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Oz

Amac: Staphylococcus aureus hastane enfeksiyonlarinda 6nemli bir morbidite ve mortalite nedenidir. S.
aureus'un burun tastyiciligi enfeksiyonlarin gelisiminde bir risk faktorii olarak bilinmektedir. Bu ¢alismanin
amaci hastanemizdeki saglik ¢alisanlarinin burunlarinda S. aureus tasiyiciliinin arastirilmasi ve antibiyotik
duyarliligimin belirlenmesi idi.

Materyal ve Metod: Calismaya Kayseri Kadin Dogum ve Cocuk Hastaliklar1 Hastanesi'nde ¢alisan 203
saglik ¢alisan1 dahil edildi. Calisanlarin burunlarindan steril ekiivyonla siirtintii 6rnekleri alindi. Numuneler
%35 koyun kanli agara ekildi ve 37°C'de 24 saat inkiibe edildi. izolatlarin tanimlanmasi konvansiyonel
yontemler ve S. aureus latex agliitinasyon kiti kullanilarak yapildi. S. aureus olarak tanimlanan izolatlarin
metisilin direnci ve antibiyotiklere duyarliligi Kirby-Bauer disk diftizyon yontemi ile Klinik ve Laboratuvar
Standartlar1 Enstitiisti (CLSI) kriterlerine gore belirlendi.

Bulgular: S. aureus'un burun tastyiciligr 43 kiside (%21.2) saptandi. Izolatlarin 2'sinde (%4.7) metisiline
diren¢ bulundu. Tiim izolatlar gentamisin, vankomisin, teikoplanin ve trimetoprim-siilfometaksazole
duyarli bulunurken, yalnizca 1 izolatin (%2.3) hem eritromisin ve hem de klindamisine direngli oldugu
belirlendi.

Sonu¢: Hastane personelinde burunda S. aureus varligimin arastirilmasi ve antibiyotik duyarliliginin
belirlenmesi, 6zellikle de metisilin direnci saptanarak bu kisilerin tedavi edilmesi ve hastanenin daha uygun
birimlerinde ¢calistirilmasi agisindan énemlidir.

Anahtar kelimeler: Staphylococcus aureus, Tastyicilik durumu, Saglik personeli, Enfeksiyon kontrolii

Abstract

Objective: Staphylococcus aureus has been a major cause of morbidity and mortality in nosocomial
infections. Nasal carriage of S. aureus has been suggested as a risk factor for the development of infections
The purpose of this study was to determine the prevalence of nasal carriage of S. aureus in healthcare staff in
our hospital and analyse antibiotic susceptibility profile.

Methods: 203 healthcare staff working in Kayseri Obstetric and Children Hospital was included in the study.
The samples were collected from both nasal cavities of healthcare staff with sterile cotton swabs. The nasal
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swabs were cultured on %5 sheep blood agar plates and incubated at 37°C for 24-hour. Identification of the
isolates was carried out using conventional methods and S. aureus latex agglutination kit. The identified §
aureus strains were tested for methicillin resistance and sensitivity to antibiotics by the Kirby-Bauer disk
diffusion method according to Clinical and Laboratory Standards Institute (CLSI).

Results: Nasal carriage of S. aureus was defined in 43 (21,2%) personnel. 2 (4.7%) of them nasal carriage of
Methicillin-resistant S. aureus (MRSA) was found positive. All the isolates of S. aureus were sensitive to
gentamycin, vancomycin, teicoplanin and trimethoprim-sulphamethoxazol. One of the isolates (2.3%) was
resistant to erythromycin and clindamycin.

Conclusions: Investigation of the presence of nasal carriage of S. aureus in the healthcare staff and
determination of antibiotic susceptibility is important because of detecting and treating methicillin resistance
and transferring carrier to more approciate unit in the hospital.

Key Words: Staphylococcus aureus, Nasal carriage, Health personel, Infection Control

GIRIS

Staphylococcus aureus insanlarda birgok farkli
infeksiyonlara neden olabilen bir
Ozellikle hastane
infeksiyonlarinin en 6nemli etkenleri arasinda yer

mikroorganizmadir.

almaktadir (1-3). Tiim diinyada metisiline direngli
S. aureus'un neden oldugu hastane
infeksiyonlarinin oraninin her geg¢en giin artiyor
olmasi, bu infeksiyonlarin 6nemini daha da
arttirmistir (3). Bu infeksiyonlarin epidemiler
yapmasi, cogunlukla antibiyotiklere direngli
olmas1 tedavide sorun teskil etmektedir (4).
Hastane infeksiyonlarinda en 6nemli kaynagin
hastanede hizmet veren personelin elleri oldugu,
ellerdeki tasiyicilik i¢in de burun tasiyiciliginin
onemli bir risk faktorii oldugu bilinmektedir (5, 6).
Yapilan bir¢ok c¢alismada saglik c¢alisanlarinin
burunda S. aureus tasiyicilifl agisindan ytiksek
insidansa sahip oldugu bildirilmektedir (7-10).

