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Son yillarda multilokus sekans tiplendirme (MLST) yontemine dayali calismalar, Escherichia coliizolatlari
arasinda ytiksek riskli pandemik bir klon olarak tanimlanan ST131 klonunun genislemis spektrumlu beta-
laktamaz (GSBL) (siklikla CTX-M-15) Uretimi ile basta florokinolonlar olmak tizere ¢esitli antibiyotiklere karsi
gorilen direng arasinda iliski oldugunu gostermistir. Bu calismada; bdlgemizde enfeksiyon etkeni olarak
izole edilmis GSBL Ureten E.coli izolatlarinda, yiksek riskli ST131 klonu gérilme sikliginin saptanmasi,
ST131 klonunun tespitinde MALDI-TOF MS sisteminin duyarliiginin arastirimasi, ST131 klonuna ait
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olan ve olmayan izolatlarin antimikrobiyallere karsi diren¢ varhginin karsilastiriimasi amaclanmistir. Subat
2016-Subat 2017 tarihleri arasinda hastanemizin merkez laboratuvarinda izole edilmis GSBL ureten
251 idrar ve 50 idrar digi klinik 6rnekten elde edilen E.coli izolati calismaya dahil edilmistir. E.coli ST131
klonunun tespiti icin “real-time (gercek zamanh)” polimeraz zincir reaksiyonu (PCR) yontemi ve MALDI-
TOF MS yontemi kullanilmisgtir. ST131 klonuna ait olan ve olmayan E.coli izolatlarinin antibiyotiklere
karsi direnc oranlarinin istatistiksel olarak degerlendiriimesinde ki-kare testi kullaniimistir. p< 0.05 degeri
anlamli olarak kabul edilmistir. GSBL Greten 301 E.coli izolatinin 110 (%36.6)'u PCR ve 92 (%30.6)'si
MALDI-TOF MS ile ST131 klonu olarak tespit edilmistir. Ger¢cek zamanh PCR sonuglarina gore, 251 idrar
izolatinin 91 (%36.3)’i ve 50 idrar disi izolatin 19 (%38)'u ST131 klonu olarak saptanmis, aralarinda
ST131 varhgr agisindan istatistiksel olarak anlamli fark tespit edilmemistir (p> 0.05). Siprofloksasin direnci,
ST131 izolatlarinda ST131 klonu olmayan izolatlara gore anlamli derecede yiiksek bulunmustur (%78.2,
n= 86; %53.4, n= 86). Calismamizda test edilen diger antibiyotikler icin saptanan diren¢ diizeyleri ile
ST131 varh@ arasinda istatistiksel olarak anlaml bir fark saptanmamistir. ST131 klonunun tespiti icin
MALDI-TOF MS yoénteminin duyarlili§i %84, 6zgulligi %100, pozitif tahmin degeri %100, negatif
tahmin degeri %92 olarak saptanmistir. Sonug olarak; GSBL gériilme sikliginin ve 6zellikle kinolon grubu
olmak Uzere antibiyotiklere direng oranlarinin oldukga yiksek oldugu tlkemizde yiiksek riskli E.coli ST131
klonunun daha fazla arastirilmasi, antibiyotik direncinin kontroliinde yeni stratejilerin gelistirilmesi icin
6nemlidir. MALDI-TOF MS ise ozellikle yiiksek riskli E.coli ST131 klonunun hizli ve kolay bir sekilde tespit
edilmesinde oldukga yararli bir ydontem olarak goziikmektedir.

Anahtar sézciikler: Escherichia coli ST131; yiiksek riskli klon; GSBL; MALDI-TOF MS; real-time PCR.

