penisilin

Ampisilin

Sefoksitin™
Trimetoprim-Silfametoksazol

Vankomisin-MIiK**
Teikoplanin
Tetrasiklin
Siprofloksasin
Levofioksasin
Moksifloksasin

Siprofloksasin
Levofloksasin
Nitrofurantoin!

Gentamisin
Linezolid

Fusidik asit
Rifampisin
Mupirosin
Tigesiklin
Daptomisin-MIK**

Linezolid
Vankomisin
Teikoplanin

! CLSI kriterleri gecerlidir.

* Sadece metisilin direncini saptamak icin calisir, rapor edilmez.

* Sadece metisilin direncini saptamak icin calisilir, rapor edilmez.
** Minimum inhibitor konsantrasyon

Antibiyotik Duyarlilik Testleri, EUCAST: Uygulama, Yorum ve Uzman
Kurallar. Tiirk Mikrobiyol Cem Derg 2016; 46 (Suppl): 1-206.



Tablo 12. Enterococcus spp.- idrar Dis:

Tablo 13. Enterococcus spp.- idrar

Test grubu Antibiyotik Test grubu Antibiyotik

A Ampisilin A Ampisilin

B Vankomisin B Nitrofurantoin'’
Teikoplanin Fosfomisin'?
Linezolid Siprofioksasin
Daptomisin
Gentamisin YD C Vankomisin
Streptomisin YD Linezolid

C Tigesiklin ! CLSI kriterleri gecerlidir.

YD: Yiksek dizey

Antibiyotik Duyarlilik Testleri, EUCAST: Uygulama, Yorum ve Uzman

Kurallar. Tiirk Mikrobiyol Cem Derg 2016; 46 (Suppl): 1-206.

2 E.faecalis icin gecerlidir.



Olgu:
Serebrovaskuler atak sonrasinda opere olan, post-op bilinci
aclimayan 82 yasindaki kadin hastanin, YBU yatisi esnasinda

mekanik ventilasyon ile iligkilendirilen pnomoni gelisiyor.

Alinan bronkoalveolar lavaj kiltirinde >10'° KOB/mL Klebsiella
pneumoniae Uruyor. -




Olgu:
Bronkoalveolar lavaj kiltarinde >10'° KOB/mL Klebsiella
pnheumoniae

Ampisilin >32 R Sefepim > 32 R
Amoksisilin-klavulanik asit >32/2 R Ertapenem >8 R
Piperasilin-tazobaktam >128/4 R Imipenem > 16 R
Sefazolin > 64 R Meropenem >16 R
Sefuroksim aksetil (po) > 64 R Amikasin > 64 R
Sefoksitin > 64 R Gentamisin >16 R
Seftazidim > 64 R Siprofloksasin >4 R
Seftriakson > 64 R Trimetoprim-silfametoksazol >16/304 R

Karbapenem diren¢c mekanizmasinin sebebi: NDM-1 karbapenemaz Gretimi



Olgu:
Bronkoalveolar lavaj kiltirinde >1071° KOB/mL NDM-1 pozitif
Klebsiella pneumoniae

Soru5

Hangi ek antibiyotiklerin duyarliliklari calistimali?

|. Seftolozan-tazobaktam a) lvell
Il. Seftazidim-avibaktam b) lllvelV
I1l. Tigesiklin c) |l

V. Kolistin d) IV

V. Fosfomisin e) I, IVveV



Olgu:
Bronkoalveolar lavaj kiltirinde >1071° KOB/mL NDM-1 pozitif
Klebsiella pneumoniae

Soru 5

Hangi ek antibiyotiklerin duyarliliklari calistimali?

Seftolozan-tazobaktam Karbapenemaz enzimlerinden etkileniyor
Seftazidim-avibaktam  NDM-1 (sinif B metallo-3-laktamazlara) etkisiz

Tigesiklin Duyarlilik bakilmali
Kolistin Duyarlilik bakilmali
Fosfomisin Sistemik kullanim tedavi secenegi olabilir