Ozellikle yogun bakim iinitesi gibi riskli
tinitelerde c¢alisan saglik personeli burada yatan
hastalar i¢in bazi infeksiyon etkenlerini
bulastirabilmeleri bakimindan risk grubunu
olusturabilmektedir. Bu nedenle riskli {niteler
basta olmak tizere hastanede ¢alisan personelde S.
aureus tastyicilarinin saptanip, gerekli infeksiyon
kontrol 6nlemlerinin alinmasi bu infeksiyonlarin

onlenmesinde 6nemli bir adim olacaktir (5-8).

Bu calismada; hastanemizde c¢alisan saglik
personelinde burunda S. aureus kolonizasyon
oraninin ve izolatlarin antibiyotik duyarliliginin
arastirilmasi amaglanmastir.

GEREC ve YONTEM

Calismaya Mayis-Haziran 2009 tarihlerinde Kayseri
Kadm Dogum ve Cocuk Hastaliklar1 Hastanesi'nde
calismakta olan 203 saglik calisan1 dahil edildi.
Calisanlarin her iki burun deliginden steril serum
fizyolojikle 1slatilmis steril ekiivyonla siiriintii
ornekleri alind1 ve tasima besiyerinde laboratuvara
ulastirildi. Numuneler %35 koyun kanli agara
ekildi ve 37°C'de 24 saat
inkiibasyon sonrasi degerlendirildi.

(Biomericux, Fransa)

[zolatlarin tanimlanmasi koloni morfolojisine, Gram
boyamadaki goriintime, katalaz ve koagiilaz
testlerinin pozitifligine gore yapildi. Ayrica
tanimlamada S. aureus latex agliitinasyon kiti (Slidex
kullanildi. S.
aureus olarak tanimlanan izolatlarin ¢alisilan

Staph Plus, Biomeri¢ux, Fransa)

antibiyotiklere duyarliligi Kirby-Bauer disk
diftizyon yontemi ile Klinik ve Laboratuvar
Standartlar1 Enstitiisii (CLSI) kriterlerine gore (11)
belirlendi. Metisilin direncini belirlemek icin
sefoksitin diski kullanildi. Izolatlardan Mac Farland
0.5 bulanikliginda siispansiyon hazirlanip Mueller-
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Hinton agara (Biomeri¢ux, Fransa) siiriildi.
Besiyerine 30 pg sefoksitin (Oxoid) diskleri
konularak 35°C'de 24 saat inkiibe edildi. Zon ¢ap1
<21 mm saptananlar metisilin diren¢li olarak
kabul edildi. Test edilen antibiyotikler eritromisin,
klindamisin, gentamisin, vankomisin, teikoplanin
ve trimetoprim-siilfometaksazol'dan (Oxoid)
olustu.

BULGULAR

Calismaya toplam 203 kisi dahil edildi. Yiiz
altmist (%78.8) kadmn, 430 (%21.2) erkek olan
personelin 16's1 (%7.9) doktor, 101'1 (%49.8) ebe-
hemsire, 36's1 (%17.7) teknisyen, 28'c (%13.8)
temizlik personeli, 22'si (%10.8) sekreter ve
mutfak calisani idi (Tablo 1). Burun kiiltiirlerinin
43'inde (%21.2) S. aureus saptandi. Meslek
gruplarma gore bakildiginda en az tasiyiciligin
ebe-hemsirelerde (%17.8), en fazla tasryiciligin
ise temizlik personelinde (%32.1) oldugu goriildi
(Tablo 2).

Saglik calisanlarindan izole edilen 43 S. aureus
susunun 41'1 (%95.3) metisiline duyarh
bulunurken (MSSA), 2'si (%4.7) metisiline
diren¢li (MRSA) idi. metisilin direncine meslek
gruplar1 acisindan bakildiginda ebe-hemsire
grubundan 1 hemsirede (%]1) ve temizlik
personellerinden 1 kiside (%3.6) MRSA
tasiyiciligr saptanirken, diger tiim meslek
gruplarindaki S. aureus tasiyicilarinin MSSA
oldugu belirlendi (Tablo 3). MRSA tasiyicisi olan
2 kisi enfeksiyon kontrol komitesine bildirildi ve
mupirosin tedavisi Onerildi. Yogun bakim
tinitesinde ¢alisan bu kisiler enfeksiyon kontrol
komitesinin tavsiyesi {lizerine yogun bakimdan
cikarilip hastanenin daha az riskli birimlerinde
istthdam edildi. Mupirosin tedavisi sonrasi
kontrol kiiltiirleri alinamadi. Tim S. aureus
izolatlar1 gentamisin, vankomisin, teikoplanin ve
trimetoprim-siilfometaksazole duyarl
bulunurken, yalnizca 1 izolatin (%2.3) eritromisin

ve klindamisine direncli oldugu belirlendi (Tablo
4).

