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Ifarandi sykingar af véldum Bacillus tegunda & Landspitala arin 2006-2013

Anna K.Gunnarsdéttir, Helga Erlendsdéttir, Asgeir Haraldsson, Karl G. Kristinsson

Magnus Gottfredsson og Sigurdur Gudmundsson.

Inngangur: /AEttkvislin Bacillus er margar tegundir lofthadra eda valbundid
loftfeelinna Gram-jakvaedra stafa. bekkt er myndun lithimna og vid erfid vaxtarskilyrdi getur
bakterian myndad grd. Ad B. anthracis undanskildum er attkvislin talin med litla meinvirkni
og var pvi lengi vel &litin mengun ef raektun reyndist jakveed. Nu er slikt litid 6drum augum.
Algengast er ad B. cereus valdi sykingum og sem aukaleikari getur hann gert sykingarastand
verra med pvi ad framleida vefjaskemmandi eitur eda pa ensim eins og beta-laktamasa. EKKi
er vitad um patt bakteriunnar i ifarandi sykingum & Landspitalanum & undanférnum arum.

Efnividur og adferdir: Allar jakveedar ifarandi (bl6d, lidvokvi, maenuvokvi) rektanir
af Bacillus sp a Landspitalanum fra 1. jandar 2006 til 31. desember 2013 voru kannadar.
Upplysingar fengust ar GLIMS (t6lvuskraningarkerfi Syklafredideildar) og Soégu
(sjukraskraningakerfi Landspitalans) og voru skradar i FileMaker en sidar i Excel og
tolfrediforritio R. Mat & pvi hvort sykillinn teldist mengun, mdgulegur eda sykingavaldur
byggdist a klinisku mati hops leidbeinenda, mati medferdarleekna skv. sjukraskra, fjolda
jakveedra raektunarsyna og hvort énnur ljos eda likleg skyring veeri a einkennum.

Nidurstédur: Alls voru 97 einstaklingar & timabilinu greindir med jakveeda ifarandi
reektun med Bacillus. Hja 91 raektadist bakterian Ur blddi og sjo ur lidvokva (i bl6di og
lidvokva hja einum sjuklingi). Aldursbil var 0 - 88 ar og hlutfall karla’kvenna var 64/33. 12
tilvik voru talin syking, 15 mdéguleg syking og 70 mengun. Sprautufikn var undirliggjandi
astand i 6/12 tilfellum sjuklinga med sykingu og i 3/15 tilfellum hja sjuklingum med
mogulega sykingu. Onnur undirliggjandi vandamal hja pessum hépum, sem og peim
sjuklingum sem ekki voru taldir med sykingu, voru m.a krabbamein og leknisfreedileg
inngrip. Hja peim sem taldir voru med sykingu raktadist bakterian i fleiri en einu
blodraektunarsetti (2 kolbum) i 9/12 tilfellum og i 1/15 tilfellum hja sjuklingum med
maogulega sykingu (oft var einungis tekid eitt sett). Engar adrar bakteriur reektudust fra blodi
medal sykingarhdpsins en i 1/15 mégulegum sykingartilfellum. T éllum sykingatilfellum og
13/15 mdgulegum tilfellum var bakterian 6neem fyrir penicillini en i 62,7% (42/67) tilvika par
sem han var ekki talin vold ad sykingu (p= 0.002567, Fischer exact test).

Alyktanir: Vegna pess eiginleika ad geta lifad i gridarlega fjolbreyttu umhverfi,
myndad lifhimnur og beta-laktamasa er mikilvaegt ad sofna ekki a verdinum pegar grunur um

ifarandi Bacillus sykingu vaknar og pa sérstaklega pegar sjuklingar pjést af sprautufikn.
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1. Inngangur
1.1 Kynning

Pegar heilbrigdisstarfsfolk heyrir nafn ettkvislarinnar Bacillus getur verid ad pad sjai
fyrir sér saklausan Gram-jakvaedan staf, eiturmyndandi bakteriu sem er buin ad koma sér vel
fyrir innan um steikt hrisgrjon eda hinn 6gurlega Bacillus anthracis sem veldur sjakdomnum
miltisbrandi (1). Han inniheldur margar tegundir af lofthddum eda valbundid loftfelnum
stofum sem geta myndad grd vid erfid vaxtarskilyrdi. Bacillus telst til Gram-jakveedra
bakteria en pd er pekkt ad stafirnir geti aflitast en pad er talid fara eftir teqund eda aldri

reektunarinnar (1-5).

1.2 Tegundir
Tafla 1 (6) synir samantekt a peim tegundum sem taldar eru valda sykingum

—_—

monnum ad B.anthracis undanskildum.

Tafla 1 Helstu sykingarvaldar af tegundum ettkvislarinnar Bacillus Taflan synir helstu tegundir (ad
B.anthracis undanskyldum) sem lyst hefur verid sem sykingarvéldum i ménnum

Tegund Sjukdémsmynd

B. alvei Syklasott, heilahimnuboélga

B. brevis Hornhimnusér

B. cereus Bakteriudreyri, lungnabdlga, augnknattarbdlga beinsyking,

hjartapelsbélga,

B. circulans Heilahimnubdlga

B. coagulans Graftarkyli i hornhimnu

B. laterosporus Syklasott

B. lichenformis Bakteriudreyri

B. megaterium eda B. Anthracoides Heilahimnubolga, bakteriudreyri

B. pumilus Heilahimnubolga, bakteriudreyri

B. sphaericus Skinubolga, fleidrubdlga, gollurshissbolga , falsexli i

lungum, heilahimnubolga, bakteriudreyri.

