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Soru(n)
Infeksiyon hastaliklar1 uzmani vizitinin genel yogun bakim antibiyotik kullanimi izerine etkisi.

Olay/Olgu

Oncesinde gereksinim belirlenerek gerceklestirilen infeksiyon hastaliklar1 uzmani konsiiltasyonlar1 yerine dii-
zenli infeksiyon hastaliklari uzmanu vizitleri ile saglanan antibiyotik kullanim degisimlerinin belirlenmesi.

Ne Yapildi?/Ne Yapilmis?

19 Kasim 2013 tarihinden itibaren diizenli yogun bakim tinitesi (YBU)-infeksiyon hastaliklar1 uzmanu vizitleri
gerceklestirilmektedir. Haftanin her is giinii yapilan bu vizitler 6n hazirlik yapan YBU sorumlu hemgireleri ile
infeksiyon hastaliklar1 uzmani ve haftada en az bir kez infeksiyon hastaliklar1 uzmani 6gretim {iyesiyle birlikte
gerceklestirilmektedir.

Bu degisimin etkisini aragtirmak amaciyla 19 Kasim 2013 tarihi 6ncesi (Dénem 1) ve sonrast (Dénem 2) 1 aylik
stireler i¢indeki antibiyotik kullanim oranlar: belirlenmigtir. Bunun i¢in hastane eczacisi tarafindan saglanan
kutu ¢ikis sayilari, gram tiiketim olarak belirlenmis, DSO’niin 6nerdigi ilag kullanim aragtirma yéntemine gére
standart “Defined Daily Dose (DDD)” cinsinden hesaplanmigtir. Her 1000 hasta yatis gliniine diisen DDD he-
saplanarak iki donem arasindaki farkliliklar tiiketilen antibiyotik gruplarina gore karsilastirilmistir.

Yorum/Oneri/Tartisilmasi istenen Konu

1. Toplam antimikrobiyal kullanimi %45.5 azalmistir. Bu sonuca, infeksiyon hastaliklar1 uzmani ekibin @ini-
versal kilavuzlarda onerildigi sekilde ytiksek dozlar se¢gmesine ragmen ulagilmasi onemli, degerli ve daha
detayli agiklamaya muhtagtir.

2. Aminoglikozid titketiminde %91.8; sulbaktam kullaniminda %30.95; penisilin grubu antibiyotiklerin kul-
laniminda %75.4 azalma saglanmustr.

3. Direng inditksiyonunda etkili oldugu bilinen sefalosporin, kinolon ve karbapenem titketimindeki degisiklikler;

a.  Ugiincii kusak sefalosporin kullaniminda %48.1 azalma saglanirken etkenlerin duyarhilik profili 1s181n-
da 4. kusak sefalosporin kullaniminda %155 artig saptanmistir.

b. Kinolon grubu antibiyotiklerin kullaniminda %51 azalma saptanmustr.

Karbapenem kullaniminda %65.6 azalma saptanmistir. Daha énce artisina sahit oldugumuz karbape-
nem direngli mikroorganizma infeksiyonlari, uygun kohort ve izolasyon kosullar1 saglanamamasina
ragmen diizenli vizitler sirasinda tama yakin gerilemistir.

4. Glikopeptid kullaniminda %14; linezolid kullaniminda %38 artis saptanmustir. Bu grup ajanlar neredeyse
her zaman etken izole edildikten sonra, yani hedefe yonelik olarak baglanmaktadur.

5. Tigesiklin kullaniminda %109 artis saptanmustir. Toplam kullanim igindeki oran diisiik olmakla birlikte,
temel olarak kombinasyon veya bakteremi ve pnémoni dis1 Acinetobacter infeksiyonlarinda tercih edilmesi
artigin temel nedenlerini olusturmaktadir.

6. Kolistin kullaniminda %42.6 artis saptanmugtir. Bu artis Acinefobacter infeksiyonlar: yani sira, karbapenem
direngli Klebsiella suslari ile gelisen infeksiyonlarin tedavisi i¢in olugan bilimsel mecburiyetin bir sonucudur.
Ttim verilerin sonraki agamada infeksiyon siklig1 ve mikrobiyolojik sonuglarla degerlendirilmesi 6nem ta-
simaktadir.
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