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Assessment of Ocular Findings in Patients With Candidemia in Intensive Care Unit
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Ozet

Amacg: Son yillarda, kandidemi sikliginin arttigi ve 6nemli oran-
da morbidite ve mortaliteye neden oldugu gézlenmektedir. Bu
calismada amacimiz, yogun bakim unitesinde takip edilen ve
kan kultiirinde Candida spp. GUremesi olan hastalarda g6z bul-
gularinin degerlendirilmesidir.

Yontemler: Bu ¢alismanin kapsamina Kanuni Sultan Siileyman
Egitim ve Arastirma Hastanesi Erigkin Yogun Bakim Unitesi
(EYBU)'nde Ocak-Eylil 2018 tarihleri arasinda takip edilen kan
kiltiriinde Candida spp. liremesi olan 18 yasindan buyk top-
lam 20 hasta alindi. Kan kiltiirinde Candida spp. Gremesi tes-
pit edilir edilmez tiim hastalarin oftalmoskopik muayeneleri ya-
pildi. Hastalarin yas, cinsiyet, yatis nedeni, ek hastalik durumu,
treyen Candida tiiri, antifungal tedavi alip almama durumu ve
g6z bulgulan kaydedildi.

Bulgular: Hastalarin yas ortalamasi 58.6 ve 13 (%65)'U erkek-
ti. Hastalarin 5'inde diabetes mellitus, 3'iinde malignite tespit
edilmisken, en sik goriilen Candida turtiiniin dokuz izolatla Can-
dida parapsilosis oldugu belirlendi. Tim olgularimizda klinik
ongoruyle kan kultiri alinmis ve ampirik tedavi baslanmisti.
Kan kaltiriinde tireme gerceklestiginde tim hastalar ampirik
olarak baslanmis antifungal tedavi altindaydi. Hastalarin hepsi-
nin goz dibi incelemeleri normal olarak degerlendirildi.
Sonuglar: Olgu sayimiz az olmakla birlikte kandidemi tespit
edilmis higbir hastamizin oftalmoskopik muayenesinde patolo-
jiye rastlanmamuistir. Konuyla ilgili daha fazla hasta sayisi iceren
calismalarin yapilmasi degerli olacaktir.
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Abstract

Objective: Frequency of candidemia seems to increase in re-
cent years and cause significant mortality and morbidity. The
aim of the present study is to evaluate the ocular findings of
patients followed in intensive care unit and who had Candida
spp. growing in blood culture.

Methods: A total of 20 patients older than 18 years of age with
Candida spp. growing in their blood culture followed in Kanuni
Sultan Siileyman Training and Research Hospital Adult Inten-
sive Care Unit between January and September 2018 were in-
cluded in the study. Ophthalmoscopy was done in all patients
as soon as candidemia was detected. Age and gender of the
patients, indication for hospitalization, comorbid conditions,
species of the isolate, whether the patient received antifungal
therapy, and their ocular findings were recorded.

Results: Mean age was 58.6 years, and 13 (65%) of patients
were male. Diabetes mellitus in 5 patients, and malignancy in 3
patients was detected, and the most common species was Can-
dida parapsilosis represented by 9 isolates. Blood culture was
obtained with clinical prediction, and empirical treatment was
started. All patients were under antifungal therapy started em-
pirically when the positive blood culture results were obtained.
Fundoscopic examinations were evaluated as normal.
Conclusions: Ophthalmoscopic pathology was not observed in
any patients despite of the small number of patients included.
We consider that further studies on this subject conducted with
larger patient numbers would be valuable.
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Giris

Son yillarda, kandidemi sikhiginin arttigi ve 6nemli oran-
da morbidite ve mortaliteye neden oldugu gozlenmektedir.
Kandidemi artisinin nedenleri arasinda, hastalarin sagkalimi-
nin artmasi, daha ¢ok invazif girisim yapilmasi, immiinostip-
resyon, genis spektrumlu antibiyotiklerin kullanimi, mukozal
bariyerlerin santral vendz kateter kullanimina bagh olarak
zayiflamasi, hemodiyalize neden olan renal yetmezlik, abdo-
men cerrahisi veya notropeni sayilabilir. Ozellikle yogun ba-
kim tinitesi (YBU)'nde kandidemiye sik rastlanmaktadir (1-3).