B. subtilis Heilahimnubolga, eyrnabdlga, stikilbdlga,
pvagferasykingar, bakteriudreyri, lungnabdlga,
hjartapelsbdlga, syking vegna samveitu heilahdlfs og
hjartagattar, graftarkyli 1 augntdtt, panopthalmitis,

gleerubolga, litu- og brarkleggjabdlga

B. thuringiensis Hornhimnusar



http://ordabanki.hi.is/wordbank/terminfo?idTerm=354307&mainlanguage=IS

1.2.1 Bacillus cereus group
Sjo tegundir attkvislarinnar Bacillus mynda hépinn Bacillus cereus group vegna pess

hversu lik genamengi peirra eru; B.anthracis, B.cereus, B.cytotoxicus, B. mycoides, B.
Pseudomycoides, B. thuringiensis og B. wihenstephanensis. bratt fyrir gifurlegan skyldleika &
milli B.cereus og B.anthracis eru ponokkrir peettir sem skilja pa ad. Ofugt vid B.anthracis er
B.cereus almennt beta-laktamasamyndandi, med hemolytiska virkni & blédagar og
hreyfanlegur p6 audvitad geti leynst stokkbreyttir stofnar inn & milli par sem petta & ekki vid
(7, 8). Annad ahugavert tengt skyldleikanum er ad yfirbordsmotefnavakar & groi B.cereus
deila 6nemisvakasetum (epitope) med B.anthracis groum (5).

prjar tegundir Bacillus cereus group hafa verid hvad mest i svidsljosinu; Bacillus
anthracis, Bacillus thuringiensis og Bacillus cereus. pvi hefur verid haldid fram ad vegna
bess hversu lik genamengi peirra eru, &ttu per i raun ad tilheyra einni og sému tegundinni.
pad sem adgreinir paer ad mestu leyti i sambandi vid virkni eru genin sem eru a plasmioum.
Med tilliti til haefni peirra ad lifa i nattdrunni geeti horizontal flutningur a plasmidum att sér
stad og breytt pannig svipgerd bakteriunnar gridarlega (en synt hefur verid fram a slikt fyrir
B.cereus og B. thuringiensis). Svo pad sem virdist vera léttveegt flokkunarfraedilegt vandamal
getur opnad nyjar dyr fyrir sykingarmatt (virulence) og meinvirkni (pathogenicity) medal

tegundanna (9).

1.2.1.1 Bacillus anthracis
pratt fyrir ad miltisbrandur sé einn af peim sjukdémum sem er talinn tilheyra egypsku

plagunum & timum Moses er mérgum spurningum enn désvarad sem snla ad vistfredi og
faraldsfreedi (7). Klinisk birtingarmynd miltisbrands er i hud (>95% tilfella), meltingarvegi,
og lungum (10). Meinvirkni B.anthracis byggist a tveimur plasmidum pXO1 og pXOz2. bad
fyrrnefnda geymir upplysingar um prja eiturpeetti; PA (protective antigen), LF (lethal factor)
og EF (oedema factor) en pXO2 kddar fyrir poly-D glutamicsyru hjap sem gerir bakteriunni
kleift ad komast hja frumuati. Pegar han tapar pXO2 tekst henni ekki ad valda sykingu, p.e
han verdur veiklud (attenuated), sem er einmitt eiginleiki sem eitt af boluefnum vid
tegundinni er byggt a (1, 7, 11). B.cereus G9241 (ATTC) hefur plasmid sem er ad 99.6% leyti
eins og pXO1 plasmid B.anthracis en hefur pé ekki pXO2 plasmidid sem parf fyrir fulla

meinvirkni (virulence) (11).



1.2.1.2 Bacillus thuringiensis
Eins skadur og miltisbrandurinn er i moénnum getur B.thuringiensis valdid alvarlegum

sykingum i skordyrum vegna myndunar a &-inneitri (endotoxin) og hefur pvi verid notadur
sem skordyraeydir i landbunadi (1, 12). Flestir stofnar bla yfir fleiri en einu geni yfir o-
inneitrid en eitrid sjalft er um fjérdungur af purrpyngd bakteriunnar i grofasa. Enn fremur er
mikilveegt ad nokkri stofnar af B.thuringiensis framleida skordyradrepandi efni (VIP:
vegetative insecticidal proteins) sem einungis er bundid vid vaxtarstig (vegetative stage of
growth) frumunnar 6likt 6-endotoxin sem eru adeins tjad pegar han er & formi gros (7). Genin
sem koda fyrir skordyradrepandi pattunum er eini stadfesti munurinn & B.cereus og
B.thuringiensis (7, 9). bau eru yfirleitt tjad & plasmioum og ef pau tapast er ekki lengur haegt
ad adgeina B.cereus fra B.thuringiensis (9).

1.2.1.3 Bacillus cereus
A0 B. anthracis undanskyldum er attkvislin i heild talin med litla meinvirkni medal

manna og var pvi til langs tima alitin mengun ef hun reektadist frd synum. Hins vegar fra pvi
ad grein Farrar og félaga birtist 1963 hefur mikid vatn runnid til sjavar og fjoldi greina fylgt i
kjolfario sem fjalla hvad helst um tegundina Bacillus cereus. (1). Algengast er ad su tegund
valdi sykingum af medlimum &ttkvislarinnar en hin getur einnig verid aukaleikari med pvi ad
gera sykingarastand verra med framleidslu & vefjaskemmandi eitri. Auk pess getur myndun &
efnaskiptaefnum  (metabolite) eins og beta-laktamasa haft ahrif 4 medferd
adalsykingarvaldsins (13). [ eftirfarandi koéflum verdur ahersla 16gd & B.cereus vegna

pekktrar meinvirkni hans i ménnum.

1.3 Faraldsfraed og birtingarmynd
B. cereus er mogulega algengasti lofthadi groberinn (spore bearer) og finnst vida i

nattarunni. Pad kemur pvi ekki & Ovart ad tegundin er oft einangrud fra ryki, jarovegi og

vaxandi pldntum en getur einnig adlagad sig vel ad vexti i meltingarvegi skordyra og manna.

1.3.1 Matareitranir
Vegna lifnadarhatta bakteriunnar, og pa hvad helst vegna vidlodunar gréanna, dreifist

han audveldlega i mat og getur par af leidandi valdid matareitrunum. En vegna pess hversu
vida tegundin dreifir sér i matveeli neyta menn hennar i litlu magni og verdur p.a.l hluti af
hverfulli (transitory) meltingarfloru manna (5, 9, 14). Fardldrum af matareitrunum hefur

verid lyst fra Asiu, Astraliu, Evropu og N-Ameriku (6).



1.3.2 Adrar sykingar
Faraldrar af annars konar sykingum en i meltingarfeerum hafa m.a verid tengdir vid

mengun blodskilunarbdnadar, sara eda bruna & hid, eda ad upptokin hafi fra eiturlyfjum og
sprautubunadi (6).Flestir sjuklingar med Bacillus sykingu eru med undirliggjandi kroniskan

hjartasjukdom og flestir hafa polymicrobial sykingar (15).