Michalopoulos et al. Clin Microbiol Infect 2010;16(2):184-86



Enterobacteriaceae icin karsilastirma

Antibiyotik EUCAST CLSI

Disk diflizyon MiK Disk difizyon ~ MIK

Seftolozan-tazobaktam + + - +
Seftazidim-avibaktam + + . _
Tigesiklin + + - _

Kolistin - + - _

Fosfomisin + + + +

Hem iv hem oral kullanim Sadece E. coli idrar yolu
icin izolatlari icin



EUCAST ve fosfomisin

Disk difuzyon: 50 ug glukoz-6-fosfat iceren 200 pg’lik fosfomisin diskleri ile

Duyarh =24 mm
Direncli £23 mm

Escherichia coli ve fosfomisin icin inhibisyon zonu ornekleri
a-c) Tum kolonileri gormezden gel ve dis zon kenarlarindan capi 6l¢
d) inhibisyon zonu yok



Soru 6

GuUnumuzde kolistin duyarhhginin belirlenmesinde asagidaki yontemlerden
hangisi en glvenilir ydntem olarak kabul edilip, EUCAST tarafindan

onerilmektedir?

a) Disk difiizyon
b) Sividillisyon
c) Agar dilisyon

d) Gradient serit testi (E
test [bioMérieux], M.l.C.Evaluator Strips [ThermoFisher], MIC Test Strip [Liofilchem], vd)

e) Otomatize duyarlilik test sistemi
(MicroScan [Beckman Coulter], BD Phoenix [Becton Dickinson and Company], VITEK 2 [bioMérieux], vd)



EUCAST ve kolistin

Disk difuizyon kolistin duyarliligini belirlemek icin uygun bir yontem degil

Sivi diliisyon ile MiK belirlenmesi en giivenilir ydntem
Duyarh <2 mg/L
Direncli >4 mg/L

EUCAST Uyarilari

7.7.2016 Kolistin gradiyent testleri hakkinda uyari (E test ve MTS kolistin MIK
degerlerini — 6zellikle > 2 mg/L ise - oldugundan distk buluyor = yalanci duyarl
sonug

26.8.2016 Uc farkli MHA denenmis, her liciinde de gercekten degerin altinda MiK
degerleri saptaniyor = cok blyuk hata — Grinler kullaniimamali

28.11.2016 Disk diflizyon, agar dilusyon kullanilamaz, otomatize sistemlerle cok
blyuk hata elde edilebiliyor, en glivenilir yontem sivi mikrodillsyon




Soru7

Laboratuvarimiz uzun yillardir CLSI standardini takip ediyor, CLSI ve EUCAST
arasinda bazi antibiyotikler icin MIK sinir degerlerinin farkhlik gosterdigini

biliyorum.

Acaba laboratuvarda kullanilan otomatize antimikrobiyal duyarlilk test
cihazinin ayarlarini CLSI MIK degerlerinden EUCAST degerlerine degistirsek,

sonuclarimizi EUCAST a uyumlu bir sekilde degerlendirebilir miyiz?

a) Evet
b) Hayir



CLSI veya EUCAST kullanmak sonuclari
nasil etkiliyor?

Ocak 2012 — Agustos 2013 tarihleri arasinda,
Acibadem Labmed Tibbi Laboratuvarlari, Mikrobiyoloji B6limi’nde,
Klinik orneklerden elde edilen 5647 Enterobacteriaceae kokeni,
Escherichia coli (n = 4165)
Klebsiella spp. (n = 858)
Proteus spp. (n = 220)
Enterobacter spp. (n = 216)
Citrobacter spp. (n =73)
Morganella morganii (n = 60)
Serratia marcescens (n = 46)
Providencia spp. (n = 9)
Antimikrobiyal Duyarlilik Testi (ADT)
= VITEK 2 antimikrobiyal duyarlilik test sisteminde (bioMérieux, Fransa)

= AST-N261 ve AST-N266 kartlari kullanilarak

Karatuna O. ve ark. Enterobacteriaceae tiirlerinde VITEK 2 antimikrobiyal duyarlilik test sistemi ile elde edilen duyarlilik sonuglarinin CLSI,
EUCAST ve VITEK 2 Advanced Expert System (AES, ileri Uzman Sistem) kurallarina gore karsilastirmali degerlendirilmesi. 2. Ulusal Klinik
Mikrobiyoloji Kongresi, 2013



CLSI veya EUCAST kullanmak sonuclari
nasil etkiliyor?

