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Epidural Apse Olgusu

Epidural Abscess Due to
Streptococcus constellatus ssp pharyngis in

a Education and Research Hospital in Turkey:

Case Report

OZET Streptococcus constellatus, Streptococcus anginosus, Streptococcus intermedius ile birlikte
grup Streptococcus anginosus'un iyelerini olusturmaktadirlar. Bu organizmalar orofarenks, bogaz,
gastrointestinal ve iirogenital sistemlerinin genellikle flora elemani olarak kabul edilmektedir. S.
constellatus immiin sistemi baskilanmig hastalarda ciddi enfeksiyonlara neden olabilmektedir, ancak
oncesinde tamamen saglikli olan bireylerde nadiren goériilmektedir. Bu raporda 6nceden immiin
sistemi normal olan ve S. constellatus ssp pharyngis'e bagh epidural apse gelisen bir olgu nadir go-
riilmesi nedeniyle sunulmaktadir. Hastaneye suur kaybi nedeniyle getirilen ve daha 6ncesinde sag-
likl1 olan 41 yasindaki kadin hasta, intrakraniyal yer kaplayici lezyon 6n tanisiyla yogun bakim
initesine yatirilmigtir. Epidural lezyon kiiltiirinde non hemolitik streptokok tiremesi saptanmis-
tir. zolat konvansiyonel yontemler ile degerlendirilmis ve VITEK2 (BioMérieux, Fransa) ile tani S.
constellatus ssp pharyngis olarak dogrulanmistir. {zolatin penisilin, klindamisin, eritromisin, seft-
riakson, sefepim, kloramfenikol, linezolid ve vankomisine duyarli oldugu belirlenmistir. Uygula-
nan antibakteriyel ve cerrahi tedaviye ragmen olgu kaybedilmistir. Sonug olarak; immiin sistemi
normal olan bireylerde de S. anginosus grup enfeksiyonlarinin goriilebilecegi daima akilda tu-
tulmalidar.

Anahtar Kelimeler: Streptococcus constellatus; epidural apse

ABSTRACT Organism of the Streptococcus anginosus group consist of Streptococcus constellatus,
Streptococcus anginosus and Streptococcus intermedius. These organisms are part of the human
oropharyngeal, thorat, gastrointestinel and urogenital tract flora. S. constellatus may cause serious
infection in immunocompromised patients but it is rare in individuals who are previously im-
munocompetent. In this report a rare case of intracranial abscess caused by S. constellatus ssp
pharyngis developed in a previously healty female has been presented. A previously healty 41-year-
old woman who presented with lost of consciousness was hospitalized in intensive care unit with
the preliminary diagnosis of intracranial space-occupying lesion. Non hemolytic streptococci were
isolated from culturs of epidural space-occupying lesion. The isolate was evaluated with conven-
tional methods and also confirmed by VITEK2 (BioMérieux, France) systems as S. constellatus ssp
pharyngis. Isolate was found susceptible penicillin, clindamycin, erythromycin, ceftriaxone, ce-
fepime, chloramphenicol, linezolid and vancomycin. As a result of antibacterial therapy and surgi-
cal debridement applied, the patient died. It should always be kept in mind that S. anginosus group
infection can develop in immuncompetent individuals.
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uctik koloni yapan Streptococcus constellatus, Streptococcus angi-
nosus, Streptococcus intermedius ile birlikte grup Streptococcus
anginosus’un iiyelerini olusturmaktadirlar.!* Bu streptokok tiirleri
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Lancefield siniflamasina gore daha dnce F strepto-
koklar olarak adlandirilan ‘S. milleri grubunu veya
S. milleri'yi igine almaktadir.! Bu organizmalar oro-
farengeal, iist solunum yollari, gastrointestinal ve
iirogenital sistemlerinin genellikle zararsiz kom-
mensal mikroorganizmalari olarak kabul edilmek-
tedir.? Yirmi dort saat inkiibasyon sonrasi S.
anginosus grubunun iiyeleri igne ucu <0,5 mm ko-
loniler olustururlar. S. anginosus grubunun tiyeleri
biiyiik olasilikla diasetil {iretimi nedeniyle Iskog te-
reyagl veya karamel benzeri koku meydana geti-
rirler.>¢ S. constellatus’un neden oldugu siipiratif
enfeksiyonlar 6zellikle siroz, diyabet, malignensi
nedeniyle tedavi goren immiin sistemi baskilanmig
hastalarda goriilmektedir.’

