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Bakteerien mikrobiladakeresistenssi Suomessa

Finres 2020

Vuosittainen Finres-raportti kuvaa kattavasti Suomen resistenssitilannetta ja sen kehittymista viimeisen kymme-
nen vuoden ajalta. Raportissa on koottu yhteen kliinisten mikrobiologianlaboratorioiden ja THL:n Mykobaktee-
rilaboratorion vuosittain rutiinisti tuottamaa mikrobiladkeherkkyystietoa. Finres-raportin resistenssiseurantatiedot
koostuvat paaosin kliinisista infektioista eristettyjen bakteerien resistenssitiedoista.

Finres 2020 -raportin perusteella kliinisesti merkittavimpien bakteerien herkkyys tarkeimpia kaytdéssa olevia mi-
krobildakkeitd kohtaan on Suomessa sailynyt verrattain hyvana. Eri bakteeriryhmien valilla on kuitenkin havaitta-
vissa eroja mikrobiladkeresistenssin kehittymisessa. Vuosi 2020 oli hengitysteiden kautta levidvien infektioiden
osalta hyvin poikkeuksellinen COVID-19-pandemian ja siihen liittyvien hygienia- ja rajoitustoimien vuoksi, mika
taytyy ottaa huomioon vertailtaessa vuoden 2020 tuloksia edellisiin vuosiin. Hengitysteitse levidviin vakaviin pneu-
mokokki-, hemofilus- ja meningokokkitauteihin liittyvat bakteerildydokset vahenivat merkittavasti COVID-19-pan-
demian aikana, mika lisaa sattuman vaikutusta resistenssiseurannassa. Haemophilus influenzae -kantojen testi-
maarat olivat vuonna 2020 ampisilliinin osalta alle 5-vuotiailla vain 16 % ja 5-vuotiailla ja sitd vanhemmilla 35 %
vuoden 2019 maarista. Vakavia meningokokki-infektioita ilmoitettiin tartuntatautirekisteriin vuonna 2020 vain viisi,
kun sita edeltdvan kymmenen vuoden aikana niitd on ilmoitettu vuosittain 16-34. Lasku nakyi myos
mikrobiladkkeiden testausmaarissa, joita oli mikrobiladkkeesta riippuen 33-61 % vahemman kuin vuonna 2019.
Vakavien pneumokokki-infektioiden maara vaheni myds merkittdvasti vuonna 2020, mutta se ei juurikaan
vaikuttanut pneumokokkien herkkyystilanteeseen.

Moniresistenttien bakteerien testausmaariin pandemialla ei ollut yhta suurta vaikutusta kuin hengitysteitse levia-
viin, vaikka useiden bakteerien kohdalla n&ahtiin testausmaarien laskua vuonna 2020. Testausmaéarien
muutoksiin vaikuttaa myos vuosittain tietoa tuottavien laboratorioiden maara. Vuosia jatkunut veresta
eristettyjen laajakir-joisia beetalaktamaaseja (ESBL) tuottavien Escherichia coli -bakteerien useamman
vuoden kestanyt osuuden nousu taittui, mutta veresta ja virtsasta eristettyjen ESBL:aa tuottavien Klebsiella
pneumoniae -kantojen osuus on edelleen nousussa. Karbapeneemeille resistentteja enterobakteereja
I6ydetdan edelleen vuosittain vahan. Metisilliinille resistenttien Staphylococcus aureus (MRSA) -bakteereiden
osuuden muutoksessa ei voida havaita selvaa muutostrendia vuosina 2011-2020.
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Lukijalle

Tartuntatautilaki (1227/2016) edellyttda mikrobilddkeresistenssin torjunnan lisiksi laaja-alaista mikrobilda-
keresistenssin seurantaa. Pelkkd moniresistenttien bakteerien, kuten MRSA:n, seuranta ei riitd. Torjuntatoi-
mia ja mikrobilddkkeiden asianmukaista kdyttod voidaan ohjata paremmin, kun tunnetaan resistenssitrendit.
Suomessa laaja-alainen eri mikrobilddkkeet ja bakteerilajit laajasti huomioiva resistenssiseuranta perustuu
kliinisen mikrobiologian laboratorioiden (FiRe-laboratoriot) ja Terveyden ja hyvinvoinnin laitoksen (THL)
mykobakteerilaboratorion rutiinisti tuottamiin mikrobildakeherkkyystietoihin, jotka kootaan yhteen THL:n
ylldpitdmadn Tartuntatautirekisteriin kuuluvaan Finres-tietokantaan. Tastd tietokannasta tuotetaan vuosit-
tain Finres-raportti, jossa varsinaisten resistenssitilastojen lisdksi on alan asiantuntijoiden kirjoittama arvio
resistenssin merkityksestd ja tulevasta kehityksestd. Raportit ovat vapaasti kaikkien saatavilla ja niilld on py-
syvé internetosoite ja siten ne voivat toimia mikrobildakeresistenssin kehitystd kuvaavana, koko maan kat-
tavana tietoldhteena.

Finres-raportti koostuu kliinisistd infektioista eristettyjen bakteerien resistenssitiedoista. Ainoastaan Salmo-
nellan kohdalla mukana on seulontaviljelyistd eristettyjen kantojen tuloksia. Herkkyystietojen tuottamiseen
vuosina 2011-2020 on osallistunut useita Fire-laboratorioita, jotka luetellaan raportissa. Tietojen kokoami-
seen, tarkistamiseen ja Finres-tietokannan kehitystyohon seka tietokannan ylldpitoon on osallistunut useita
henkil6itd, jotka on myds mainittu raportissa. Haluan kiittda kaikkia herkkyystietojen tuottamiseen, kerda-
miseen ja tarkistamiseen osallistuneita henkil6itd sekd timan raportin kirjoittajia.

Turussa 27.10.2021

Kati Riisanen
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Yleista

Bakteerien mikrobilddkeresistenssi médritetddn useimmiten herkkyystulkintarajojen avulla. Suomi siirtyi
vuoden 2011 alusta kdyttimddn EUCAST:n herkkyystulkintarajoja. Eri vuosina kédytossd olleet tulkintara-
jat on koottu Finres-tietokantaan (https://www3.thLfi/finres). Vuoden 2020 tulosten osalta kdytettiin tulkin-
noissa EUCAST:n herkkyystulkintataulukkoa 10.0. Enterobacteriaceae-lajien siprofloksasiiniresistenssi vuo-
sille 2017 ja 2018 on laskettu vuoden 2019 raja-arvojen mukaan. Osa Finres -tuloksista on ns. tulkintoja, eli
varsinaista estovyohykkeen kokoa tai MIC-arvoa ei ole kéytettdvissd ja ndissd tapauksissa on kéytetty kunkin
vuoden taulukoiden tulkintarajoja. Ndiden tulosten osuus on suuri varsinkin virtsandytteissa.

Suurimmassa osassa kaavioita tai taulukoita esitetddn resistenttien bakteerien osuudet tutkitusta joukosta,
joka koostuu naytetyypeittdin kunkin potilaan ensimmadisestd kyseisen bakteerilajin 16ydoksestd. Aiempi-
na vuosina erdiden mikrobildakkeiden kohdalla on esitetty seka resistenttien etta herkkyydeltdan alentunei-
den kantojen osuus. Vuoden 2019 raportin jilkeen olemme pddosin luopuneet seka resistenttien ettd herk-
kyydeltddn alentuneiden kantojen ilmoittamisesta yhdessé, koska EUCAST muutti SIR-tulkintajdrjestelmaa
vuonna 2019. Ennen vuotta 2019 S:n tulkinta oli "herkka” ja vuodesta 2019 eteenpdin “herkkd, tavanomai-
nen annostus” ja I:n tulkinta muuttui “valimuotoisesta” "herkkad, isolla altistuksella” Kategoriassa I on ollut
vuosittain alle prosentti herkkyysméaritystuloksista. Vinoumien valttdmiseksi on muutamaa poikkeusta lu-
kuun ottamatta resistenttien kantojen osuudet ilmoitettu vain niille bakteeri-mikrobilddke-yhdistelmille, joi-
den osalta yli puolet eristetyistd bakteerikannoista on testattu.

Mikrobildakkeet on esitetty kuvissa lyhenteilld, jotka on selitetty raportin alussa muiden lyhenteiden kans-
sa. Bakteereista kéytetddn yleensa tieteellistd nimed ja poikkeukset on selitetty tekstissd. Yleensa resistenssi-
tiedot on esitetty lajikohtaisesti.
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Yhteenveto

Finres 2020 -raportti kattaa hyvin Suomessa tehtavit herkkyysmaaritykset, keskimaérdinen kattavuus veri-
viljelyiden osalta kymmenen vuoden ajalta on 98 %. Myos alueellinen kattavuus on hyva. Finres 2020 -rapor-
tin perusteella kliinisesti merkittdvimpien bakteerien herkkyys tirkeimpid kiytossd olevia mikrobilddkkeita
kohtaan on Suomessa sdilynyt verrattain hyvéna. Eri bakteeriryhmien vililla on kuitenkin havaittavissa ero-
ja mikrobilddkeresistenssin kehittymisessa.

Vuosi 2020 oli hengitysteiden kautta levidvien infektioiden osalta hyvin poikkeuksellinen COVID-19-pande-
mian ja siihen liittyvien hygienia- ja rajoitustoimien vuoksi, mika tdytyy ottaa huomioon vertailtaessa vuo-
den 2020 tuloksia edellisiin vuosiin. Hengitysteitse levidviin vakaviin pneumokokki-, hemofilus- ja menin-
gokokkitauteihin liittyvit bakteeriloydokset vahenivit merkittavasti COVID-19-pandemian aikana, mika
lisdd sattuman vaikutusta resistenssiseurannassa. Haemophilus influenzae -kantojen testimadrit olivat vuon-
na 2020 ampisilliinin osalta alle 5-vuotiailla vain 16 % ja 5-vuotiailla ja sitd vanhemmilla 35 % vuoden 2019
madristd. Seuraavien vuosien kerdykset ndyttanevitkin hemofilusten antibioottiresistenssin muutossuunnan.
Vakavia meningokokki-infektioita ilmoitettiin tartuntatautirekisteriin vuonna 2020 vain viisi, kun sitd edel-
tdvin kymmenen vuoden aikana niitd on ilmoitettu vuosittain 16-34. Lasku ndkyi my6s mikrobildakkei-
den testausmdadrissd, joita oli mikrobilddkkeestd riippuen 33-61 % viahemmain kuin vuonna 2019. Vakavien
pneumokokki-infektioiden maéra viheni myos merkittavésti vuonna 2020, mutta se ei juurikaan vaikuttanut
pneumokokkien herkkyystilanteeseen.

Moniresistenttien bakteerien testausmdiriin pandemialla ei ollut yhtd suurta vaikutusta kuin hengitysteit-
se leviamiin, vaikka useiden bakteerien kohdalla nihtiin testausméiirien laskua vuonna 2020. Testausmaa-
rien muutoksiin vaikuttaa myos vuosittain tietoa tuottavien laboratorioiden maéra. Vuosia jatkunut veresté
eristettyjen laajakirjoisia beetalaktamaaseja (ESBL) tuottavien Escherichia coli -bakteerien useamman vuo-
den kestanyt osuuden nousu taittui, mutta verestd ja virtsasta eristettyjen ESBL:4a tuottavien Klebsiella pneu-
moniae -kantojen osuus on edelleen nousussa. Karbapeneemeille resistenttejd enterobakteereja loydetdan
edelleen vuosittain vdhan. Metisilliinille resistenttien Staphylococcus aureus (MRSA) -bakteereiden osuuden
muutoksessa ei voida havaita selvdd muutostrendid vuosina 2011-2020.
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Lyhenteet

S Susceptible / Herkka, vuodesta 2019 eteenpdin: Susceptible, standard exposure / Herkka,
tavanomainen annostus

I Intermediate / Vilimuotoinen, vuodesta 2019 eteenpdin: Susceptible, increased exposure /
HerkKk3, iso altistus

R Resistant / Resistentti

AG Aminoglykosidi

AMC Amoksisilliini-klavulaanihappo

AMK Amikasiini

AMP Ampisilliini

ATU Area of Technical Uncertainty

BMD Broth microdilution, liemilaimennos

CAZ Keftatsidiimi

CEP Kefalotiini

CIP Siprofloksasiini

CLI Klindamysiini

CLR Klaritromysiini

CLSI Clinical and Laboratory Standards Institute

CRO Keftriaksoni

CXM Kefuroksiimi

DOX Doksisykliini

EDL Eucast Development Laboratory

ERY Erytromysiini

ESBL Extended-spectrum P-lactamases / Laajakirjoiset beetalaktamaasit

EUCAST  European Committee on Antimicrobial Susceptibility Testing

FOX Kefoksitiini

FQ Fluorokinoloni

FUS Fusidiinihappo

IMI Imipeneemi

LEX Kefaleksiini

LVX Levofloksasiini

LZD Linetsolidi

MDR Multi-drug resistant / Moniresistentti

MEC Mesillinaami

MEM Meropeneemi

MRSA Methicillin-resistant Staphylococcus aureus / Metisilliiniresistentti Staphylococcus aureus

MOX Moksifloksasiini

NIT Nitrofurantoiini

NOR Norfloksasiini

OXA Oksasilliini

PBP Penicillin Binding Proteins

PEN Penisilliini
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RIF Rifampisiini

SXT Sulfatrimetopriimi

TCY Tetrasykliini

TMP Trimetopriimi

TOB Tobramysiini

TZP Piperasilliini-tatsobaktaami

VAN Vankomysiini

VRE Vancomycin-resistant enterococci / Vankomysiiniresistentti enterokokki

XDR Extensively drug-resistant / Erittdin resistentti
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1 Herkkyysmaaritystestausten maarat ja kattavuus

FiRe-laboratoriot tallentavat vuosittain herkkyysmaaritystiedot Finres-tietokantaan. Tietokantaan on tallen-
nettu vuosina 2011-2020 keskimédrin 283 000 bakteerikannan ja 2 miljoonan herkkyysméaritystestin tie-
dot ja tulokset vuosittain. Tietokanta siséltda tilld hetkelld noin 25,3 miljoonaa herkkyysmairitystulosta yli
3,7 miljoonasta bakteerikannasta.

Vuosina 2011-2020 kaikkiaan 20 eri laboratoriota on tallentanut Finres-tietokantaan herkkyysmaaritystu-
loksia veriviljelyistd eristetyistd bakteerikannoista. Veriviljelytulosten keskimaaraiseksi kattavuus on ollut
hyvd, keskimdérin 98 % (vuodet 2011-2020). Muista kuin verestd eristetyistd naytteistd Finres-tietokantaan
on vuosien varrella toimittanut herkkyysmaaritystietoja kaikkiaan 24 eri laboratoriota. Maantieteellinen kat-
tavuus on hyvi, joten koko Suomi on edustettuna Finres-raportissa.

Herkkyystestausten maéra on kasvanut vuoteen 2017 asti ja on sen jdlkeen hieman laskenut. Herkkyystes-
tien madrddn vaikuttaa tietoja tuottaneiden laboratorioiden madrén vaihtelut eri vuosina. Vuonna 2011 la-
boratoriot testasivat yhtd kantaa kohden keskimaérin 6,4 mikrobilddkettd ja vuonna 2020 puolestaan 7,5 mi-
krobilddkettd (kaavio 1.). Resistenttien testitulosten osuus kaikista testituloksista on vaihdellut hyvin vdhan
vuosien 2011-2020 vélilla. Vuonna 2020 resistenttien testaustulosten osuus oli 7,0 %, I osuus 0,6 % ja S osuus
92,3 %. I-tulosten osuus on ollut koko seuranta-ajan hyvin vahdinen. Resistenttien testitulosten osuus tutkit-
tua bakteerikantaa kohden on pysynyt my6s hyvin tasaisena.

2500 000 8,0
- 70
2000 000 -
- 6,0
- 50 . -
1500 000 4= ] ] —— ] ] ] e e ] mmm Kantojen maara
Herkkyystestien maara
N - 4,0 %tai suhde ™= R-testitulosten maara
e estien suhde kantoihin
1000000 4— —rf — e —_—— — ] ammR-testitulosten suhde kantoihin
- 3.0 @R -testitulosten osuus %
- 20
500000 +— — — — — — —— —
- 1,0

2011 2012 2013 2014 2015 2016 2017 2018 2019 2020

Bakteerien mikrobiladkeresistenssi Suomessa — Finres 2020 Lahde: THL 2021

Kaavio 1. Finres-tietokannassa olevien bakteerikanta- ja herkkyysmaaritystietojen kehitys vuosina 2011-2020.
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2 Acinetobacter-lajit

Resistenssin kehitys

Vuonna 2020 kaikki néytetyypit sisiltavaan Finres-tietokantaan ilmoitettiin yhteensd 664 akinetobakteeri-
kantaa, miké on selvdsti vihemmén kuin muutamia vuosia sitten (v. 2019: 814 kpl; v. 2018: 1 033; v. 2017:
1392 kpl).

Akinetobakteerit ovat luonnostaan resistenttejd useille eri mikrobilddkkeille, mutta niiden herkkyystilanne
on pysynyt Suomessa hyvéna kaaviossa 2. esitetyille hoidossa kiytetyille mikrobiladkkeille. Esimerkiksi kar-
bapeneemeille resistenttejd kantoja on esiintynyt viimeisten viiden vuoden aikana vain noin 0,5 % kaikista
testatuista kannoista, eiki resistenssitilanteessa muitakaan kaavion mikrobiladkkeitd kohtaan ole todettavis-
sa yleistymista.
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Kaavio 2. Acinetobacter-kantojen mikrobiladkeresistenssin kehitys vuosina 2011-2020.
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2 Acinetobacter-lajit

Taulukko 1. Acinetobacter-kantojen testausmaarat (kaikki ndytetyypit) ja resistenssiprosentit.

