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Çeşitli karbapeneme dirençli Enterobacteriaceae  
(KDE) türleri, epidemiyolojik özellikleri ülkeden ülkeye 
değişse de, dünya üzerinde gittikçe artan bir yayılım gös-
termektedir. Karbapenemaz oluşturan bu bakterilere bağ-
lı infeksiyonların nasıl tedavi edilecekleri büyük ölçüde 
belirsizdir; prognozları kötüdür ve mortaliteleri yüksektir. 
Kolistin, fosfomisin ve aminoglikozidler gibi elde kalan 
pek az eski antibiyotiğin KDE infeksiyonlarının tedavisin-
deki rollerini destekleyecek veriler son derece kısıtlıdır (1). 

Klimik Dergisi’nin bu sayısında Karakullukçu ve ar-
kadaşları (2), karbapeneme direnç mekanizmalarını fe-
notipik olarak gösterdikleri KDE suşlarında, yaygın olarak 
kullanılmayan bazı antibiyotiklere duyarlılık durumunu 
bildiriyorlar. Araştırmanın, aynı hastanede 10 aylık bir 
dönemde yatan hastaların rektal sürüntülerinde üreyen 
kolonizan suşlar üzerinde yapılmış olması, klonalite ola-
sılığını artırsa da; karbapenem direncinin, toplam 84 KDE 
suşundan 77 (%91.6)’sinde, OXA-48 pozitifliğiyle ilişkili 
olduğu; bunlardan 11 (%14.3)’inin aynı zamanda metallo-
β-laktamaz pozitifliği de gösterdiği dikkat çekiyor. 

Çalışmada KDE suşlarından 80 (%95.2)’i ilginç bir bi-
çimde isepamisine duyarlı olarak bulunmuş (2). Semisen-
tetik bir aminoglikozid olan isepamisinin in vitro antibakte-
riyel spektrumu, amikasine benzer. Araştırmada incelenen 
suşların amikasine duyarlılığı belli olmamakla birlikte, ise-
pamisin amikasine dirençli bazı Gram-negatif çomaklara 
da etkili olabilmektedir. İsepamisin, çoğu Doğu Asya’da 
olan az sayıdaki ülkede kullanılmaktadır (3). Ülkemizde de 
13 yıl önce kısa bir süre klinik kullanımda kalmıştır (4). 

Aynı araştırmanın sonuçlarına göre KDE suşlarına karşı 
%91.6 olarak bulunan duyarlılığıyla kloramfenikol de umut 
veriyor (2). Öyle anlaşılıyor ki, kloramfenikol, artık hiçbir öz-
gül infeksiyon için ilk seçilecek antibiyotik olmasa da, Gram-
pozitif ve Gram-negatif aerop ve anaerop bakterilere etkili 
ucuz bir seçenek olma konumunu korumaktadır (5). 

Araştırıcılar, antimikrobik spektrum bakımından bü-
yük ölçüde tetrasiklin ve doksisikline benzeyen minosik-
linin etkinliğini de karşılaştırmışlar. Ancak duyarlılık oranı 
yalnız %16.6 olan minosiklin, KDE infeksiyonları için bir 

seçenek olmaktan uzak gözüküyor (2). Bazı ülkelerde int-
ravenöz formülasyonu da bulunan bu semisentetik tetra-
siklin, daha çok oral olarak kullanılmaktadır (6). 

Bu in vitro araştırmanın sonuçları, isepamisine ve 
kloramfenikole duyarlı KDE suşlarına bağlı infeksiyon-
larda yapılacak klinik çalışmalarla doğrulanmalıdır. Tok-
sisite potansiyeli olmayan yeni seçeneklere duyulan 
gereksinim de sürmektedir. Ülkemize özgü yaygın bir 
sorun olan OXA-48-pozitif KDE suşlarına da etkili olduğu 
bildirilen seftazidim-avibaktam, yaşamı tehdit eden KDE 
infeksiyonlarının tedavisi için ufukta görünen çözümler-
den birisi olabilir (7).
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