AKTUALIZACE DOPORUCENI PRO ANTIBIOTICKOU LECBU AKUTNIHO BAKTERIALNIHO ZANETU STREDOUSI V DETSKEM VEKU

Stav rezistence Haemophilus influenzae v CR. Stéry z hornich a dolnich cest dychacich (HCD, DCD),

data PSMR
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Vyskyt patogendi ve stéru ze zvukovodu u OMA u déti 0-19 let po spontdnni perforaci nebo po paracen-
téze za posledni4 roky v brnénském regionu (laborator IFCOR). Ro¢nik 2020 nehodnocen pro témér nulovy pocet
vzorkd. Data z laboratore Fakultni nemocnice Brno byla znicena napadenim hackery, proto nejsou k dispozici
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Stav rezistence Streptococcus pyogenes v CR viici erytromycinu a klindamycinu. Stéry z krku, data PSMR
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patii k Sesti sérotyplim (a azf) a jsou oznacovany
jako typovatelné kmeny (Hia-f), neopouzdiené
jsou znamé jako netypovatelné kmeny (NTHi).
Pred rozsifenim pouzivani tc¢inné vakciny zpUso-
boval sérotyp b (Hib) velkou vétsinu invazivnich
infekci. NTHi vyvolava infekce dychacich cest
u starsich déti a dospélych (otitis media acuta,
sinusitida, konjunktivitida, akutni exacerbace
chronické bronchitidy, pneumonie). Zavedenim
ockovani proti typovatelnému Hib (1. 7. 2001)
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se minimalizoval vyskyt zavaznych invazivnich
onemocnéni a v soucasnosti je vétsina infekci
zplsobena NTHi. Rezistence kaminopenicilinim
je zplisobena nejcastéji produkci betalaktamazy.
V poslednich letech ale nardsta také vyskyt beta-
-laktamadza negativnich, ampicilin rezistentnich
hemofilil (BLNAR - Beta-lactamasa negative am-
picilin resistant). Jde o geneticky podminénou
mutaci proteinu PBP3, kterd snizuje vazebnou
schopnost aminopenicilinG (Graf 2.) (7, 8).

Streptococcus pyogenes (STPY)

Patfi mezi betahemolytické streptokoky
skupiny A. V rdmci respirac¢nich infekci se
uplatiuje predevsim jako hlavni bakterial-
ni puvodce tonzilofaryngitidy, event. spaly.
Zejména v zimnim obdobi mdze kolonizovat
nosohltan bez zndmek klinického onemocné-
ni. Na etiologii OMA se podili velmi vzacnég,
béhem postcovidového obdobi se oviem diky
celkovému nardstu streptokokovych infekci
zvysil i zachyt STPY v sekretu akutniho stre-
dousniho zénétu v CR (9). STPY zpUlsobuje
tézsi stupen zanétu stfedniho ucha, castéjsi
frekvenci spontanni perforace bubinku a ¢as-
t&j8i progresi akutni mastoiditidy ve srovnéni
s jinymi bakteridInimi patogeny (10).

Moraxella (Branhamella)
catarrhalis (MOCA)

Gramnegativni kratka tycka, osidluje sliznice
nosohltanu, spojivkového vaku a genitalniho
traktu. Je soucasti fyziologické fléry hornich
cest dychacich. Jednd se o podminény patogen
vyvolavajicizanéty hornich i dolnich cest dycha-
cich, produkuje betalaktamdzu az v 97 %. Neni
agresivni a nevyvolava komplikace OMA, ale je
nejcastéjsim plvodcem subakutni a chronické
sekretorické otitidy (OMS), tedy onemocnéni
spojené s prevodni nedoslychavosti diky pfi-
tomnosti tekutiny ve stredousi a dysfunkci ET.

Mezi bakterialnimi patogeny OMA byl v dfi-
véjsich zpravach nejcastéji kultivovan STPN.
Celosvétové dochazi béhem poslednich dese-
tileti ke zménam v poradi slozeni mikrobiomu
OMA jednak v disledku zavedenych ockovani,
jednak v dlsledku zvysuijici se rezistence bakte-
rii vi¢i ATB. Zavedeni vakcin proti opouzdiené-
mu Hib a nésledné pneumokokovych konjugo-
vanych vakcin (PCV7, pozdéji PCV13) do nérod-
nich imunizacnich program( vedlo k ddlezitym
zménam v mikrobiologii OMA. Studie z USA
v prvnich letech po zavedeni PCV7 prokézaly
posun ve prospéch NTHi na tkor pneumokok.
V kalifornské studii prevazoval Haemophilus
influenzae 35-50%, Streptococcus pneumoniae
25-40%, Moraxella catarrhalis 5-10 %, viry
5-15% a 1-15% bez pozitivni kultivace a 10%
a 11 % ostatni (3). Vétsina pfipadu ale zahrno-
vala déti s recidivujici OMA nebo v inicidlnim
selhdni ATB terapie. Kratce poté byl popsan
posun k non-PCV7 sérotypdm STPN. Zprava
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