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Anbefalte metoder fra Arbeidsgruppen for antibiotikaspsrsmal (AFA).

Pavisning av heygradig aminoglykosidresistens hos enterokokker

Pavisning av kinolonresistens hos Enterobacteriaceas

Pavisning av ESBL hos Enterobacteriaceae

Pavisning av MLSg resistens hos streptokokker og stafylokokker versjoni.2 2012-04-01

Pavisning av meticillinresistens hos stafylokokker versjon 3.1 2012-04-01

Pavisning av nedsatt penicillinfalsomhet hos S preurmonige versjon 1.2 2012-04-01

Resistenshestemmelse av bakierier. Metodebeskrivelse versjon 1.1 2012

Ved behov kan eldre versjoner av metodedokumentene faes ved henvendelse til AFAs sekretar.

Anbefalte metoder fra NordicAST:

Pavisning av betalaktamase

Pavisning av karbapenemaser (ESBLCARBA) hos Pseudomonas aeruginosa

Pavisning av betalaktamresistens hos Haemophilus influenzae
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Penicillin
binding site

Minton, E.J., and J.T. Macfarlane. 1996. Antibiotic resistant Streptococcus pneumoniae. Thorax 51(Suppl 2): S45-S50.



Relationship between the amino acid alteration ratios for six PBPs and susceptibility to
penicillin, imipenem, and cefotaxime for 40 clinical isolates of S. pneumoniae.
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Oxacillin-disk som screen ev f6ljt av MIC-PCG

Bild: Morand B , and Mihlemann K PNAS 2007;104:14098-14103



Oxacillin-disk som screen ev f6ljt av MIC-PCG

De flesta "penicillin non-susceptible Streptococcus
pneumoniae” (PNSP) kan behandlas med
betalaktamantibiotika; amoxicillin, penicillin, cefotaxim

Dosjustering!
EJ vid mengit!

Bild: Morand B , and Mihlemann K PNAS 2007;104:14098-14103



Oxacillin 1 ug vs. Benzylpenicillin MIC
S. pneumoniae, 148 clinical isolates
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Oxacillin 1 ug vs. Ampicillin MIC
S. pneumoniae, 153 clinical isolates
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Oxacillin 1 pug vs. Cefotaxime MIC
S. pneumoniae, 147 clinical isolates
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No of isolates

Oxacillin 1 ug vs. Ceftriaxone MIC
S. pneumoniae, 100 clinical isolates
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Oxacillin 1 ug vs. Cefuroxime MIC

S. pneumoniae, 154 clinical isolates
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Cefuroxime (iv) MIC S<0.5, R>1 mg/L
Oxacillin zone diameter (screen)  S=220 mm
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WT=<0.12 mg/L




No of isolates

Oxacillin 1 ug vs. Meropenem MIC
S. pneumoniae, 100 clinical isolates
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= C O E
IBETALAKTAMANTIBIOTIKA - Streptococcus pneumoniae (meningit) NordicAST v. 3.0, 2013-01-01

UtFor screen enligt nedanstaende tabell For att pavisa eventuella resistensmekanismer, samt utfor MIC-bestamning mot
bensylpenicillin och cefotazimiceftriazon.

BETALAKTAMANTIBIOTIKA - Streptococcus pneumoniae [alla indikationer)

Ozacillin 1pg | Antibiotika Yidare testning och tolkning

Alla betalaktamer med kliniska brytpunkter [inklusive

220 mm Rappaortera 5.
"Mate™] i
.EE'!'|55||.|:IE'I'|IGI||II'| [meningit] och Fenomimetylpenicillin (alla Rapnorters ki
indik.ationer)
Benzylpenicillin [andra indikationer 3n meningit] Utfdr MIC-bestdmning mot bensylpenicillin och talka enligt kliniska brgtpunkter.
20 O acillin2 & mm: Rapportera 5.
¢ esmm Ampicillin och amesicillin (med och utan
betalaktamashimmare] samt cefepim, cefatasim och Ciracillin < & mm: Utkdr MIC-bestdmning mat akiuella medel. Far amagicillin ach
ceftriazon piperacillin [med och utan betalaktamashimmere) slutledas kanzlighet fran
ampicillin MIC,
Ouriga betalaktamer Utfdr MIC-bestdmining mot akiuella medel och tolka enligt kliniska brygtpunkter,

" Dzacillin < 20 mm:

UtFor alltid MIC-bestamning mot bensylpenicillin. Dette skall inte Fordroja rapportering enligt tabellen.
Svarkommentar: =Bakterien har resistensmekanismer som kan medfora resistens mot ouriga cefalosporiner ochieller
penicilliner an de som anges i svaret.™
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PCG MIC
(mg/L)
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PCG MIC
(mg/L)
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n) <—— dosera 2,4gx6, anmalningsplikt (swe)
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0006 «—— Vildtyp, dosera 1gx3-4
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Sarskilda brytpunkter vid meningit




Sarskilda brytpunkter vid meningit

2-arig pojke, S.pneumoniae i likvor

Oxacillin 12 mm
PCG-MIC 0.06x2

Byte fran cefotaxim till PCG ger
behandlingssvikt. Atergang till
cefotaxim, tillfrisknar utan sequelae




Sarskilda brytpunkter vid meningit
Oxaclillin R, PCG S — metodfel?!

2-arig pojke, S.pneumoniae i likvor

Oxacillin 12 mm
PCG-MIC 0.06x2

Byte fran cefotaxim till PCG ger
behandlingssvikt. Atergang till
cefotaxim, tillfrisknar utan sequelae

Omkontroll PCG-MIC andra lab:
Lab 2: 0.125 mg/mL
Lab 3: 0.06 mg/mL