1.3.2.1 Gerviblodsykingar (pseudobacteremia)
Gerviblodsyking er pad ef vaxtarhradi bakteriu i reektun er meiri en atti ad gera rad

fyrir. Slikt er pa ekki i klinisku samhengi en skrad tilfelli af voldum Bacillus koma ekki &
Gvart par sem groin eru vida i spitalaumhverfinu. Til ad mynda reyndist &steedan i einu tilfelli
vera mengun a honskunum sem starfsfolk notadi (3, 5, 16). Auk pess er bakterian algengur
mengunarvaldur & rannsdknarstofum en Bacillus er talinn menga &tid (culture media) i um
0,1-0,9% reektanna. Voxtur Bacillus Ur kliniskum synum er oft ranglega talinn mengun par
til kliniskur gangur bendir annars (15).

En p6 ad pekktar séu pseudobacteremiur af voldum bakteriunnar ma ekki sofna a
verdinum en arid 2006 atti sér stad raunverulegur faraldur & haskdélasjukrahusi i Japan. Kom i
ljos ad linid & sjukrahdsinu var mjog mengad af Bacillus auk pvottavélarinnar sem hafdi ekki
verid hreinsud almennilega i tiu ar og vard raunverulegur faraldur af Bacillus bl6dsykingu
@an.

1.4 Orverufraedin
Eins og adur sagdi er attkvislin Bacillus lofthadir eda valbundid loftfaelnir stafir sem

geta mynda gro asamt pvi ad litast Gram jakveedir eda Gram-variable. HUn er geedd ymsum

eiginleikum sem eiga patt i meinvirkni hennar (3).

1.4.1 Bygging
Eins og Gram-jakvaedar bakteriur hefur attkvislin innri himnu og pykkt peptiddglykan

lag. En par ad auki reynist vera S-lag ur sykurproteinum utan um peptiddglykanid og pekur
allt frumuyfirbordid. S-lagid tekur patt i meinvirkni B.cereus en pad hvetur til samspverkunar
(interactions) vid kleifkjarna atfrumur manna (polymorphonuclear leukocytes). bad gerir
honum einnig kleift ad loda vid lamin, kollagen af typu 1, fibronectin og fibrinogen i pekju og
eykur pannig samverkun milli bakteriu og hysils (18). Sterd bakteriurnar getur verid

breytileg, frd& um 3x0.4um til 9x2um og getur verid stok, tveer saman eda jafnvel i kedjum (6).



1.4.2 Hreyfing
Synt hefur verid fram 4 tilvist svipu (flagella) en han er notud til ad synda og auka

hreyfanleika bakteriunnar (19). B.cereus vex i jardvegi sem annad hvort stok fruma eda med
fjolfrumusvipgerd (multicellular phenotype) sem leyfir bakteriunni ad flytjast (translocate)
gegnum jardveginn. bessi fasi er hlidstedur vio pad pegar B.cereus grodur & agarskalum

breidir ur sér (5).

1.4.3 Utlit
Medlimir B.cereus group fyrir utan B.anthracis hafa margs konar Gtlitsform eftir pvi i

hvada umhverfi peir finnast. T.d i Gramslitudu stroki fra likamsvokvum eda fljotandi eeti
birtast 6rlitid bognir og mjoir stafir med ferkatada enda, stakir eda i stuttum kedjum. |
Gramslitudum grodri af agarskadlum er meira um einsleitt staflaga Gtlit med avolum gréum
sem eru stadsett fyrir midju en aflaga ekki form bakteriunnar. T syni fra likamsvokvum eda
fljétandi ati ( wet preparations) eru stafirnir hreyfanlegir og syna hagfara frekar en snéggar
hreyfingar (5).

Mismunandi tlit tegundanna B.subtilis og B.cereus & Mannitol-egg-yolk-polymyxin
agar (MYP) nytist sérlega vel pegar parf ad greina & milli peirra. Astedan er st ad sa
fyrrnefndi gerjar mannitdl en sa sidarnefndi myndar lecithinasa (1, 17, 20). begar B.cereus
vex vid lofthadar adsteedur & 5% kindabldédagar vid 37°C eru pyrpingarnar graar og mattar
med hrjaft yfirbord og umhverfis eru svaedi med beta-hemolysu. Ef tekid er strok til
smasjarskodunar fra jadri pyrpinganna sjast einsleitir stafir med gréi i midjunni asamt pvi ad
vera i kedjum. Ef strok er tekid frA midju pyrpingarinnar samanstanda bakteriurnar ad mestu
af kedjum af stofum sem virdast an gréa. Liklegt er ad pyrpingin dreifist frd& upphaflega
saningarstadnum (inoculum) og skilji eftir sl6d af efnaskiptaafurdum (metabolic end
products) sem breyta syrustigi og sdrefnismagni vaxtarumhverfisins og yti pannig undir

gromyndun (5).



Mynd 1 Myndin synir voxt B.cereus (vinstra megin) Mynd 2 Myndin synir vdxt B.cereus (vinstra megin) og
og B.subtilis (hagra megin) a MYP-agar B.santhracis a (heegra megin) & kindabléoagar

1.4.4 Gré
Sé eiginleiki Bacillus ad geta myndad gro6 gerir honum Kkleift ad loda vid margs konar

yfirbord, allt fra rydfriu stali til pekjufrumna smaparmannna (Caco-2 frumur). En pegar
kemur ad mestu vidlodun og vatnsfalni groa innan attkvislarinnar er talio ad B.cereus hafi
vinninginn. (21). I nattarunni getur bakterian verid & formi gros eda vaxtarfrumu (vegetative
cell) en pegar hun syklar (colonise) mannslikamann er hun a vaxtarfrumuforminu (5). Kjarni
grésins er umkringdur innri himnu, cortex og innri og ytri kapu. A pessu formi er bakterian
talin &n allrar efnaskiptavirkni. bad getur polad gridarlega erfidar umhverfisadsteedur eins og
hita, frost, purrk og geislun en pad er vegna pess sem groid er talid vera helsti smitvaldur
bakteriunnar (5, 22, 23).

Groin komast & vaxtarform pegar pau komast i snertingu vid lifraent efni eda pa innan
skordyra- eda mannahysils. Vid dauda hysilsins komast pau i jardveginn par til pau eru teknar

upp af nasta hysli (5).