Mikrobilaake 2011 2012 2013 2014 2015 2016 2017 2018 2019 2020

Meropeneemi (MEM) Testatut 1949 1488 1590 1809 1 555 1443 1359 1015 787 623

R % 1,5 1,3 0,5 1,5 0,7 0,6 0,6 0,5 0,5 0,5

Siprofloksasiini (CIP) Testatut 1627 1342 1298 1238 1070 1004 881 882 636 525

R % &Lt 815 2,6 2,6 288 2,0 228 23 1,4 1,5

Sulfatrimetopriimi (SXT) ~ Testatut 2081 1835 1905 1903 1584 1450 1352 1006 79 647

R % 5,6 4,6 &1l &7 3,0 3,0 3,0 2,0 3,4 1,9

Tobramysiini (TOB) Testatut 2178 1759 1769 1834 1532 1427 1345 999 783 606

R % 2,6 2,7 1,7 23 1,8 1,7 1,9 1,8 1,3 23
Moniresistenssi

Moniresistenttejd ns. MDR-kantoja (tdssd madrittelynd kahdelle tai useammalle hoidossa kaytetylle anti-
biootiryhmille resistenttejd kantoja) esiintyy Suomessa vuosittain edelleen vihén.

MDR Acinetobacter sp.
kaikki naytetyypit / all specimen types
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Kaavio 3. Acinetobacter-kantojen moniresistenssin kehittyminen vuosina 2011-2020.
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2 Acinetobacter-lajit

Taulukko 2. Acinetobacter-kantojen testausmaarat (kaikki ndytetyypit) ja moniresistenssiprosentit.

Mikrobilaake 2011 2012 2013 2014 2015 2016 2017 2018 2019 2020
MEM + FQ Testatut 1879 1438 1504 1718 1483 1358 1274 987 752 597
R % 1,0 0,8 0,3 1,6 0,6 0,5 0,5 0,4 0,3 0,5
MEM + AMI Testatut 1874 1377 1505 1764 1522 1420 1351 1001 786 608
R % 0,9 1,0 0,3 1,3 0,5 0,4 0,4 0,3 0,3 0,3
FQ + AMI Testatut 2052 1705 1676 1742 1456 1340 1259 970 747 579
R % 1,3 1,3 0,5 1.4 0,5 0,5 0,9 0,8 0,3 0,5
MEM + FQ + AMI Testatut 1796 1359 1439 1663 1441 1328 1255 966 742 576
R % 0,7 0,7 0,1 1,3 0,4 0,5 0,5 0,3 0,1 0,3
MEM + FQ + AMI + SXT  Testatut 1674 1326 1434 1660 1441 1314 1246 964 736 573
R % 0,7 0,5 0,1 1,3 0,3 0,4 0,4 0,3 0,1 0,3

Resistenssin merkitys

Kliinisissa potilasndytteissd tarkeimmit tavallisimmin esiintyvét kannat kuuluvat Acinetobacter baumannii
-kompleksiin. Ne aiheuttavat infektioita tyypillisesti sairaalahoitoisille potilaille, joilla on jokin altistava te-
kija, kuten immuunipuutostila, tehohoito, hengityskonehoito tai suuri leikkaus takana. Ne voivat aiheuttaa
mm. vaikeasti hoidettavia iho- ja pehmytkudosinfektioita, bakteremioita sekd hengityskonehoitoon liittyvia
keuhkokuumeita. Liséksi akinetobakteerit sailyvit hyvin ympéristossa erilaisilla pinnoilla voiden olla vaikei-
ta hddtda esim. sairaalaympadristostd sinne asetuttuaan.

Vaikka Suomessa akinetobakteerien resistenssitilanne on hyvi, ovat karbapeneemiresistenssi sekd moni-
ladkeresistenssikin yleistyneet maailmalla. Vuosina 2015-2019 Euroopassa invasiivisia infektioita aiheut-
taneista akinetobakteerikannoista yhtdaikaisesti fluorokinoloneille, aminoglykosideille ja karbapeneemeil-
le resistenttejd kantoja oli paikoittain yli 50 % kannoista ollen tietyissd maissa jopa 80-90 %:n luokkaa (1,
2). Moniresistenttien kantojen hoito voi olla hyvin vaikeaa toimivien mikrobildakkeiden puutteen vuoksi.
WHO onkin luokitellut karbapeneemiresistentit Acinetobacter baumannii -kannat uusien mikrobildakkei-
den kehityksen kannalta kriittisiksi kohteiksi (3). Asianmukaisten sairaalahygieenisten toimien tirkeyttd ei
voi liikaa korostaa moniresistenttien akinetobakteerikantojen levidmisen ehkaisemiseksi (4).

Viitteet

1. European Centre for Disease Prevention and Control. Surveillance of antimicrobial resistance in Europe
2018. Stockholm: ECDC; 2019.

2. European Centre for Disease Prevention and Control. Antimicrobial resistance in the EU/EEA (EARS-
Net) - Annual Epidemiological Report 2019. Stockholm: ECDC; 2020.

3. World Health Organization. 2017. WHO publishes list of bacteria for which new antibiotics are urgently

needed.

4. Ababneh Q, Abulaila S, Jaradat Z. Isolation of extensively drug resistant Acinetobacter baumannii from
environmental surfaces inside intensive care units. Am J Infect Control. 2021 Sep 11:50196-6553(21)00589-
7. doi: 10.1016/j.2jic.2021.09.001. Epub ahead of print. PMID: 34520789.
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3 Campylobacter-lajit

Campylobacter coli

Kampylobakteerien herkkyystuloksia on keritty Finres-tietokantaan kahdeksan vuoden ajan. Tuloksia saa-
tiin vuonna 2020 yhteensa 18 FiRe-laboratoriosta. Osa laboratorioista tunnistaa Campylobacter colit lajitasol-
le Maldi-TOF:illa (matrix assisted laser desorption ionization-time of flight). Niitd raportoitiin 106 kantaa,
kaikki ulostendytteistd. Osa laboratorioista nimedd ulosteesta eristetyt termofiiliset, hippuraatin hydrolyy-
sitestissd negatiiviset kampylobakteerit Campylobacter sp:ksi. Niitd raportoitiin 15 kappaletta, joista kaik-
ki ulosteniytteistd. Seka C. coli etta Campylobacter sp -kantojen fluorokinoloniresistenssi on korkealla tasol-
la. Nyt trendi nayttéisi olevan tasoittumaan pain. Ulosteesta eristetyistd C. coli -kannoista siprofloksasiinille
resistenttejd oli 82,1 ja Campylobacter sp-kannoista 42,9 %. Makrolidiresistenssi on ollut muutaman vuo-
den tasaista, mutta nyt noussut selvésti edellisestd vuodesta ja on edelleen selvisti tavallisempaa kuin Cam-
pylobacter jejunilla; erytromysiinille resistentteja oli 37,7 % C. coleista ja 6,7 % Campylobacter sp-kannoista.
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Kaavio 4. C. colin resistenssi erytromysiinia ja siprofloksasiinia kohtaan vuosina 2013-2020.
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3 Campylobacter-lajit

Campylobacter jejuni

Termofiiliset, hippuraatin hydrolyysitestissa positiiviset kampylobakteerit nimetadn C. jejuniksi. Osa labo-
ratorioista tunnistaa C. jejunin Maldi-TOF:n avulla. Vuonna 2020 niitd raportoitiin 1 596 kappaletta, joista
ulosteesta 1 573 ja verestd 45 kantaa. Myo6s C. jejunin fluorokinoloniresistenssi on yleistd, mutta on nyt las-
kenut selvésti; ulosteesta eristetyistd kannoista siprofloksasiinille resistentteja oli 41,4 %. Makrolidiherkkyys
sen sijaan on pysynyt hyvilld tasolla; erytromysiinille resistentteja C. jejuni -ulostekantoja oli vain 0,9 %.
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Kaavio 5. C. jejunin resistenssi erytromysiinia ja siprofloksasiinia kohtaan vuosina 2013-2020.

Resistenssin merkitys

Suurempi osa kampylobakteeritartunnoista saadaan ulkomailta, mutta erityisesti loppukesastd myos koti-
maisten tartuntojen maéra kasvaa. Ulkomaista alkuperdd olevien kampylobakteerien fluoro-kinoloniresis-
tenssi on ollut jo pitkddn hyvin korkealla tasolla. Finres-tietokantaan ei saada bakteeritartuntojen alkupera-
maatietoa, eikd siten vertailua koti- ja ulkomaisten kantojen vélilld voida tehdd. Kampylobakteeriloydosten
lukuméaré on laskenut selvasti edellisvuodesta, mika liittyy COVID-19 pandemian aiheuttamaan matkailun
vahenemiseen. Koska yleisemmin kampylobakteerilajin, C. jejunin makrolidiherkkyys on pysynyt hyvana,
makrolidit ovat mikrobilddkehoitoa vaativan kampylobakterioosin ensisijainen hoitovalinta. Kampylobak-
teerien fluorokinoloniresistenssi on hyvin tavallista ja suurin osa makrolidiresistenteistd kampylobaktee-
reista on vastustuskykyisid molemmille ensilinjan lddkkeille. Lasku fluorokinoloniresistenssissa on lupaava,
mutta vasta seuraavat Finres-kerdykset kertovat onko kyseessd vain COVID-19 pandemiaan liittyva hetkelli-
nen lasku. Téllaisten infektioiden hoito on parasta suunnata herkkyysmaéritysten mukaan. Joissain tapauk-
sissa vain karbapeneemiryhmin ladkkeet ovat tehokkaita.
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4 Enterobacter cloacae

Resistenssin kehitys

E. cloacaen resistenssi muille mikrobildakkeille kuin kefalosporiineille on pysynyt matalana. E. cloacae kehit-
tad hyvin helposti resistenssin kolmannen polven kefalosporiineja ja beetalaktaameja kohtaan. Myds karba-
peneemiresistenssi selittyy Suomessa useimmiten solun sisdisillda muutoksilla. Vuonna 2020 Suomessa 19y-
dettiin yksi karbapenemaasia (NDM-1) tuottavaa E. cloacae -kanta (THL).
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Kaavio 6. Veresta eristettyjen E. cloacae -kantojen mikrobildakeresistenssin kehitys vuosina 2011-2020. Sipro-
floksasiinin tulokset vuosille 2017 ja 2018 on laskettu vuoden 2019 raja-arvojen mukaan.
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4 Enterobacter cloacae

Taulukko 3. Veresta eristettyjen E. cloacae -kantojen testausmaarat ja resistenssiprosentit.

Mikrobilaake 2011 2012 2013 2014 2015 2016 2017 2018 2019 2020
Keftriaksoni (CRO) Testatut 117 145 159 141 242 292 227 244 265 284
R % 35,0 31,7 252 30,5 28,5 21,6 25,6 19,7 24,9 28,5
Keftatsidiimi (CAZ) Testatut 153 177 184 189 254 277 220 238 251 277
R % 8873 35,6 27,7 28,0 28,7 19,9 23,6 18,9 24,7 29,2
Meropeneemi (MEM)* Testatut 178 194 200 202 274 304 233 253 270 288
R % 0,0 0,0 0,0 0,5 0,0 0,0 0,0 0,4 0,4 0,0
Tobramysiini(TOB) Testatut 178 187 194 192 263 286 222 240 262 288
R % 0,6 0,0 1,0 1,6 0,0 0,7 0,0 0,4 0,4 1,4
Siprofloksasiini (CIP)** Testatut 103 114 122 112 142 171 145 170 226 236
R % 1,0 1,8 0,8 0,0 21 0,6 0,7 1,8 0,9 21
Sulfatrimetropriimi (SXT) Testatut 170 200 203 197 274 304 234 253 267 254
R % 1,2 4,0 3,9 3,0 4,7 4,6 47 3,2 34 515

* Vuosina 2014, 2018 ja 2019 on veresta eristetty yksi meropeneemille resistentti kanta.
** Siprofloksasiinin tulokset vuosille 2017 ja 2018 on laskettu vuoden 2019 raja-arvojen mukaan.
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Kaavio 7. E. cloacae -kantojen mikrobilddkeresistenssin kehitys vuosina 2011-2020. Siprofloksasiini tulokset
vuosille 2017 ja 2018 on laskettu vuoden 2019 raja-arvojen mukaan.
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4 Enterobacter cloacae

Taulukko 4. E. cloacae -kantojen testausmaarat (kaikki naytetyypit) ja resistenssiprosentit.

Mikrobilaake 2011 2012 2013 2014 2015 2016 2017 2018 2019 2020
Keftriaksoni (CRO) Testatut 2013 2 540 2876 3203 3623 4090 3361 3189 3114 2783
R % 0,0 20,9 18,9 19,0 19,9 18,3 19,1 20,1 22,6 21,8
Keftatsidiimi (CAZ) Testatut 2114 2727 3291 3657 3627 3843 3163 3018 3040 2617
R % 0,0 23,1 20,2 18,2 19,5 18,1 17,8 19,7 20,4 20,2
Meropeneemi (MEM) Testatut 2985 3324 3820 4311 4211 4 385 3 552 3295 3 304 2779
R % 0,0 0,1 0,1 0,0 0,0 0,0 0,0 0,1 0,1 0,0
R maara 1 4 2 2 2 1 0 2 2 0
Tobramysiini (TOB) Testatut 3102 3279 3503 3981 3914 4027 3224 2941 3003 2534
R % 0,5 0,5 0,9 0,8 0,7 0,8 0,7 0,7 0,9 1,2
Siprofloksasiini (CIP)* Testatut 2714 2677 2926 3381 3440 3723 3636 4053 4188 3784
R % 0,9 1,0 1,2 0,9 1,1 1,2 1,5 1,9 2,2 2,0
Sulfatrimetropriimi (SXT) Testatut 2726 3259 3576 3959 3859 4 064 3409 3184 3489 3187
R % 3,9 815 4,9 43 5,0 57 4,6 4,5 54 53

*Siprofloksasiinin tulokset vuosille 2017 ja 2018 on laskettu vuoden 2019 raja-arvojen mukaan

Resistenssin merkitys

E. cloacaen resistenssi kefalosporiineja kohtaan on suhteellisen korkea. Tama selittyy bakteerin luontaisel-
la kyvylla muuttua resistentiksi kefalosporiinihoitojen aikana, miki on muistettava hoitovaihtoehtoja mie-
tittdessd. E. cloacae -kantojen herkkyys muita mikrobilddkkeitd kohtaan on pysynyt kuitenkin hyvana. Huo-
limatta karbapenemaasien yleistymisesta maailmalla, karbapeneemille resistenttien kantojen maiéra ei ole
lisadntynyt Suomessa, niitd 16ydetdan vuosittain vain muutama. E. cloacaen kohdalla suurin osa karbapenee-
miresistenssistd selittyy muilla mekanismeilla kuin karbapenemaaseilla. Esimerkiksi permeabiliteettimuu-
tokset yhdistettynd muuhun beetalaktamaasiin saavat aikaan varsinkin ertapeneemiresistenssid. Tamanhet-
kisen tulkinnan mukaan téllaiset kannat eivit aiheuta samanlaista sairaalahygieenistd uhkaa kuin todelliset
karbapenemaaseja tuottavat E. cloacae -kannat (1). Maailmalla on kuvattu E. cloacaen aiheuttamia hoitolai-
tosepidemioita, joissa on ollut kyse karbapenemaasin omaavista kannoista. Esimerkiksi KPC-karbapene-
maasin omaava E. cloacae -klooni on tehokkaasti levinnyt Israelissa (2,3).

Viitteet
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5 Enterokokit

Enterococcus faecalis: resistenssin kehitys

Enterokokit ovat luonnostaan resistentteja useille mikrobildakkeille, joten niiden aiheuttamiin infektioihin
ei ole kdytettavissd yhtéd laajaa mikrobilddkevalikoimaa kuin monilla muilla bakteereilla. E. faecalis on kui-
tenkin pysynyt hyvin herkkiana niille mikrobilddkkeille, jotka yleensd tehoavat enterokokkeihin. Resistent-
tien kantojen osuus on korkeimmillaan puolen prosentin luokkaa. Raportoitu ampisilliiniresistenssi johtu-
nee kiekkoherkkyysmenetelmin epatarkkuudesta, silld todellinen resistenssi on hyvin harvinaista. Samoin
vankomysiinille resistentteja (VRE) E. faecalis -kantoja esiintyy ani harvoin, vuosittain vain muutamia 16y-

doksia koko maassa.
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Kaavio 8. Mikrobiladkeresistenssin kehitys E. faecalis -kannoissa vuosina 2011-2020.

Taulukko 5. E. faecalis -kantojen testausmaarét ja resistenssiprosentit.

Naytetyyppi Mikrobiladke 2011 2012 2013 2014 2015
Veri/Blood Ampisilliini Testatut 244 324 306 399 378
(AMP) R % 0,0 0,0 0,0 0,0 0,0
Virtsa/Urine  Ampisilliini Testatut 12999 12903 13582 14619 15068
(AMP) R % 1,3 0,9 1,0 0,6 0,9
Virtsa/Urine  Nitrofurantoiini Testatut 14129 16099 21691 22490 22191
(NIT) R % 1,0 0,9 0,9 0,7 0,7
Marka/pus Ampisilliini Testatut 3521 3733 3701 3529 3543
(AMP) R % 0,9 0,6 0,6 0,8 0,4
TyOpaperi 29/2021 20
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5 Enterokokit

Taulukko 6. Vankomysiiniresistenttien E. faecalis -kantojen testausmaarat ja I16ydosten lukumaara (kaikki nay-
tetyypit).

Niytetyyppi  Resistenssi 2011 2012 2013 2014 2015 2016 2017 2018 2019 2020

Kaikki VRE Testatut 18253 23515 26648 27515 27741 27163 25454 22911 20169 16979
aytet: it

MRS Léydokset 1 B 6 1 1 4 2 2 2 4

Enterococcus faecalis: resistenssin merkitys

Enterokokit kuuluvat ihmisen ja useiden eldinlajien suoliston normaalimikrobistoon. E. faecalis on yleisim-
min ihmiselld esiintyva enterokokki. Enterokokit voivat aiheuttaa virtsatieinfektioita, bakteremiaa ja endo-
kardiitteja. Infektio saa usein alkunsa sairaala- tai laitoshoidon aikana, ja enterokokeista tunnetaankin eri-
tyisid sairaalaympiéristoon sopeutuneita klooneja. Enterokokkien taudinaiheuttamiskyky eli virulenssi ei
tavallisesti ole kovin korkea, ja enterokokki-infektioita esiintyy potilailla, joiden puolustuskykyd heikentaa
jokin perussairaus, suolisto- tai urogenitaalialueen toimenpide.

