Badanie lekowrazliwosci metoda paskéw E-test szczepéw Mycobacterium kansasii
izolowanych w Polsce w latach 2000-2013
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Wprowadzenie:

Na $wiecie obserwuje sie ciggly wzrost liczby zakazen pratkami atypowymi (NTM, ang. non-
tuberculous mycobacteria). W Polsce, co trzeci przypadek mykobakteriozy ptuc wywotany jest
zakazeniem pratkiem Mycobacterium kansasii. Dane na temat lekowrazliwosci pratkéw niegruzliczych,
w tym pratkow M. kansasii, sg bardzo skgpe. Jedng z przyczyn jest brak ujednoliconych wytycznych
metodologicznych oraz kryteriow interpretacyjnych wynikéw, w tym zdefiniowanych kategorii
wrazliwosci i opornosci pratkdw na poszczegdine leki.

Celem pracy byta ocena wrazliwosci szczepéw klinicznych M. kansasii na pieé¢ lekéw, tj. ryfampicyne
(RIF), streptomycyne (STR), klarytromycyne (CLM), moksifloksacyne (MXF)
i trimetoprim/sulfametoksazol (TMP/SMX), ktérych stosowanie w terapii przeciw tym pratkom zalecane
jest przez American Thoracic Society (ATS).

Materialy i metody:

Badanie objeto 43 szczepy M. kansasii wyizolowane od tyluz pacjentéw, pierwotnie z podejrzeniem
gruzlicy (27 kobiet i 16 mezczyzn; przekrdj wiekowy: 21-89 lat; srednia wieku: 64118 lat), przyjetych
do Szpitala Klinicznego Warszawskiego Uniwersytetu Medycznego, w latach 2000-2013. Na
podstawie kryteriow ATS, mykobakterioze ptuc zdiagnozowano u 9 (21%) chorych, prawdopodobng
mykobakterioze — u 14 (33%) chorych, zas kontaminacje/kolonizacje u 16 (37%) kolejnych oséb.
W przypadku 4 (9%) pacjentow nie udato sie ustali¢ statusu choroby. Badanie lekowrazliwosci
przeprowadzono metodg paskow E-test (Biomérieux) na agarze Middlebrook’a 7H11 z dodatkiem
OADC i dlicerolu, scisle wedlug zaleceh producenta. Jako szczepu kontrolnego uzyto szczepu
M. kansasii ATCC12478. Stezenia krytyczne, przyjete na podstawie wytycznych Clinical & Laboratory
Standards Institute, wzglednie innych Zrédet piSmienniczych, wynosity odpowiednio: 1 mg/L (RIF), 10
mg/L (STR), 16 mg/L (CLM), 2 mg/L (MXF), 2/38 mg/L (TMP/SMX).

Wyniki:

Wsréd 43 badanych szczepdw M. kansasii, 42 (98%) wykazaty petng wrazliwosé na cztery leki, tj. RIF
(MICér., 0,011 £ 0,009; MICsq, 0,008; MICgyg, 0,023), STR (MIC$r., 2,095 + 1,5; MICs, 1,5; MICq, 4),
CLM (MICér., 0,075 + 0,08; MICso, 0,064; MICqy, 0,094), MXF (MIC$r., <0,002 = 0,00015; MICsq,
<0,002; MICgyy, <0,002). U wszystkich szczepdéw stwierdzono opornos¢ na TMP/SMX (MICsr.,
>32/608; MICsy, >32/608; MICy, >32/608). Szczep kontrolny okazat sie byé wrazliwy na RIF
(MIC=0,006), CLM (MIC=0,064 mg/L) i MXF (MIC<0,002 mg/L), za$ oporny na STR (MIC>1024 mg/L)
i SXT (MIC>32/608 mg/L).

Dyskusja:

Otrzymane wyniki w znacznej mierze pokrywajg sie z danymi piSmienniczymi, wedtug ktérych pratki
M. kansasii nalezg do najbardziej lekowrazliwych gatunkow sposrod NTM. O ile wyniki oznaczen
wrazliwosci pratkébw M. kansasii na RIF, CLM i MXF potwierdzajg doniesienia innych autoréw, to
opornos¢ wszystkich badanych szczepéw M. kansasii na TMP/SMX rozmija sie z wcze$niejszymi
obserwacjami. Wyniki pracy wskazujag na wysokg aktywnos¢ badanych lekéw wobec pratkow
M. kansasii, z wyjatkiem TMP/SMX.
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