1.4.5 Lifhimnur (Biofilmur)
Myndun lifhimna verdur pegar bakteriurnar festast hver vid adra og yfirbordid. betta

veldur vandamali i matvaelaidnadinum en pad virdist vera sem lifhimnur med B.cereus
myndist helst & motum loft- og vokvafasa vegna tilhneigingar til ad hreyfast i att ad sarefni.
Auk pess er gromyndun hrdd i myndunarfasa lithimnanna sem gefur til kynna ad per henti
vel fyrir gromyndun (24). Rannséknir lysa pvi ad ettkvislin valdi bakteriudreyra a

sjukrahisum (nosocomial bacteremia) gegnum sykingar tengdum leggjum (catheter infection)



og hefur pvi athyglin beinst ad lifhimnumyndun hennar. Samspil pessara patta hefur verid
rannsakad og kom i ljos ad stofnar af B.cereus tengdir vid spitalasykingar gatu myndad
lifhimnur jafnvel eftir sélarhring. betta synir pvi miklveegi pess ad leggur eda annar
adskotahlutur sé fjarlegdur ef grunur er a ad hann geti verid upptok sykingarinnar.
Syklalyfjamedferd virkar yfirleitt & paer lifverur sem losna fra lithimnunum en tekst ekki ad
drepa lifhimnuna sjélfa. Pad er asteedan fyrir pvi ad sykingar vegna lifhimna taka sig upp
aftur pratt fyrir margar syklalyfjamedferdir par til leggur eda adskotahlutur hefur verid
fjarleegour (12).

1.4.6 Efnaskipti
Kjorhitastig fyrir voxt ettkvislarinnar & agarskalum er fra 25-37°C (3, 5, 6, 25). Medal

ensima sem geta fundist i rekt hja medlimum ettkvislarinnar eru amylasi, kollagenasi,
hemolysin, lecithinasi, fosfolipasi, préteasi og Ureasi. Framleidsla sykladrepandi efna fyrir
upphaf gromyndunar er einkennandi fyrir attkvislina en par & medal eru bacitracin,
gramicidin, polymyxin og tyrocidine. B.cereus myndar auk pess meltingarfeeraeitur sem
annars vegar geta valdid uppkdstum og hins vegar nidurgangi (6). Sidast en ekki sist er pekkt

beta-laktamasa myndun medal tegundarinnar (5, 25-27).

1.5 Meinmyndunin
Kliniskri sykingu af voéldum Bacillus cereus ma groflega skipta i sykingar i

meltingarfeerum (gastrointestinal) og sykingar utan peirra (non-gastrointestinal sykingar) (15).

1.5.1 Meltingarfeerasykingar
B.cereus er vel pekktur meinvaldur pegar kemur ad matareitrunum og getur valdid

tvenns konar afbrigdum, annars vegar nidurgangi (diarrhoeal syndrome) med kvidverkjum og

hins vegar uppkdstum (emetic syndrome) med 6gledi (6, 7).

1.5.1.1 Uppkaost
Afbrigdid med uppkdstum hefur yfirleitt stuttan medgongutima (1-6 klst) og hefur oft

verid tengt vid hrisgrjon og pa hvad helst ef pau hafa verid steikt (6, 7). Hitapolnu gro
B.cereus lifa af sudu og geta spirad pegar sodin hrisgrjon eru ekki keald nogu fljott. pad ad
hita pau upp sndgglega eda steikja a ny nagir ekki til ad eyda hitapolna eitrinu (6).



1.5.1.2 Nidurgangur
Nidurgangsafbrigdid hefur lengri medgongutima, milli 10-12 klukkustundir og hefur

verid tengt vid neyslu & kjoti eda greenmeti. Einkennin eru kvidverkir med vatnskenndum
nidurgangi , endaparmskveisa (tenesmus) og Ogledi en pau ganga po yfir & 12-24
klukkustundum. Nidurgangurinn verdur vegna priggja meltingarferaeitra (enterotoxin) sem er
seytt af vaxtarformi bakteriunnar: hemolysin BL, non-hemolytic enterotoxin og cytotoxin K.
Olikt eitrunum sem valda uppkostum (emetic-toxin) hafa pau ekki jafngott pol gegn
umhverfisadstaedum, p.e pau verda 0stodug vid haekkad hitastig og pvi minnkar lifvenleiki
pbeirra verulega pegar matveeli eru vel hitud (14, 28). Greining & matareitrun vegna B.cereus er
stadfest ef meira en 100000 bakteriur/g einangrast fra matnum en ekki med pvi ad einangra
B.cereus fra hagdum sjuklinga. Matareitranir af voldum bakteriunnar krefjast engrar
syklalyfjamedferdar (6).

1.5.2 Adrar sykingar
PG B.cereus sé hvad pekktastur fyrri ad valda matareitrunum er ekki sidur mikilveaegt

ad vera & vardbergi gagnvart peim sykingum sem hann kann ad valda utan meltingarvegarins.
Sykingar geta medal annars verid svasinn bakteriudreyri, syklasétt (sepsis), innri
augnknattarbélga, lungnabdlga, hjartapelsbolga og hadsyking (5, 11). ba er mikilvaegt ad hafa
i huga ad ymsir paettir geta gert sjuklinga Utsettari en ella.

1.5.2.1 Ahattupeettir
Peir sem taldir eru i sérstakri ahaettu & sykingu af véldum Bacillus eru 6naemisbeldir

einstaklingar (t.d vegna illkynja sjukdéms eda medferdar), nyburar, sprautufiklar, sjaklingar

med sar i kjolfar slyss, skurdi eda einhvers konar leggi (5, 11, 27).