ABSTRACT

In recent years, the ST131 clone was identified as a high risk pandemic clone among Escherichia
coli isolates by multilocus sequence typing (MLST) studies and has been associated with extended
spectrum beta-lactamase (ESBL) production (often with CTX-M-15) and antibiotic resistance especially
against fluoroquinolones. The aim of this study was to determine the rate of high risk ST131 clone
in ESBL producing E.coli isolates in our region, to investigate the sensitivity of MALDI-TOF MS in the
detection of ST131 clone, and to compare the frequency of antimicrobial resistance among ST131 and
non-ST131 isolates. A total of 251 urinary and 50 non-urinary E.coli isolates identified in our hospital
central laboratory between February 2016-February 2017 were included in the study. Real-time PCR and
MALDI-TOF MS methods were used for the detection of E.coli ST131 clone. For the statistical evaluation
of the rate of antibiotic resistance among isolates of ST131 and non-ST131 clones, chi-square test was
used. p value under 0.05 was considered as significant. Of the 301 isolates, 110 (36.6%) and 92 (30.6%)
isolates were identified as ST131 clone by real-time PCR and MALDI-TOF MS, respectively. According to
real-time PCR results, 91 (36.3%) of 251 urinary isolates and 19 (38%) of 50 non-urinary isolates were
found as ST131 clone; there was no statistically significant difference between the groups. Ciprofloxacin
resistance was found to be significantly higher in ST131 isolates than the non-ST131 isolates (78.2%,
n= 86 vs. 53.4%, n= 102). No statistically significant difference was determined for the other antibiotics
tested. For the detection of E.coli ST131 clone; sensitivity of MALDI-TOF MS was 84%, specificity was
100% while positive predictive value was 100% and negative predictive value was 92%. In conclusion,
further investigation of the high risk E.coli ST131 clone in our country, in which ESBL ratios and antibiotic
resistance rates, especially in fluoroquinolones, are high, is important for the development of new
strategies to control antibiotic resistance. MALDI-TOF MS method is particularly useful for easy and fast
detection of the high risk E.coli ST131 clone.

Keywords: Escherichia coli ST131; high risk clone; ESBL; MALDI-TOF MS: real-time PCR.
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GiRiS

Cok ilaca direncli Enterobacteriaceae izolatlarinda genislemis spektrumlu beta-lakta-
maz (GSBL) iretimi en yaygin direnc mekanizmalarindan biridir'. Ozellikle CTX-M tipi
GSBL'lerin Escherichia coli izolatlar arasinda hizli ve kiiresel yayihmi, antibiyotiklere karsi
giderek artan direng oranlarinin yaninda idrar yolu ve bakteriyemi de dahil olmak tzere

hem toplumsal hem de hastane kaynakli enfeksiyonlarin gelismesinde énemli rol oyna-
maktadir®3.

Global antibiyotik direng siirveyansinin ve bu dirence neden olan bakteriyel klonlarin
belirlenmesinde, cesitli korunmus yapisal genlerin DNA dizilerindeki varyasyonlarina da-
yanan sekans bazli multilokus dizi tiplendirme (MLST) yontemi, ¢cok sayida bakteriyel izo-
lat arasindaki filogenetik iligkinin belirlenmesinde altin standart yontem olarak bilinmek-
tedir?. MLST y6ntemi kullanilarak yapilan molekiiler epidemiyolojik calismalar ile cesitli
genetik diren¢ elemanlarinin aktariimasiyla cok ilaca direncin oldukg¢a basarili yayimina
neden oldugu bilinen belirli bakteriyel klonlar “yiiksek riskli klon” olarak tanimlanmigtir®.

Son yillarda, tiim diinyada antibiyotik direncinin yayihminda “yiiksek riskli pandemik
bir klon” olarak tanimlanan E.coli ST131 global siirveyans calismalari icin 6nemli bir he-
def haline gelmistir?”. Yapilan calismalarda ST131 klonunun, cogunlukla CTX-M olmak
Uzere GSBL uretimi yani sira ozellikle kinolon direnci olmak lzere cok ilaca direng ve
takiben tedaviye yanitsizlik ile iliskili oldugu gésterilmistir?4>.

ST131 klonunun siirveyansinda, uygulamasi zor ve pahali bir yontem olan MLST ye-
rine, laboratuvarlarda kullanilabilecek daha basit ve uygun maliyetli yontemler arasti-
nimaktadir. Bu amacla, giiniimiizde alel-spesifik PCR®® y6éntemi yaninda sinirli sayida
olmakla birlikte, basit ve hizli sonug alinabilen MALDI-TOF MS sisteminin kullanildigi yeni
calismalar da bildirilmektedir'®'2.

Ampirik antibiyotik tedavisinde florokinolon grubu antibiyotiklerin siklikla kullanildig
Ulkemizde, E.coli izolatlari arasinda yillar icerisinde giderek artan yiiksek GSBL ve antibi-
yotik direnc oranlari bildiriimektedir'>'%. Yapilan calismalarda GSBL (ireten E.coli izolatla-
rninin siklikla CTX-M tipi enzim ile iliskili oldugu'é'®, siprofloksasin direncli E.coli izolatla-
rinda ise ézellikle CTX-M olmak {izere GSBL iiretiminin daha sik gériildigi bildirilirken'?,
ST131 klonunun siirveyansi ile ilgili az sayida calisma bulunmaktadir'?20-22,

Calismamizda; laboratuvarimizda izole edilen GSBL ureten E.coli izolatlarinda, yuiksek
riskli ST131 klonunun varliginin ve goriilme sikliginin saptanmasi, ST131 klonunun tes-
pitinde MALDI-TOF MS sisteminin duyarliiginin arastiriimasi, ST131 klonuna ait olan ve
olmayan izolatlarda antibiyotik diren¢ oranlarinin karsilastirlmasi amaclanmistir.

