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Tajékoztato a 2002. év julius- szeptember havi
surveillance eredményeirol

A 2002. év III. negyedévének ¢értékelését az invaziv infekciokbol szarmazd vizsgélati
anyagokbol izolalt baktériumokkal kezdjiik.

A liquorbol kitenyésztett mikrobakat az /. tablazat szemlélteti.

1. tablazat Liquorbol izolalt speciesek

%-a szama Személyek szdma
35,5 50 34 Staphylococcus coag.neg.
9,9 14 9 Enterococcus faecalis
8,5 12 9 Acinetobacter baumannii
7,8 11 8 Pseudomonas aeruginosa
7,1 10 4 Candida spp
57 8 5 Staphylococcus aureus
3.5 5 5 Neisseria meningitidis

’ 4 Enterobacter cloacae
2,8 4 4 Escherichia coli
2,1 3 3 Micrococcus sp.

Lathatd, hogy a leggyakrabban kitenyésztett baktériumok a coagulase- negativ
Staphylococcusok, melyek az 0sszes liquorbdl kitenyésztett torzs 35, 5%-t képezik.

Egészes biztos, hogy az izolatumok téredékének van csak koérokozé szerepe. Ez az 50
coagulase -negativ Staphylococcus 34 beteg liquorabol szarmazott. Egy megyében
tenyésztettek ki 21 torzset 6 beteg liquorabol. Harom beteget a korasziilott osztalyon
hydrocephalus-al &poltak, a species meghatdrozas eredménye minden esetben methicillin
rezisztens Staphylococcus epidermidis (MRSE) volt. A mésik harom beteg idegsebészeti
osztalyon fekiidt, itt is tobb torzs szarmazott egy-egy betegtdl —egyikiiknek meningitise is volt
— a torzsek azonban biokémiailag és antibiotikum ¢érzékenység tekintetében teljesen
kiilonbozéek voltak. Mig a korasziilottek eset¢tben a MRSE korokozd szerepe
valosziniisithetd, az idegsebészeti esetekben nagyon bizonytalan. A konzulticio, az eredmény
birtokdban minden esetben sziikséges. Csak a klinikai tlinetek ismerete, a beteg minden
bakteriologiai eredményének Osszevetése vezethet a baktérium korokozo szerepének redlis
értékeléséhez. Mindenkor sziikséges coagulase — negativ Staphylococcus eredményhez, ugy
a liquorbol szarmaz6 izolatumok esetében, mint a haemokulturdknal megjegyzésként
hozzafiizni, hogy ,, kontaminacié valészini”, és/ vagy ,,Korokozd szerepe kétes”, hacsak a
konzultacié sordn meg nem gydzddiink az ellenkezdjérol.

A korrektebb adatokhoz bizonyos korokozok esetében, mint pl. a coagulase- negativ
Staphylococcus vagy a Propionibacterium spp., a megjegyzés szovegnek is meg kellene
jelennie vagy ezeket az adatokat utdlagosan tisztitani kellene az izolalonak.

Az utobbi években tanui vagyunk annak, hogy az Enterococcus spp- ek invaziv
infekciokbol szarmazod mintdkban 6nalloan egyre nagyobb szamban izolalhatok. Ebben a
negyedévben is az lathatd, hogy a liquorbol izolalt baktériumok koziil a 2. leggyakoribb. Ez a
15 torzs (14 Enterococcus faecalis + 1 Enterococcus raffinosus) 9 betegtol szdrmazik, s két
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beteg liquorabdl tenyésztették ki az izolatumok felét. Mindkettd ugyanazon az osztalyon,
ugyancsak hydrocephalus- al kezelt csecsemd volt, mint az MRSE- s esetek. Jol lathato, hogy
mindkét baktérium a hosszan korhazban éapolt, gyenge immunitassal rendelkezd betegeket
veszélyezteti leginkabb.

A haemokulturak tenyésztési eredményeit a 2. tablazatban mutatjuk be.

2. tablazat Haemokulturakbol izolalt speciesek
szama %- a személyek szama baktérium

561 35,0 423 Staphylococcus coag.neg.

226 14,1 153 Staphylococcus aureus

157 98 116 Escherichia coli

65 40 Enterococcus faecalis

58 35 Klebsiella pneumoniae

51 412 1 25 Candida spp.

50 T 36 Pseudomonas aeruginosa

45 34 Acinetobacter baumannii
31 Enterobacter cloacae

A 2% alatt talalhatok még nem kevésbé jelentds torzsek mint pl.:
* Streptococcus pneumoniae,

*  Salmonella sp-k.

* Egyéb Enterobacteriaceae.