1.5.2.1.1.Krabbameinssjuklingar
Sidustu prja aratugi hefur ordid su breyting ad Gram-jakvaedar bakteriur eru radandi i

stad Gram-neikvaedra pegar kemur ad sykingum i sjuklingum med hvitkornafed og hita og er
B.cereus par & medal. Rannsoknir hafa synt ad akvednir ahattupeettir yta undir hradari
framgang og verri afdrif eftir B.cereus bakteriudreyra. Peir helstu eru hvitbladi, innleiding
lyfjamedferdar (induction phase), hvitkornafed, inntaka & barksterum eda pridju kynslodar
cefaldsporinum og ad lokum nylegar spitalainnlagnir. En sjuklingar med hvitblaedi eru i
sérstakri heettu a ad fa bakteriudreyra vegna alvarlegrar hvitkornafeedar til langs tima, truflun

a varnarkerfum likamans og breytingu & orverufléru (3).
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1.5.2.1.2 Sprautufiklar
I sprautufikli getur birtingarmynd bl6dborinna sykinga verid allt fra skammvinnum

bakteriudreyra (transient bacteremia) til hjartapelsbdlgu (29). B.cereus er pekktur fyrir ad
valda gas-gangrene-likri sjukdomsmynd og hefur pvi verid ruglad saman vid Clostridium.
Badar bakteriurnar birtast sem Gram-jakvaedir stafir i smasja sem eru mjog svipadir ad légun
0g geta myndad gro vid erfid vaxtarskilyrdi. Gas i vefjum gefur yfirleitt til kynna loftfeelnar
lifverur er margir medlimir ettkvislarinnar Bacillus eru valbundnar loftfeelur & medan
Clostridium getur einungis lifad vid loftfeelnar adsteedur. Badar tegundirnar finnast i jarovegi
og eru pess vegna liklegir mengunarvaldar i eiturefnum og sprautubdnadi eiturlyfjafikla.
Fiklar nota ymsar adferdir vid neysluna, m.a ad leysa lyf i syrénusyru eda tartarsyru til ad
auka nidurbrot vefjanna & sprautustadnum en slikt lengir ahrif eiturefnanna en eykur
maoguleika & bakteriuvexti. Pegar herdin er leyst upp lifa gréin en vaxtarfrumur skemmast og
beetist petta pvi vid alla adra ahattuhegdun hja sprautufiklum, t.d notkun skitugra nala og ad

deila peim med 6drum (30).

1.5.2.1.3 Langlegusjuklingar/spitalaumhverfid
Eins og &dur segir geta medlimir Bacillus verid hluti af venjulegri floru manna og

umhverfisins. Svo virdist sem langlegusjuklingar séu sérstaklegri haettu vegna
lifhimnumyndunar bakteriunnar og vidlodun gréa vid leggi og adra adskotahluti(12). En eins
og adur hefur komid fram atti sér stad raunverulegur faraldur & haskoélasjukrahusi i Japan (17).
[ yfirlitsgrein Edward J. Bottone er farid yfir ponokkur deemi um tilfelli sem B.cereus barst til
inniliggjandi sjulkinga og olli raunverulegri sykingu. Medal smitleidanna sem hann nefnir eru

hendur starfsfélks, lin, @daleggir og margnotud handkladi i Japan (5).

1.5.2.2 Sykingarnar

1.5.2.2.1 Bakteriudreyri og syklasoétt
Bakteriudreyri af voldum ettkvislarinnar hefur verio fylgikvilli hja mdrgum

sjuklingum med inniliggjandi sdaleggi. | helmingi tilfella reynist adskotahlutur vera upptok
sykingarinnar og pvi etti ad lita til hans reynist sjuklingur med syklasott i legu & spitala (6).
Jakvaed blodrektun med Bacillus pydir pvi ekki alltaf ad um sé ad reda mengun og i
sjuklingum med jakvaedar blddraektanir vegna Bacillus parf pvi ad akvarda hvort bakterian sé
i raun sykingarvaldur. I flestum tilfellum, og pa sérstaklega ef sjiklingurinn er einkennalaus,
losar hann sig vid bakteriuna an syklalyfjamedferdar. Pbegar Bacillus raektast hja

onamisbaldum sjuklingi med syklasott og inniliggjandi &dalegg er lagt til ad leggurinn verdi

11



fjarleegour sem fyrst til ad fyrirbyggja endurtekinn bakteriudreyra. Auk pess er mjog
mikilvaegt ad hefja syklalyfjagjof sem fyrst (6).

1.5.2.2.2 Ondunarfarasykingar
Skjot syklalyfjagjof er einnig lykilatridi pgar B.anthracis er annars vegar en hann

getur valdid bradum og banveenum lungnasykingm medal manna. Hann er eins og &dur sagdi
talinn oOlikur B.cereus ad pvi leyti ad hann byr yfir plasmidunum pXO1 og pXO2. En stofni af
B.cereus hefur verid lyst par sem 99,6% likur voru med hringlaga plasmidi hans (pBCXO1)
og plasmids B.anthracis (pXO1) (11). beir Hoffmaster og félagar nefna ad plasmid sem bera
B.athracis gen séu ekki naudsynleg til ad B.cereus valdi lungasykingum par sem stofnar fra
alvarlegum tilfellum hafa reynst an slikra plasmida (5). Pegar kemur ad efri 6ndunarveginum
er innras frA munnholinu hja 6naemisbaldum sjuklingum liklega algengari en adur hefur verid
talid. Munnholid getur syklast (colonise) af B.cereus m.a vegna inndndunar groa eda vegna
vaxtarfrumna fra B.cereus mengudum mat (31, 32). En p6 ad B.cereus sé sjaldgeefur
lungnasykill hefur tilfellum af drepmyndandi lungnabdlgu verid lyst medal sjuklinga med
bradahvitbleedi og illkynja lifrarsjukdéma.  Einkennin eru ekki talin o6lik &drum

lungnasykingum (6).

1.5.2.2.3 Hjartapelsbolga (endocarditis)
peer bakteriur sem eru pekktar fyrir ad valda hjartapelsb6lgu (infective endocarditis)

eru Streptococcus viridans, Enterococcus spp, Staphylcoccus epidermis og Staphylcoccus
aureus. Um er ad raeda bolgu i innra lagi hjartans sem einkennist af lokuhradri myndudu ar
blodflogum, fibrini, bélgufrumum og orpyrpingum af orverum (33). Tilfellum af
hjartapelsbélgu vegna Bacillus cereus hefur verid lyst hj4 sjuklingum med adskotahluti eins
og gervilokur og gangrad en slikt er talid sjaldgeeft. Upprunalegar hjartalokur geta ordid fyrir
bardinu a B.cereus ef sjuklingar eru med hjartasjukdoém vegna gigtséttar, haldnir sprautufikn
eda hvitbledi. Vert er ad nefna ad haegri upprunalegar lokur virdast frekar verda fyrir
hradurmyndun (vegetation) sem getur verid afleiding af innkomustad bakteriunnar.
Lokuhradur vinstra megin hafa adallega verid tengd vid gervilokur eda igraedd teeki (15).