Enterokokkeja eristetdan usein my0s vatsan alueen infektioista ja ihonaytteistd, mutta niiden roolia infektion
aiheuttajana on vaikea arvioida. Kun enterokokit esiintyvit infektioalueella muiden bakteerien joukossa, in-
fektiot paranevat usein vaikka kaytetyt ladkkeet eivit tehoaisi enterokokkeihin lainkaan.

Enterococcus faecium: resistenssin kehitys

E. faecium on luonnostaan resistentti vield useammalle mikrobilddkkeelle kuin E. faecalis. Kliinisista nayt-
teistd eristetyistd kannoista lahes 90 % on resistentteja ampisilliinille, silld resistenssin aiheuttavan soluseina-
muutoksen omaavat kannat yleistyivit sairaaloissa jo vuosia sitten. E. faeciumin aiheuttamien infektioiden
hoitoon kaytettavista laakkeistd tirkein onkin vankomysiini. Suomessa VRE-16ydosten osuus invasiivisissa
infektioissa on pysynyt matalana ja oli korkeimmillaan vuonna 2018 2,4 %. Vuonna 2020 todettiin vain yksi
invasiivinen E. faecium-kanta (0,4 %). Kaikki infektiotyypit huomioiden osuus oli sama (0,4 %).

Taulukko 7. Vankomysiiniresistenttien E. faecium -kantojen testausmaarat ja osuudet (kaikki naytetyypit).

Niytetyyppi  Resistenssi 2011 2012 2013 2014 2015 2016 2017 2018 2019 2020
Kaikki VRE Testatut 4018 4497 4631 4709 4691 4534 4595 4152 3446 2734
naytetyypit Léydakset 3 8 5 1 3 7 14 41 21 10
Veri VRE Testatut 212 289 306 368 299 295 301 290 290 257
Loydokset 2 2 1 0 1 0 2 7 0 1
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5 Enterokokit

Enterococcus faecium: resistenssin merkitys

E. faeciumin VRE-kannat ovat yleistyneet Euroopassa viime vuosina: Kun lasketaan VRE-kantojen osuus
invasiivisista E. faecium -kannoista, vdestopainotettu EU/ETA-maiden keskiarvo on noussut vuoden 2015
10,5 %:sta vuoden 2019 18,3 %:iin (1). Pohjoismaissa VRE on yleistynyt erityisesti Tanskassa. E. faecium -in-
fektion hoitoon on kaytettdvissd vain vahan laakkeita: vankomysiinin liséksi kyseeseen tulevat lahinné ki-
nupristiini-dalfopristiini, linetsolidi ja daptomysiini (joista viimeksi mainitulle ei toistaiseksi ole herkkyys-
madrityksen tulkintarajoja). Enterokokit levidvat hanakasti terveydenhuollon yksikoissd. Sairaalakantoihin
on kertynyt sekd virulenssi- ettd resistenssitekijoitd ja VRE-kantojen levidminen voi aiheuttaa suuria ongel-
mia esimerkiksi tehohoidossa tai hematologisilla osastoilla, joten niiden torjuntaan tulee edelleen kiinnit-
tad huomiota.

Viitteet
1. Antimicrobial resistance in the EU/EEA (EARS-Net
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6 Escherichia coli

Verikannat: resistenssin kehitys

Verestd eristettyjen E. coli -kantojen kefalosporiiniresistenssin pidempdédn jatkunut kasvu taittui vuon-
na 2020. Resistenssi kolmannen polven kefalosporiineille keftriaksonille ja keftatsidiimille on talld hetkelld
5-7 % luokkaa. Syynd nousuun on ollut ESBL tuottavien kantojen osuuden nousu. Vuonna 2020 ESBL-ent-
syymié tuottavia kantoja oli 6,6 %. Verikantojen fluorokinoloniresistenssi on my6s noussut tasaisesti. Ami-
noglykosidiresistenssissi ei ole tapahtunut suuria muutoksia, vuonna 2020 luku on 5,5 %.
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Kaavio 9. Veresti eristettyjen E. coli -kantojen mikrobilddkeresistenssin kehitys vuosina 2011-2020. Siproflok-
sasiinin tulokset vuosille 2017 ja 2018 on laskettu vuoden 2019 raja-arvojen mukaan.
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6 Escherichia coli

Taulukko 8. Veresta eristettyjen E. coli -kantojen testausmaarat ja resistenssiprosentit.

Mikrobilaske 2011 2012 2013 2014 2015 2016 2017 2018 2019 2020
Kefuroksiimi (CXM) Testatut 3019 3392 3669 4049 4203 4793 5286 5028 5210 5355
R % 7,2 8,6 10,0 8,1 8,2 9,0 98 107 10,7 9,2
Keftriaksoni (CRO) Testatut 2055 2441 2646 2933 3918 4682 5141 4923 5309 5359
R % 43 5,1 6,6 53 57 6,7 6.6 7.4 7.7 6,7
Keftatsidiimi (CAZ) Testatut 2387 2990 3422 3824 4053 4410 4940 4700 5054 5189
R % 3,7 49 53 3,8 47 48 5,0 55 54 53
Meropeneemi (MEM)*  Testatut 2068 3264 3588 4101 4422 4829 5309 5055 5254 5373
R % 0,0 0,0 0,0 0,0 0,0 0,0 0,0 0,0 0,0 0,0
Tobramysiini (TOB) Testatut 2060 3173 3512 3858 4074 4464 4907 4720 5156 5371
R % 5,1 59 6,3 44 5.4 5,0 49 41 47 55
Siprofloksasiini (CIP)*  Testatut 1780 1977 1963 2434 2576 2787 3006 3332 4168 4369
R % 9,6 10,4 12,8 103 108 1,0 12,5 15 12,0 10,8
Piperasillini- Testatut 2332 3179 3668 3962 4274 4731 5180 4919 5112 5282
tatsobaktaami (TZP) R % 2,7 2,3 2,6 2,1 2,2 15 16 1,5 1.1 1,2
ESBL Testatut 3020 3392 3715 4101 4422 4830 5311 5055 5415 5374
Osuus % 45 57 6,6 5,0 55 6.4 6.3 73 73 6,6

*2016, 2018 ja 2020 on eristetty jokaisena vuonna yksi meropeneemille resistentti kanta
**Siprofloksasiinin tulokset vuosille 2017 ja 2018 on laskettu vuoden 2019 raja-arvojen mukaan
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Kaavio 10. ESBL:aa tuottavien veresta eristettyjen E. coli -kantojen osuuden kehitys vuosina 2011-2020.
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6 Escherichia coli

Virtsakannat, naiset: resistenssin kehitys

Naisten virtsakantojen trimetopriimiresistenssi on pysynyt lahes koko seuranta-ajan 18 % tasolla. Myos nit-
rofurantoiini- ja mesillinaamiresistenssi on pysynyt erinomaisen alhaisella alle 1 %:n ja 5 %:n tasolla, vastaa-
vasti. Virtsakantojen kefuroksiimiresistenssi on noussut vuoden 2011 3,8 %:n tasosta vuoden 2020 5,2 %:iin.
Fluorokinoloniresistenssi naisten E. coli -kannoilla on 7,3 %.
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Kaavio 11. Virtsasta eristettyjen E. coli -kantojen mikrobiladkeresistenssin kehitys vuosina 2011-2020 naisilla.
Siprofloksasiinin tulokset vuosille 2017 ja 2018 on laskettu vuoden 2019 raja-arvojen mukaan.
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6 Escherichia coli

Taulukko 9. Virtsasta eristettyjen E. coli -kantojen testausmaarét ja resistenssiprosentit naisilla.

Mikrobilizke 2011 2012 2013 2014 2015 2016 2017 2018 2019 2020
Mesillinaami (MEC) Testatt 97731 105818 112673 122503 122281 125645 127585 119574 119640 109586
R% 38 3.2 34 3,0 33 35 3,9 39 40 5.1
Kefaleksiini (LEX) Testatut 45096 67940 93706 94835 93804 83528 88207 79584 65615 65610
R % & 42 48 48 5,0 5.1 54 55 55 5.2
Kefuroksiimi (CXM) Testatut 96517 102833 112537 117650 117182 121379 124533 117144 112210 104205
R % 38 45 48 43 44 46 55 53 56 5.2
Norfloksasiini (NOR)/ Testatut 59814 73580 73616 81053 83988 84334 105643 113337 113395 98309
Siprofioksasiini (CIP)* R% 6.1 6.5 6.6 6.5 6.3 6.3 74 74 7,4 73
Nitrofurantoiini (NIT) Testatut 81800 98044 113396 114580 116527 120280 122875 110171 108587 101709
R % 07 0.8 10 1,0 0.9 07 07 06 06 05
Trimetopriimi (TMP) Testatut 102227 110475 117233 121485 120735 124569 126543 113900 118379 109 741
R% 188 186 189 184 184 186 185 178 187 177

*Siprofloksasiinin tulokset vuosilta 2017 ja 2018 on laskettu vuoden 2019 raja-arvojen mukaan. Vuodelta 2011 testimaéarat ja R % pe-
rustuvat norfloksasiinitesteihin ja 2012 alkaen siprofloksasiinitesteihin.

** Mikrobiladkeherkkyys on testattu < 50 %, joten R % ei ole laskettu.

Virtsakannat, miehet: resistenssin kehitys

Miehilld virtsakantojen trimetopriimi-, mesillinaami- ja nitrofurantoiiniresistenssi on samaa tasoa kuin nai-
silla. 15,1 %:n fluorokinoloniresistenssi ja 9,9 %:n kefuroksiimiresistenssi ovat olleet tasaisen noususuuntai-
set kymmenen vuoden seuranta-aikana ja verrattuna naisten vastaaviin lukuihin noin kaksinkertaiset.
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Kaavio 12. Virtsasta eristettyjen E. coli -kantojen mikrobilddkeresistenssin kehitys vuosina 2011—-2020 miehilla.
Siprofloksasiinin tulokset vuosille 2017 ja 2018 on laskettu vuoden 2019 raja-arvojen mukaan.
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6 Escherichia coli

Taulukko 10. Virtsasta eristettyjen E. coli -kantojen testausmaaréat ja resistenssiprosentit miehilla.

Mikrobilaiike 2011 2012 2013 2014 2015 2016 2017 2018 2019 2020
Mesilinaami (MEC)  Testatut 9803 11198 12181 13467 13669 14553 14931 14261 15141 14943
R % 54 39 45 43 40 48 52 54 59 6.9
Kefaleksiini (LEX) Testatut 4384 7015 10271 10560 10594 10454 10694 9776 8578 8724
R % = 75 9,7 9,5 9.8 10 10,1 10,7 10,7 9,9
Kefuroksiimi (CXM)  Testatut 10137 11257 12439 13159 13378 14266 14730 14112 14500 14484
R % 7.3 8,6 9,5 8,5 8,8 10,0 10,4 10,6 11,0 9,9
Norfloksasiini (NOR),  Testatut 6053 8010 8207 9043 9528 9744 12329 13479 14318 13634
Siprofloksasini (CIP)* g o, 12,4 14,3 14,1 13,4 13,7 14,9 15,1 14,8 15,8 15,1
Nitrofurantoiini (NIT)  Testatut 8359 10558 12402 12771 13178 14003 14465 13240 14082 14126
R % 16 16 18 1,9 15 1.1 11 1,0 11 09
Trimetopriimi (TMP)  Testatut 10497 11840 12790 13430 13609 14488 14893 13645 14988 14989
R % 19,5 186 200 19,6 19,4 197 190 189 19,2 19,2

*Siprofloksasiinin tulokset vuosilta 2017 ja 2018 on laskettu vuoden 2019 raja-arvojen mukaan. Vuodelta 2011 testimaarat ja R % pe-
rustuvat norfloksasiinitesteihin ja 2012 alkaen siprofloksasiinitesteihin.

** Mikrobiladkeherkkyys on testattu < 50 %, joten R % ei ole laskettu.

Virtsan ESBL-E. coli -kannat

ESBL-E. coli:n osuus virtsakannoista vuonna 2020 oli naisilla 2,9 % ja miehilld 6,5 % ja osuudet ovat pitkalld
aikavililld tarkasteltuina noususuuntaiset. ESBL-E. coli -kantojen osuus oli miehilld suurempi kaikissa ika-
ryhmissa.
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Kaavio 13. ESBL:aa tuottavien virtsasta eristettyjen E. coli -kantojen osuuden kehitys vuosina 2011-2020.
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6 Escherichia coli

Taulukko 11. ESBL:aa tuottavien virtsasta eristettyjen E. coli -kantojen testausmaarat ja osuudet.

Sukupuoli 2011 2012 2013 2014 2015 2016 2017 2018 2019 2020
Naiset/\WWomen Testatut 102701 110691 119180 123847 123540 127065 129060 121061 120671 109775
ESBL % 1,9 2,0 2,5 2,0 21 2,4 2,9 2,9 3,1 2,9
Miehet/Men Testatut 10 563 11 880 13017 13 691 13 932 14778 15197 14 493 15297 14 997
ESBL % 4,3 4,8 549 4,7 5,0 6,3 6,6 6,7 72 6,5
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Kaavio 14. ESBL:4a tuottavien E. coli -kantojen osuus eri ikdluokissa vuonna 2020.

Taulukko 12. ESBL:&a tuottavien E. coli -kantojen osuus eri ikdluokissa vuonna 2020.

Sukupuoli 0-9 10-19 20-29 30-39 40-49 50-59 60-69 70-79 80—
Naiset/Women  Testatut 4307 4873 6 872 5534 4641 6 804 13 755 24107 38 882
ESBL % 25 1,9 3,8 36 2,8 3,1 2,9 2,7 3,0
Miehet/Men Testatut 737 154 275 405 545 1194 2679 4375 4633
ESBL % 47 3,9 6.9 6,7 7,5 71 72 6,0 6.6
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6 Escherichia coli

Moniresistenssi E. coli -verikannoissa

4,6 %:lla E. coli -verikannoista oli sekd ESBL-ominaisuus ettd resistenssi fluorokinoloneja kohtaan ja 2,3 %:lla
vastaavasti sekd ESBL-ominaisuus ettd resistenssi aminoglykosideja kohtaan. Moniresistenttejd kantoja va-
rustettuna kaikilla kolmella edelld mainitulla resistenssiominaisuudella oli 1,8 %.
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Kaavio 15. Veresta eristettyjen E. coli -kantojen moniresistenssin kehittyminen vuosina 2011-2020. Siproflok-
sasiinin tulokset vuosille 2017 ja 2018 on laskettu vuoden 2019 raja-arvojen mukaan.

Taulukko 13. Veresta eristettyjen E. coli -kantojen testausmaarat ja moniresistenssi.

Mikrobilaake 2011 2012 2013 2014 2015 2016 2017 2018 2019 2020
ESBL Testatut 3020 3392 3715 4101 4422 4830 5311 5055 5415 5374
R % 4,5 5,7 6,6 5,0 515 6,4 6,3 73 73 6,6
ESBL + FQ Testatut 2969 3340 3610 4076 4401 4 805 5301 5040 5406 5352
R % 3,4 4,6 5,1 3,9 4,5 4,7 5,0 5% 5,0 4,6
ESBL + AG Testatut 2969 3173 3512 3858 4074 4 464 4907 4720 5156 5371
R % 2,7 3,3 3,6 2,2 2,9 2,8 2,6 2,4 2,8 2,3
ESBL + FQ + AG Testatut 2969 3122 3407 3833 4053 4441 4 897 4705 5149 5350
R % 2,4 3,1 3,2 2,1 2,6 2,4 2,3 2,0 2,3 1,8

* Siprofloksasiinin tulokset vuosille 2017 ja 2018 on laskettu vuoden 2019 raja-arvojen mukaan
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6 Escherichia coli

Moniresistenssi E. coli -virtsakannoissa

2,3 %:lla E. coli -virtsakannoista oli sekd ESBL-ominaisuus ettd resistenssi fluorokinoloneja kohtaan ja
1,9 %:lla vastaavasti sekd ESBL-ominaisuus ettd resistenssi trimetopriimia kohtaan. Kannat joilla oli sekd
ESBL-ominaisuus ettd olivat resistenttejd nitrofurantoiinnille, olivat harvinaisia.
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Kaavio 16. Virtsasta eristettyjen E. coli -kantojen moniresistenssin kehittyminen vuosina 2011-2020. Siproflok-
sasiinin tulokset vuosille 2017 ja 2018 on laskettu vuoden 2019 raja-arvojen mukaan.

Taulukko 14. Virtsasta eristettyjen E. coli -kantojen moniresistenssi.

Mikrobilaake 2011 2012 2013 2014 2015 2016 2017 2018 2019 2020
ESBL Testatut 113264 122571 132197 137538 137472 141843 144257 135554 135968 124772
R % 2,2 2,3 239, 2,3 2,4 2,8 3,3 3.3 3,5 3.4
ESBL + FQ Testatut 110971 115410 123222 130713 130864 135257 137843 134803 135158 119645
R % 1,5 1,6 1,8 1,5 1,6 1,8 2,2 2,2 2,3 2,3
ESBL + TMP Testatut 112724 122315 130023 134915 134344 139057 141436 127545 133367 124730
R % 1,5 1,6 1,9 1,5 1,6 1,8 2,0 2,0 2,1 1,9
ESBL + FQ + TMP Testatut 110519 115178 123187 128206 127863 132584 135134 126908 132642 119604
R % 1.1 11 1,3 1,0 11 1.1 1,4 1.4 1,4 1,4
ESBL + NIT Testatut 90159 108602 125798 127360 129705 134283 137340 123411 122669 115835
R % 0,1 0,1 0,1 0,1 0,1 0,1 0,1 0,1 0,1 0,1

* Siprofloksasiinin tulokset vuosille 2017 ja 2018 on laskettu vuoden 2019 raja-arvojen mukaan
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6 Escherichia coli

Resistenssin merkitys

Veriviljelyisté eristetyt E. coli -kannat ovat pysyneet verrattain herkkini yleisimpid baktereemisissa infekti-
oissa kdytettyja antibiootteja kohtaan. Verikannoista kefuroksiimille herkkid on edelleen yli 90 % kannois-
ta. ESBL-kantojen osuus verikannoista on 7 % tasolla. Valitettavasti kliinisin perustein ei ole mahdollista
luotettavasti ennustaa milloin potilaan infektion aiheuttajana on ESBL-kanta (1). Empiiriset virtsateiden ja
mahasuolikanavan infektioiden mikrobilddkehoidot eivit aina kata ESBL-bakteereja. Néin ollen optimaali-
sen mikrobildakkeen viivastymiseen liittyy bakteremisissa infektioissa pitkittyvdn sairaalahoidon tarpeen
ja huonomman ennusteen riski (1-3). Piperasilliini-tatsobaktaamille resistenttien verikantojen maarissa ei
ole tapahtunut merkittdvid muutoksia verrattuna edellisiin vuosiin ja resistenssi télle lidkkeelle on alhai-
nen, 1,2 %. Merkittdvad on my®0s se, ettd vaikka ESBL:n osuus on noussut vuonna 2018 selvésti verikannoil-
la, samaa ei ndhda piperasilliini-tatsobaktaami-resistenssissa. Yksittdinen meropeneemiresistentti E.coli -ve-
rikanta on 16ytynyt vuosina 2016, 2018 ja 2020.

