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Soru(n)

Ekinokandinlerin, fungal infeksiyonlarin ampirik tedavisinde 1. basamak tedavi secenegi olarak verilemeyigi-
nin hasta tedavisine olumsuz etkisi.

Olay/Olgu

Seksen yasinda KLL ve kalp yetmezligi tanilar1 olan hasta 4 giindiir devam eden yiiksek ates sikayeti, nefes darli-
g1ile acile bagvurmaktadir. Atesi 39.3°C, Nabiz: 126/dakika, TA: 110/70 mmHg, Solunum Sayis1: 32/dakika, Be-
yaz Kiire: 600/mm?’, CRP: 164 mg/dL, ESH: 68 mm/saat olan hasta fizik muayene bulgulariyla febril nétropeni,
sepsis On tanilariyla klinigimize yatirildi. Kan kiiltiirleri alindi. Akciger grafisi ¢ekildi. Ampisilin-sulbaktam ve
siprofloksasin tedavisi bagland. Ugiincii giin genel durumu daha da kétiilegen ve ategi devam eden hastanin tet-
kiklerinde diizelme goriilmeyince antibiyotik tedavisi meropenem ve vankomisin seklinde degistirildi. Ancak
klinik ve laboratuvar yanit alinamayan, atesi yiiksek devam eden, oksijen satiirasyonlar: diigen hastanin takip
ve tedavisinin yogun bakim tinitesinde yapilmasina karar verildi. Kan kiiltiirleri ve akciger grafisi tekrarlandi.
Yiiksek rezoliisyonlu akciger tomografisi ¢ekildi. Galaktomannan ve 1-3 beta d-glukan antijenleri istendi.

Ne Yapildi1?/Ne Yapilmis?

Hastanin alinan kan kiltir sonucunda Candida spp. tiremesi oldu. Daha 6nceki hastaneye yatislarinda azol
tedavisi kullanmis oldugu 6grenilen hastaya kaspofungin tedavisi baslandi. Tedavinin 6. giiniinde tamamlanan
kandida tiir identifikasyonu sonucu azole direncli Candida krusei iiremesi oldu.

Yorum/Oneri/Tartisilmasi istenen Konu

Kandidemide erken antifungal tedavi hayat kurtaricidir. Erken antifungal tedavi planlanmasinda her hastane-
nin kendi siirveyans ve lokal diren¢ durumlarinin géz 6niinde bulundurulmas: gereklidir. Febril notropenik
hastalarda tiir ayrimi yapilamadiginda, non-albicans Candida spp. etken olarak distiniildiigiinde azol tiirevleri-
nin verilmesi, tedavide gecikmeye yol agabilir. Bu konunun tartisilmasi istenmektedir.
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