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Pseudomonas aeruginosa, % multi R 
(resistance to ceftazidime, ciprofloxacin & amikacin) 

All clinical specimens  
(July - December 2018) 
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Weighted 
Average 8,8% 1621 14,3 8,5% 794 13,5 12% 536 29,5 

Hospital 
Mean 

15,3 11,2      25,0 
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No activity against KPC, MBL-producers 



Κεφτολοζάνη/Ταζομπακτάμη:  
Eπιλεκτικός μηχ/σμός δράσης έναντι της P. aeruginosa 

 

25ο Ετήσιο Σεμινάριο Συνεχιζόμενης Ιατρικής Εκπαίδευσης 
Γ.Ν.Α. “Ο Ευαγγελισμός” 



Σκοπός:  
Αναζητήσαμε την in vitro ευαισθησία στελεχών Pseudomonas 

aeruginosa, το διάστημα 1/1/2018 - 31/12/2019, από ασθενείς 
που νοσηλεύονταν στο ΓΝΑ «Ο Ευαγγελισμός» 

Υλικό και Μέθοδοι: 
‽  Η ταυτοποίηση και ο προσδιορισμός της ΜΙC έγινε με το 

αυτόματο σύστημα Vitek 2(biomerieux)  
 

‽ Η ΜΙC της κεφτoλοζάνης/ταζομπακτάμης: με ταινίες 
διαβαθμισμένης συγκέντρωσης του αντιβιοτικού (MIC test 
strips, Liofichem)  
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Aποτελέσματα 2018:  
Τα κλινικά στελέχη Pseudomonas aeruginosa, παρουσίαζαν αντοχή στην 
ιμιπενέμη-49%, στην μεροπενέμη-47%, στην κεφταζιδίμη-47% & στην 

πιπερακιλλίνη/ταζομπακτάμη-47%  
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Aποτελέσματα 2019:  
Τα κλινικά στελέχη Pseudomonas aeruginosa, παρουσίαζαν αντοχή στην 
ιμιπενέμη-48%, στην μεροπενέμη-41%, στην κεφταζιδίμη-44% & στην 

πιπερακιλλίνη/ταζομπακτάμη-37%  
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Aποτελέσματα:  
‽ Η ευαισθησία στην κεφτολοζάνη/ταζομπακτάμη προσδιορίστηκε ως 

ΜΙC≤4μg/ml σύμφωνα με τις οδηγίες & τα κλινικά όρια των EUCAST & CLSI  

‽ Η αντοχή στην κεφτολοζάνη/ταζομπακτάμη προσδιορίστηκε ως ΜΙC>4μg/ml & 
ανευρέθηκε σε 25% των στελεχών για το 2018 & 30% για το 2019  

‽ Τα στελέχη αυτά  ελέγχθηκαν περαιτέρω για παραγωγή καρβαπενεμάσης με 
ποιοτικές ταχείες ανοσοενζυμικές μεθόδους για την παρουσία  KPC, OXA, NDM, 

VIM, ΙΜΡ (NG-Test CARBA 5, Resist-4-O.K.N.V. Coris) & ανιχνεύθηκε VIM 
μεταλλο-β-λακταμάση, η οποία δεν συμπεριλαμβάνεται στο θεραπευτικό 

φάσμα του συγκεκριμένου αντιμικροβιακού συνδυασμού   
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‽ Συμπεράσματα: 
  

‽ Οι λοιμώξεις από Pseudomonas aeruginosa αποτελούν σημαντικό 
πρόβλημα & θεραπευτική πρόκληση για τα Ελληνικά νοσοκομεία 

  
‽ Η νεότερη κεφτολοζάνη/ταζομπακτάμη μπορεί να αποτελέσει θεραπευτική 

επιλογή μόνον στην περίπτωση που έχει προσδιορισθεί & επιβεβαιωθεί η 
ευαισθησία σε αυτήν του μικροβιακού στελέχους in vitro 

 
‽ η γνώση της τοπικής επιδημιολογίας, ειδικότερα στις ΜΕΘ, είναι 

απαραίτητη για την εμπειρική & την στοχευμένη θεραπευτική αγωγή  
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