Naisilla trimetopriimiresistenttien virtsakantojen osuus on hitaasti noussut, mutta alittaa vield 20 % tason,
joten sitd voidaan vield kdyttdd empiirisesti rakkotason infektioiden hoidossa perusterveilld naisilla. Kéytan-
nossa tdma resistenssin taso tarkoittaa sitd, ettd hyvaksytdan lahes joka viidennen hoidon epdonnistuminen.
Tulehduskipulddkkeilld tehdyt tutkimukset ovat osoittaneet, ettd osalla kystiittiin sairastuneista tehokkaan
mikrobiladkityksen viivastyminen voi johtaa munuaistason infektioon (4). Nitrofurantoiiniresistenssi virt-
sakannoilla on harvinaista (0,5 %), samoin mesillinaamiresistenssi (5,1 %), joten niita ldakkeitd on turvallis-
ta kdyttad empiirisesti rakkotason infektioiden hoidossa.

Naisilla virtsakantojen fluorokinoloniresistenssi on pysynyt pitkdan vakaalla tasolla, kun taas miehilla tren-
di on ollut lisadntyva. Miehilla seké fluorokinoloni- ettd kefuroksiimiresistenssi on virtsakannoissa yleisem-
pédd (15,1 % / 9,9 %) kuin naisilla (7,3 % / 5,2 %). Fluorokinolonit ovat edelleen resistenssin kannalta turval-
linen valinta naisten pyelonefriitin empiiriseen hoitoon. Miehilldkin fluorokinoloneja voidaan toistaiseksi
edelleen kéyttdd virtsatieinfektioiden empiirisessd hoidossa, mutta etenkin kuumeisissa infektioissa virtsavil-
jelyn tulos on tarkastettava viiveettd ja potilas ohjeistettava tulemaan uuteen arvioon, jos tauti ei reagoi aloi-
tettuun hoitoon toivotusti. Fluorokinolonien kayttoon liittyy monenlaisia haittoja. Euroopan komissio paat-
ti maaliskuussa 2019 Euroopan ladkeviraston (EMA) selvityksen pohjalta niihin kohdistuvista rajoituksista
(5). Munuaistason virtsatieinfektioissa sulfatrimetopriimi on hyvé vaihtoehto fluorokinoloneille, mutta vain
silloin, kun infektion aiheuttava bakteeri on todettu sille herkaksi.

ESBL-E. colien osuus virtsakannoista on Suomessa verrattain alhaisella tasolla, naisilla 2,9 % ja miehilla
6,5 %, mutta suunta on hitaasti nouseva. Téhdn sukupuolien viliseen eroon voi vaikuttaa se, ettd miehil-
14 kaytetddn ensisijaisena virtsatieinfektioiden hoitoldakkeena fluorokinoloneja, jolloin fluorokinoloneille
resistentit kannat (monet ESBL-kannat) valikoituvat suoliston mikrobistoon. Naisten virtsatieinfektioissa
yleisesti kdytetty nitrofurantoiini tehoaa my6s useimpiin ESBL-kantoihin, eiké siten mahdollisesti aiheuta
ESBL-kantojen valikoitumista naisten suoliston mikrobistoon. On edelleen tarkedi, ettd virtsaviljelyitd ote-
taan erilaisilta potilasryhmilté ja etenkin komplisoituneisssa infektioissa, jotta pysymme ajan tasalla resis-
tenssin kehityksen suhteen.

Euroopan mikrobildédkeresistenssiseurantaa tekevan ECDC:n tilastoissa (EARS-Net) seurataan E. colin herk-
kyytta. Naihin tilastoihin yleisesti verrattuna Suomen E. colien herkkyys esimerkiksi 3. polven kefalospo-
riineja, karbapeneemeja, fluorokinoloneja ja aminoglykosideja kohtaan on vield hyva. Toivottavasti myds
tulevaisuudessa voimme panostaa jarkevadn, kontrolloituun antibioottien kayttoon bakteeri-infektioiden
hoidossa sekd korkealaatuiseen diagnostiikkaan, jotta pystymme sdilyttdméan antibioottien tehon. Anti-
bioottien tehon heikkeneminen on lasni oleva globaali uhka, joka on otettava vakavasti (6).

Ty6paperi 29/2021 31 Bakteerien mikrobiladkeresistenssi
Suomessa — Finres 2020



6 Escherichia coli
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7 Haemophilus influenzae

EUCAST-standardissa Haemophilus influenzaen herkkyystulkintarajoissa tapahtui muutoksia vuodelle
2020. Muutosten my6ta ampisilliini saa aikaisempaa hieman herkemmin R-tulkinnan kiekkoherkkyysmene-
telmalla. Lisaksi EUCAST otti kayttoon per oraalisesti annosteltaville amoksisilliinille ja amoksisilliini-kla-
vulaanihapolle laajan uuden I-alueen, jolloin H. influenzae -kannat voivat saada ko. antibioottien kohdal-
la tulkinnaksi vain I tai R, jossa I tarkoittaa herkkaa (S) kdytettdessd riittavad annostusta. Ndiden muutosten
my6td EUCAST myos poisti penisilliiniryhmén antibiooteilta vuonna 2019 kiytt6on otetut teknisen epavar-
muuden alueet, ns. ATU-alueet (=area of technical uncertainty), lukuun ottamatta piperasilliini-tatsobaktaa-
mia. Uutta I:n ilmoitustapaa ei kuitenkaan ole Suomessa otettu laajaan kayttoon vield vuonna 2020, vaan on
pidattiaydytty vuoden 2019 tulkintatavassa kyseisten antibioottien kohdalla.

Aiempaan tapaan tdssd raportissa esitetddn markanaytteistd eristettyjen Haemophilus influenzae -kantojen
resistenssin kehitys kahdessa eri ikairyhmassa. Vuonna 2020 kohdattu COVID-19-pandemia ja siihen liitty-
neet rajoitustoimet ovat selvésti vihentdneet H. influenzae -16ydoésmadrid, mika tulee huomioida verrattaes-
sa tuloksia aikaisempiin vuosiin.

Alle 5-vuotiaat: resistenssin kehitys

Pienten lasten markandytteistd eristettyjen H. influenzae -kantojen resistenssi amoksisilliinille (kuvassa ja
taulukossa ampisilliini) oli 42,4 %, mikéd on huomattavasti edellisvuosien tasoa korkeampi osuus (katso poh-
dinta kappaleessa Resistenssin merkitys). Resistenssi amoksisilliini-klavulaanihapolle oli 16,9 %. Sulfatrime-
topriimille resistenttien kantojen osuus, 23,0 %, pieneni edelleen viime vuosista. Tetrasykliiniresistenssi on
edelleen hyvin harvinaista.
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Kaavio 17. Alle 5-vuotiaiden lasten markanaytteista eristettyjen H. influenzae -kantojen mikrobildakeresistens-
sin kehitys kiekkoherkkyystuloksista laskettuna vuosina 2011-2020.
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7 Haemophilus influenzae

Taulukko 15. Alle 5-vuotiaiden lasten markanaytteista eristettyjen H. influenzae -kantojen testausmaarat ja re-
sistenssiprosentit.

Mikrobilaiike 2011 2012 2013 2014 2015 2016 2017 2018 2019 2020
Ampisilliini (AMP) Testatut 1384 1166 897 1281 1088 880 585 832 846 139
R % 30,2 287 249 241 239 232 284 248 203 424
Amoksisillini- Testatut 1777 1380 629 851 702 641 701 924 737 136
Kavulaanihappo (AMC) o o, 1.2 2,9 4.1 36 48 58 12,0 10,0 13,3 16,9
Tetrasykliini (TCY) Testatut 1266 1024 803 1078 890 711 736 696 578 148
R % 16 15 1,0 1,0 0,7 07 04 04 0,5 07
Sulfatrimetropriimi (SXT)  Testatut 1785 1438 1131 1563 1331 1081 1144 1017 961 200
R % 280 270 280 285 221 265 372 389 315 230

5-vuotiaat ja sita vanhemmat: resistenssin kehitys

Téaman ikaryhmain potilailta eristettyjen kantojen resistenssissa ei ole mainittavaa eroa alle 5-vuotiaiden kan-
toihin. Kannoista 37,5 % oli resistentteja amoksisilliinille, mika on edellisvuosien tasoa korkeampi osuus
(katso pohdinta kappaleessa Resistenssin merKkitys), ja resistenssi amoksisilliini-klavulaanihapolle 18,1 %.
Tetrasykliinille resistentteji kantoja 16ytyy edelleen hyvin harvoin. Sulfa-trimetopriimille resis-tenttien kan-
tojen osuus pysytteli edellisvuosien tasolla ollen 26,0 %.
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Kaavio 18. 5-vuotiaiden ja sitd vanhempien potilaiden markanaytteista eristettyjen H. influenzae -kantojen mi-
krobildédkeresistenssin kehitys kiekkoherkkyystuloksista vuosina 2011-2020.
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7 Haemophilus influenzae

Taulukko 16. 5-vuotiaiden ja sitd vanhempien potilaiden markanaytteista eristettyjen H. influenzae -kantojen
testausmaarat ja resistenssiprosentit.

Mikrobilséke 2011 2012 2013 2014 2015 2016 2017 2018 2019 2020
Ampisilliini (AMP) Testatut 1734 1708 1441 1797 1567 1639 1353 1467 1600 560
R % 23,8 25,8 236 276 273 28,1 285 263 30,3 37,5
Amoksisillini- Testatut 2197 2036 1176 1413 1303 1472 1671 1735 1469 536
Kavulaanihappo (AMC) o o, 14 34 48 50 6,9 8,6 1,0 10,6 13,8 18,1
Tetrasykliini TCY Testatut 1770 1751 1530 1798 1637 1616 1703 1636 1593 814
R % 2,8 29 2,2 2,6 2,0 15 13 11 13 15
Sulfatrimetropriimi (SXT) Testatut 2207 2176 1908 2266 2077 2057 2141 1896 2007 866
R % 20,8 23,2 25,2 30,4 26,7 24,0 30,8 315 287 26,0

Resistenssin merkitys

Vuonna 2020 kohdattu COVID-19-pandemia ja siihen liittyneet rajoitustoimet ovat selvisti vaikuttaneet
H.influenzae:n 16ydésmadriin: esimerkiksi ampisilliinin osalta testattuja kantoja oli alle 5-vuotiailla vain
16,4 % vuoden 2019 madrasti ja 5-vuotiailla ja sitd vanhemmilla 35,0 % vuoden 2019 maarasti. Testimaa-
rien jaddessd matalahkoksi, etenkin alle 5-vuotiaiden kohdalla (esim. ampisilliini n=139), sattuman aiheut-
taman tilastollisen harhan mahdollisuus korostuu. Poikkeusoloissa myos potilasjoukko, josta ndytteet on
otettu, saattaa olla ollut poikkeavasti valikoitunut. Lisdksi EUCAST-tulkintarajan muutos vuoden 2020 alus-
sa lisdd jonkin verran ampisilliinille (amoksisilliinille) resistenttien kantojen osuutta edellisvuosiin verrat-
tuna. Seuraavien vuosien kerdykset ndyttinevit amoksisilliinin ja amoksisilliini-klavulaanihapon resistens-
sin muutossuunnan.
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8 Kilebsiella oxytoca

Resistenssin kehitys

K. oxytoca -kantojen resistenssissd ei ole Finres-aineiston perusteella tapahtunut suuria muutoksia vuosien
2011-2020 vélilla. Kefalosporiiniresistenssi on hienoisesti noussut tarkastelujakson aikana. Fluorokinoloni-
resistenssitenssissd on havaittavissa myos nousua. Trimetopriimiresistenssi ndyttda vuosien mittaan toisaalta
vahentyneen. Resistenssid karbapeneemejé kohtaan ei juuri esiinny. THL:n aineistojen perusteella Suomesta
on eristetty vain kolme karbapenemaasin omaavaa K. oxytoca -kantaa. VIM-karbapenemaasin omaava kan-
ta Ioydettiin virtsandytteestd vuonna 2012, OXA-48 ulostendytteestd vuonna 2018 ja VIM-1 virtsandyttees-
td vuonna 2021.
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Kaavio 19. K. oxytoca -kantojen mikrobiladkeresistenssin kehitys vuosina 2011-2020. Siprofloksasiinin tulok-
set vuosille 2017 ja 2018 on laskettu vuoden 2019 raja-arvojen mukaan.
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8 Klebsiella oxytoca

Taulukko 17. K. oxytoca -kantojen testausmaarat ja resistenssiprosentit (kaikki naytetyypit).

Mikrobilaake 2011 2012 2013 2014 2015 2016 2017 2018 2019 2020
Kefaleksiini (LEX) Testatut 1667 2451 3714 4104 4059 3917 3795 3776 3081 3007
R % ** ** 6,7 7,3 7,0 7,6 7,8 7,0 7,5 7,5
Kefuroksiimi (CMX) Testatut 4771 4913 4907 5476 5332 5727 5779 5729 5431 5391
R % 7,8 G 7,8 8,4 8.2 8,7 10,3 10,4 10,4 10,0
Siprofloksasiini (CIP)* Testatut 2 562 3152 2947 3624 3679 3717 4384 5 155 5042 4774
R méaara 2,5 1;9 2,5 2,8 2,3 2,6 3,9 3.8 3,7 3,9
Trimetopriimi (TMP) Testatut 3615 3769 3821 4 340 4198 4472 4540 4698 4614 4733
R % 10,1 9,0 9,6 9,3 8,0 8,3 8,6 8,9 23 8,3

*Siprofloksasiinin tulokset vuosille 2017 ja 2018 on laskettu vuoden 2019 raja-arvojen mukaan
**Mikrobiladkeherkkyys on testattu < 50 %, joten R % ei ole laskettu.

Resistenssin merkitys

K. oxytoca -kantojen hankittu mikrobilddkeresistenssi on edelleen varsin harvinaista. Lajin luontaisesta toi-
sen ja kolmannen polven kefalosporiineja jossain médrin inaktivoivasta beetalaktamaasista johtuen resis-
tenssi ndille ladkkeille on yleisempaé kuin Klebsiella pneumoniae -lajilla. Karbapeneemiresistenssi on hyvin
harvinaista eikd karbapenemaasin omaavia K. oxytoca -kantoja ole Suomessa I6ydetty kuin kolme.
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9 Klebsiella pneumoniae

Resistenssin kehitys

Veriviljelyistéd eristettyjen K. pneumoniae -kantojen herkkyys mikrobilddkkeitd kohtaan on pysynyt melko
hyvina. Verestd eristettyjen K. pneumoniae -kantojen miérd on vahdinen, mika selittda resistenttien kanto-
jen osuudessa havaitut vaihtelut. Verindytteistd on viimeisen kymmenen vuoden aikana eristetty 11 merope-
neemille resistenttia K. pneumoniae -kantaa (taulukko 18.). Fluorokinolonien osalta resistenssiprosentti on
noussut selvisti neljan edellisen vuoden aikana, mutta tulos eri valttamatta kuvaa todellista fluorokinoloni-
resistenssin nousua, vaan johtuu edelld kuvatusta herkkyystulkintarajaongelmasta. Kefuroksiimiresistenssi
on myos noussut neljan viime vuoden aikana ja nousu selittyy ainakin osittain herkkyystulkintarajojen muu-
toksella. Virtsandytteistd eristettyjen K. pneumoniae -kantojen resistenssi on pysynyt matala-asteisena trime-
topriimid lukuun ottamatta. Myos virtsasta eristettyjen kantojen fluorokinoloniresistenssi on noussut toden-
nékaisesti herkkyystulkintarajamuutoksen takia.
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Kaavio 20. Veresta eristettyjen K. pneumoniae -kantojen mikrobiladkeresistenssin kehitys vuosina 2011-2020.
Siprofloksasiinin tulokset vuosille 2017 ja 2018 on laskettu vuoden 2019 raja-arvojen mukaan.
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9 Klebsiella pneumoniae

Taulukko 18. Veresta eristettyjen K. pneumoniae -kantojen testausmaarat ja resistenssiprosentit.

Mikrobilaake 2011 2012 2013 2014 2015 2016 2017 2018 2019 2020
Kefuroksiimi (CXM) Testatut 402 570 544 583 638 756 749 800 835 899
R % 6,5 7,5 7,0 6,9 6,7 8,1 9,9 9,1 10,4 10,7
Keftriaksoni (CRO) Testatut 277 381 383 435 575 749 729 789 859 899
R % 2,2 1,3 2,1 2,5 2,4 3,9 4,0 3,8 58 6,1
Keftatsidiimi (CAZ) Testatut 323 506 502 546 600 716 703 757 810 872
R % 2,5 1,2 2,0 2,4 2,7 3,1 3,8 4,2 59 6,2
Meropeneemi (MEM)* Testatut 396 543 530 590 658 763 756 805 839 900
R % 0,0 0,0 0,0 0,2 0,0 0,3 0,0 0,6 0,2 0,1
Tobramysiini (TOB) Testatut 396 535 520 564 618 716 706 759 831 900
R % 1,3 0,6 1,7 2,3 1,9 24 2,4 2,5 4.1 5,8
Siprofloksasiini (CIP)** Testatut 238 332 303 368 370 457 423 518 688 750
R % 25 1,8 3,0 5,2 815 815 8,7 7,7 7,3 71
Piperasilliini-tatsobaktaami  Testatut 317 536 544 577 636 758 741 795 825 890
(TZP) R % 3,2 2,8 1,8 2,6 2,0 2,2 2,4 2,5 3,2 3,6
Extended-spectrum beta- Testatut 402 570 549 590 658 763 756 805 869 900

lact ESBL
actamase (ESBL) R% 17 0,9 24 24 2,3 3,8 3,8 3,2 5,5 6,0

* Veresta eristettyja meropeneemille resistentteja kantoja on 16ytynyt seuraavasti; 2014:1, 2016:2, 2018:5, 2019:2, 2020:1.
** Siprofloksasiinin tulokset vuodelta 2017 ja 2018 on laskettu vuoden 2019 raja-arvojen mukaan.
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Kaavio 21. Virtsasta eristettyjen K. pneumoniae -kantojen mikrobilddkeresistenssin kehitys vuosina 2011-2020.
Siprofloksasiinin tulokset vuosille 2017 ja 2018 on laskettu vuoden 2019 raja-arvojen mukaan.