Endojen Candida endoftalmisi disemine Candida infeksi-
yonunun 6nemli bir komplikasyonu olarak bilinir; ancak kan-
didemi sliresince goz tutulumunun insidansi, risk faktorleri ve
sonucu konusunda az sayida calisma vardir ve kandidemi si-
rasinda gorilme sikligi, risk faktorleri ve g6z tutulumunun so-
nuclari buyuk 6l¢tide bilinmemektedir (4). Bazi rehberler, tim
kandidemik hastalarda siirekli olarak oftalmoskopik muayene
onermektedir. Genellikle Candida turleri icin pozitif bir kan
kiltird ve oftalmik muayenede karakteristik bulgular tedaviyi
dogrulamak icin yeterlidir. Oftalmik muayene sirasinda goru-
lenler, koryoretinit, koroid veya retinada derin fokal, kremsi
beyaz/sari infiltratif lezyonlar seklindedir (5,6).

Bu calismada amacimiz, YBU’de takip edilen ve kan kiil-
tirinde Candida spp. Uremesi olan hastalarda goz bulgulari-
nin degerlendirilmesidir.

Yontemler

Hastanemizde glinliik olarak infeksiyon hastaliklari ve
klinik mikrobiyoloji uzmaninin katildigi YBU viziti yapiimak-
tadir. Bu vizitler sirasinda hastalarimizin risk faktorleri, klinik
ve laboratuvar parametreleri ve kandideminin mortalite riski
g6z Oonune alinarak hastalardan kan kulturleri alinip ampirik
antifungal tedavi baslanabilmektedir. Bu ¢calismanin kapsami-
na Kanuni Sultan Sileyman Egitim ve Arastirma Hastanesi
Eriskin Yogun Bakim Unitesi (EYBU)'nde Ocak-Eylil 2018
tarihleri arasinda takip edilen kan kiltiriinde Candida spp.
uremesi olan 18 yasindan buyuk toplam 20 hasta alindi. Kan
kiultirinde Candida spp. GUremesi tespit edilir edilmez tim
hastalarin oftalmoskopik muayeneleri yapildi. Hastalarin, yas,
cinsiyet, yatis nedeni, ek hastalik durumu, lGreyen Candida
tird, antifungal tedavi alip almama durumu ve g6z bulgular
kaydedildi.
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Sekil 1. izole edilen Candida tirlerinin dagilimu.

Bulgular

Hastalarin yas ortalamasi 58.6 ve 13 (%65)'U erkekti.
Hastalarin 5’'inde diabetes mellitus, 3'inde malignite tespit
edilmigken, en sik gorilen Candida tirunin dokuz izolatla
Candida parapsilosis oldugu belirlendi (Sekil 1). Kan kiltu-
rinde Uremenin oldugu giin agisindan degerlendirildiginde
hastalarimizin yatis giinii ortalamasi 19.8 (aralik 4-62) giindi.

Tim olgularimizda klinik 6ngoruyle kan kultirt alinmis
ve ampirik tedavi baglanmisti. Kan kilttrinde Greme gergek-
lestiginde tim hastalar ampirik olarak baslanmis antifungal
tedavi altindayd.

Hastalarin hepsinin g6z dibi incelemeleri normal olarak
degerlendirildi.

irdeleme

Candida tirlerine bagli hastane kaynakli kan dolasimi
infeksiyonlarinin orani son yillarda énemli Olglide artmistir.
2002 yilinda Amerika Birlesik Devletleri hastanelerinde kan
kiltlrlerinden izole edilen Candida tirlerinin orani %12'ye
yukselmistir (7). Morbidite ve mortalitesi de artan Candida
spp.'ye bagh kan dolasimi infeksiyonlarinin uygun tanisi ve
tedavisi son derece onemlidir. Kandideminin, hematojen ya-
yilmayla okiler infeksiyona yol ac¢tigi bilinmektedir. Okuler
kandidiyaz sistemik antifungal tedaviyle veya intravitreal in-
jeksiyonla tedavi edilebilir (4,8).