A coagulase- negativ Staphylococcusok magas szdmat a liquor eredményekhez fliz6tthoz
hasonldképpen kellene értékelni, illetve még a tenyésztés helyén tisztitani.

Amennyiben a coagulase- negativ Staphylococcusok szamat nem tekintjiik realisnak, az
enterococcusok az izolalasok gyakorisaga szerint a 3. helyet foglaljak el. Ahogy a liquor
mintdkban, itt is magas a kitenyésztett Candida spp- k szdma.

Haemokultarabol a ritkan eléforduld Agrobacterium radiobacter ismételten is izoladldsra
keriilt (5 betegtdl 6 torzs). Miutan az 6tbdl négy beteget egy osztalyon, kozel egy idében
apoltak, a nosocomialis infekcid nagyon valoszini.

EGYEB

Az egyéb, erre az idOszakra vonatkozd adatainkbdl a kitenyésztett baktériumok koziil
kiemelésre érdemesek még azok, amelyek ritkdbban keriilnek izolalasra vagy csak egy- egy
laboratorium izolalta nagyobb szamban. 3. tabldazat
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Osszesen |zolalta
& izolalt
TORZS torzsek intézmény |db | %
Szama
Hemokultarabdl izolaltak a térzseket.
Agrobacterium 5 0599 4 80 Harom beteg anyagabdl szarmazik, akik
radiobacter egyazon intézet egyazon osztalyan
fekldtek.
Alcaligenes Kilénbdzé intézetekben sebészeten és
. intenziv osztalyon fekvé betegek hasliri-,
xylosoxidans  spp.| 4 1999 | 4 | 100 4 Sobvaladskabel - valamint
Xylosoxidans hemokultarabol
Ugyanannak az intézménynek

sebészetén, belgyogyaszatan és intenziv
osztalyan fekvé betegekbdl (11 f6)
Bacillus sp. 35 1501 16 | 45, 7 | sebvaladékabdl és punktatumabol
tenyésztették ki.

Felmeril a taptalaj szennyezettség

lehetbsége.

Balneatrix alpica 1 1408 1 100 | Orr valadékboal kertilt izolalasra.

Kanulbél, hemokulturabdl tenyészett ki. A
quypebacterlum 11 0599 6 | 54,5 betf_agek kilénb6zé intézetekben
Jeikeium fekudtek.

Kontaminacié lehetésége fennall.

Sebészeten illetve traumatoldgiai
Tissierella praeacuta 13 1199 12 | 92,3 |osztalyon fekvé betegek (7 f6)

sebvaladékaibdl kitenyésztett torzsek.

Pediococcus spp. 1 0399 1 100 | Talyogbdl izolaltak.

Ugyanazon az osztalyon fekvé 2 beteg
Pseudomonas hemokulturajabdl és sebvaladékabdl,

, 6 1199 5 (83,0 ; X s « ) )
mendocina valamint mas bekiildétél (3 f6) szarmazé
mintakbdl tenyészett ki.

Erdekesség, hogy a térzsek 80%-a
penicillin érzékeny volt! A maradék 20%
Staphviococcus methicillin rezisztensnek bizonyult. A
pry 18 1899 | 10 | 55,6 |torzsek kiilonbdzé osztalyokon  fekvé
capitis e s
betegek hemokulturajabdl,
sebvaladékabdl és liquorabdl tenyésztek
Ki.

3. tablazat

Végiil, de nem utols6 sorban a nem identifikalt baktériumokrol néhény szot.

A III. negyedévben az aerob tenyésztések eredményeként

e 28 db ,,Gram-negativ nem identifikalt baktérium”,

e 8db,,Gram- pozitiv nem identifikalt baktérium”,

e 7 db ,Nem identifikalt Enterobacteriaceae” eredményt adtak ki az adatszolgaltatod
laboratériumok.

Ezeket a torzseket gennybdl, hemokulturakbdol illetve miitéti sebvaladékbol tenyésztették ki.
Nem ismert a tovabbiakban mi lett ezeknek a torzseknek a sorsa. Bar rezisztencia vizsgalat
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késziilt, és eldzetes informacidként vélhetdleg eljutott a klinikushoz, a késdbbiekben miként
értékeltek az eredményt a korokozo pontos ismerete nélkiil?

Ezekbdl a torzsekbdl minddssze 1 db érkezett azonositdsra az OEK Bakteriologiai
osztalyanak identifikalo laboratoriumaba. (Sajnos a szallitds soran elpusztult, nem sikeriilt
kitenyészteniink.)

REZISZTENCIA
STREPROCOCCUS PNEUMONIAE

Az 1. abran a IIl. negyedévben izolalt 652 Streptococcus pneumoniae (572 {6) vizsgalati
anyagok szerinti el6fordulasat abrazoltuk.