Ty6paperi 29/2021 39 Bakteerien mikrobiladkeresistenssi
Suomessa — Finres 2020
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Taulukko 19. Virtsasta eristettyjen K. pneumoniae -kantojen testausmaarit ja resistenssiprosentit.

Mikrobilaake 2011 2012 2013 2014 2015 2016 2017 2018 2019 2020
Mesillinaami (MEC) Testatut 10 303 11133 11 370 11 546 11520 13074 13258 13544 13365 13237
R % 4,9 4,5 5,3 53 5,6 5,7 6,2 6,7 7,8 9,1
Kefaleksiini (LEX) Testatut 5124 7686 10815 11411 11 393 11 391 10983 10705 8680 8 320
R % ** 2,5 2,6 2,9 3,1 3.4 3.9 4,0 4,6 4,3
Kefuroksiimi (CXM) Testatut 12386 13394 13803 13913 13992 15271 15293 14912 14463 13680
R % 2,9 3.1 2,8 34 3.2 3,6 5,3 5,5 6,1 58
Siprofloksasiini (CIP) Testatut 5700 8378 8092 9 055 9185 10050 12417 13897 13709 12573
R % * 1,8 1,6 2,0 2,2 2,2 4,6 5,1 5,4 59
Trimetopriimi (TMP) Testatut 12362 13378 13809 14146 14199 15490 15387 14975 14790 13945
R % 18,1 17,6 16,9 16,7 15,5 19,0 17,4 16,5 16,6 16,6

* Siprofloksasiinin tulokset vuosille 2017 ja 2018 on laskettu vuoden 2019 raja-arvojen mukaan
** Mikrobilaakeherkkyys on testattu < 50 %, joten R % ei ole laskettu.

ESBL

ESBL:44 tuottavien K. pneumoniae -kantojen maéra on pysynyt yleisesti ottaen matalana. Vuonna 2020 ve-
riviljelyisté eristetyistd kannoista ESBL:d4 tuottavia oli 6,0 %, ja virtsaviljelyistd eristetyistd kannoista 3,5 %.
ESBL:d4 tuottavien K. pneumoniae -kantojen osuus on nousussa.
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Kaavio 22. ESBL:aa tuottavien K. pneumoniae -kantojen osuus eri ndytetyypeissa vuosina 2011-2020.
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9 Klebsiella pneumoniae

Taulukko 20. K. pneumoniae -kantojen ESBL:n tuoton testausmaarat ja ESBL-osuudet.

Naytetyyppi 2011 2012 2013 2014 2015 2016 2017 2018 2019 2020

virtsa / urine Testatut 12 393 13 403 14 032 14 374 14 256 15 834 15745 15 240 15040 13 953

ESBL % 1,0 1,2 0,9 1,3 1,3 1,7 2,8 3,1 3,4 B315)

veri / blood Testatut 402 570 549 590 658 763 756 805 869 900

ESBL % 1,7 0,9 2,4 2,4 2.8 3,8 3,8 82 55 6,0
Moniresistenssi

Sellaiset veresta eristetyt K. pneumoniae -kannat, jotka ovat ESBL:d4 tuottavia ja samanaikaisesti resistentte-
ja fluorokinoloneja ja aminoglykosideja kohtaan ovat Suomessa harvinaisia.
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Kaavio 23. Veresta eristettyjen K. pneumoniae -kantojen moniresistenssin kehittyminen vuosina 2011-2020.
Siprofloksasiinin tulokset vuosille 2017 ja 2018 on laskettu vuoden 2019 raja-arvojen mukaan.
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9 Klebsiella pneumoniae

Taulukko 21. Veresta eristettyjen K. pneumoniae -kantojen testausmaarat ja moniresistenssi.

Mikrobiladke 2011 2012 2013 2014 2015 2016 2017 2018 2019 2020
ESBL Testatut 402 570 549 590 658 763 756 805 869 900
R % 1,7 0,9 2,4 2,4 2,3 3,8 3,8 3,2 5,5 6,0
ESBL + FQ Testatut 396 563 536 588 658 762 754 803 865 892
R % 1,3 0,2 0,7 2,0 0,9 1,6 2,8 2,1 3.4 4,7
ESBL + AG Testatut 396 535 520 564 618 716 706 759 831 900
R % 1,3 0,4 1,0 1,6 1.1 2,0 2,3 1.4 3.1 3,7
ESBL + FQ + AG Testatut 396 528 507 562 618 715 704 757 827 892
R % 1,3 0,2 0,4 1.4 1,0 1,3 2,0 11 2,4 3.1

Siprofloksasiinin tulokset vuosille 2017 ja 2018 on laskettu vuoden 2019 raja-arvojen mukaan. FQ tassa tarkoittaa paaasiassa sipro-
floksasiinia seka vahaisessa maarin moksifloksasiinia ja levofloksasiinia.

Resistenssin merkitys

Veriviljelyistd eristettyjen K. pneumoniae -kantojen herkkyys mikrobiladkkeitd kohtaan on pysynyt melko
hyvana. Merkittivaa on, ettd ESBL:4d tuottavien K. pneumoniae -kantojen médra on pysynyt matalana, tosin
niiden osuus on nousussa. ESBL:dd tuottavien kantojen kohdalla on liséksi todettava, ettd moniresistenssi ve-
restid eristetyissd kannoissa on edelleen harvinaista. Maailmalla on kuvattuna hyvinkin resistenttien ESBL:dd
ja/tai karbapenemaaseja tuottavien K. pneumoniae -kantojen aiheuttamia epidemioita. Suomessakin on vii-
me vuosina havaittu muutamia rypditd ja joissain tapauksissa niiden pysédyttaminen on ollut haastavaa (1, 2).
Léhes kaikille mikrobildakkeille resistentteja K. pneumoniae -kantoja on eristetty myos Suomesta. Useimmi-
ten ne loydetddan kolonisaationdytteistd seulontaviljelyiden yhteydessa. Potilailla on niissé tilanteissa usein
kontakti ulkomaille (3). Vuonna 2020 Suomessa loydettiin 20 K. pneumoniae -kantaa, joilla oli karbapene-
maasi. Yleisimmat karbapenemaasit olivat OXA-48-like, KPC-3 ja NDM-1 (4).
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10 Moraxella catarrhalis

Resistenssin kehitys

Pienten lasten markéndytteistd eristettyjen Moraxella catarrhalis -kantojen herkkyys on séilynyt totutulla ta-
solla. Padsadntoisesti kannat ovat herkkid amoksisilliini-klavulaanihapolle, erytromysiinille, tetrasykliinille
ja sulfatrimetopriimille. Bakteerin tuottaman beetalaktamaasin vuoksi amoksisilliini ei tehoa M. catarrha-
likseen. Verrattaessa vuoden 2020 tuloksia aikaisempiin vuosiin tulee voimakkaaseen testimaaran laskuun

kiinnittaa erityistd huomiota.
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Kaavio 24. Alle 5-vuotiaiden lasten markanaytteista eristettyjen M. catarrhalis -kantojen mikrobiladkeresistens-

sin kehitys vuosina 2011-2020.

Taulukko 22. Alle 5-vuotiaiden lasten markanaytteista eristettyjen M. catarrhalis -kantojen testausmaarat ja

resistenssiprosentit.

Mikrobilaake 2011 2012 2013 2014 2015
Amoksisilliini- Testatut 1012 879 383 382 447
klavulaanihappo (AMC) R % 16 07 . o -
Erytromysiini (ERY) Testatut 665 641 562 500 561
R % 2,1 3,0 1,8 2,2 0,0
Tetrasykliini (TCY) Testatut 666 653 568 503 544
R % 0,8 0,8 0,2 0,0 0,0
Sulfatrimetopriimi (SXT) Testatut 1062 988 870 852 934
R % 3,0 41 2,9 2,1 1,5

** Mikrobiladkeherkkyys on testattu < 50 %, joten R % ei ole laskettu.
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2017 2018 2019 2020
388 449 467 103
1,5 0,7 0,4 0,0
416 315 369 123
1,7 1,3 0,5 0,0
423 316 318 86
0,2 0,0 0,6 1,2
694 516 624 164
2,6 3,1 2/ 2,4
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11 Mykobakteerit

Ei-tuberkuloottiset mykobakteerit

Syyskuusta 2016 Terveyden ja hyvinvoinnin laitos on tehnyt ei-tuberkuloottisten mykobakteerien ladkeherk-
kyysmaarityksid mikroliemilaimennosmenetelmalld, jonka suoritus ja saatujen MIC-arvojen tulkinta perus-
tuu CLSI:n standardiin M24 (1). Ladkeherkkyysmadarityksid tehdddn kliinisesti merkittavistd 10ydoksistd,
kuten verestd tai muista normaalisti steriileistd ndytteistd eristetyistd mykobakteerikannoista. Hengitystie-
néytteiden kohdalla on vaikeampaa arvioida kliininen merkittavyys, mutta esim. kaksi varjayspositiivista ys-
kosta tai keuhkobiopsiandyte, joka histopatologisesti ndyttad mykobakteerin aiheuttamalta ja on viljelyposi-
tiivinen ei-tuberkuloottisten mykobakteerien suhteen, maarittaa 16ydoksen kliinisesti merkittavaksi.

Vuonna 2020 THL:een on ldhetetty ladkeherkkyysmaarityksiin 534 kantaa, joista 380 on uusia 16ydoksia. Al-
le 5-vuotiailla lapsilla on viisi M. avium -16ydostd. Valtaosa 1oydoksistd (303) on yli 60-vuotiailla. Uusia veri-
16ydoksié on viisi ja likvorloydoksid yksi. Puolet uusista kannoista kuuluu MAC M. avium -kompleksiin (M.
avium 123; M. intracellulare 48; M. chimaera 13). Viidennes uusista kannoista on nopeakasvuisia mykobak-
teereja (M. fortuitum 32; M. abscessus -kompleksin kanta 10; M. chelonae 28).

Taulukko 23. Uusien M. avium- ja M. intracellulare -kantojen testausmaarat ja resistenssiprosentit.

Mikrobilaake Laji
Testatut

Klaritromysiini (CLR) R %
1%

Linetsolidi (LZD) R %
1%

Moksifloksasiini (MOX) R %
1 %

Amikasiini (AMK) R %

* M. intrecellulare ja M. chimaera
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11 Mykobakteerit

Taulukko 24. Uusien nopeakasvuisten mykobakteereiden M. fortuitum- ja M. chelonae -kantojen seka M. absces-
sus -kompleksin kantojen testausmaarat ja resistenssiprosentit.

Mikrobilaike Laji M. fortuitum M. abscessus M. chelonae
-kompleksi

Testatut 32 10 28

Amikasiini (AMK) R % 0 10* 0
1% 0 0 11

Siprofloksasiini (CIP) R % 3 100 61
1% 0 0 21

Klaritromysiini (CLR) R % 44 70** 0
1% 28 0 0

Doksisykliini (DOX) R % 81 100 86
1 % 0 0

Kefoksitiini (FOX) R % 3 0 96
1% 84 100 4

Imipeneemi (IMI) R % 0 30 71
1 % 56 70 29

Linetsolidi (LZD) R % 6 0 4
1% 22 70 39

Moksifloksasiini (MXF) R % 0 100 75
1% 0 25

Sulfatrimetopriimi (SXT) R % 13 80 64
1 % 0 0 0

Tobramysiini (TOB)*** R % 7
1% 7

* M. abscessus-kompleksiin kuuluvien kantojen lukumaara n=10; amikasiinille resistenttejé kantoja aineistossa vain 1 kpl.
** Indusoituva makrolidiresistenssi M. abscessus-kompleksin kannoilla.

***Tulkinta vain M. chelonae -kannoille.
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11 Mykobakteerit

Mycobacterium tuberculosis
Resistenssin kehitys

Mycobacterium tuberculosis -kantojen ldakeherkkyystilanne on Suomessa vield hyvi ja n. 90 % uusista kan-
noista on herkkia kaikille ensilinjan ldakkeille. Vuonna 2020 M. tuberculosis -kannoista tdysin herkkia oli
88,5 % ja resistenssi yhdelle tai useammalle ldakkeelle todettiin 11,5 % tapauksista. Yleisintd resistenssi on
isoniatsidille ja streptomysiinille.

Tarkeimmille tuberkuloosiladkkeille vastustuskykyisid moniresistentteja MDR-TB kantoja (resistenssi vé-
hintddn isoniatsidille ja rifampisiinille) on vuosittain todettu 1-8 kpl (1-4 %). Vuoden 2020 aikana havaittiin
yksi MDR-tapaus, potilas oli kotoisin Ukrainasta.

Mycobacterium tuberculosis
kaikki naytetyypit / all specimen types

25

20
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R %
10 I 1. linjan l1aakkeet R %*
m MDR %**
5 — |
OJ, B 'm I I I I I B
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Kaavio 25. M. tuberculosis -kantojen resistenssin kehitys 2011-2020. *Resistenssi mita tahansa 1. linjan ladket-
ta kohtaan (isoniatsidi, rifampisiini, etambutoli, streptomysiini ja pyratsiiniamidi). **MDR on resistenssi vahin-
taan isoniatsidille ja rifampisiinille.
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11 Mykobakteerit

Taulukko 25. M. tuberculosis -kantojen testausmaarat (kaikki naytetyypit) ja resistenssiprosentit.

Mikrobilzzke 2011 2012 2013 2014 2015 2016 2017 2018 2019 2020
Kaikki 1. linjan ~ Testatut 248 230 206 212 216 186 199 183 184 139
ladkkest 1. linjan la3kkeet R %* 6,5 7.8 49 94 7.9 9.1 12,6 6,6 12,0 1,5

MDR %** 2,0 13 1,0 3,8 3,7 3,2 25 2,2 1,6 0,7

*Resistenssi mita tahansa 1. linjan l1aaketta kohtaan (isoniatsidi, rifampisiini, etambutoli, streptomysiini tai pyratsiiniamidi)
**MDR on resistenssi vahintaan isoniatsidille ja rifampisiinille

Viitteet

1. Susceptibilty Testing of Mycobacteria, Nocardiae, and Other Aerobic Actinomycetes; Approved Standard,
3rd Edition M24 (2018)
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12 Neisseria gonorrhoeae

Resistenssin kehitys

Vuonna 2020 Suomessa ilmoitettiin tartuntatautirekisteriin 482 N. gonorrhoeaen aiheuttamaa infektiota
(=tippuri) (ilmaantuvuus 8,7/100 000), joista valtaosa, 72 %, oli Helsingin ja Uudenmaan sairaanhoitopiirin
alueelta (ilmaantuvuus 20,4/100 000. Potilasndytteestd gonokokki on osoitettu yleisimmin geenimonistus-
menetelmalld, mutta mikrobiladkeherkkyydet voidaan maéarittad vain viljellyille kannoille, joita oli 302 kpl.

Fluorokinoloniresistenssi Suomessa on pysytellyt pitkdan n. 60 % tasolla, mutta aivan viime vuosina se on
hieman laskenut ollen 2020 52,6 %. Yhtddn keftriaksonille kliinisesti resistenttia (MIC > 0,125 mg/1) kan-
taa ei ole Suomessa raportoitu. ECOFF-raja (Epidemiologinen cut-off) erottaa villityypin kannat sellaisista
kannoista, joille on kehittynyt yksi tai useampi resistenssimekanismi ja joiden MIC-arvo on tillin hieman
noussut. Rutiinisti kédytettavilld antibioottiannostuksella on kuitenkin mahdollista saada riittdvan korkeat
MIC-arvon ylittavat pitoisuudet téllaisiakin kantoja hoidettaessa. ECOFF-rajan ylittdneitd, mutta kliinisesti
vield herkkié kantoja (0,032 < MIC < 0,125) oli vuonna 2020 2,6 %, eiké niiden osuudessa ole havaittu muu-
tosta huonompaan viime vuosina.

Taulukko 26. N. gonorrhoeae -kantojen testausmaarat (kaikki ndytetyypit) ja resistenssiprosentit.

Mikrobilaake 2011 2012 2013 2014 2015 2016 2017 2018 2019 2020
Siprofloksasiini (CIP) Testatut 144 144 143 126 144 230 362 267 335 302
R % 56,3 61,8 62,2 61,1 55,6 56,1 45,6 51,3 50,7 52,6
Keftriaksoni (CRO) Testatut 145 146 146 126 144 230 361 267 334 302
R % 0,0 0,0 0,0 0,0 0,0 0,0 0,0 0,0 0,0 0,0
0,032 <MIC 0,125 18 17 10 12 7 16 13 13 7 8
(méaéara)*
%0)%2 <MIC<0,125 12,4 11,6 6,8 9,5 4,9 6,9 3,6 4,9 2,1 2,6
o

* Mukana kaikki testatut kannat. EUCAST-standardin keftriaksoni ECOFF = 0.032 mg/I.
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12 Neisseria gonorrhoeae
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Kaavio 26. N. gonorrhoeae keftriaksonille herkkien, ei-villityypin -kantojen (0,032 mg/l < MIC < 0,125 mg/l) maa-
ran kehitys vuosina 2011-2020. Néilla kannoilla on yksi tai useampi resistenssimekanismi, joka ei kuitenkaan
vielad aiheuta kliinista resistenssia, erityisesti kdytettaessa yhdessa atsitromysiinin kanssa.

Resistenssin merkitys

Ilmoitettujen tautitapausten maarat kaksinkertaistuivat aikavalilld 2015-2017 (2015: 281 kpl, 2017: 604 kpl)
jddden tille tasolle (2018: 502 kpl, 2019: 605 kpl, 2020: 482). Vaikka tippuri onkin Suomessa varsin harvinai-
nen sairaus, on se maailmalla edelleen hyvin yleinen.