Degerlendirilen antibiyotikler (n = 13):

CLSI EUCAST
Duyarhi  Orta Direngli Duyarhi  Orta Direngli
Ampisilin <8 16 =32 <8 - =16
Piperasilin-tazobaktam (4 ug/mL) <16 32-64 > 128 <8 16 =32
Sefuroksim <8 16 =32 <8 - =16
Seftriakson <1 2 =>4
Seftazidim <4 8 =16 <1 2-4 =>8
Sefepim <8 16 =32 <1 2-4 >8
Ertapenem <0.5 1 =2
imipenem <1 2 =4 <2 4-8 =16
Meropenem <1 2 =4 <2 4-8 =16
Gentamisin <4 8 =16 <2 4 =>8
Amikasin <16 32 = 64 <8 16 =32
Siprofloksasin <1 2 =4 <0.5 1 =2
Trimetoprim-siilfametoksazol (1:19) <2 - =>4 <2 4 >8




SONUGLAR

 EUCAST sinir degerleri ile degerlendirmede antibiyotigin duyarlilik oranlarinda belirgin degisiklik az
saylda antibiyotikte gozlenmistir.

EUCAST sinir degerleri ile duyarlilik oranlarinda gozlenen degisiklikler
(CLSI sinir degerleri ile hesaplanan duyarlilik oranlarina kiyasla):

Duyarlilik oraninda azalma: Duyarlilik oraninda artma: Degisiklik yok:
Piperasilin-tazobaktam (%1.9) imipenem (%3.3) Ampisilin
Seftazidim (%4.2) Meropenem (%0.2) Sefuroksim
Sefepim (%16.1) Seftriakson
Amikasin (%2.6) Ertapenem
Gentamisin (%0.4) Trimetoprim-silfa.

Siprofloksasin (%2.6)

Karatuna O. ve ark. Enterobacteriaceae tiirlerinde VITEK 2 antimikrobiyal duyarlilik test sistemi ile elde edilen duyarlilik sonuglarinin CLSI,
EUCAST ve VITEK 2 Advanced Expert System (AES, ileri Uzman Sistem) kurallarina gore karsilastirmali degerlendirilmesi. 2. Ulusal Klinik
Mikrobiyoloji Kongresi, 2013



Oldukca fazla sayida ve farkl ttrle elde edilen verilerimiz EUCAST kurallarina
gecis ile duyarlihik sonuglarinda buylik farkhliklar gérilmeyecegine isaret
etmektedir.

EUCAST sinir degerlerine gore hesaplanan duyarlilik ylizdelerinin CLSI ve AES
yluzdeleri arasinda yer almasi, EUCAST sinir degerlerinin direncg
mekanizmalarini saptamaya daha uygun oldugu yonuinde degerlendirilebilir.

EUCAST In “buldugun gibi bildir” (report as tested) goriist uyarinca, EUCAST a
gecisle birlikte AES kurallarinin dikkatle kullaniimasi gerekecektir.

Karatuna O. ve ark. Enterobacteriaceae tiirlerinde VITEK 2 antimikrobiyal duyarlilik test sistemi ile elde edilen duyarlilik sonuglarinin CLSI,
EUCAST ve VITEK 2 Advanced Expert System (AES, ileri Uzman Sistem) kurallarina gore karsilastirmali degerlendirilmesi. 2. Ulusal Klinik
Mikrobiyoloji Kongresi, 2013



Olgu:

Hidrosefali sebebiyle BOS santi takilan 1 yasindaki hastada santa bagli
enfeksiyon gelismesi uzerine hastaya ampirik olarak amikasin+meropenem
tedavisine baslaniyor. Hastanin hekimi BOS kulturu igin istem notunda, hastanin
amikasin ve meropenem kullandigini, kulturde ureme olmasi durumunda bu
antibiyotikler icin de duyarlilik sonucunun belirtiimesini istiyor.

BOS kulturinde; Gram negatif boyanan, basil formunda, katalaz pozitif, oksidaz
negatif, karbonhidratlari fermente etmeyen bir bakteri urtyor.

e

Stenotrophomonas maltoph




Olgu:

Stenotrophomonas maltophilianin etken oldugu santa bagh BOS
enfeksiyonu

Soru 8

EUCAST'a gore S. maltophilia icin test edilip, bildiriimesi gereken
antibiyotik asagidakilerden hangisidir?