Lathato, hogy kevés az invaziv izolatumbol szadrmazd torzs, az izolatumok t6bb mint
haromnegyede a felsd 1éguti mintakbol szarmazik.

Streptococcus pneumoniae anyagtipusonkénti
megoszlasa 2002.julius- szeptember
seb egyeb

0,46% 3,83% liquor
0,31%

genny szem
261% ~1:23%

haemokultura
3,07%
also légut
3,22%
ful
5,21%

felsd légut
80,06%

1. abra

A Streptococcus pneumoniae torzsek penicillin érzékenységét az aldbbi 4. tablazatban
foglaltuk Ossze:

4. tablazat Streptococcus pneumoniae torzsek penicillin érzékenysége

Osszes torzs 628 100 %
érzékeny 429 68, 3 %
mérs.érzékeny 158 25,2 %
rezisztens 41 6,5%
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Az eredmények jol tiikrozik a surveillance indulasa ota tortént pozitiv valtozasokat.

Lathato, hogy bar a penicillinre nem érzékeny torzsek szama magas, az igazan rezisztensek

6, 5%-t tesznek ki. Ha a kezdeti eredményekkel hasonlitjuk 6ssze, oriasi a valtozas, s ez nem
a torzsek antibiotikum érzékenységének valtozasabol adodik, hanem az érzékenység
pontosabb, korrektebb meghatdrozasanak az eredménye. A 2003. évtél gylijtott adatok
értékeléséhez mar redlisabb eredmények allnak rendelkezésiinkre. Természetesen maradt még
javitani valo.

A 2. dbran a ko6zolt penicillin MIC értékek megoszlasa 1athato.

A penicillin MIC E-test értékelésénél a problémat jelenthetnek azok az értékek, amelyek a
feles higitasi értékek kozott vannak. Jelen esetben az alabbi értékek: 0,064; 0,094; 1,5;

A 0,064 interpretalasaval nincs kiilonosebb gond: érzékenynek értékeljiik.

A masik két érték interpretdldsdban mutatkoztak eltérések, érzékenynek, mérsékelten
érzékenynek illetve rezisztensnek is jelolték Oket.

Javaslat: a ,, koztes” értékeket felfelé , kerekitve” értékeljiik.

fgy tehat 0,094 mérsékelten érzékeny, az 1,5 mar rezisztens!

Streptococcus pneumoniae penicillin MIC értékeinek
megoszlasa 2002.julius- szeptember

2,00 mg/l

1%X

>2,00 mg/|
5% < 0,064 mgll

19%

0,064 mg/l
A

0,125 - 1,00 mg/l
66%

2. dbra

Sajnos a MIC- értékek kozlése még mindig nem teljes. A MIC értékeket 0sszevetve a
kozolt eredménnyel, gyakoriak a hibdk az értékelésben, tobb esetben rezisztensnek
mindsitettek 0,016- 1,00 mg/l, és érzékenynek 0,25- 1,00 mg/l kozti értékeket. Nagyon
lényeges, hogy esak a MIC- érték meghatarozasa alapjan mindsitsék az eredményeket, s
az értékelés minden esetben az NCCLS- ben megadott értékek szerint térténjen. Az oxacillin
rezisztencia alapjan eredményt mar nem szabad kiadni. Megjegyeznénk, hogy oxacillin
rezisztencia mar csak 11 esetben szerepelt az eredménylapon.
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Penicillin E-teszttel mar minden egyes laboratoriumnak rendelkeznie kell, s meg kell tanulni
helyesen értékelni a kapott eredményeket.

Az els surveillance eredmények értékelése ota, a penicillin érzékenység vizsgalatdhoz

fontos volt minden egyes alkalommal, minden férumon hangoztatni a MIC érték
meghatarozas elengedhetetlen voltat, a mindennapi rutinban leginkdbb megvalosithatoan, E-
teszttel. Ugyanigy azt is, hogy penicillin rezisztencia esetén sulyos infekciokban mads
hatékony antibiotikumok érzékenységének vizsgalatdhoz is a MIC- érték meghatarozasa
szlikséges. Az alabbi 5. tdblazatban a vizsgalt és kozolt egyéb antibiotikumok MIC
értékhatarait foglaltuk 6ssze.
Az EARSS eredmények értékelésének tapasztalatai alapjan a tovabbiakban fel kell hivnunk a
figyelmet a meghatdrozashoz hasznalt taptalaj mindségének fontossagara, ennek vizsgalatat
mi is fontos feladatunknak tekintjiik, Ggy tlinik az automataval kapott MIC értékek kozelebb
alltak  Streptococcus pneumoniae esetén az EARSS referens laboratoriumainak
eredményeihez, mint az E- teszttel végzett meghatarozasok. Természetesen ezt a megfigyelést
még tobb torzs, s tobbféle MIC meghatarozas parhuzamos vizsgalataval kell erdsitentink.

