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Katetrova sepse u polymorbidniho pacienta
zpusobena kmenem Leuconostoc mesenteroides

Catheter sepsis in a polymorbid patient caused by Leuconostoc mesenteroides

Zuzana Semerakova

— Souhrn « Summary

Zpravy CEM (SzU, Praha) 2011; 20(9): 319-321.

Bakterie rodu Leuconostoc jsou v piirodé iroce rozsifené. Uastni se kvasnych procesii — fadi se mezi LAB
(lactic acid bacteria). U imunokompromitovanych pacientd mohou byt izolovany z primérné sterilnich tekutin.
Typicka je vysoka rezistence k vankomycinu. V pfispévku je prezentovana strucna kazuistika, kdy kmen Leuco-
nostoc mesenteroides byl zfejmé ptivodcem katétrové sepse u star§tho muze s letdlnim koncem.

Bacteria of the genus Leuconostoc are widespread in the nature. These lactic acid bacteria are involved in fer-
mentation processes. In immunocompromised patients, they can be detected in primarily sterile body fluids. They
typically show high resistance to vancomycin. A brief case report is presented of an elderly man with fatal cathe-
ter sepsis probably caused by Leuconostoc mesenteroides.
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Do rodu Leuoconostoc patii grampozitivni katalaza
negativni koky dobfe rostouci na béznych ptidach za mik-
roaerofilnich podminek. Morfologie bunék se méni v za-
vislosti na kultiva¢nich podminkach — pod stresem a na
pevnych mediich dochazi k jejich prodlouZeni.

Bakterie rodu Leuconostoc jsou Siroce rozsifeny v ze-
vnim prostiedi, hraji podstatnou roli v procesu mlé¢ného
kvaSeni — lactic acid bacteria (LAB).

V huménni mediciné jsou vzicné izolovany z primar-
né sterilnich té€lesnych tekutin.

Pro kmeny izolované z potravin i pro kmeny izolované
z humanniho materidlu je typickd velmi Casta rezistence
k vankomycinu. Tento plasmidy determinovany typ rezis-
tence byl pravdépodobné prenesen z rodu Streptococcus
a muze byt dale $ifen.

STRUCNA KAZUISTIKA

Pacient, muz 79 let
Anamnéza
1. hospitalizace (29. 6. 2011-4. 7. 2011)

Pacient prijat 29. 6. 2011 na neurologické odd. JIP pro
uraz hlavy zptsobeny v alkoholové ebrieté.

Na nuklearni magnetické rezonanci (NMR) bylo diagnos-
tikovéano loziskové poranéni mozku se subarachnoiddlnim
krvacenim a mirnym subduralnim hematomem.

Dalsi diagnézy pfi prijeti: diabetes mellitus, alkoholova
hepatopatie, malnutri¢ni syndrom, oligurie.

Postupné se rozviji rendlni a multiorganové selhani, pro
respiracni selhdni intubovan.

Rozviji se mocova i respiracni infekce.

Z laboratornich nalezi: stabilné nizka hodnota sérového
albuminu a proteintl, vysoké hodnoty ALT, AST, GMT,
vysoka hladina kreatininu a mocoviny. Obecné znamky
metabolického rozvratu.

Zanétlivé markery: CRP v rozmezi 47-297mg/1, leukocy-
ty 7 000-17 000/1.

2. hospitalizace (4. 7. 2011-18. 8. 2011)
Pacient preloZen na Oddéleni chronické intenzivni péce.

Do nasi laboratote se prvni materidl (hemokultura) od pa-
cienta dostava 2. 8. 2011. Dalsi den — 3. 8. 2011 je pfi sig-
nalizaci pozitivity hemokultivacniho systému OXOID
zhotoven mikroskopicky preparat a zaroven zaloZena pri-
marni kultivace — krevni agar, cokoladovy agar, Mac-
Conkey agar, anaerobni neselektivni agar a diskovy difuz-
ni test ke zjiSténi rezistence k antibiotikiim.

Mikroskopicky: G labilni kokobacily (!), informovan
oSetfujici 1ékat, doporucena vyména centralniho Zilniho
katétru a 1éc¢ba — kombinace amoxicilin/klavulanat 1.2 g
po 8 hod a gentamicin 240 mg 1x denné.

Kultiva¢né: V mikroaerofilni atmosféte za 24 hodin do-
rustaji na krevnim a cokoladovém agaru drobné Sedavé
kolonie, s mirnym ndznakem viridace. Znovu zhotoven
mikroskopicky preparat, kde vSak jiZ nalezeny jasné
G+koky.
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Identifikace: Makroskopicky vzhled se blizi streptoko-
kiim. Kmen byl identifikovan setem STREPTOtest 24
(Erba-Lachema). Protoze jsme dle makroskopického
a mikroskopického nalezu pomysleli i na bakterie z roda
Lactococcus/Leuconostoc, které tento test nedokdze pres-
né identifikovat, pozadali jsme o pomoc pfi diagnostice
dr. Petra Petrase, ze Statniho zdravotniho dstavu Praha,
kde je k dispozici zaptij¢eny pfistroj Microflex firmy Bru-
ker-Daltonic.

Metodou hmotnostni spektrometrie MALDI TOF byl
kmen nésledné identifikovan jako Leuconostoc mesente-
roides.

3. 8. 2011 prichazi do laboratore Spicka katétru, ktery je
po 24 hodinach vyockovan na standardni pidy. Na kulti-
vacnich ptidach za dalSich 24 hodin vyristaji stejné kolo-
nie jako z hemokultury, které jsou nasledné i stejné identi-
fikovany.

Antibiogram kmene zjis$tény difuzni diskovou metodou
(disky OXOID): ampicilin R (rezistentni), cefuroxim R, te-
tracyklin C (citlivy), vankomycin R, teikoplanin R, imipe-
nem C, gentamicin C, chloramfenikol C, cotrimoxazol R.
I pfes intenzivni antibiotickou a podpurnou 1é¢bu pacient
18. 8. 2011 umira.

Nekteré laboratorni vysledky z 16. 8. 2011:

leukocyty 22 600/1, CRP 398 mg/l. Ionty: K* 8,3 mmol/l,
Ca? 2,03 mmol/l, CI' 101mmol/l. Urea 77,2 mmol/l, krea-
tinin 350 umol/l, albumin 27,0 g/1.

Zavér

U primarné téZce imunodeficitniho a polymorbidniho pa-
cienta se rozvinula katétrova sepse zpisobena bakterii
Leuconostoc mesenteroides. Vzhledem k tomu, Ze kmen
bakterie Leuconostoc mesenteroides byl vykultivovan
v Cisté kultufe, a to masivné, jak z hemokultury, tak z ka-
tétru, 1ze jej povazovat za ptivodce sepse. Zda byla sepse
(vzhledem k vySe uvedenym diagn6zam) také hlavni pfi-
¢inou smrti, je otdzkou.

K této otdzce pripojuji seznam antibiotik, kterd (bez
jakékoli predchozi konzultace) pacient po dobu hospita-
lizace dostaval (abecedné): amikacin, ampicilin/sulbak-
tam, cefepim, ciprofloxacin meropenem, tazocin, tienam
a vankomycin.
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