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 OZET:

Amelyat oncesi ber hangi, bir cafeksiyogu. olmayan 42, spimal, 14 kranyal cerzahi gi-

| 1|§1m yapllrmg olgulara alt .mtlblollk pmfllak'nsl degerlendmlmlstlr

Tek  antibiotik teﬂawsi uygulanan olgularda, kombine antlblouk tcdaws: uygulanan

~ olgularda ve diren uygulanmy olan olgularda ‘profilaksi ‘cide edilmefie ¢ahgilims, bulﬂgu!ar

ve alinan sonuclar tartisilarak degertendiriimigtir.

SUMMARY o | |
~ ANTIBIOTIC PROPHYLAXIS IN NEURGSURGERY

Antibiotic prophylaxis was investigated in 42 casecs on whom spinal surgery carried
out and 14 cases who had cranial pmcedure done havmg no m[ectmn prmr to etther type

~ Neurosurgical - intervention,

The praphyigxy results in those cases, that: is, ticated with single antibiotic, combined
antibiotic, combmcd antrblotlcs anql 1 whom opemllm wound drained, have been dlscussed |
and presented.

Nmoslrm jlde poe,l opel atlf m{eks;yon morbu:ht:e, mortalltc ve uz.ayan hos-.
pltahzasyondan doldyl buyuk ekononuk kawplau ortaya glkarmasn aglsmdan_l

; Untmlldll'

Bir ¢ok merkezde mfeks:yonun t1p1 lgm en 1y1 tedavn uygulanmasma rag'
men, alev\enmcferln olmas: ml'cksnyon problemmm ele almmasml gerekmmek
tcd“. ’ o .1_:=1 - - ) S
Norogirurjidé genel olarak infeksiyon ‘orant % 10 ile % 0.5 arasinda de-
gismekle birlikte bunun post operatif yara infeksiyonlan igin % 2.2 civarinda
nldugu hlldlrllnllﬁtlfz Baska bil‘ me;kezglc yapllan ;allsmada ise bu ‘oranin.
0.3-5 oranmda oldugu blldlrlhmsnr'
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Anahitar belbreler «  Antibiotit, - Nérogirtrjiked m{@kswon Norosriirjide ' proftaksi.
Key wordrs: Antibiotic, Wound infection, Prophylaxy in Neurosurgery. :
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MATERYEL VE METOT:

Bu caligmada 2 yilik; bir, zaman. siiesi 1§crlsmgl¢ Trakya, Universitesi Tip
Fakiiltesi Norogirurji Anabilim Dali ve Edirne Devlet ‘Hastanesi Noroslmr]:

Servisinde ameliyat edilen 52 spinal ve 14 kranyal girisim uygulanan toplam 66
olguda kullamilan antibiotikler degerlendirmeye ahmmustir. infeksiyon .riskini en
aza indirmeye yonelik, ayma ucuz, gem§ spektrumiu, uygulama kolayllgl olan
ve toksisitesi az bir antibiotik tedavisi uygulanmasmi bellrh:yehllecek knlerm
ortaya ¢ikarilmasim amagladgy. . . .

Caligmaya alinan hastalarin 26’s1 kadin 40’1 erkekti. Olgularin yas ortala.
mas1 ise 47,7 id.

‘Tiim' olgularda kuﬂamlan antlbm’tlkler enféksnyon sekllnde ve mtramuskulcr
olarak uygulandi, Tek antlblotlk tedawsn uygulanan olgularda ortalama tedaw
sumsl 7 giin, 2’k ve 3. i, lwmbma tadaw uygulanan olgulatda ise bu siire 5 gun
olarak tespit edildi. R " A .

Olgular ameliyattan onceki ve sonraki donemde serum transaminazlari, iire,
seker, kamin sekilli elementleri, swvi elektrolit dengeleri ve ‘idrar amalizi yonun-
den incelendi.