) Amikasin

) Meropenem
) Levofloksasin
) Seftazidim

)



EUCAST ve S. maltophilia

S. maltophilia icin EUCAST In onerdigi tek antibiyotik trimetoprim-silfametoksazol

Sinir degerler ylksek dozla tedaviye gore ayarlanmis
(Gunde 2 kez birlikte uygulanan trimetoprim (0,24 g) + siilffametoksazol (1,2 g)

Stenotrophomonas maltophilia ve trimetoprim-siiIfgmgtoksazol igin inhibisyon zonu 6rnekleri.
a-c) Dis zon gorulebilmektedir. Zon ¢api = 16 mm ise duyarli olarak bildirilir.
d) Diske kadar Ureme var ve inhibisyon zonu gdrilmuyor. Direncli olarak bildirilir.



Olgu:

Stenotrophomonas maltophilia'nin etken oldugu santa bagli BOS

enfeksiyonu o
Hastaya ampirik olarak baslanan amikasin ve meropenem

— S. maltophilia karbapenem ve aminoglikozid grubu antibiyotiklere dogal
olarak direnclidir.
Trimetoprim-sulfametoksazol disk difuzyon sonucu

Antibiyotik

Disk difizyon  MIK
Tikarsilin-klavulanat -

Seftazidim -

Minosiklin +

CLSI >

+ + + +

Levofloksasin +




Olgu:

Arac ici kaza sonrasi parcali femur kirigi icin ortopedi servisinde opere olan
43 yasindaki erkek hastanin, post-op altinci gunde eksternal fiksator

kenarinda purulan akinti fark ediliyor. Enjektorle aspire edilerek alinan akinti
Qrneginin kulturu yapilhyor.
Ornekten hazirlanan yayma preparatta 100x buyutme ile her alanda 10-12

polimorf nuveli |okosit ve Gram negatif koklar, kokobasiller, basiller
goruluyor. MacConkey agarda ureyen laktoz negatif kolonilerin, katalaz
pozitif, oksidaz negatif oldugu belirleniyor.

v-ﬁzda

oy .
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Soru 9

EUCAST’a gore mikrobiyoloji laboratuvari anbiyotik duyarlilik test sonucunu
paylasana dek, A. baumannii cerrahi yara yeri enfeksiyonuna sahip bu
hastanin tedavisi icin asagida listelenen antibiyotikler arasinda
kullanilabilecek en uygun antibiyotik secenegi hangisidir.

a) Ampisilin-sulbaktam
b) Piperasilin-tazobaktam
c) Seftazidim

d) Sefepim

e) Meropenem



EUCAST ve Acinetobacter baumannii

Guncel sinir deger tablosuna gore:

Ampisilin-sulbaktam - YK
Piperasilin-tazobaktam - YK
Seftazidim - (-)
Sefepim - ()
Meropenem >V

(YK) Yetersiz kanit
(-) Antibiyotik bu bakteri i¢in uygun bir antibiyotik degildir



Olgu:

Hematolojik onkoloji servisinde yatan notropenik hastanin kan kulturunde
Gram negatif boyanan, basil formunda, katalaz ve oksidaz pozitif,
karbonhidratlari fermente etmeyen, MacConkey agarda cok zayif ureyip,
koyun kanli agarda daha guclu ureme ozelligi sergileyen bir bakteri uruyor.

T L'

Ralstonia insidiosa



EUCAST In CLSI'ye kiyasla artilan:

* Moraxella catarrhalis * Campylobacter jejuni/coli

* Gram pozitif ananeroblar e Corynebacterium spp.

* Gram negatif anaeroblar * Aerococcus sanguinicola ve A.
e Clostridium difficile urinae

* Helicobacter pylori * Kingella kingae

* Listeria monocytogenes * Topikal ajanlar

Pasteurella multocida * Tiirden bagimsiz FK/FD degerleri




EULVALILI PN/ TFL (LUTfe Ocyul Olifiayail)
sinir degerler tablosu nasil
kullaniimah?

Henliz standart antimikrobiyal duyarlilik test yontemi, 6zgul sinir degerler
belirlenmemis bir bakterinin enfeksiyon etkeni olarak izolasyonu

!

Mikrobiyoloji laboratuvarinin en uygun antibiyotikler icin sivi dillisyon
yontemiyle MiK degerlerini belirlemesi (gradiyent test, otomatize sistemler?)

!

Enfeksiyon hastaliklari uzmaninin hastaya uygun antibiyotigi EUCAST FK/FD (tiire
ozgul olmayan) sinir degerler tablosu yardimiyla belirlemesi

!