TARTISMA

S. aureus son yillarda nozokomiyal
infeksiyonlarin 6nemli etkenleri arasinda yer
almaya baslamistir (12). Metisiline direngli S.
aureus infeksiyonlarinin oraninin her gegen giin
artmaya baslamasi bu infeksiyonlarin tedavisini
daha da giiclestirmektedir (13). Hastanelerde
meydana gelen metisiline direngli S. aureus
salginlarinda tasiyict olan saglik c¢alisanlarinin
katkisinin olabilecegi bildirilmektedir (5,6).
Bundan dolay1 hastaneden kazanilan stafilokok
infeksiyonlariin 6nlenmesi 6nem arz etmektedir.
Eriskin bireylerde S. aureus'un en sik kolonize
oldugu bolgelerden biri burundur (8,9).
Ulkemizde saglk calisanlarinda S. aureus'un
burun tastyiciliginin arastirildigi pek ¢ok calisma
yapilmis, tasiyicilik ve metisilin direng
oranlarinda farkliliklar oldugu gortalmistiir
(8,9,10,15,16,17).

Kokoglu ve ark. (8) Dicle Universitesi
Hastanesi'nde 204 saglik personelinde S.
aureus'un burun tastyiciligini aragtirmislar; saglik
personelinin %32.4"'inde, saglikli kontrol
grubunun ise %26'sinda tasiyicilik saptamislardir.
Hastane personelinin %39.4'tinde, kontrol
grubunun %15.4'inde MRSA varlig:
bildirmislerdir. Izolatlarin antibiyotiklerden,
ofloksasine %75.8, rifampisine %69.2,
gentamisine %64.8, ampisilin-sulbaktama %60.5,
tetrasikline %56, eritromisine %52.7 trimetoprim-
sulfometoksazole (TMP-STX) %32.9, sefazoline
%27.5, klindamisine %21.9 oraninda duyarli
oldugu saptanmistir. Ayrica tiim izolatlar
vankomisine duyarli bulunurken, penisilin G ve
ampisiline direngli olarak bildirilmistir. Giindiiz
ve ark.nin (9) Manisa Devlet Hastanesi personeli
olan 162 kiside yaptig1 calismada %21.6 oraninda
nazal tasiyicilik saptanmisti. Meslek gruplari
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arasinda tasiyicilik agisindan anlamli bir fark
bulunmamistir. Tasiyicilarin %14.2'sinde
metisilin direnci belirlenmistir. izole edilen
suslarin antibiyotiklerden amoksisilin klavulanik
asite (AMC) %54.2, eritromisine %28.5,
tetrasikline %57.1, rifampisine %40,
klindamisine %?28.5, siprofloksasine %17.1,
vankomisine %0, penisiline %100, TMP-STX'e
%25.7 ve gentamisine %42.8 oraninda direngli
oldugu bildirilmistir.

Celal Bayar Universitesi Tip Fakiiltesi Hastanesi
personeli olan 483 kiside yapilan bir ¢alismada
%5.8 olarak
bildirilmistir. MRSA oran1 mesleklere gore
degerlendirildiginde doktorlarda %6.3,
hemgirelerde %6.7, yardimci personelde %09.1

MRSA'min burun tastyiciligi

oraninda bulunurken, pre-klinik alanda c¢alisan
laboratuvar teknisyenlerinde ve tibbi olmayan
personelde MRSA tasiyiciligina rastlanmamistir
(15). Eskisehir'de hastane personeli olan 500
kisinin dahil edilerek yapildig1 bir calismada,
burun kiltirlerinin %13.8'inde S. aureus
saptanmistir. Bunlarin %13'iinde MRSA
belirlenmistir. Tasiyicilik erkeklerde kadinlara
kiyasla anlamli derecede yliksek bulunmustur.
Mesleklere gore bakildiginda S. aureus
tastyrciligimin en fazla hemsireler disindaki
yardimet saglik personelinde (%16.2) saptandigi
gorilmustiir (16).