18rolgludﬁ tek antibiotik tedavisi ﬁyguianarék gentamisin il‘mll‘alnllrkeli 45
olguda .2’li antibiotik bactrim ve ampicithn kombinasyonu, 3 olguda 15¢ ccfa
mezin ilavesiyle 3’li kombinc antibiotik tedavisi uygialandi. '

Uygulanan cerrahi miidahale ile antibiotik tedavisi iligkisi 1se su gekilde
idi; tek antibiotik tedavisi uygulanan 18 olgudan 15’inde spinal cerrahi miidahale
3’iine kranyal cerrahl miidahale uygulanmlstl 21 kombme antlbmtlk tedavist
uygulanan olgulardan 36's1 spmal cerrahi miidahale 6 olgu ise kranyal Cexrahl
mudahae 3’lu kombmc Ell‘ltlbl()tlk tedawsn uygulanan 3 olgudan 2 Si spmal cer-
rahi mudahalc lmdc ise kranyal cq:rraln mudahale uygulanm13t1 Ayr,lca baskd
bir kriter olarak tek antibiotik tcdawsn uygulanan olgularda diren kullanlan olgu
saylsl S iken, kombine antibiotik. tedavisi uygulanan olgularda bu sayr 32 adi.

"Yara mfck51y0nu tesplt edllen 4 olgudan 3’ii spma1 cerrahi mudahafe 1’
ise kranyal cerrahi miidahale ge¢1rm|§t1 ‘Ayrica spmal cerrahi miidahale gecir-
mis olan 2 olguda ise diren kullaniimists. Kiiftiir antlbiogram yapilan 2 olguda

staphilococcus. aureus iiredi. Diger 2 olguda 3’lii kombine antibiotik .tedavisi ile
infeksiyon oOnlendi. - R L | .
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NOROJIRURJIKAL QIRIBIMLERDE ANTIBIYOTIR PROFLARSISS

Bu caliymada ameliyat oncesi bilinen bir infeksiyonu olmayan ve ¢post .
optratif- difer “sistemiare - ait infeksiyon' mpﬁ edilmemiy’ 66 dgudh yara infek-
51yonu % 6,6 olarak tesplt edildi.
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TARTISMA

Norostrur ] ikal gmgmllerde anubmtlié pmﬁlakml saglanmasmda t;ok Gﬁ&ltll
ve degigtk calismalar yapilmig ve bu konuda gerekli lltcratur bmkum olugmugtur.
Risk faktoriériniii en 'aza Sndirilmesi hgnhz aglkllia kfavugmamn; olmasina rag-
men, norogirurji merkezinin kendisine en uygun antibiotik profilaksisi saglayacak
pmtokolu segnwleﬁ m[eksiyén nrr‘anm; azaltmﬂahﬁda 'etkl'li olacakttr ' |

Diger cerrahi branglarda post - operatlf mfekslyon oraninin azaltilmasinda
antibiotik uygulamasi daha etkili olmasina ragmen Norosiriirjide bunun elde
edilmesinin daha giic poriindiigii bildirilmigtir’.

GEROGHTY ve arkadaslart tarafindan yapilan galigmada onceki 10 yilda
post - operatif Norogirurji olgularinda tespit ettikleri infeksiyon oram % 3,8
iken belirhi bir protoko! uygulamalar1 sonucu infeksiyon oranimt % 0,5’e disgiir-
diiklerini bildirmislerdir’.

936 Norogirurjikal girisim uygulanan bir seride yapilan c¢alismada post -
operatif yara infeksiyonunun % 2,6 bildirilirken kranyal cerrahi girigim uy'é-
lanan olgularda spinal cerrahi girisim wuygulanan olgulara nazaran daha fazla
yara infeksiyonu saptanmigtir®.

Baz1 ¢alismalarda post - operatif yara infeksiyonunun oramim azaltmak igin
peri - operatif antibiotik uygulamalari yapilmistir fakat bu yaklasimin etkinligi-
nin heniiz kesin olarak gosterilmedigi bildirilmigtir®.

MALIS tarafindan 5 yilhk bir zaman siireci icerisinde yapilan ve 1732 ol-
guyu kapsayan bir g¢aligmada tespit edilen bir antibiotik protokolu intra - ope-
ratif olarak uygulanmig ve post - operatif infeksiyon ve antibiotiklere karg1 komp-
likasyon goriilmedigi bildirilmistic®.

Bizim c¢ahigmamizda post - operatif yara infeksiyonu 9% 6,6 olarak bulun-
mug olup literatiirde bildirilen oranlardan yiiksek olarak tespit edilmistir. An-
cak risk faktorii fazla olan perifer bir Deviet Hastanesi olgularimin, Tip Fakiil-
tesi olgulan ile birlikte degerlendirilmesi ve aym zamanda olgularin 37 indede
diren uygulandign gozonine alinirsa neticenin basarih oldugu soylenebilir.
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