GEREC ve YONTEM

Calismamiza Subat 2016-Subat 2017 tarihleri arasinda Bakirkdy Dr. Sadi Konuk Egi-
tim ve Arastirma Hastanesi Mikrobiyoloji Laboratuvarinda izole edilen GSBL Ureten 251’i
idrar, 50'si idrar digi olmak tizere 301 E.coli izolati dahil edildi. Elli izolatin 26’s1 apse, 15°i
kan, 3'U periton, 2'si trakeal aspirat ve 4'U ise diger 6rneklerden elde edildi. Ayni has-
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talardan elde edilen tekrarlayan izolatlar calisma disi birakildi. Bakterilerin tanimlanma-
sinda, konvansiyonel yontemlerin yani sira BD Phoenix™ otomatik AST sistemi (Becton
Dickinson, ABD) kullanildi. Antibiyotik duyarlilik testi, Klinik ve Laboratuvar Standartlari
Enstitlisii (CLSI) kriterleri kullanilarak BD Phoenix™ otomatik AST sistemi (Becton Dic-
kinson, ABD) veya Kirby-Bauer disk difiizyon yontemi ile yapildi. GSBL varligini goster-
mek icin cift disk sinerji yontemi kullanildi?3. izolatlar molekiiler testler uygulanana kadar
-80°C’de, %10’luk skim-milk besiyerinde saklandi.

ST131 klonunun tespiti icin Tchesnokova ve arkadaslari® tarafindan tanimlanan “real-
time (gercek zamanl)” PCR yontemi, prob tespiti yerine erime egrisi analizinin yapildigi
bir modifikasyonla'? RotorGene Q cihazi (Qiagen, Hilden, Almanya) kullanilarak inéni
Universitesi Tip Fakiiltesi Mikrobiyoloji Laboratuvarinda gerceklestirildi. ST131 klonunun
MALDI-TOF MS ile tespiti ise Lafolie ve arkadaslan'' tarafindan daha énce tanimlanan
protokole gore Sisli Hamidiye Etfal Egitim ve Arastirma Hastanesi Mikrobiyoloji Labora-
tuvarinda gerceklestirildi. MALDI-TOF MS analizinde, formik asit ekstraksiyonu sonrasi
Microflex LT (Bruker Daltonics, Almanya) platformu kullanildi. Her 6rnege ait sonug Ug
kez tekrarlandi. Kiitle spektrumu analizi, 2.000 ila 20.000 Da kitle araliginda 60 Hz'lik
bir lazer frekansinda dogrusal pozitif iyon modunda calisan flexControl 3.4 yazihm plat-
formu kullanilarak elde edildi. ST131 ve ST131 disindaki izolatlar ayiran pikler, olusan
spesifik spektrumlarin gorsel olarak karsilastirilmasi ile tanimlandi. ST131 tespiti icin, izo-
latlarin kitle spektrumlari belirlenerek, daha 6nce tanimlanmis yaklasik 9.713 ve 10.474
m/z’de olugan ayirt edici pikler arastirildi.

istatistiksel Analiz

Verilerin istatistiksel analizinde SPSS 15.0 programi kullanildi. ST131 klonuna ait olan
ve olmayan izolatlarin antibiyotik diren¢ oranlar arasindaki iliskinin istatistiksel deger-
lendirilmesinde ki-kare testi kullanildi ve p< 0.05 degeri istatistiksel olarak anlamli kabul
edildi.