5. tablazat A vizsgalt és kozolt egyéb antibiotikumok MIC
értékhatarai
antibiotikum vizsg.t('ilésbt;k szama Ivzlfo::ggl
ampicillin 25 0,016-4
amoxicillin 28 0,016-3
amoxicillin/ klavulansav 41 0,016- 8
cefuroxim 1 0,75
ceftriaxon 103 0, 004- 2
cefotaxim 55 0, 004- 1
meropenem 10 0,016-0, 25
STAPHYLOCOCCUS AUREUS

A fekvo betegek korében az MRSA gyakorisaga 6,4 % volt. Ha csak azokat az intézményeket
vessziik figyelembe, ahol 100- nal tobb S. aureus torzset izolaltak, az eléfordulas %-os értéke
alig tér el az 6sszes i1zolatumére vonatkozotol, 6,5 % -ot kapunk.

A 3. abran tiintettiik fel az adott id6szakban izolalt MRSA torzsek megyénkénti eloszlasat.
Az oszlopdiagram az Gsszes izolalt Staphylococcus aureus torzs szamat, mig a vonaldiagram
a methicillin rezisztens Staphylococcus aureus szazalékos mennyiségét szemlélteti.
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MRSA teriileti eloszlasa 2002.julius-szeptember
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6.tablazat
Intézetek,ahol a III. negyedévben tobb mint 200 S. aureus torzset izoldltak
intézmény osszes S.aureus MRSA %
1701 329 35,9
0701 340 15,9
1501 353 2,0
1801 235 2,1
0502 335 0, 6
1100 220 0,0

Az orszagos atlagnadl magasabb értékek jol tiikrozik, hol voltak MRSA okozta
nosocomialis jarvanyok. A 6.tablazatban kiemeltiik azokat az intézeteket ahol a III.
negyedévben tobb mint 200 S. aureus torzset izolaltak, feltiintetve, ezeknek hany %- a volt
MRSA.

A 0,6 % alatti értékek mind a megyénkénti mind a felsorolt intézmények esetében
elgondolkodtatoak.
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A rezisztencidk vizsgalata azt mutatta, hogy teriiletenként tobbé- kevésbé eltérd volt az
antibiotikumokkal szembeni érzékenység. Vancomycin mérsékelten érzékeny vagy rezisztens
MRSA-t nem talaltunk

A 4. abra ,tisztitott” adatokat tartalmazva szintén a megyénkénti MRSA %- os el6fordulasat
szemlélteti az Gsszes S. aureus szamahoz viszonyitva, de ,, egy beteg- egy izolatum” feltétel
figyelembe vételével.

MRSA megoszlasa megyénként "egy beteg - egy izolatum™ alapjan
2002.jalius-sze ptember
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4. abra

MEGJEGYZESEK, KIEGESZITESEK

Egy esetben Staphylococcus aureus vancomycin rezisztenciat kozoltek, mivel nem
kiildték referens laboratériumba megerdsitésre, ez az eredmény nem fogadhat6 el. A torzs
minden mas antibiotikummal szemben érzékeny volt, igy vagy elirds tortént, amit
sajnalatosan nem vettek €szre, vagy egy Gram-negativ baktériumot identifikaltak tévesen.
Ezen kiviil, egyetlen glycopeptidekre csokkent érzékenységet mutatd tdrzset sem kozoltek. A
IV. szamu Korlevélben részletesen irtunk errdl az tjabban mdar Europaban is jelentkezd
rezisztencia problémarol, s a S. aureus —ok glycopeptidekre csokkent érzékenységének
kimutatasi nehézségeir6l. Most mellékletben kozoljiik az EARSS altal irdsban kiadott
modszertani protokollt s ahogy rendelkezésiinkre all, a megfeleld kontroll tdrzset is.
Feltétleniil kériink minden csokkent érzékenységet mutatd torzset az OEK Bakteriologiai
osztalyara bekiildeni.