Tamanhetkisten Kéypa hoito -suosituksen mukaisesti sekd sukuelinten ettd niiden ulkopuolisen (esim. nie-
lutippuri) tippurin empiirinen hoito on keftriaksonin (500 mg i.m.) ja atsitromysiinin (2 g p.o.) kerta-annos-
ten yhdistelmd, mutta 7.6.2021 péivitetyssd Ladkarin késikirjan artikkelissa ja vuoden 2020 Eurooppalaises-
sa tippurin diagnosointi- ja hoitosuosituksessa keftriaksonin annostus on nostettu yhteen grammaan i.m. (1,
2, 3). Tehtyjen herkkyysmaaritysten perusteella keftriaksonia voidaan edelleen pitaa riittavalla annostuksel-
la tehokkaana. Sen sijaan siprofloksasiini on tehoton noin puolessa tapauksista, joten sitd ei pida kayttad em-
piirisend hoitona ilman tietoa kannan herkkyydesta tille ladkkeelle. Atsitromysiinille yhden tai useamman
resistenssimekanismin omaavia kantoja oli HUS-alueen vuoden 2020 gonokokkikannoista 4 % EUCASTin
vuoden 2020 ECOFF-arvoa, 1 mg/ml, kdyttden (4). HUSLABissa analysoitujen gonokokkikantojen herk-
kyysmaaritykset tehdddn tippurin eurooppalaisen resistenssiseurannan (Euro-GASP) vaatimusten mukai-
sesti ja HUSLABin kannat edustavat Suomea tassd seurannassa vuosittain (5).

Moniresistentin tippurin hoitoon ei télld hetkelld ole 3. polven kefalosporiineja tehokkaampaa vaihtoehtoa,
vaikkakin uusia tehokkaita mikrobilaakkeita tai -ladkeyhdistelmid etsitdan. Taman vuoksi keftriaksoniresis-
tenssin huolellinen seuraaminen on tirkedd. Kefalosporiiniresistenssin ilmaantumisen my6td CDC onkin
luokitellut gonokokin superbakteeriksi, ja WHO on kehottanut varautumaan hoitoresistenttiin tippuriin (6).
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12 Neisseria gonorrhoeae

Maailmalla on myds kuvattu enenevissd madrin resistenssin kehittymistd myds atsitromysiinille (7). Maalis-
kuussa 2018 raportoitiinkin ensimmadinen seka keftriaksonille ettd atsitromysiinille korkeasti resistentti go-
nokokkikanta Englannissa (8).

Gonokokin diagnostiikassa nukleiinihapon osoitustestia (NhO) kdytetddn oireettoman potilaan seulonta-
testind sekd epdiltdessd genitaalialueen tai muun alueen tippuria. Diagnoosin varmistuttua tulee aina ottaa
my0s viljelynédyte (GcVi) ennen antibioottihoidon aloittamista, jotta voidaan sekd varmistua potilaan par-
haasta hoidosta ettd seurata resistenssitilanteen kehittymista.
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13 Neisseria meningitidis

Resistenssin kehitys

Hengitysteiden kautta levidvien vakavien bakteeritautien esiintyvyys on laskenut niin Suomessa kuin muual-
la maailmassa COVID-19-pandemian aikana (1). Vuonna 2020 tartuntatautirekisteriin ilmoitettiin vain vii-
si meningokokin aiheuttamaa vakavaa infektiota, kun niitd sitd edeltivin kymmenen vuoden aikana on il-
moitettu 16-34 vuosittain. Tama ndkyi my0s Finres-tietokannan testausmaédrissd, joita oli mikrobiladkkeesta
riippuen 33-61 % vahemmin kuin vuonna 2019.

Finres-tietokantaan raportoiduista vuoden 2020 meningokokkiloydoksistéd nelja oli tehty verinéytteistd ja lo-
put marki- ja muista ndytteistd. Vain suurella annoksella penisilliinille herkkien (I; 0,06 < MIC < 0,25) kan-
tojen osuus oli 36 % (8/22) kun se parina edellisvuotena on ollut noin 20 %. Penisilliinille resistentteja (MIC
> 0,25) kantoja raportoitiin 3 kpl (14 %; vuonna 2019 6 %). Vuonna 2020 tietokantaan raportoitiin ensim-
mainen keftriaksonille resistentti meningokokkikanta. Yhtaén siprofloksasiinille tai rifampisiinille resistent-
tid meningokokkia ei todettu.

Taulukko 27. N. meningitidis -kantojen testaus- ja resistenttien kantojen maarat. Mukana kaikki kannat, joille
on MIC-tulos.

Mikrobilazke 2011 2012 2013 2014 2015 2016 2017 2018 2019 2020
Siprofloksasiini Testatut 41 50 36 34 40 37 42 & & 21
(CIP) R maara 0 0 1 0 1 1 0 0 0 0
Keftriaksoni Testatut 41 47 41 36 40 37 46 41 33 21
(CRO) R maara 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1
Penisilliini (PEN)  Testatut 39 49 41 36 41 38 47 41 33 22
R maara 0 2 0 2 1 0 0 0 2 3
| mara (0,06 < 1 11 13 9 10 11 14 8 7 8
MIC < 0,25)
1% (0,06 < MIC < 28 22 32 25 24 29 30 20 21 36
0,25)
Rifampisiini (RIF) ~ Testatut 18 24 22 18 19 19 28 22 18 7
R maara 0 0 0 2 0 1 0 1 1 0
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Kaavio 27. Vain suurella annoksella penisilliinille herkkien (I; 0,06 < MIC < 0,25) N. meningitidis -kantojen (I;
0,06 < MIC < 0,25) prosentuaalisen osuuden kehitys kaikista kannoista, joille on MIC-tulos, vuosina 2011-2020.

Resistenssin merkitys

N. meningitidis -kantojen herkkyys keftriaksonille on sdilynyt Suomessa viime vuosiin asti erinomaisena.
Vuonna 2020 raportoitiin kuitenkin ensimmaiinen keftriaksonille resistentti kanta. Kyseessd oli mérka- tai
muusta naytteestd tehty 16ydos. Meningokokkien resistenssi kolmannen polven kefalosporiineille on ol-
lut maailmanlaajuistesti erittdin harvinaista. Kolmannen polven kefalosporiineille kohonneen MIC-arvon
omaavia (MIC = 0,06-0,125 mg/1), mutta vield S-tulkinnan saavia cc11-klooniin kuuluneita kantoja on kui-
tenkin raportoitu 2010-luvun puolivilissa Ranskasta (2).

Keskimédrin joka neljds vuoden 2010 jalkeen Finres-tietokantaan raportoiduista kannoista on ollut vain
suurella annoksella penisilliinille herkkié (I) vaatien isomman annostuksen hoitovasteen varmistamiseksi.
Vuonna 2020 herkkyydeltadn alentuneita oli kuitenkin reilu kolmannes (36 %) kannoista. Tilastoista ei sel-
vid, onko herkkyydeltadn alentuneiden kantojen osuudessa ollut eroja eri néytelaatujen vélilla (veri vs mér-
kandyte- ja muut 16ydokset), mutta se on jotakuinkin samaa luokkaa kuin miti on raportoitu viime vuosina
Keski-Euroopasta. Sen sijaan eteldisessd Euroopassa jopa yli puolet kannoista voi olla penisilliinille herk-
kyydeltddn alentuneita. Penisilliinille resistenttien (R) kantojen osuus on pysynyt matalalla tasolla niin Suo-
messa kuin muuallakin Euroopassa. Vuonna 2020 penisilliinille resistenttejd kantoja todettiin kolme, mi-
kd tavanomaista pienemmalld kantaméaralla nosti resistenttien osuuden 14 prosenttiin. Siprofloksasiinin
ja rifampisiinin osalta herkkyystilanne silyi sen sijaan hyvana my6s pandemiavuonna 2020. Viime aikoina
USA:sta raportoituja, muualla maailmassa vield hyvin harvinaisia beetalaktamaasia tuottavia, siprofloksasii-
nille resistenttejd kantoja (3) ei tietddksemme ole tavattu Suomessa. Tilannetta on hyva seurata meilld myos
jatkossa.
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COVID-19-pandemian ja siihen liittyvien torjuntatoimien jatkuminen myo6s vuonna 2021 on vahentanyt
hengitysteiden kautta levidvien vakavien bakteeritautien esiintyvyyttd Suomessa niin, ettei tartuntarekiste-
riin ole raportoitu yhtdan meningokokin aiheuttamaa infektioita syyskuun alkuun tultaessa. Nahtéavaksi jaa,
miten tauti- ja resistenssitilanne tulevat kehittymaén tulevina kuukausina ja vuosina sen jalkeen, kun laaja-
mittaisista koronarajoituksista ja maskien kéytostd voidaan luopua.

Viitteet

1. Brueggemann AB et al. Changes in the incidence of invasive disease due to Streptococcus pneumoniae,
Haemophilus influenzae, and Neisseria meningitidis during the COVID-19 pandemic in 26 countries and
territories in the Invasive Respiratory Infection Surveillance Initiative: a prospective analysis of surveil-
lance data. Lancet Digit Health. 2021 Jun;3(6):e360-e370. doi: 10.1016/52589-7500(21)00077-7. Erratum
in: Lancet Digit Health. 2021 May 26;: PMID: 34045002; PMCID: PMC8166576.

2. Deghmane AE, Hong E, Taha MK. Emergence of meningococci with reduced susceptibility to third-ge-
neration cephalosporins. ] Antimicrob Chemother. 2017 Jan;72(1):95-98. doi: 10.1093/jac/dkw400. Epub
2016 Oct 12. PMID: 27733517.

3. Potts CC et al. Acquisition of ciprofloxacin resistance among an expanding clade of f-lactamase positive,
serogroup Y Neisseria meningitidis in the United States. Clin Infect Dis. 2021 Apr 26:ciab358. doi: 10.1093/
cid/ciab358. Epub ahead of print. PMID: 33900407.

Ty6paperi 29/2021 53 Bakteerien mikrobiladkeresistenssi
Suomessa — Finres 2020



14 Pseudomonas aeruginosa

Resistenssin kehitys

Pseudomonas aeruginosa on tavallisin, kliinisesti tirkein Pseudomonas-laji. Téssa raportissa P. aeruginosa
-kannat on ryhmitelty verestd, virtsasta ja markénaytteistd eristettyihin kantoihin. Se on luonnostaan resis-
tentti monille mikrobilddkkeille, mutta herkkd amikasiinille sekd mm. oheisissa taulukoissa esitetyille mi-
krobildakkeille.

Uuden I-midritelmdn my6td vuonna 2020 EUCAST muutti raportin antibiooteista keftatsidiimin, siprofl-
oksasiinin ja piperasilliini-tatsobaktaamin tulkintarajoja niin, ettd ndmé antibiootit voivat saada vain tulkin-
nan I tai R, jossa I tarkoittaa herkkaa (S) kaytettdessd riittdvad annostusta. Tatd tulkintatapaa ei kuitenkaan
laajamittaisesti otettu Suomessa vield vuonna 2020 kayttoon, vaan pidattaydyttiin vuoden 2019 tulkintata-
vassa. Lisaksi EUCAST asetti Pseudomonas-lajien kohdalla aminoglykosideille herkkyystulkintarajat erik-
seen virtsatieperiisille infektioille ja systeemisille infektioille seka lisdsi systeemisten infektioiden herkkyys-
tulkintaan kommentin, jonka mukaan Pseudomonas-lajien aiheuttamien systeemisten infektioiden hoidossa
aminoglykosideja tulee kéyttda vain yhdessa toisen aktiivisen antibiootin kanssa. Tétd systeemisille infekti-
oille erikseen madriteltyd herkkyystulkintarajaa voidaankin kéyttdaa erottamaan ns. villityypin kannat sellai-
sista kannoista, joilla on hankittuja resistenssimekanismeja aminoglykosideja kohtaan. Ndma muutokset ei-
vat kuitenkaan vaikuta taulukoissa esitettyihin resistenssiprosentteihin.

Herkkyystilanne kaikissa ryhmisséd on edelleen pddosin hyva taulukoissa esitetyille mikrobilddkkeille. Sipro-
floksasiiniresistentteja kantoja oli vuonna 2020 verikannoista 7,2 %, virtsakannoista 11,2 % ja markdkan-
noista 10,5 %. Vastaavat resistenssiprosentit meropeneemille olivat 2,3 % (veri), 2,7 % (virtsa) ja 3,6 % (mar-
ka). Keftatsidiimiresistenssi oli aavistuksen meropeneemiresistenssié yleisempaa.
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Kaavio 28. Veresta eristettyjen P. aeruginosa -kantojen mikrobilddkeresistenssin kehitys vuosina 2011-2020.
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14 Pseudomonas aeruginosa

Taulukko 28. Veresta eristettyjen P. aeruginosa -kantojen testausmaarit ja resistenssiprosentit.

Mikrobilaake 2011 2012 2013 2014 2015 2016 2017 2018 2019 2020
Meropeneemi (MEM) Testatut 267 331 312 308 339 350 374 386 453 430
R % 9,4 5,1 6,7 4,5 3,2 43 4,3 4,4 5,1 2,3
Keftatsidiimi (CAZ) Testatut 213 319 314 305 332 351 376 388 454 431
R % 9,4 4,7 4,8 6,2 6,6 8,1 5,9 4.1 4,4 4,9
Tobramysiini (TOB) Testatut 267 333 319 304 334 349 373 383 452 431
R % 4,5 24 31 238 1,8 2,3 1,9 1,0 0,7 1,4
Siprofloksasiini (CIP) Testatut 231 327 312 290 300 291 278 333 399 376
R % 15,2 8,0 10,6 10,0 8,0 7,6 9,4 11,7 7,0 7,2
Piperasilliini-tatsobaktaami Testatut 209 321 319 302 326 348 372 383 451 431
(1ZP) R % 15,3 7.2 7,8 7,0 6,7 9,2 5,6 6,8 6,4 53
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Kaavio 29. Virtsasta eristettyjen P. aeruginosa -kantojen mikrobilddkeresistenssin kehitys vuosina 2011-2020.
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14 Pseudomonas aeruginosa

Taulukko 29. Virtsasta eristettyjen P. aeruginosa -kantojen testausmaarat ja resistenssiprosentit.

Mikrobilaake 2011 2012 2013 2014 2015 2016 2017 2018 2019 2020
Meropeneemi (MEM) Testatut 6273 6 081 6 116 6 185 5701 5760 5767 5676 5360 5199
R % 4,5 44 44 3,0 34 3,1 2,7 3,1 8 2,7
Keftatsidiimi (CAZ) Testatut 5121 6113 6176 6 220 5718 5818 5854 5722 5398 5216
R % 4,3 4,7 4,5 4,2 3,8 4,0 3,8 3,7 3,6 3,6
Tobramysiini (TOB) Testatut 6424 6 364 6 325 6312 5779 5786 5847 5722 5396 5210
R % 3,0 2,3 2,4 1,7 1,5 1,5 1,4 1,1 0,9 2,6
Siprofloksasiini (CIP) Testatut 5759 5358 4992 4 955 4 530 4597 4 646 4847 4667 4222
R % 12,1 12,6 12,5 10,4 10,7 10,5 12,2 12,9 12,0 11,2
Piperasilliini-tatsobaktaami Testatut 4 869 6273 6 333 6216 5710 5814 5852 5722 5397 5216
(1ZP) R % 9,7 7,9 8,1 6,0 55 5,6 5,2 47 4.4 4,2
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Kaavio 30. Markanaytteista eristettyjen P. aeruginosa -kantojen mikrobiladkeresistenssin kehitys vuosina
2011-2020.
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14 Pseudomonas aeruginosa

Taulukko 30. Markanaytteista eristettyjen P. aeruginosa -kantojen testausmaarit ja resistenssiprosentit.

Mikrobilaake 2011 2012 2013 2014 2015 2016 2017

Meropeneemi (MEM) Testatut 6732 6 529 6 891 7 257 6 608 6 823 6318

R % 4,3 4,4 4,4 3,2 3,9 3,4 3,1

Keftatsidiimi (CAZ) Testatut 5893 6 590 7 009 7 220 6 588 6 836 6 326

R % 43 4,2 41 3,4 &3 3,4 3,6

Tobramysiini (TOB) Testatut 7 353 6 789 7109 7 263 6573 6754 6316

R % 2,7 21 2,2 1,4 1,5 1,1 1,4

Siprofloksasiini (CIP) Testatut 6 981 6234 6 482 6615 6024 6122 5588

R % 10,1 9,7 9,1 7,7 7,8 6,9 10,6

Piperasilliini-tatsobaktaami Testatut 5617 6703 7 140 7 208 6 581 6 832 6 326

(TZP) R % 7.1 6,6 6,1 4,5 4,3 4,7 4,5
Moniresistenssi

2018 2019 2020
5741 4717 4 365
3,5 3,6 3,6
5743 4 863 4434
3,9 3,6 5,0
5761 4875 4433
1.1 1,0 2,1
5268 4515 3852
10,0 9,3 10,5
5739 4 858 4434
4,9 4,2 4,8

Moniresistentit, eli vahintdan keftatsidiimille sekd meropeneemille resistentit ns. MDR P. aeruginosa -kannat
ovat nykydidn Suomessa varsin harvinaisia, eivitkd ne néyté yleistyneen viimeisen kymmenen vuoden aika-

na. Yhtiaikaisesti meropeneemille ja keftatsidiimille resistentteja kantoja oli kaikista

kannoista 1,1 % ja me-

ropeneemille, keftatsidiimille, tobramysiinille, siprofloksasiinille ja piperasilliini-tatsobaktaamille resistent-

tejd kantoja 0,1 %.
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Kaavio 31. P. aeruginosa -kantojen moniresistenssin kehittyminen vuosina 2011-2020.

TyOpaperi 29/2021 57

Bakteerien mikrobilaakeresistenssi

Suomessa — Finres 2020



14 Pseudomonas aeruginosa

Taulukko 31. P. aeruginosa -kantojen testausmaarat (kaikki naytetyypit) ja moniresistenssi.