Bu raporda, suur kaybi ile hastanemize bagvu-
ran Oncesinde tamamen saglikli olguda nadir bir
etken olmasi nedeniyle Streptococcus constellatus
ssp pharyngis’e bagh gelisen fatal seyirli bir epidu-
ral apse olgusunun sunulmasi amaglanmigtir.

I OLGU SUNUMU

Intrakraniyal yer kaplayici lezyon nedeniyle izle-
nen, suur kaybi ile hastanemize sevk edilen 41 ya-
sindaki kadin hastanin 6ykiisii sorgulandiginda,
oncesinde immiin yetmezlige neden olacak bir
kronik hastaliginin, epidural apse i¢in predispo-
zan faktor olabilecek siniizit 6ykiistiniin olmadig:
ve antibiyotik kullanmadig: belirlenmisgtir. Kadin
hasta herniasyon tehdidinde olmas: {izerine néro-
radyolojik incelemeleri sonras: bilgilendirilmig olur
metin formu doldurularak operasyona alindi. Suur
kaybi1 mevcut olan hastada Glaskow koma skalasi:
4, solda dilate anizokorik olarak saptandi. Labora-
tuvar tetkiklerinde; CRP: 53,9 mg/L, hemoglobin:
11,6 g/dL, hematokrit: %34,1, 16kosit: 11 900/mm?,
ALT: 15 U/L, AST: 13 U/L, iirik asit: 1,8 mg/dL,
BUN: 17 mg/dL ve kreatinin: 0,6 mg/dL olarak
saptandi. Yapilan beyin bilgisayarli tomografi ve
manyetik rezonans goriintiileme (MRG)’de; sol
frontoparietal bileskede bilobiile ¢epersel kontrast
tutan perilezyonel yogun ddem ve orta hat yapi-
larda sift etkisine neden olan santrali kistik gorii-
nimlii kitle lezyonu izlendi (Resim 1).

Acil olarak operasyona alinan hastaya ters soru
isaretindeki cilt flebi sonras: frontotemporoparye-
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RESIM 1: Manyetik rezonans goriintiileme; sol frontoparietal bileske
duzeyinde T2WI serilerde izohipointens yapida kitle lezyonu izlenmektedir.

tal kraniotomi yapildi. Transsulkal olarak girilerek
yer yer kazeifiye gortiniimlii sari-yesil renkli ptirii-
lan mayi iceren intraserebral apse mikrosiriijikal
olarak bosaltildi, cok 6demli goriiniimdeki beyin
rahatlatildi. Kan ve operasyon sirasinda alinan apse
kiiltiirleri mikrobiyoloji laboratuvarina gonderilen
hastaya, seftriakson 1000 mg ve linezolid 2 mg/mlL,
tedavisine baglandi. Hastadan alinan kan 6rnekleri
BacT/ALERT (Biomerieux, Fransa) sistemine ait ae-
robik kan kiiltiir siselerine ekilerek inkiibasyona
birakildi. Apse 6rnegi %5 defibrine koyun kanl
agar (RTA, Turkiye), EMB agar (RTA, Tiirkiye), cu-
kulatams: agara (Ekbak, Tirkiye) ekim yapilarak
mumlu jarda 37°C’de inkiibe edildi. Yirmi dort sa-
atlik inkiibasyon sonras: koyun kanli agar ve ¢uku-
latams1 agarda saf olarak iireyen non hemolitik
kiiciik kolonilerin ilk tanimlanmasi konvansiyonel
yontemlerle degerlendirildi. Izolatin tanimlanmas:
amaciyla laboratuvarimizdaki kisith sartlar ne-
deni ile elimizde mevcut olan Gram boyama, ka-
talaz, safra-eskiilin agar gibi standart testler
uygulandi. Ayrica bazi mutant non hemolitik S.
agalactiae suslarinda da CAMP testinin pozitif
olabilmesi nedeni ile ayirici tani igin CAMP testi
de yapilmistir.! Tan1 VITEK2 (BioMériux, Fransa)
tam otomatize sistemi kullanilarak S. constellatus
ssp pharyngis olarak dogruland. Izolatin antibiyo-
tiklere duyarlilig1 %5 koyun kanli Miieller-Hinton
agar kullanilarak CLSI 6nerilerine gére yapildi. An-
tibiyotik duyarlilik testlerine gore susun penisilin,
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klindamisin, eritromisin, seftriakson, sefepim, klo-
ramfenikol, linezolid ve vankomisine duyarl ol-
dugu belirlendi. Farkli zamanlarda alinan kan
kiiltiirlerinde tireyen S. epidermidis ve Staphylo-
coccus haemolyticus es zamanli olarak alinan diger
kan kiltiirlerinde ireme olmamas: nedeniyle ko-
lonizasyon olarak degerlendirildi. Genel durumu
kot olan olgu, hastaneye yatiginin 16. giiniinde
uygulanan antibakteriyel ve cerrahi tedaviye rag-
men kardiyopulmoner arrest sonucu kaybedildi.