Tabloda sinir degeri olan antibiyotikler (Henliz) sinir degeri olmayan antibiyotikler
Penisilinler Florokinolonlar Aminoglikozidler Makrolidler Kolistin
Sefalosporinler Linezolid Teikoplanin Klindamisin Daptomisin
Karbapenemler Tigesiklin Vankomisin Fosfomisin

Kinupristin-dalfopristin Trim-sulfa



Olgu:

Profesyonel bir yuzucu olan 19 yasindaki hastanin sag omuz eklemindeki
yirtik icin operasyonu planlaniyor. Hastanin yapilan genel muayenesinde
yuzunde, govdesinde, sirtinda, bacaklarinda, inguinal ve aksiller bolgede
yaygin pustuller gozleniyor.

Yuz bolgesinden alinan ornegin bakeriyolojik kulturunde metisiline
direncli Staphylococcus aureus (MRSA) iiriivor.

Staphylococcus aur




Olgu:

Vucut epilasyonu icin ayni jileti kullanan hastanin vicudunda yaygin, MRSA
iceren ¢ok sayida lezyonu olmasi sebebiyle mupirosin ile pre-op
dekolonizasyon tedavisi uygulanmasi planlaniyor.

Bu surecte mikrobiyoloji laboratuvari surece nasil destek olabilir?

Dekolonizasyon igin mupirosin MIK ve disk difizyon sinir degerleri:

MIK Disk difiizyon (200 ug disk)
Duyarli <1 mg/L = 30 mm
Orta-duyarl 2-256 mg/L 19-29 mm

Direncli = 512 mg/L <18 mm

Orta-duyarh kokenlerde kisa sureli baskilanma saglanir (pre-op
yararlidir) ama duyarli kokenlerin aksine eradikasyon orani

dusuktur.



EUCAST In CLSI'ye kiyasla artilan:

* Moraxella catarrhalis * Campylobacter jejuni/coli

* Gram pozitif ananeroblar e Corynebacterium spp.

* Gram negatif anaeroblar * Aerococcus sanguinicola ve A.
e Clostridium difficile urinae

* Helicobacter pylori * Kingella kingae

* Listeria monocytogenes * Topikal ajanlar

Pasteurella multocida * Tiirden bagimsiz FK/FD degerleri



<1%

il Avrupa’da karbapeneme direngli K. pneumoniae

o (EARS-Net ve CAESAR), 2015
=50%

No data or <10 isolates
Not included

Level B data

gEepoom

N

Luxembourg
Malta

om

Levet B data: the data provide an Ingication of the resistance patierns present In cunical Settings In the country, DUt the proportion of resistance Should be interpreted with care. Improvements are needed to aitain a more
valid assessment of the magnitude and trends of AMR in the country. For more information about levels of evidence, see section 5.2. Levels of evidence are only provided for CAESAR countries and areas.

EARS-Net countries: Austria, Belgium, Bulgaria, Croatia, Cyprus, Czech Republic, Denmark, Estonia, Finland, France, Germany, Greece, Hungary, lceland, Ireland, Italy, Latvia, Lithuania, Luxembourg, Malta, Netherlands,
Norway, Poland, Portugal, Romania, Slovakia, Slovenia, Spain, Sweden, United Kingdom.

CAESAR countries and areas: Albania, Armenia, Azerbaijan, Belarus, Bosnia and Herzegovina, Georgia, Kazakhstan, Kyrgyzstan, Montenegro, Republic of Meldova, Russian Federation, Serbia, Switzerland, Tajikistan,
The former Yugostav Republic of Macedonia, Turkey, Turkmenistan, Ukraine, Uzbekistan and Kosovo {in accordance with United Natiens Security Council resolution 1244(199%))

Central Asian and Eastern European Surveillance of Antimicrobial Resistance (CAESAR) Annual Report 2016 (www.who.int)



Onemli Noktalar

* EUCAST kendini ispat etti - dlinya genelinde hizla yayginlasiyor

 Tum dokiimanlar serbest erisime acik = dnemli tim doklimanlarin gtincel Tlrkce cevirileri
TMC web sitesinde mevcut

» CLSI'deki bakteri gruplarina gore test edilmesi gereken antibiyotikler listesi ve kisith bildirim
ilkeleri yok = TMC ADTS Calisma Grubu Turkiye listelerini ve kisith bildirim ilkelerini yayinladi

 Bazi bakteriler/antibiyotikler - duyarlilig| test etme olanagi
* Topikal kullanilan antibiyotikler - tablo

 EUCAST ve CLSI bazi sinir deger, besiyeri, antibiyotik diski potensleri farkli = EUCAST sinir
degerleri guncel diren¢c mekanizmalarini saptamada daha duyarl



Onemli Noktalar A FC?:EET!