Mikrobilaake

MEM + CAZ Testatut
R %

MEM + CAZ + TOB Testatut
R %

MEM + CAZ + CIP Testatut
R %

MEM + CAZ + TZP Testatut
R %

CAZ + TOB + CIP + TZP Testatut
R %

MEM + CAZ + TOB + CIP Testatut
+TZP
R %

2011
11 071
1,5

11 067
0,5

11 069
1,0

10 532
1,4

10 683
0,7

10 528
0,5

Resistenssin merkitys

2012
12 513
1,3

12 508
0,3

11 237
0,8

12 493
1.2
11725
0,6
11214
0,4

2013
13 044
1,3

12 967
0,4

11 307
1,0

13 033
1,2

11 697
0,6
11225
0,4

2014
13 550
0,9

13 461
0,2

11 453
0,7

13 531
0,8

11 546
0,4

11 356
0,2

2015
12 475
1.1

12 319
0,3

10 496
0,8

12 450
1,0

10 484
0,5

10 322
0,3

2016
12 951
0,9

12 802
0,1

10 955
0,6

12 939
0,9

10 861
0,2
10797
0,1

2017
12 461
0,8

12 407
0,2

10 414
0,6

12 452
0,7

10 452
0,3

10 354
0,2

2018
11811
0,9

11 801
0,1

10 403
0,7

11 800
0,7

10 438
0,3

10 387
0,1

2019
10 538
0,9

10 531
0,1

9 397
0,5

10 530
0,7

9 553
0,2

9 385
0,1

2020
9998
1,1
9987
0,1
8438
0,8
9 996
0,9
8 437
0,2
8425
0,1

P aeruginosa aiheuttaa etenkin sairaalaympdristossd vaikeahoitoisia infektioita pehmytkudosinfektiois-
ta aina bakteremioihin ja vierasesineinfektioihin. Erityisessa riskissd ovat etenkin immuunipuutteiset se-
ka neutropeeniset potilaat, joilla P aeruginosan aiheuttamat bakteremiat ovat kohtalokkaita ilman nopeas-
ti aloitettua tehokasta mikrobilddkehoitoa. P. aeruginosa pystyy kehittimaén useilla erilaisilla mekanismeilla
nopeastikin resistenssid sen hoidossa kdytettyja ladkkeitd vastaan. Paikoitellen Euroopassa jopa yli 25 % in-
vasiivisten infektioiden aiheuttaneista kannoista on moniresistentteja (1, 2). WHO onkin luokitellut karba-
peneemiresistentit P. aeruginosa -kannat kriittisiksi kohteiksi uusien bakteerildakkeiden kehittelyssa (3). Hy-
vat mikrobildakehoitokdytdnnot sekd hyvien sairaalahygieenisten toimien noudattaminen ovat jatkossakin

ensiarvoisen tarkeitd ndiden moniresistenttien kantojen yleistymisen ja levidmisen ehkaisyssa.
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15 Salmonella enterica

Resistenssi 2020

Salmonellojen herkkyystuloksia on keritty Finres-tietokantaan kahdeksan vuoden ajan. Vuonna 2020 saa-
tiin tuloksia 18 FiRe-laboratoriosta. Salmonella raportoitiin 471 henkil6llda. Kannoista 427 oli eristetty
ulosteesta ja 25 verestd. Seulontandytteitd oli 97. Salmonellojen fluorokinoloniresistenssi on hiukan vaih-
dellut vuosittain ja nyt laskenut edellisvuodesta. Siprofloksasiinille resistenttien kantojen osuus oli 19,4 %
(101/521) ja ESBL-positiivisten osuus 1,0 % (5/524), on pysynyt matalana ja trendi tasaisena. Kolmannen
polven kefalosporiiniresistenssi on hieman noussut edellisvuodesta. Keftriaksonille resistenttien osuus oli
2,9 % (10/347). Sulfatrimetropriimille resistenttien kantojen osuus oli 6,2 % (26/420).
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Kaavio 32. Salmonellojen resistenssi tarkeimpia mikrobiladkkeitd kohtaan ja ESBL-tuottavien kantojen osuus
vuosina 2013-2020. Siprofloksasiinin tulokset vuosille 2017 ja 2018 on laskettu vuoden 2019 raja-arvojen mu-
kaan.
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15 Salmonella enterica

Taulukko 32. Salmonella-kantojen testausmaarét ja osuudet ulostenaytteista.

Mikrobilaake 2013 2014 2015 2016 2017 2018 2019 2020
Sulfatrimetopriimi (SXT) Testatut 1443 1131 1449 1220 1287 929 962 420
R % 7,6 5,0 5,6 6,6 6,8 52 4,4 6,2
Keftriaksoni (CRO) Testatut 1164 814 1000 937 1020 664 651 347
R % 2,5 2,6 1,7 2,9 1,8 1,4 1,8 2,9
Siprofloksasiini (CIP) Testatut 642 1251 1553 1346 1456 1042 1025 521
R % * 21,6 17,3 221 21,2 18,5 23,7 19,4
Extended-spectrum beta-lactamase Testatut 1480 1263 1592 1 351 1468 1052 1041 524
(ESBL) R % 1,2 1,3 0,9 1,9 0,7 0,8 0,7 1,0

Resistenssin merkitys

Suurin osa salmonellatartunnoista saadaan ulkomailta. Finres-tietokanta ei sisdlld bakteeritartuntojen al-
kuperamaatietoa, eiki siten vertailua koti- ja ulkomaisten kantojen vililla voida tehdd. THL seuraa yleisim-
pien kotimaisten salmonella-serotyyppien mikrobildédkeresistenssid. Vuonna 2020 herkkyysmairitys tehtiin
51 %:1le (100/195) lahetetyistd kotimaisista kannoista. Néistd 7 % oli resistenttejd fluorokinoloneille. Koti-
maisiksi tartunnoiksi lasketaan my6s Suomessa myytyjen tuontielintarvikkeiden vélitykselld saadut tartun-
nat. Ulkomaista alkuperia olevien, erityisesti Kaakkois-Aasiasta hankittujen, salmonellojen fluorokinoloni-
herkkyystilanne on ollut jo pitkdan huono.

Lievdoireisen tai oireettoman salmonelloosin hoitoon ei edelleenkéddn pida kédyttad mikrobilddkkeitd, koska
tauti paranee yleensd ilman mikrobilaékitystd ja fluorokinoloniherkkyystilanteen huonontuminen on vienyt
tehoa helpoimmalta, suun kautta annosteltavalta hoitovaihtoehdolta. Vakavan, sairaalahoitoa vaativan sal-
monelloosin hoito tulee suunnata herkkyysmaarityksen mukaan ja empiiristd hoitoa valittaessa pitdd muis-
taa kolmannen polven kefalosporiiniresistenssin mahdollisuus erityisesti ulkomaanmatkalta palaavilla po-
tilailla.
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16 Staphylococcus aureus

Resistenssin kehitys

Seurantajakson aikana sekd veri- ettd markdndytteistd eristettyjen S. aureus -kantojen herkkyys on pysynyt
yleisesti ottaen hyvand. Makrolideille resistenttien kantojen osuus on ollut noin 4 % ja klindamysiinille noin
3 % verestd eristettyjen S. aureus -kantojen joukossa. Muiden seurattujen mikrobildakkeiden kohdalla re-
sistenttien S. aureus -kantojen osuus on ollut matalampi ja erityisesti rifampisiinille ja sulfatrimetopriimil-
le resistenttien kantojen osuus on pysynyt hyvin alhaisena veresti eristettyjen S. aureus -kantojen joukossa.
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Kaavio 33. Veresta eristettyjen S. aureus -kantojen mikrobilddkeresistenssin kehitys vuosina 2011-2020.
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16 Staphylococcus aureus

Taulukko 33. Veresta eristettyjen S. aureus -kantojen kokonaismaarat ja resistenssiprosentit.

Mikrobilaake 2011 2012 2013 2014 2015 2016 2017 2018 2019 2020
Levofloksasiini (LVX) Testatut 982 1150 1202 1363 1559 1305 1773 1399 1934 2078
R % 4.1 3,5 2,5 3,5 2,2 2,8 2,9 2,8 2,2 2,6
Rifampisiini (RIF) Testatut 1180 1448 1501 1809 2030 1841 2390 2 055 2 336 2171
R % 0,4 0,6 0,4 0,6 0,3 0,3 0,2 0,4 0,3 0,4
Tobramysiini (TOB) Testatut 720 949 928 1067 1203 916 1403 1000 1654 1598
R % 2,4 1,6 0,9 1,0 0,8 ** 0,9 ** 1.2 079
Erytromysiini (ERY) Testatut 1318 1510 1501 1795 2055 1878 2428 2047 2 364 2176
R % 4,0 4,0 3,8 4,7 4,0 4,8 4,0 4,3 4,1 41
Klindamysiini (CLI) Testatut 1318 1515 1569 1857 2058 1882 2431 2096 2380 2175
R % 3,0 3,0 2,4 3,1 3,0 3,8 2,7 3,4 2,9 3,0
Tetrasykliini (TCY) Testatut 872 968 1020 1250 1452 1332 1459 1422 1500 1815
R % 21 1,3 2,0 2,0 1,9 2,5 34 2,7 3,0 2,4
Sulfatrimetopriimi (SXT) Testatut 1177 1419 1503 1783 2 056 1881 2432 2097 2381 2176
R % 0,5 0,2 0,3 0,6 0,3 0,6 0,1 0,2 0,2 0,0
MRSA Testatut 1319 1517 1573 1858 2059 1883 2432 2097 2452 2176
R % 3.2 2,0 1,8 25 1,8 22 1,9 2,0 2,2 2,4

** Mikrobilaadkeherkkyys on testattu < 50 %, joten R % ei ole laskettu.
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Kaavio 34. Markanaytteista eristettyjen S. aureus -kantojen mikrobildadkeresistenssin kehitys vuosina 2011-
2020.
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16 Staphylococcus aureus

Taulukko 34. Markanaytteista eristettyjen S. aureus -kantojen testausmaarat ja resistenssiprosentit.

Mikrobilaake 2011 2012 2013 2014 2015 2016 2017 2018 2019 2020
Levofloksasiini (LVX) Testatut 18380 21961 22880 21983 21862 23938 25520 24265 23561 21277
R % 3,1 2,8 2,6 2,8 2,6 2,5 2,7 2,8 2,8 2,6
Fusidiinihappo (FUS) Testatut 15 877 16957 18367 18848 17 782 18226 19179 16774 20339 18516
R % ** 7.3 75 74 6,6 7,2 6,8 ** 6,6 7.1
Tetrasykliini (TCY) Testatut 19230 20318 21496 23324 23958 21243 21970 21805 17716 15227
R % 3.1 2,8 2,8 2,8 2;9) 3,3 3.2 3,5 ** 3,8
Erytromysiini (ERY) Testatut 31809 32753 33425 34819 34032 34973 36617 35341 35969 28757
R % 4,9 4,9 4,9 4,8 4,9 5,0 4,8 5,1 5,5 5,9
Klindamysiini (CLI) Testatut 31828 32999 35448 36105 35284 36215 37825 36425 35976 28554
R % 3,3 3,3 3.2 3,0 3,3 3,3 3,2 3,4 3,9 4,0
MRSA Testatut 32016 33101 35554 36236 35421 36375 37950 36579 36 112 29497
R % 2,0 2,0 1,5 1,9 2,0 2,4 2,2 2,4 2,8 2,7

**Mikrobiladkeherkkyys on testattu < 50 %, joten R % ei ole laskettu.

MRSA ja moniresistenssi

Vuonna 2020 metisilliinille resistenttien (MRSA) kantojen osuus markanaytteista eristettyjen S. aureus -kan-
tojen joukossa oli 2,7 % ja veresti eristettyjen S. aureus -kantojen joukossa 2,4 %. MRSA-kantojen osuudet
ovat siis pysyneet varsin matalina. My6s moniresistenttien S. aureus -kantojen osuus on pysynyt varsin en-
nallaan, joskin makrolidiresistenttien MRSA-kantojen osuus on viime vuosina noussut hiljalleen.
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Kaavio 35. S. aureus -kantojen moniresistenssin kehittyminen vuosina 2011-2020.
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Taulukko 35. S. aureus -kantojen testausmaarat (kaikki naytetyypit) ja moniresistenssi.

Mikrobilaake
MRSA

MRSA + FQ

MRSA + AG

MRSA + FQ + AG

MRSA + ERY

MRSA + CLI

MRSA + FUS

Testatut
R %
Testatut
R %
Testatut
R %
Testatut
R %
Testatut
R %
Testatut
R %
Testatut
R %

2011
35 807
2,2

28 573
1.4
15987
1.1

15 476
1,0
33779
0,4
33794
0,3

17 398
0,5

16 Staphylococcus aureus

2012
37 273
2,1

34 813
1.1

17 420
0,7

17 289
0,6

34 893
0,6
35153
0,3

18 720
0,4

2013
39 940
1,6

36 763
0,6

19 028
0,2

18 412
0,1
35683
0,4

37 816
0,3

20 154
0,3

2014
41106
2,0
38616
0,9

20 186
0,5

20 042
0,4

37 483
0,5

38 880
0,3

20 861
0,4

2015
40 355
2,0

37 984
0,7

20 131
0,4

19 995
0,3

36 933
0,6

38 223
0,3

19 995
0,5

2016
41192
2,4
39072
0,8

18 310
0,5

18 137
0,3
37715
0,7

38 994
0,5

20 115
0,6

FQ on siprofloksasiini, levofloksasiinia ja moksifloksasiini ja AG on netilmysiini ja tobramysiini.

Resistenssin merkitys

2017
43 398
2,2

41 096
0,8

19 423
0,5

19 290
0,4

40 002
0,6

41 241
0,4

21 547
0,5

2018
41736
2,3

39 425
0,8

18 795
0,5

18 612
0,4

38 453
0,8
39617
0,5

18 827
0,6

2019
41509
2,7

39 166
0,8

12 034
0,8

11 877
0,6

39 456
0,9
39478
0,6

22 697
0,5

2020
34 469
2,6

32 383
0,8

7 958
1,4
7828
0,9

32 151
1.1

31 966
0,7
20613
0,5

Noin 30 % ihmisista kantaa S. aureusta oireettomasti limakalvolla tai iholla. S. aureus aiheuttaa kuitenkin
my0s infektioita, joiden vaikeusaste vaihtelee lievéstd henked uhkaavaan. Tyypillisid S. aureus -infektioita
ovat erilaiset markandpyt, haavainfektiot, vierasesineinfektiot, bakteremia, endokardiitti sekéd luu- ja nivel-
tulehdukset. Hyvén herkkyystilanteen perusteella mikrobildakeresistenssin ei pitéisi yleisesti vaikeuttaa ndi-
den infektioiden hoitoa Suomessa. Yksittdisen potilaan kohdalla invasiivisen, mahdollisesti moniresistentin
MRSA-infektion hoito voi silti olla hyvinkin haasteellista. Etenkin kun MRSA:han tehoavat ladkkeet (esi-
merkiksi vankomysiini ja linetsolidi) eivdt ole vakavien infektioiden hoidossa yhti tehokkaita kuin beeta-

laktaamit.
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17 Streptococcus pneumoniae

Invasiivisen pneumokokkitaudin esiintyvyys on laskenut niin Suomessa kuin muualla maailmassa COVID-
19-pandemian aikana (1). Vuonna 2020 tartuntatautirekisteriin ilmoitettiin vain 318 veri- tai likvori-néyt-
teestd todettua pneumokokki-infektiota, kun niita sita edeltdvien kolmen vuoden aikana on ilmoitettu 748-
822 vuosittain (2). Tama nakyi myds Finres-tietokantaan raportoitujen verildydosten testausmadrissd, jotka
laskivat mikrobildakkeestd riippuen 29-58 % edellisvuoteen verrattuna. My6s markéndytteistd tehtyjen
pneumokokkiloyddsten testausmadrat laskivat huomattavasti.

Invasiiviset infektiot: resistenssin kehitys

Penisilliiniherkkyydeltddn alentuneita (RI) verikantoja vuonna 2020 oli 11,4 %. Téma on saman verran kuin
edellisvuonna (11,7 %). Penisilliinille resistentteja (R) kantoja ilmoitettiin viisi kappaletta (2,0 %). Erytro-
mysiinille resistenttejd kantoja oli 12,0 % ja klindamysiinille resistentteja kantoja 8,8 %, jotka ovat samaa
luokkaa kuin viiden edeltdvin vuoden aikana keskimdirin. Sen sijaan doksisykliinille (tulkinta tetrasyklii-
nin mukaan) resistenttien kantojen osuus nousi hieman edellisvuosiin verrattuna 11,6 %:iin. 7,8 % kannois-
ta oli resistenttejd sulfatrimetopriimille. Vuosina 2014, 2016 ja 2018 vain alle puolet verikannoista oli tutkit-
tu sulfatrimetopriimin osalta, minka vuoksi resistenttien kantojen osuutta suhteessa veriviljelypositiivisiin
16ydoksiin ei raportoida ndiltd vuosilta.

Streptococcus pneumoniae
verinaytteet / blood specimens
50
H 2011
40 H 2012
B 2013
30 B 2014
H 2015
R %
2016
20 m 2017
B 2018
10 2019
‘” Il‘l ||I| ||| -
o e A
PEN PEN RI ERY TCY cul SXT
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Kaavio 36. Verestéa eristettyjen S. pneumoniae -kantojen mikrobilddkeresistenssi vuosina 2011-2020, kaikki
ikdaryhmat.
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17 Streptococcus pneumoniae

Taulukko 36. Veresta eristettyjen S. pneumoniae -kantojen lukumaarat ja mikrobiladkkeille resistenttien (R)
seka herkkyydeltaan alentuneiden (RI) kantojen osuudet (%) 2011-2020, kaikki ikdryhmat.

Mikrobilaake 2011 2012 2013 2014 2015 2016 2017 2018 2019 2020
Penisilliini (PEN) Testatut 629 603 609 600 673 697 688 593 589 246
R % 0,0 0,5 0,0 0,0 0,1 0,0 0,6 0,5 0,7 2,0
Penisilliini (PEN) Testatut 629 603 609 600 673 697 688 593 589 246
RI % 13,0 17,7 14,0 1,7 12,6 10,5 10,3 11,0 11,7 11,4
Erytromysiini (ERY) Testatut 629 691 649 646 760 782 799 644 652 283
R % 245 21,7 18,5 13,9 14,1 11,4 15,0 12,1 10,4 12,0
Tetrasykliini (TCY) Testatut 377 451 402 392 470 607 610 550 554 259
R % 58] 6,9 6,5 5,1 8,7 7,6 10,2 8,4 7,4 11,6
Klindamysiini (CLI) Testatut 552 633 627 634 739 781 799 643 652 283
R % 6,5 6,5 6,4 515) 9,2 7,6 9,3 8,1 7,4 8,8
Sulfatrimetopriimi (SXT) Testatut 361 425 351 327 394 383 443 287 361 256
R % 22,2 20,5 14,8 * 10,7 * 9,7 * 53 7,8

* Mikrobiladkeherkkyys on testattu < 50 %, joten R % ei ole laskettu.