BULGULAR

GSBL Ureten 301 E.coli izolatinin 96 (%31.9)'si erkek, 205 (%68.1)’i kadin hastalar-
dan izole edilmistir. Hastalarin 54’4 0-5 yas, 42'si 6-15 yas, 16's1 16-29 yas, 95’i 30-59
yas, 94'U ise > 60 yas arasinda olup, izolatlarin 208 (%69)’i polikliniklerde ve 93 (%31)’u
servislerde takip edilen hastalarin érneklerinden izole edilmistir. Uc yiiz bir E.coli izolatinin
110 (%36.6)'u PCR, 92 (%30.6)'si MALDI-TOF MS ile ST131 klonu olarak tespit edilmistir.
PCR yontemi ile karsilastinldiginda, MALDI-TOF MS'nin duyarliigi %84, 6zglilliigi %100,
pozitif tahmin degeri %100, negatif tahmin degeri %92 bulunmustur (Tablo I). Gercek
zamanli PCR sonuglarina gore GSBL Ureten 251 uriner izolatin 91 (%36.3)’i ve 50 idrar disi
izolatin 19 (%38)'u ST131 olarak bulunmus olup, aralarinda istatistiksel olarak anlamli fark
saptanmamistir (p> 0.05).

Antibiyotik duyarllik testlerinde izolatlarin hi¢birinde karbapenemlere (ertapenem, imi-
penem ve meropenem) karsi diren¢ saptanmamistir. Karbapenem grubu antibiyotiklerin
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Tablo I. ST131 Klonunun Arastirimasinda MALDI-TOF MS ve Gercek Zamanli PCR Sonuglari
PCR ST131
Pozitif Negatif Toplam
Pozitif 92 0 92
MALDI-TOF MS ST131 Negatif 18 191 209
Toplam 110 191 301

disinda en dustik direng orani amikasin (%1.3, n=4) icin, idrar izolatlarinda ise amikasinden
sonra fosfomisin (%5.6, n=14) icin saptanmistir. Diger antibiyotiklere karsi saptanan direng
oranlari degismekle birlikte sirasiyla nitrofurantoine %7.6, gentamisine %36.5, siprofloksasi-
ne %62.5 ve trimetoprim/siilfametoksazole ise %69.4 olarak tespit edilmistir. Siprofloksasin
direnci, ST131 klonu olmayan izolatlarda %53.4 (n= 102) olarak bulunurken, ST131 izolat-
lari arasinda %78.2 (n= 86) oraninda istatistiksel olarak anlamli derecede yiiksek bulunmus
olup (p< 0.01), diger antibiyotiklere direnc oranlari ile ST131 varligi arasinda istatistiksel
olarak anlamli bir fark saptanmamistir (p> 0.05) (Tablo II).

TARTISMA

E.coli izolatlarinda, sefalosporin ve florokinolon grubu antibiyotiklerin ampirik tedavide
siklikla kullanilmasiyla birlikte giderek artan diizeyde GSBL iretimi bildirilmektedir®. Bu
artisa paralel olarak ilk kez 2008 yilinda yuksek riskli pandemik bir klon olarak tanimla-
nan E.coli ST131, tiim diinyada ayni dénemde yaygin olarak bildirimeye baslanmistir®”.
Gunumizde E.coli izolatlar arasinda global antibiyotik direncinin hizla artmasinda ve ya-
yihminda rol oynayan ST131 klonunun en 6nemli insan patojenlerinden biri oldugu bildi-
rilmektedir?. Bu nedenle yiiksek risk tasiyan bu klonun siirveyans, antibiyotik direncinin
anlasiimasi, enfeksiyon kontroli ve 6nlenmesinde gerekli stratejilerin olusturulabilmesi icin
global siirveyans calismalarinda temel hedef haline gelmistir>.

Ulkemizde E.coli izolatlar arasinda, tiim yas gruplarinda GSBL iretimi yaninda ampirik
antibiyotik tedavisinde siklikla tercih edilen kinolonlar basta olmak tzere antimikrobiyalle-
re yillar icinde giderek artan direng oranlari bildirilmektedir'>'#24, Yapilan ulusal bir sir-
veyans calismasinda, E.coli izolatlarinda bolgelere gore dedismekle birlikte siprofloksasin
direncinin %31.4-75, GSBL uretiminin %20-77.1 arasinda degistigi ve GSBL lreten E.coli
izolatlarinda siprofloksasin direncinin daha yiiksek (%84.2) oldugu bildirilmistir'>.