Hjartapelsbdlga af voldum Bacillus likist peirri af véldum annara sykla, p.e felur oftast
i sér priblédkulokuna, er haegfara og eymslalaus (indolent course). iferdir & rontgenmyndum
af lungum hja sjuklingum med hjartapelsbolgu vegna Bacillus hafa verid taldar koma fra
utanfrumueitri sem getur hvatt til myndunar & heilum (massive) blodsega i lungnaedum. Ef
bolgan hefur lagst a priblodkulokuna geta iferdirnar jafnvel gefid til kynna syktan blodsega i
lungnazdum (pulmonary septic emboli) (6).
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Sjukdomurinn greinist med endurteknum raektunum & Bacillus Gr blodrektunum en
auk pess er tekid tillit til kliniskra teikna. Syklalyfjamedferd med vancomycin og clindamycin
hefur reynst vel gegn tilfellum af véldum B.cereus (34) p6 &vallt sé mikilveegt ad fylgja
nidurstédum namisprofa hverju sinni. Gegn 6drum tegundum en B.cereus hefur nadst godur
arangur med notkun cefalosporina. Svorun ettkvislarinnar i heild vid syklalyfjum er yfirleitt

mjog gbo og oftast parf ekki inngrip med skurdadgerd (6, 15).

1.5.2.2.4 Lidsykingar
Undanfarin &r hefur fjoldi lidspeglana (arthroscopy), auk annarra inngripa sem tengjast

liovandamalum, aukist gridarlega og virdast medferdartengdar sykingar (iatrogenic)
oumflyjanlegar. Fjoldi tilfella af lidsykingum (septic arthritis) er einnig ad aukast og getur
Bacillus verid & medal sykingavalda. Stundum hefur tegundin einnig legid undir grun sem
eins konar aukaleikari vegna getu hans til ad mynda ymis ensim og eitur. Lidsykingum vegna
B.cereus eftir lidmyndatokur (arthrography) hefur verid lyst dsamt Bacillus tengdum
lidbdlgum eftir mjadmaskiptiadgerd. Almennt hefur hettan & lidsykingum i tengslum vid
inngrip vegna lidvandamala verid metin 0.5-2% fyrir lidspeglanir og 0,2-5 per 1000 fyrir
sprautanir i 1idi (26). I islenskri grein fra arinu 2007 er timabilid 1990-2002 rannsakad med
tilliti til fjolgunar & lidsykingum vegna medferdartengdra sykinga eftir lidspeglun. pad kom i
lj6s a0 fjoldi tilfella af lidsykingum & hverja adgerd var Obreyttur en hins vegar héfou ny
tilfelli aukist ur 4.2 tilfellum/100.000 ibda &rid 1990 i 11 tilfelli/100.000 ibda &rid 2002. peer
nidurstodur syna mikilveegi sotthreinsunaradferda og skyrra abendinga fyrir inngrip i lidi.
Ekki var po fjallad um Bacillus sem sykingarvald i greininni (35). Nidurstadan er pvi su ad
mogulega lidsykingu skal medhdndla med miklum efa og ad synataka & lidvokva og
syklalyfjagjof hefjist eins fljott og heegt er dsamt pv ad tryggja ad ekki sé um ad reda
medferdartengda sykingu (26).

1.5.2.2.5 Augnsykingar
Innri augnknattarbolga (endopthalmitis) af hvada uppruna sem er getur valdid

alvarlegum afleidingum en flestir sem hana fa tapa sjoninni. Tilfellum hefur verd lyst af innri
augnknattarbdlgu af véldum B.cereus en i einni grein hofou sjuklingar pad sameiginlegt ad
hafa ordid fyrir averka & auga og i tengslum vid hann var grunur um jardvegsmengun. Auk
pess lidu um 48 klukkustundir fra averka par til sjon for ad tapast en 24 klukkustundum adur
upplifou sjuklingar mikinn verk (36). Einnig hefur tilfellum af glerubolgu (keratitis) verid
lyst vegna augnlinsa (37). Talid er ad pau ymsu eitur sem ettkvislin myndar eigi patt i
sleemum horfum sjuklinganna (38) en pegar augnsyking af voldum B.cereus hefur att sér stad
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endar ferlid yfirleitt med sjonmissi (6, 36, 39, 40). Medferd byggist a syklalyfjagjof i &d, i
glerhlaup augans (intravitreal), umhverfis augnknéttinn (periocular), sem aburdur og med
skurdadgerd (39). Syklalyfjanemispréfanir in vitro virdast benda til ageets nemis fyrir
vancomycini, amindglycésioum og flarokindlonum en aftur & méti voru cefalosporinin
yfirleitt ekki talin hafa ahrif (40) .

1.5.2.2.6 Hudsykingar
Mjukvefjasykingum af voldum B. cereus hefur verid lyst i sambandi vid averka,

eiturlyf i &d og 6nemisbalingu ad einhverju tagi (5). bekkt eru tilfelli af af hddnetjubdlgu i
sprautufiklum en eins og adur hefur komid fram getur B.cereus valdid sjukdomsastandi sem
likist gas-myndandi sykingu af voldum Closridium (30).

1.6 Syklalyf
Eins og gefur ad skilja getur skapast vandi pegar kemur ad pvi ad velja syklalyf vid

gas-mynandi bakteriusykingum. Yfirleitt verda penicillin og metronidazol fyrir valinu par sem
Clostridium er algengari orsakavaldur i peim gerdum af sykingum. En naemisprof & Bacillus
gefa til kynna ad beta-laktam lyf eins og penicillin og cephalosporin eru sjaldan ahrifarik
vegna beta-laktamasa myndunar hja B.cereus (6, 30). Hins vegar eru adrar tegundir en yfirleitt
nemar fyrir penicillini og cefalésporinum p6 audvitad geti verid breytileiki innan hverrar
tegundar (6). Pad etti pvi ad fordast breidvirk cefalosporin sem reynslumedferd (empirical
treatment) ef Gram jékveedir stafir vaxa fra bl6drektunum 6nemisbaldra sjuklinga og annarra
Utsettra. Adur en nidurstddur nemisprofa liggja fyrir er vancomycin talid akjosanlegasta valid
ef grunur er & sykingu af véldum B.cereus. Einnig er pekkt in-vitro neemi fyrr 6drum lyfjum
eins og amindglykasioum, carbapenemum og fldorokinélonum (41) en i sumum tilfellum er
tegundin par ad auki neem fyrir erythromycin, cefuroxime, gentamicin og clindamycin (15).
Hins vegar atti aldrei ad nota clindamycin adur en nidurstédur naemispréfa liggja fyrr pvi
orvanlegt (induceable) clindamycin-6nemi er pekkt medal stofna sem hafa einangrast fra
sjuklingum (41).