I TARTISMA

S. anginosus grubundaki suslar tiirler arasinda bazi
farkliliklarla beraber kanli agarda hemoliz yapma-
yan, alfa veya beta hemolitik koloniler olusturabi-
lirler. S. constellatus iki alt gruba daha boéliniir,
bunlar S. constellatus subs. constellatus ve S. cons-
tellatus subsp. pharyngis'tir.! Normal florada bulu-
nan bu bakteriler hematojen yolla yayilarak
endokarditin yani sira abdominal kavite, alt solu-
num yollarinda, tirogenital sistemde, orafasial
siniis, beyin, subdural bosluk, kemik ve deride
metastatik apselere neden olabilirler.®!! Strepto-
coccus milleri grup (SMG) bakterilerin apse olus-
turma mekanizmalar1 tam olarak ac¢iklanmis
degildir, fakat anaeroplar ile sinerjistik aktivite
olusturmalar: ve polisakkarit kapsiile sahip olma-
lar ile iligkili olabilecegi bildirilmektedir.®'* Bu
grup icindeki tiirler Lancefield A, C, F, G (veya
non) grup antijenleri barindirabildiklerinden,
biiyiik koloni (>0,5 mm) yapan pyojenik grup beta
hemolitik streptokoklardan ayirt edilebilmeleri
ozellikle 6nemlidir.!

Lampen ve ark., 25 yasinda saglikli bir hamile
kadin olguda hamileligin 20. haftasinda alt ekstre-
mite parastezisini takiben gelisen progresif inters-
kapular agri, alt ekstremitelerde zayiflik ve hare-
ketlerde kisitlilik ile hastaneye bagvuran intrakra-
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niyal apse olgusunu bildirmislerdir.”® MRG ile in-
trakraniyal apse varligini belirlediklerini ve yapi-
lan yara yeri kiltiirlerinde S. milleri iremesi
saptandigini bildirmiglerdir. Kalic1 olarak alt eks-
tremitelerde zayiflik ile hastanin rehabilitasyon
iinitesinden taburcu edildigini belirtmislerdir.

S. constellatus’un neden oldugu siipiiratif en-
feksiyonlar 6zellikle siroz, diyabet, malignensi ne-
deniyle tedavi goren immiin sistemi baskilanmaig
hastalarda goriilmektedir.” Olgumuzda immiin sis-
temi baskilayan siroz, diyabet, malignensi gibi bir
kronik hastalik bulunmadig: gibi 6ncesinde inva-
zif bir iglem uygulanmamisti. Predispozan faktor
olabilecek fokal enfeksiyon olan siniizit agisindan
hastanin MRG’sinde siniis enfeksiyonu ile iliskili
olabilecek bir enflamasyon saptanmadi. S. constel-
latus kolonizasyonunun varligini belirlemek iizere
pre-post operatif olarak vajen ve bogaz kiiltiirleri
hastanin kaybedilmesi nedeni ile elde edilemedi.

S. milleri organizmalarinin genellikle penisi-
lin, ampisilin ve seftriaksona duyarli iken, tetrasik-
lin, klindamisin ve eritromisin duyarhiliklarinin
degisken oldugu bildirilmektedir.'"!* Gereksiz an-
tibiyotik kullanimindan sakinmak i¢in normal
mikroflorada bulunan kii¢iik koloni S. anginosus
grubu tiirleri, diger streptokok tiirlerinden dogru
ayirt etmek gerekmektedir. Ancak yara 6rnekle-
rinden veya apselerden izole edilen S. anginosus
tiirlerinin biiyiik olasilikla gercek etkenler oldugu
bildirilmektedir.! Sonug olarak; normal florada bu-
lunan bir bakteri olmasina ragmen 6zellikle immiin
sistemi baskilanmus, altta yatan kronik hastalig1 bu-
lunan hastalarda ortaya ¢ikabilecek firsat¢i enfek-
siyonlar arasinda ve hatta bu olguda oldugu tizere
saglikli kisilerde de ozellikle yara 6rneklerinden
veya apselerden izole edilen bakteriler arasinda
nadir bir etken olan S. constellatus ssp pharyngis
ayirici tanida diigtiniilmelidir.
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