ST131 klonunun siklikla CTX-M grubu GSBL ile iliskili oldugu bilinmektedir. Ulkemizde
daha once yapilan calismalarda, GSBL ureten E.coli izolatlarinda yiiksek diizeyde CTX-M
beta-laktamaz genlerinin varligi gésterilmistir'®'8, istanbul’da 2010 yilinda yapilan bir ¢a-
lismada, E.coli izolatlarinda florokinolon direncinin %65 oldugu, toplum kokenli izolatlarin
%710.6'sinin GSBL urettigi ve bunlarin %92.5’inin CTX-M oldugu, hastane kokenli izolatlarin
ise %713.8’inin GSBL irettigi ve bunlarin ise %95.7’sinin CTX-M tipi oldugu gésterilmistir'®.
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Istanbul’da 2015 yilinda yapilan diger bir calismada ise; GSBL iireten E.coli izolatlarinda
CTX-M enzimi iretimi %89.5, siprofloksasin direnci %41 oraninda bildirilmistir'”. Ulke-
mizde GSBL ureten E.coli izolatlari arasinda bildirilen yliksek CTX-M tipi enzim oranlari ve
florokinolon direncine ragmen, ST131 klonunun varligi, oranlan ve yayginhgi hakkinda
az sayida arastirma bulunmaktadir'%20-22,

E.coli ST131 prevalansi, cografi bélge ve popiilasyonlara gore degisiklik gostermekle
birlikte?>, klinik 6rneklerden izole edilen izolatlarin %12.5-30’unun, GSBL iireten izolat-
larin yaklasik yarisinin, florokinolona direncli izolatlarin ise yaklasik %80’inin ST131 klonu
oldugu saptanmistir®. Tiirkiye’de ilk kez 2008 yilinda, izmir'de Yumuk ve arkadaslarinin?®
yaptigi calismada GSBL lreten 17 E.coli izolatindan birinin ST131 klonu oldugu bildiril-
mistir. Daha sonra Ankara’da 2011 yilinda Can ve arkadaslari?!, 294 iriner sistemden
elde edilen E.coli izolatinin %24’Gnun GSBL Urettigini ve izolatlarin %12'sinin ST131
klonu oldugunu bildirmislerdir. Ayni yil, cok ilaca direncli 107 iriner E.coli izolatinin dahil
edildigi diger calismalarinda ise; GSBL Uretimi ve ST131 orani sirasiyla %55.1 ve %31
olarak bulunmustur??. istanbul’da ilk kez 2017 yilinda, Aktas ve arkadaslari GSBL {reten
203 uriner sistemden elde edilen E.coli izolatinin %39.9’unun ST131 klonu oldugunu ve
bu izolatlarda siprofloksasin direncinin anlaml diizeyde ytiksek oldugunu bildirmisler-
dir'2. istanbul’un en biiyiik hastanelerinden birinde, bir yil icinde cok sayida GSBL ireten
izolatin dahil edildigi caismamizda ST131 klonu, izolatlarin %36.6’si gibi oldukga yiiksek
diizeyde bulunmustur.

ST131 klonunun tim diinyada yayihmi ile, bu klonun hem toplumsal hem de hastane
kaynakli idrar yolu enfeksiyonlarinin yani sira bakteriyemi de dahil olmak Uzere cesitli
enfeksiyonlara yol actigi bilinmektedir?3. idrar disi cesitli klinik 6rneklerden elde edilen
87 E.coli izolati ile yapilan bir calismada, izolatlarin 35’inin ST131 oldugu ve cogunlu-
gunun cok ilaca direncli oldugu gésterilmistir?>. Can ve arkadaslarinin?® 2016 yilinda
bakteriyemi etkeni olarak tespit edilen 297 E.coli izolatini kapsayan calismalarinda, izo-
latlarin %16'sinin ST131 klonuna ait oldugu bildirilmistir. Ayrica, izolatlarin yaklasik yari-
sinin GSBL Urettigi ve GSBL Ureten izolatlarda ST131 klonunun %31 gibi yiiksek oranda
oldugu saptanmistir?®. Calismamizda idrar disi enfeksiyon etkeni olarak, 26'si apse, 15'i
kan, 3'U periton, 2’si trakeal aspirat ve 4’ ise diger klinik 6rneklerinden izole edilen GSBL
Ureten 50 E.coli izolatinin 19 (%38)'unun ST131 klonuna ait olduklar tespit edilmistir.

Ozellikle florokinolon direnci ile iliskilendirilen ST131 klonunun, E.coli izolatlarinda an-
tibiyotik direncinin yayilimina énemli 6lctide katkida bulundugu distiniilmektedir. Calis-
mamizda ST131 izolatlan arasinda siprofloksasin direnci, ST131 digindaki izolatlara gore
anlamh derecede yiiksek bulunmustur.