Enterobacteriaceae csoport tagjainal tobben is kdzdltek vancomycin rezisztencia
értéket. Igy pl. E. coli, Klebsiella és Enterobacter torzsek esetében tobbszor 0802 és 1099,
egy- egy esetben 0299, 0599, 1309 laboratérium. Az enterococcusok kozott 12 vancomycinre
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nem érzékeny torzset kozoltek. Ot mérsékelten érzékeny, hét rezisztens volt. Kiilonbdzo
szamban az alabbi laboratoriumok izolaltak oket: 0599, 1399, 0499, 1099, 1202, 1309, 1501.
Sajnos még mindig van né¢hany laboratérium, amelyik kovetkezetesen k6zol oxacillin
érzékenységet enterococcusok esetében. A III. negyedévben 99 alkalommal kozolték az
oxacillin rezisztenciat. Az esetek 83%-ban a 1701, mig 17%-ban 6 masik laboratérium.
Es végill, de nem utolsé sorban: ami talan a szamok jatéka: ugyanannyi amoxicillin/
klavulansav (AMC) érzékeny Enterobacter spp-t izolaltak (11, 8%) mint amennyi AMC
rezisztens Klebsilella spp-t (12, 9%).

Toérzs db | 6 labor | db | % |6 Megjegyzés (személyek szama)
Acinetobacter sp 123 |95 |0242 |64 |52 |a3 |liquor (3), haemokultura (10), kandl,
féként intenziv és ideggyogyaszat
13 liquor (1), haemokultuara (2), seb (1)
0199 3 26 |38 Tébbi orrill. trachea

Acinetobacter baumannii 517 (305 liquor (1), haemokultara (6), trachea-,

bronchus-, sebvaladék
Tobbségében sebvaladék és kaniil.

0599 82 (16 |[50

Bacillus sp 22 |18 | 0242 13 |59 |9 liquor (2), haemokultdra (3).
Corynebacterium jeikeium 19 [16 | 0599 13 [68 |11 [ sebvaladék (5), drain és kanl
. haemokultura (4), sebvaladék (14),
Citrobacter sp. 42 140 |0242 32 |76 (31 L
torok és kopet
Cryptococcus neoformans 1 1 1408 1 100 |1 | FekvBbeteg torokvaladékabdl izolaltak
Cryptococcus albidus 1 1 1399 1 100 |1 | Hiivelyvaladékbdl tenyésztették ki.

0399 52 |10 |36 | Ceftazidim rezisztens: 15 torzs (5)

1499 48 |9 47 Ceftazidim reziszterls: 9 térzs (8), ebbdl

Enterobacter cloacae 532 | 442 haemokultura (1) tobbi sebvaladék
Ceftazidim rezisztens: 9 térzs (6), ebbdl

1701 148 |9 39 o mokultdra (1), t5bbi sebvaladék

0599 38 |1 | haemokultirabol tenyésztették ki

1299 62 |1 | haemokultirabol tenyésztették ki

6 4 1199 3 50 |1 | haemokultirabol tenyésztették ki

Enterococcus hirae 13 |2

(=203}

Chryseobacterium
meningosepticum
Gran? pegativnemidentiﬁké/t 77 |20 11601 68 |88 |11 h"aerpokullltl'{re'x .(2),,genny,seb (1-1) a
baktérium tobbi sterilitasi vizsgalat?

E’a”,’ pozitiv nem identifikalt | 51| 18 | 1601 |15 |71 |12 | haemokultara (7), genny (4)

aktérium

Gram neg.nem identifikalt
anaerob baktérium

Gram poz. nem identifikalt
anaerob baktérium

24 |21 | 1601 14 |58 |11 |genny (11)

13 |10 | 1601 11 |85 |8 |genny(8)

Gram poz. nem identifikalt 28 |24 0399 14 |50 |10 | haslregi — és sebvaladék (10)
anaerob palca 1501 14 [50 |14 | hasiiregi- és sebvaladék (14)
Stenotrophomonas 120 |87 0599 42 |35 [25

maltophilia 0242 18 |15

genny, sebvaladék (8)

1601 18 |23 |8 bouillon 10 db

Streptococcus sp. 78 |66 - -
0802 23 |29 |19 [11a4¢fa)moku|tura (1), seb, genny,punktatum
drain,genny,nasopharingealis valadék (1-
Staphylococcus sp. 102 |13 | 1601 93 (91 (3 (1),
Tobbi (90 db) bouillon
Neisseria meningitidis 14 |14 | 0599 8 57 [8 |csak torokvaladékbol
Salmonella Enteritidis 18 |11 0399 6 33 |2 | haemokultdra
Tissierella praeacuta 16 [13 | 1199 15 [94 |9 [Haemokultura (1), tébbi sebvaladékbdl
Veillonella parvula 66 |63 | 1499 |56 |85 |53 |Sebvaladék (9), tobbi ejaculatum és

cervix

Készitette: dr. Végh Zsolt, dr. Gacs Mdria, Tirczka Tamas