Markakannat, alle 5-vuotiaat: resistenssin kehitys

Alle 5-vuotiaiden lasten markédnéytteistd eristettyjen resistenttien tai herkkyydeltdin alentuneiden pneumo-
kokkien osuus laski tai pysyi jotakuinkin ennallaan vuoteen 2019 verrattuna. Kannoista 12,2 % oli penisillii-
niherkkyydeltddn alentuneita (RI). Penisilliinille resistenttien (MIC > 2 mg/1) kantojen osuus oli 0,7 % kun
se vuonna 2019 oli 1,4 %.

Streptococcus pneumoniae
marka, < 5-vuotiaat / pus, < 5-years-old
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Kaavio 37. Alle 5-vuotiaiden lasten markandytteista eristettyjen S. pneumoniae -kantojen mikrobilaidkeresis-
tenssi vuosina 2011-2020.
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Taulukko 37. Alle 5-vuotiaiden lasten markanaytteista eristettyjen S. pneumoniae -kantojen lukumaarat ja mikro-
biladkkeille resistenttien (R) sekad herkkyydeltadn alentuneiden (RI) kantojen osuudet (%) vuosina 2011-2020.

Mikrobilaake 2011 2012 2013 2014 2015 2016 2017 2018 2019 2020
Penisilliini (PEN) Testatut 1398 1286 1335 1260 1376 1125 775 837 880 288
R % 0,7 1,0 1,0 11 0,9 0,7 0,6 1,2 1.4 0,7
Penisilliini (PEN) Testatut 1398 1286 1335 1260 1376 1125 775 837 880 288
RI % 21,5 18,2 13,1 12,1 9,4 14,4 10,3 12,9 1,7 12,2
Erytromysiini (ERY) Testatut 1687 1409 1291 1226 1356 1097 755 826 879 297
R % 28,4 23,8 211 14,2 12,7 14,3 1,3 15,3 12,5 9,1
Tetrasykliini (TCY) Testatut 1648 1381 1288 1222 1248 718 726 541 516 226
R % 14,6 10,6 10,2 6,0 6,7 9,3 7,6 8,7 8,1 5,8
Klindamysiini (CLI) Testatut 1655 1369 1266 1215 1333 1084 741 817 880 298
R % 15,0 11,5 9,5 6,1 6,7 8,9 7,0 10,4 7,5 4,0
Sulfatrimetopriimi (SXT) Testatut 1644 1399 1296 1188 1297 1053 686 763 865 287
R % 22,8 18,2 15,0 9,3 9,2 1,4 9,2 7,7 71 8,0

Markakannat, 5-vuotiaat ja sita vanhemmat: resistenssin kehitys

Viisivuotiaiden ja sitd vanhempien mérkanaytteistd eristettyjen pneumokokkien resistenssitilanne pysyi jo-
takuinkin ennallaan tai heikkeni hieman kahteen edellisvuoteen verrattuna. Kannoista 14,5 % oli penisil-
liiniherkkyydeltadn alentuneita (RI) ja 2,3 % resistenttejd. Doksisykliinille resistenttien kantojen osuus oli
12,3 %.

Streptococcus pneumoniae
marka, = 5-vuotiaat / pus, = 5-years-old
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Kaavio 38. 5-vuotiaiden ja sitd vanhempien potilaiden markanaytteista eristettyjen S. pneumoniae -kantojen
mikrobiladkeresistenssi vuosina 2011-2020.
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Taulukko 38. 5-vuotiaiden ja sitd vanhempien markanaytteista eristettyjen S. pneumoniae -kantojen lukumaa-
rat ja mikrobilaakkeille resistenttien (R) seka herkkyydeltdan alentuneiden (RI) kantojen osuudet (%) vuosina
2011-2020.

Mikrobilaake 2011 2012 2013 2014 2015 2016 2017 2018 2019 2020

Penisilliini (PEN) Testatut 1155 1483 1641 1702 1949 1953 1497 1479 1487 614

R % 0,4 0,8 1,2 0,8 0,6 0,6 1,1 0,9 1,0 28

Penisilliini (PEN) Testatut 1155 1483 1641 1702 1949 1953 1497 1479 1487 614

Rl % 20,1 19,4 15,0 12,4 11,4 13,0 12,6 14,3 14,0 14,5

Erytromysiini (ERY) Testatut 1450 1602 1540 1625 1 840 1848 1416 1452 1469 625

R % 24,9 24,2 19,7 15,9 15,4 14,8 14,8 16,6 15,7 17,0

Tetrasykliini (TCY) Testatut 1439 1602 1545 1645 1807 1521 1402 1240 1190 560

R % 14,4 14,3 13,1 1,2 10,7 10,7 1,2 12,4 11,5 12,3

Klindamysiini (CLI) Testatut 1440 1 566 1510 1618 1824 1 846 1401 1443 1469 625

R % 13,1 155 10,7 10,0 9,5 9,1 10,1 10,8 10,1 1,7

Sulfatrimetopriimi (SXT) Testatut 1399 1 596 1541 1584 1752 1791 1313 1343 1441 591

R % 20,0 17,8 13,6 10,3 10,0 9,8 8,9 10,9 7,4 8,0
Moniresistenssi

Usealle mikrobilddkkeelle samanaikaisesti herkkyydeltadn alentuneiden (RI) S. pneumoniae -kantojen osuus
pysyi oleellisesti ennallaan edellisvuoteen verrattuna. Vuonna 2020 penisilliinille ja erytromysiinille herk-
kyydeltdan alentuneita kantoja oli 8,4 %. Kolmelle mikrobildadkkeelle herkkyydeltadn alentuneita oli 3,1-
6,1 % ja neljélle ladkkeelle herkkyydeltdan alentuneita 2,3 % testatuista pneumokokkikannoista.

MDR Streptococcus pneumoniae
kaikki naytetyypit / all specimen types
25
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Kaavio 39. S. pneumoniae -kantojen moniresistenssi vuosina 2011-2020, kaikki ikdaryhmat ja naytetyypit.
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Taulukko 39. Tutkittujen S. pneumoniae -kantojen lukumaarat ja moniresistenttien kantojen osuudet vuosina
2011-2020, kaikki ikdryhmat ja naytetyypit.

Mikrobilaake 2011 2012 2013 2014 2015 2016 2017 2018 2019 2020
PEN(RI) + ERY(RI) Testatut 3020 3223 3436 3372 3 845 3619 2 826 2843 2 926 1146

RI % 15,8 14,7 10,3 8,0 7,4 8,1 7,0 9,0 7,7 8,4
PEN(RI) + ERY(RI) + Testatut 2671 2883 3102 3037 3334 2737 2619 2230 2180 1013
TCY(RI) RI % 10,2 9,3 72 5,0 4,5 5,4 4,3 6,3 5,1 6,1
PEN(RI) + ERY(RI) + Testatut 2657 2878 3058 2875 3233 3031 2 206 2253 2519 1078
SR RI % 13,7 11,8 7,3 5,1 4,5 4,4 3.4 4,3 3,0 3.1
PEN(RI) + ERY(RI) + Testatut 2 599 2825 3015 2813 3032 2 251 2102 1705 1833 946

TCY(RI) + SXT(RI
(RD) (RD) RI % 8,8 7,0 4,9 3,2 3,0 2,9 1,8 3.3 19 2,3

Resistenssin merkitys

Kymmenvalenttinen pneumokokkikonjugaattirokote (PCV10) on ollut lasten kansallisessa rokotusohjel-
massa syyskuusta 2010 ldhtien. Pneumokokkirokotusohjelma on vihentdnyt rokotteeseen kuuluvien sero-
tyyppien aiheuttamia vakavia tautitapauksia paitsi rokotetuilla lapsilla, myds rokottamattomassa viestossa
laumaimmuniteetin takia. Koska rokote kattaa kliinisesti tdrkeimmat mikrobilddkeresistenssiin assosioitu-
vat serotyypit eivatkd niitd korvanneet kannat ole olleet Suomessa yhtd resistenttejd, on sen kayttdonotto
vaikuttanut suotuisasti pneumokokkien resistenssitilanteen kehittymiseen. Tama on nikynyt sekd veri- ettd
markdndytteistd eristettyjen S. pneumoniae -kantojen resistenssitilanteessa, joka on parantunut merkitsevas-
ti rokotusohjelmaa edeltdvddan aikaan verrattuna. Etenkin penisilliinille herkkyydeltdan alentuneiden seka
erytromysiinille tai sulfatrimetopriimille resistenttien pneumokokkien osuus on laskenut rokotusohjelman
myo6td paitsi alle 5-vuotialla niin myos sitd vanhempien ikdryhmissa.

Vuosi 2020 oli hengitysteiden kautta levidvien infektioiden osalta hyvin poikkeuksellinen COVID-19-pan-
demian ja sen hallintaan kdytettyjen hygienia- ja rajoitustoimien ja suojainten kayton takia. Vaikka vaka-
vien, verestd ja aivoselkdydinnestendytteistd todettujen pneumokokki-infektioiden méara vaheni Suomessa
merKkittavasti (2), ei se juurikaan vaikuttanut pneumokokkien herkkyystilanteeseen. Myo6s verikantojen sero-
tyyppijakauma oli pandemiavuonna vuonna 2020 vield padosin edellisvuosien kaltainen (2).

EUCAST:n marraskuussa 2019 ldhettiman varoituksen mukaan penisilliinin herkkyysmaarityksessa rutii-
nisti kdytettdvat gradienttimenetelmét antavat liian matalia MIC-arvoja etenkin R-alueen ldhettyvilld (0,5-4
mg/1) mika voi johtaa I-tulkintaan R-tulkinnan sijaan. Gradienttitesteja kéyttavien laboratorioiden tulisikin
tarkistaa kaikki 0,5-2 mg/l MIC-arvot mikroliemilaimennosmenetelmalld. Pneumokokkimeningiitin osalta
I-alueelle (0,06 < Pen MIC < 2,0) jaavit kannat tulkitaan edelleen resistenteiksi.

Vuoden 2020 aineistossa 11,4 % verikannoista ja 12,2-14,5 % mirkédkannosta oli penisilliinille herkkyydel-
tadan alentuneita (RI, MIC > 0,06). Penisilliinille taysin resistentteja (MIC > 2 mg/l) oli kaksi prosenttia ve-
rindytteistd ja vajaa prosentti markédnaytteista eristetyistd pneumokokeista. Reilu kymmenes verikannoista
oli erytromysiinille tai doksisykliinille resistentti. Usean antibiootin suhteen herkkyydeltdan alentuneiden
pneumokokkien osuudet nousivat hieman edellisvuodesta.

COVID-19-pandemia ja siihen liittyvit torjuntatoimet ovat vihentaneet hengitysteiden kautta levidvien va-
kavien bakteeritautien esiintyvyytta merkittavasti myos vuonna 2021. Pneumokokin osalta tima on nakynyt
Suomessa niin, ettd tartuntarekisteriin oli syyskuun alkuun tultaessa ilmoitettu vakavia pneumokokin aihe-
uttamia infektioita vain viidesosa siitd, mitd samana aikajaksona on ilmoitettu pandemiaa edeltdvien kolmen
vuoden aikana keskimadirin. Nahtaviksi jad, miten pneumokokkitaudin ilmaantuvuus, serotyyppi- ja geno-
tyyppijakauma seka resistenssitilanne tulevat kehittyméan tulevina kuukausina ja vuosina, kun koronarajoi-
tuksia ja maskien kdyttod padstadn viimein purkamaan pitkdan jatkuneiden poikkeusolojen jalkeen.
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Euroopan tartuntatautiviraston (ECDC) mikrobilddkeresistenssiseurantaa tekevda EARS-Net -verkosto seu-
raa invasiivisten S. pneumoniae -kantojen mikrobilddkeherkkyyskehitystd Euroopassa. Tilastojen mukaan
makrolideille resistenttien ja penisilliiniherkkyydeltdan alentuneiden kantojen osuudet ovat olleet Suomessa
lahelld eurooppalaista keskitasoa. Penisilliinille resistenttejd kantoja on meilld kuitenkin tavattu harvemmin
kuin EU/ETA -maissa keskimairin (www.ecdc.europa.eu).
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Invasiiviset infektiot: resistenssin kehitys

Vuodesta 2015 jatkunut invasiivisten 16ydosten lukumaaran kasvu pysahtyi vuonna 2019. Vuonna 2020 in-
vasiivisia S. pyogenes -infektioita todettiin vain 60 % edellisen vuoden tasosta, mihin todennikaisesti vaikut-
ti hengitystieinfektioiden viheneminen koronapandemiaan liittyneiden rajoitustoimien myotd. Myos resis-
tenssi erytromysiinille ja klindamysiinille oli vahdisempéa kuin vuonna 2019.
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Kaavio 40. Veresta eristettyjen S. pyogenes -kantojen mikrobildakeresistenssin kehitys vuosina 2011-2020.

Taulukko 40. Veresta eristettyjen S. pyogenes -kantojen kokonaismaarit ja resistenssiprosentit.

Mikrobildzke 2011 2012 2013 2014 2015 2016 2017 2018 2019 2020
Erytromysiini (ERY) Testatut 134 181 152 192 155 161 293 332 324 189
R % 6,0 5,0 9,2 6.3 45 25 24 3,6 59 3,7
Klindamysiini (CLI) Testatut 145 202 177 194 172 184 294 332 325 191
R % 3,4 45 9,6 4,1 4,1 2,2 24 42 46 3,7
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Nielu- ja markanaytteet: resistenssin kehitys

Toisin kuin invasiivisista naytteistd, nielunéytteistd eristettyjen S. pyogenes -kantojen erytromysiini- ja klin-
damysiiniherkkyyksissi resistenssi yleistyi edelleen vuonna 2020 niin, ettd erytromysiinille resistenttien kan-
tojen osuus lahestyy 8 % ja klindamysiinille resistenttien on 6 %. Nielundytteistd eristetyille kannoille tehty-
jen herkkyysmaaritysten lukumaara on laskenut alle kymmenesosaan sitten vuoden 2016, koska laboratoriot
eivit testaa kaikkia nielukantoja.

My®os iho- ja pehmytkudosinfektioita edustavien markanaytteiden osalta testattujen kantojen maéira on vé-
hentynyt verrattuna edelliseen vuoteen ja resistenssi hieman lisdédntynyt. Nykyinen 5 % taso on kuitenkin
vield alhaisempi kuin vuonna 2012-2013.
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Kaavio 41. Nielundytteista eristettyjen S. pyogenes -kantojen mikrobilddkeresistenssin kehitys vuosina 2011-
2020.

Taulukko 41. Nielunaytteista eristettyjen S. pyogenes -kantojen kokonaismaarit ja resistenssiprosentit.

Mikrobildzke 2011 2012 2013 2014 2015 2016 2017 2018 2019 2020
Erytromysiini (ERY) Testatut 12982 14645 14580 15253 14703 15394 6714 3187 3369 1319
R % 3,0 32 3,8 3,1 34 3,7 2,6 4.8 58 7.8
Klindamysiini (CLI) Testatut 12981 14645 14582 15254 14672 15395 6710 3187 3369 1319
R % 2,1 23 3,2 25 2,1 2,2 1,8 29 43 6,0
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Kaavio 42. Markanaytteista eristettyjen S. pyogenes -kantojen mikrobiladkeresistenssin kehitys vuosina 2011—-
2020.

Taulukko 42. Markéanaytteista eristettyjen S. pyogenes -kantojen kokonaismaarat ja resistenssiprosentit.

Mikrobilaake 2011 2012 2013 2014 2015 2016 2017 2018 2019 2020
Erytromysiini (ERY) Testatut 2561 2951 2708 2424 2486 3016 3393 3492 3 266 2 069
R % 2,7 9,0 8,9 4,5 2,9 3.1 2,5 3,3 3,3 5,3
Klindamysiini (CLI) Testatut 2633 3058 2833 2534 2599 3159 3396 3493 3269 2070
R % 2,0 8,8 9,1 4,4 2,1 2,0 2,0 3,0 3,1 4,9

Resistenssin merkitys

Penisilliini on edelleen ensisijainen lddke S. pyogenes -infektioiden hoidossa. S. pyogenestdi on pidetty poik-
keuksetta herkkédnd beetalaktaameille, mutta vuonna 2019 julkaistiin ensimmadisen kerran tietoja S. pyo-
genes -kannoista, joiden herkkyys usealle beetalaktaamiantibiootille oli alentunut (1). My6s suomalaisissa
kannoissa todettiin tdhén liittyvid soluseindmutaatioita, vaikka ei kliinistd resistenssid (2). Nieluinfektioita
empiirisesti hoidettaessa makrolideja ja klindamysiinid voidaan edelleen kayttda turvallisesti penisilliinial-
lergisilla potilailla. Muutokset erytro- ja klindamysiinin herkkyystilanteessa liittyvit emm-tyyppien vaihte-
luun: vuosina 2012-2013 yleistyi makrolideille resistentti emm33. Silloin resistenssi lisddntyi invasiivisten
infektioiden lisdksi markanaytteissd, mutta ei nielundytteissd, kun taas viime vuosina tilanne on ollut péin-
vastainen. Vuoden 2017-2018 lisdantyneet invasiiviset infektiot liittyvdt emm1-tyypin nousuun mutta eivt
ndy herkkyystilastoissa koska kyseinen tyyppi on yleensa herkkd makrolideille. S. pyogenesten herkkyytta on
syyta tarkkailla jatkossakin, my6s nielundytteiden osalta ainakin otoksina, jotta mahdollisen makrolidiresis-
tentin kloonin yleistyminen tai penisilliiniherkkyyden alentuminen ei jdéa huomaamatta. Poikkeuksellisen
vuoden 2020 jalkeen kehityksen suuntaa on syyta tarkkailla erityisen huolellisesti.
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