Cok ilaca direncli gram-negatif bakterilerin olusturdugu ciddi enfeksiyonlarin tedavi-
sinde son basamak ilag olan karbapenemlere karsi direng, ST131 klonunda ilk kez, 2012
yiinda Bonnin ve arkadaslan?’ tarafindan bir ST131 E.coli izolatinin NDM-1 karbapene-
maz Urettigi gosterilerek bildirilmistir. Yakin zamanda yapilan global siirveyans calisma-
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sinda karbapenemaz lireten E.coli izolatlarinin %35’inin ST131 klonu oldugu gosterilmis-
tir?®. Calismamizda, E.coli izolatlarinda karbapenemaz iretimi saptanmamistir. Karbape-
nemaz ureten E.coli izolatlari bolgemizde yaygin olmamasina ragmen, yakin zamanda
yapmis oldugumuz calismada?® ilkemiz geneli ile uyumlu olarak, Klebsiella spp. izolatla-
rinda ozellikle NDM-1 tipi karbapenemazlarin yayginlasmaya baslamasi endise vericidir.
Bu durum, bolgemizde, direng yayilimi ve aktariminda oldukga baskin olan ST131 klonu-
nun varliginin yani sira yeni antibiyotik diren¢ paterni 6zellikle karbapenemaz genlerinin
varhginin saptanmasini oldukca 6nemli kilmaktadir.

ST131 klonunun yayihmina paralel olarak, 6zellikle oral antibiyotik tedavisi gerektiren
uriner sistem E.coli enfeksiyonlarinin tedavisi ve yonetimi oldukca karmasik hale gelmek-
tedir. Yapilan calismalarda, E.coli ST131’e bagl Uriner sistem enfeksiyonlarinin tedavisin-
de alternatif secenek olan fosfomisinin oldukca etkili oldugu bildirilmektedir*°. Calisma-
mizda GSBL Ureten idrar E.coli izolatlarinda %94.4, ST131 klonuna ait izolatlarda %93.4
olmak lizere yliksek diizeyde fosfomisin duyarlihgi saptanmistir. E.coli izolatlarinin ST131
klonu olup olmadiginin hizli ve maliyet-etkin testlerle belirlenebilmesi de, uygun ampirik
antibiyotik seciminde yol gosterici olmaktadir. Calismamizda sonug verme suresi, erime
egrisi analizi modifikasyonu yapilarak uygulanan gercek zamanli PCR yontemi ile ST131
klonunun saptanmasi iki saate indirilmis ve MALDI-TOF MS yontemiyle de bakteri tir
tanimlanmasi kisa siirede yapilabilmistir.

Calisma kapsamindaki izolatlarin cogunun (%69) poliklinik hastalarindan izole edil-
mesi bolgemizdeki toplum kokenli enfeksiyonlarda ST131 klonu goriilme sikhigi hakkinda
fikir vermesine ragmen, yalnizca GSBL Ulreten izolatlarda ve retrospektif olmasi, toplum
veya hastane kaynakl enfeksiyon ayriminin net yapilamamasi calismanin kisithliklari ola-
rak gorllebilmektedir. Ancak elde edilen sonuclar, bolgemizdeki idrar ve idrar disi E.coli
enfeksiyonlarinda ST131 klonunun gorilme sikhgr hakkinda 6nemli bir 6n veri olustur-
maktadir.

Sonug olarak, calismamizda idrar ve idrar disi klinik 6rneklerden izole edilen GSBL
tireten E.coli izolatlar arasinda ST131 klonunun yiiksek siklikta oldugu gosterilmistir. Ul-
kemizde bu yiiksek riskli pandemik klonun daha fazla arastinimasi, yayilhminin dnlenme-
si, yeni direnc¢ genleri kazanip kazanmadiginin tespiti, etkili ampirik antibiyotik tedavi
seceneklerinin belirlenmesi ve antibiyotik direncinin kontrollinde yeni stratejilerin gelis-
tirilmesi icin gereklidir. Yakin zamanda karbapenemaz tretiminin bildirilmesiyle birlikte,
cok ilaca direnc ve bu direncin global yayilmi agisindan, en 6nemli halk saghg: tehdidi
haline gelen E.coli ST131 varligini hizli, maliyet-etkin saptayabilecek yontemlerin gelisti-
rilmesi; hedefe yonelik etkili tedavinin uygulanabilmesi, yani sira ST131 rezervuarlarinin
saptanmasi, risk faktorleri ve direng aktarim yollarinin anlasilabilmesi icin oldukca 6nem
tasimaktadir.
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