CLSI (Clinical and laboratoy standards institute) meelir med ad pau prju lyf sem eetti
hvad helst ad athuga a nemisproéfi eru vancomycin, fluorokinélon og clindamycin. Auk pess
eru gefin upp fleiri lyf sem sja ma i Toflu 2 (42).
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Tafla 2 Upplysingar um lyf til neemispréfana fra CLSI Taflan synir pau lyf sem CLSI gefur upp i tengslum

vid neemisprof & tegundum Bacillus ad B.anthracis undanskildum

Syklalyfjaflokkur Syklalyf
PENICILLIN PenicillIN
Ampicillin
CEFALOSPORIN Cefazolin
Cefotaxime
Ceftazidime
Ceftriaxone
CARPAPENEM Imipenem
GLYKOPEPTID Vancomycin
AMINOKLYKOSID Amikacin
Gentamicin
MAKROLID Erythromycin
KINOLON Ciprofloxacin
Levofloxacin
LINKOSAMID Clindamycin

FOLAT-HINDRAR

Trimethoprim-sulfamethoazole

FENIKOL Kléramfenikdl
ANSAMYCIN Rifampin
1.7 Markmio

Bacillus er vida i umhverfinu og er pvi algengur mengunarvaldur i blodraektunum.
Auk pess hefur faréldrum & sjakrahisum verid lyst og pvi poétti ahugavert ad kanna hvort
@ttkvislin hafi verid ad valda alvarlegum sykingum & Islandi undanfarin ar. Markmid
rannsoknarinnar var ad kanna i hversu morgum tilfellum Bacillus olli sykingum og i hversu
morgum tilfellum mengun hja peim sem reyndust med jakvadar ifarandi reektanir af voldum

bakteriunnar & Landspitalanum fra arsbyrjun 2006 til arsloka 2013.
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2. Efni og adferdir

2.1 Leyfi
Vid upphaf rannsoknarinnar lagu fyrir leyfi fra framkveemdastjora lekninga, Olafi

Baldurssyni, Sidanefnd Landspitala (nr: 47/2013) og Personuvernd (tilvisun:
2013121513AT).

2.2 Sjuklingar
Upplysinga var aflad um pa einstaklinga sem hofou jakveoda rektun & Bacillu fra

bl6di, meaenuvokva eda lidvokva yfir 8 ara timabil; 1.jandar 2006-31.desember 2013.
Tilgangurinn var ad komast ad pvi hvort bakterian veeri ad valda raunverulegri sykingu eda

hafi verid mengunarvaldur i syninu.

2.2.1 Forsendur greiningar
Yfirumsjén rannséknarinnar var i hondum Helgu Erlendsdéttur, lifeindafraedings og

klinisks professors en sérfraedileeknarnir Asgeir Haraldsson, Karl G. Kristinsson, Magnus
Gottfredsson og Sigurdur Gudmundsson 16gdu mat a hvort um veeri ad raeda sykingu eda
mengun. Oftar en ekki 1ék vafi & pvi hvort Bacillus veeri i adalhlutverk i sykingarmyndinni
enda meirihluti pydisins med alvarlega undirliggjandi sjukdéma og var pvi beett vid flokknum
,,Mdguleg syking“.

2.3 S6fnun gagna
Unnid var med lista fra tolvukerfi Sykladeildar (GLIMS) med upplysingum um

kennitdlu og nafn sjaklings, legudeild og dagsetningu jakveedrar reektunar. Sjukraskrarkerfio
Saga var notad til ad afla videigandi upplysinga um einkenni og astand sjuklnga sem svo voru

feerdar inn i FileMaker gagnagrunn.

2.4 Urvinnsla
Vid arvinnslu gagna var sjuklingum gefid hlaupandi nimer, fra 70 til 167. Astedan

fyrir svo hdum namerum er su ad til eru upplysingar um jakveedar reektanir vegna Bacillus a
arunum 2002-2005 fra sjotiu einstaklingum til vidbétar. Til vidbotar vio flokkana Syking,
Moguleg syking og Mengun var sjuklingahépnum skipt i prja hépa vid Grvinnslu gagnanna,
p.e eftir undirliggjandi sjakdomi; sprautufikn, krabbamein og annad. Notast var vid Excel og

R vid arvinnslu tolfredigagna.
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3. Nidurstodur
3.1 Sjuklingar
3.1.1 Fjoldi og greining

Alls voru 97 einstaklingar med jakveeda bl6d- eda lidvokvarektun af voldum Bacillus
& timabilinu, par af voru 90 fra blédi en 7 fra lidvokva. [ einu tilfelli reektadist bakterian badi
fra blodi og lidvokva. | Toflu 1 ma sja yfirlit yfir flokkun bakteriunnar og fra hvers konar
synum hun reektadist.. Bacillus var metinn sem sykingarvaldur i tolf tilfellum, mégulegur

sykingarvaldur i fimmtan tilfellum og ad lokum mengun i sj6tiu tilfellum.

Tafla 3 Gerd syna. Taflan synir hversu mérg syni reyndust fra bl6di og lidvokva

Gerd synis Jakv.rektun Sykingarvaldur Mogulegur Mengun
(n=97) (n=12) (n=15) (n=70)
Bl6d 91 10 14 67
Liovokvi 7 2 2 3
BI6 + Lidvokvi* 1 0 1 0

3.1.2 Kynja- og aldursskipting
Sjuklingar voru & aldrinum 0-88 ara, 64 karlkyn og 33 kvenkyn. Innan hopanna

pbriggja, Sprautufikn, Krabbamein og Adrir, var hlutfall karlkyn/kvenkyn i hverjum hépi fyrir
sig 8/4, 18/4 og 38/25. Frekari upplysingar mé sja i Toflu 4. Af sjuklingum reyndust 15 vera
yngri en 18 ara, 55 & aldrinum 18-67 &ra og 27 eldri en 67 ara en medalaldur allra sjuklinga
var 46,4 ar. Bakterian var ekki talinn sykingarvaldir hja bérnunum 15 en hins vegar talin
maogulegur sykingarvaldur hja fjérum peirra. Af peim télf sem voru taldir med sykingu af
voéldum Bacillus voru ellefu i aldurshépnum 18-67 ara og einn eldri en 67 ara. Sprautufiklar
voru allir i aldurshépnum 18-67 ara en medalaldur pess hops var 37,1 &r med stadalfravikid

13,7. Frekari upplysingar um aldur méa sja i Toflu 5.