Konya'da 310 saglik c¢alisaninda yapilan bir
calismada; %§8.7 oraninda S. awreus burun
tastyiciligr saptandigi bildirilmistir. izole edilen S.
aureus'larin %11'inin MRSA oldugu
belirlenmistir. Antimikrobiyal duyarlilik testinde;
AMC, sefazolin, sefoksitin, klindamisin, fusidik
asit, levofloksasin, moksifloksasin, mupirosin,
ofloksasin, rifampisin, teikoplanin, tetrasiklin ve
vankomisine diren¢ saptanmamustir (17). Bozkurt
ve ark. (10)Yiiziincii Y1l Universitesi Arastirma ve
Uygulama Hastanesi'nde calisan farkli meslek

gruplarina dahil 326 saglik personelinin
%20.8'inin burunda S. aureus tasidigini, MRSA
oraninin ise %35.9 oldugunu bildirmislerdir. S.
aureus tastyiciligina en az hemsirelerde (%15.7),
en fazla saghk teknisyenlerinde (%26.9)
rastlandigi bildirilmistir.

Pamukkale Universitesi Saghik Arastirma ve
Uygulama Merkezi personelinde nazal S. aureus
tastyiciligt  %6.7 olarak saptanmis, yardimci
saglik personeli icerisinde saglik memurlarinda
%37.5 ile en fazla tastyicilik oranina sahip oldugu
bulunmustur (18).

Bizim calismamizda ise saglik calisanlarinin
nazal S. aureus tasiyicilik oraninda tilkemizdeki
diger calismalarla benzer sonuglar elde edilmistir.
Yurdumuzdaki bazi ¢aligmalarla uyumlu olarak
sunulan ¢aligmada meslek gruplari icerisinde en
diistik tasiyicilik oraninin hemsirelerde
bulundugu saptanmustir. izolatlarimizin birgcok
bolgedeki izolatlara kiyasla antibiyotiklere daha
duyarli oldugu belirlenmistir. MRSA tasiyicilik
oranimizin ise yurdumuzdaki bir¢cok caligmaya
gore daha diisiik oldugu goriilmustir. MRSA
tastyiciligr az sayida kiside saptandigi i¢in meslek
gruplart acgisindan diger calismalarla kiyaslama
yapilamamustir.

Sonug¢ olarak; hastanede c¢alisan personelde
burunda S. awreus varliginin ve suslarin
antibiyotik duyarliliginin belirlenmesi ayrica
izolatlarda metisilin direncinin belirlenmesi
onemlidir. Bu durum 6zellikle metisilin direnci
saptanan kisilerin belirlenip tedavi edilmesi ve
gerekirse daha uygun birimlerde ¢alistirilmasi
acisindan 6nem arz etmektedir.
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Tablo I. Saglik ¢alisanlarinin cinsiyete gore dagilimi.

Cinsiyet

Kadin Erkek

n (%) n (%)
Meslekler
Doktor (n:16) 12 (75) 4 (25)
Ebe-hemsire (n:101) 100 (99) 1(1)
Teknisyen (n:36) 22 (61.1) 14 (38.9)
Temizlik personeli (n:28) 13 (46.4) 15 (53.6)
Diger* (n:22) 13 (59) 9(41)
Toplam (n:203) 160 (78.8) 43 (21.2)

*Sekreter ve mutfak calisanlar

Tablo I1. Mesleklere gore burunda S. aureus tasiyicilik oranlari

S. aureus
Meslekler n (%)
Doktor (n:16) 5(31.2)
Ebe-hemsire (n:101) 18 (17.8)
Teknisyen (n:36) 7(19.4)
Temizlik personeli (n:28) 9(32.1)
Diger* (n:22) 4(18.2)
Toplam (n:203) 43 (21.2)

*Sekreter ve mutfak caliganlari
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Tablo III. MSSA ve MRSA tasiyiciliginin mesleklere gore dagilimi

MSSA MRSA
Meslekler n (%) n (%)
Doktor (n:5) 5(100) -
Ebe-hemsire (n:18) 17 (94.4) 1(5.5)
Teknisyen (n:7) 7 (100) -
Temizlik personeli (n:9) 8 (88.9) 1 (11.1)
Diger* (n:4) 4 (100) -
Toplam (n:203) 41 (95.3) 2 (4.7)
*Sekreter ve mutfak ¢alisanlari
Tablo IV. Izolatlarin antibiyotik duyarliliklart

Duyarh Direncli

Antibiyotikler n (%) n (%)
Eritromisin 42 (97.7) 1(2.3)
Klindamisin 42 (97.7) 1(2.3)
Gentamisin 43 (100) -
Vankomisin 43 (100) -
Teikoplanin 43 (100) -
Trimetoprim-siilfometaksazol 43 (100) -
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