® e

EUCAST = Guncel sorunlar icin hizli ¢6zim Gretimi

EUCAST/CLSI standartlarinda heniiz duyarlilik sinir degerleri belirlenmemis bakteri -
EUCAST'In tlirden bagimsiz FK/FD sinir degerler tablosu klinisyene yardimci

EUCAST In “Buldugun gibi bildir” (report as tested) yaklasimi = duyarlilik sonuclarinin bildirimi
kolay - tedavi seceneklerinde kisitlama yok

Turkiye tekrar uluslararasi stirveyans aglarina dahil oldu = karsilastirilabilir bélgesel
epidemiyolojik veri

EUCAST’In yetersiz kaldigi durumlar - TMP-SXT’ye direncli S. maltophilia - CLSI
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Soru 10

Asagida listelenen direng mekanizmalari halk saglgi agisindan 6nemli kabul
edilmektedir. Iclerinden hangisinin enfeksiyon kontrolu acisindan 6zel bir
onemi bulunmamaktadir?

a) Karbapenemaz Ureten Enterobacteriaceae

b) ESBL Ureten Enterobacteriaceae

c) Kazanilmis AmpC 3-laktamaz Ureten Enterobacteriaceae

d) Vankomisine direncli Enterococcus faecium/faecalis

e) Penisilinicin sokak tipi (wild type) olmayan Streptococcus pneumoniae
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Tablo. Klinik ve/veya epidemiyolojik 6nemi olan antimikrobik direnc mekanizmalari

Diren¢ mekanizmasinin saptanmasinin énemi
Ozel diren¢c mekanizmasi Antimikrobik duyarhilik Enfeksiyon Halk saghgi
siniflamasi icin gereklidir kontrolu
Karbapenemaz ureten Evet
. Hayir Evet

Enterobacteriaceae
E‘uenlglem@—spektrun'ﬂu B-laktamaz Rk Focs Ecit
Ureten Enterobacteriaceae
Ifazanllmls AmpC B-ngtamaz Eavir Eiat o
ureten Enterobacteriaceae
Metisiline direncli Staphylococcus Evet Evet Evet
aureus (MRSA)
Glikopeptide duyarli olmayan Evet Evet Eviet
Staphylococcus aureus
Vankomisine direncli Enterococcus

. ) Evet Evet Evet
faecium ve Enterococcus faecalis
Penisiline duyarh olmayan

Y y . Evet Havyir Evet

Streptococcus pneumoniae

Giske CG, Martinez-Martinez L, Cantdn R, et al. EUCAST guidelines for detection of resistance mechanisms and specific resistances of clinical
and/or epidemiological importance Version 1.0, 2013. http://www.eucast.org.



| Tablo. Klinlk ve/veya epidemliyolojik énemli olan antimikrobik diren¢ mekanizmalari

Diren¢ mekanizmasinin saptanmasinin énemi

Ozel direng mekanizmasi Antimikrobik duyarlilik Enfeksiyon Halk saghg

siniflamasi i¢in gereklidir | kontroli
Karbapenemaz treten Hayir Evet Evet
Enterobacteriaceae
Genislemisg-spektrumlu B-laktamaz Hayir Evet Evet
Ureten Enterobacteriaceae
Kazanilmis AmpC B-laktamaz Hayir Evet Evet
Ureten Enterobacteriaceae
Enterobacteriaceae'de polimiksin Evet Evet Evet
direnci
Karbapenemaz Ureten Hayir Evet Evet
P. aeruginosa ve Acinetobacter
Metisiline direncli Staphylococcus Evet Evet Evet
aureus (MRSA)
Glikopeptide duyarli olmayan Evet Evet Evet
Staphylococcus aureus
Vankomisine direngli Enterococcus Evet Evet Evet
faecium ve Enterococcus faecalis
Penisilin i¢in sokak tipi olmayan Evet Hayir Evet
Streptococcus pneumoniae

Giske CG, Martinez-Martinez L, Cantdn R, et al. EUCAST guidelines for detection of resistance mechanisms and specific resistances of clinical
and/or epidemiological importance Version 2.0, March 2017. http://www.eucast.org. (TASLAK)