Calismamizda hastalarimizin higbirinde oftalmoskopik
muayenede bir patolojiye rastlanmamistir. Bu durumun, has-
talarimizin hepsine erken dénemde ampirik olarak antifungal
tedavi baglanmasindan ve oftalmolojik incelemenin hastalar
antifungal tedavi altindayken yapilmis olmasindan kaynakla-
nabilecegi distintImustir.

365 kandidemili hasta degerlendiren Vena ve arkadaslari
(5), bunlar arasinda oftalmoskopik muayene yapilan 165’in-
den 13 (%7.7)'linde kandidemiye bagh okiiler lezyonlar sapta-
mis; bunlardan yalniz birinin semptom verdigi ve semptoma-
tik hastalik insidansinin %0.27 oldugunu bildirmistir.

Calismamizda en sik izole edilen Candida turiinun C. pa-
rapsilosis oldugu belirlenmistir. Khalid ve arkadasglari (8)'nin
kandidemisi olan hastalarda yapmis oldugu ve yas ortalama-
sI 55 olan %66's1 erkek 283 hastanin dahil edildigi calismada,
en sik izole edilen Candida tiiriintiin Candida albicans oldugu
bildirilmistir. Ayni calismada g6z bulgulari degerlendirilen
hastalarda okiiler Candida infeksiyonu oraninin %12.5 oldu-
gu belirtilmistir. Nagao ve arkadaslari (9), oftalmoloji konsiil-
tasyonu yapilan 204 kandidemili hastadan 54 (%26.5)'Ginde
okuler Candida infeksiyonuyla uyumlu bulgularin oldugunu
ve oktler kandidiyaz olgulari arasinda en sik gortlilen etkenin
yine C. albicans oldugunu bildirmistir.

Toplam 254 kandidemili ¢cocukta yapilmis bir calismada
olgularin %3.2’sinde okiiler hastalik oldugu bildirilirken (10),
bir diger calismada hastalarin % 9'unda Candida korioretini-
ti goraldiugu (11), yine konuyla ilgili bir baska calismada ise
kandidemisi olan hastalarin %16’sinda okdler tutulum sap-
tandigr ancak endoftalminin ¢cok yaygin olmadigi (%1.6) bil-
dirilmistir (12).

Karmisholt ve arkadaslari (13)'nin yapmis oldugu calis-
mada 203 kandidemi vakasi arasinda 86 (%42)'sinin en az
bir kez bir goz doktoru tarafindan muayene edildigi ve dokuz
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hastada retinit, 1 hastada endoftalmi saptandigi bildirilmistir.
GOz tutulumlarinin 8 hastada bilateral oldugu belirlenmistir.
Bu calisma sonucunda yazarlar kandidemi hastalari i¢in goz
muayenelerini 6nermeye devam etmekle birlikte infeksiyon
belirtilerinin olmamasi durumunda g6z muayenesinin kritik
olmadigi sonucuna varmistir. Feman ve arkadaslari (14) ise
kandidemili hastalarda oftalmik bulgularin gériilme oraninin
%2'nin altinda oldugunu; ancak yine de intraokuler infeksiyo-
nun arastirilmasi gerektigini bildirmistir. Mehta ve arkadaslari
(15)'nin calismasinda en sik etkenin C. albicans oldugu; siste-
mik Candida infeksiyonu olan hastalardan birinde koryoreti-
nit ve U¢iinde nonspesifik fundus bulgular seklinde goriilen
okuler tutuluma nadir olarak rastlandigi bildirilmistir. Ozetle,
kandidemi hastalarinda onerilse bile oftalmoskopik izlemin,
disemine kandidiyazin ortaya cikarilmasina fazla bir katkisi-
nin olmayacagi diustntlmektedir (16,17).

Sonug olarak, olgu sayimiz az olmakla birlikte, calisma-
mizda da kandidemi tespit edilmis hi¢bir hastanin oftalmos-
kopik muayenesinde patolojik bulgu saptanmamistir. Konuyla
ilgili daha fazla hastay! iceren calismalara gereksinim oldu-
gunu dusiinmekteyiz.

Cikar Catismasi
Yazarlar, herhangi bir ¢ikar catismasi bildirmemistir.
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