Tafla 4 Hopa- og kynjaskipting Taflan synir kynjaskitingu innan priggja mismunandi sjaklingahopa

Sykingarvaldur (n=12) Maogulegur (n=15) Mengun (n=70)
Heild (97) 12 15 70
Kvk (33) 3 5 25
Kk (64) 9 10 45
Sprautfikn (12) 6 3 3
Kvk (4) 1 1 2
Kk (8) 5 2 1
Krabbamein (22) 1 3 18
Kvk (4) 0 2 2
Kk (18) 1 1 16
Adrir (63) 5 9 49
Kvk (25) 2 2 21
Kk (38) 3 7 28

=
~N




Tafla 5 Aldursdreifing innan flokkunar og hépa Taflan synir aldursdreifinu milli flokkunar og hdpanna

Aldursskipting < 18 &ra (n=15) 18 — 67 ara (n=55) > 67 ara Medalaldur
(n=27) (stadalfravik)
Flokkun
Sykingarvaldur (n=12) 0 11 1 41,6 (16,4)
Maogulegur (n=15) 4 9 2 40,0 (28,0)
Mengun (n=70) 11 35 24 51,0(26,1)
Hépar
Krabbamein (n=22) 4 12 6 53.3(24,7)
Sprautufikn (n=12) 0 12 0 37,1 (13,7)
ABrir (n=63) 11 31 21 48,5 (27,2)
3.1.3 Andlat

Af einstaklingunum 97 létust prir i legunni sem Bacillus raektadist en einn af peim er
talinn hafa latist af vldum bakteriunnar. | Toflu 6 ma sja yfirlit yfir pa latnu, p.e hvort peir

voru taldir med sykingu, mégulega sykingu eda mengada raektun.

Tafla 6 Andlat Taflan synir fjélda andlata innan hvers flokks og hvort einstaklingur hafi latist i legunni tengdri
jakveedri raektun & Bacillus

Latnir (n=29) Sykingarvaldur (n=2) Mogulegur (n=5) Mengun (n=22)
I Bacillus legu (n=3) 1 0 2
Ekki i Bacillus legu (n=26) 2 5 19

par af fiklar (n=3) 0 2 1

3.1.4 Sjukdémsmynd og greining
3.1.4.1 Moguleg syking

Af peim fimmtéan sjuklingum sem féllu i flokkinn Mdguleg syking voru tolf med hita
yfir 38°C, fimm med haekkad gildi & hvitum blodkornum en prir med leekkad gildi, sjo voru
med hakkad gildi & neutrofilum en tveir med leekkad gildi. Allir reyndust med haekkad gildi &
CRP, nema einn par sem pad var ekki melt. Algengast var ad sjuklingar greindust med
hadnetjubdlgu (4/15) en algengasta undirliggjandi astand sjuklinga var einhvers konar
leeknisfreedilegt inngrip. Yfirlit yfir sjukdomsmynd og undirliggjandi sjukdom hja sjuklingum
med mogulega sykingu ma sja i Toflu 7.
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Tafla 7 Sjuklingar med moégulega sykingu vegna Bacillus Taflan synir birtingarmynd sykingarinnar i fengu
i legunni, hvert undirliggjandi &stand var 4samt likamshita, fjdlda hvitra bl6dkorna, neutrofila og gildi & CRP

Nr. Birtingarmynd Undirliggjandi sjukdémur / Hiti Hbk Neutrofilar CRP
inngrip (°C)  (x10%/L) (x10%/L)  (mg/L)
77 Huonetjubdlga Hjarta og &dasjukdomur 39.9 13.6 (H) 9.8 (H) 150(H)
81 Fyrirburi Fyrirburi - 19.7 (H) 11.1(H) -
82 Bl6dsyking? CLL lyfjamedferd 39.2 0.3 (L) 0.2 (L) 34(H)
84 Hudnetjubdlga DM2 (notar insulini) 394 11.4 (H) 9.9 (H) 116(H)
86 Sepsis Aorta dissection /stent graft 39.9 9.2 6.5 204(H)
105 Huadnetjubdlga Sprautufikill 385 11.5(H) 9.6(H) 107(H)
107 pvagferasyking Iktsyki, Sjégren, DM2(notar 38.2 13.7(H) 11.2(H) 144(H)
insalin)
114 Bl6dsyking? Perfo_ratio & rectum eftir 385 19.3(H) 16.7(H) 141(H)
threinsun
Bléosyking? Haorkubilslys og adgero i 38.8 7.9 6.2 193(H)
119 KjsIfarid
Pyogenic arthritis / Hraustur 36.8 B:7.4 3.9 51(H)
131 septiskur arthritis
134 Hudnetjubdlga Sprautufikill 39.2 8.3 4.8 85(H)
Pyogenic arthritis / Lidastunga 39.0 B: 10.4* 45 59(H)
135  Pauciarticular L: 56.13* (H)
juvenile arthritis
146 Blddsyking Briskrabbamein / Intent - 6.3 55 138(H)
metalstent og PTC dren
153 Sepsis Sprautufikill 39.9 2.1 (L) 1.9 18(H)
160 Hnudur & baki Burkitt‘s lymphoma 39.0 0.3 (L) 0 (L) 24(H)

135*: gildi & hbk i bl6oi tekid sama dag og Bacillus rektast fra bl6di og hbk i 1id sama dag og hann raektast i 1id. B: B0,

L:lidvokvi.

3.1.4.2 Syking
Af peim tolf sjuklingum sem taldir voru med sykingu voru sjo peirra med hita yfir

38°C en einn med undir 36°C, fimm med haekkad gildi & hvitum blédkornum en prir med

leekkad gildi,

atta voru med hakkad gildi & neutrofilum en einn med laekkad gildi. Allir

reyndust med haekkad gildi & CRP, nema einn par sem pad var ekki melt. Algengast var ad

sjuklingar greindust med hadnetjubdlgu (4/12) en algengasta undirliggjandi astand sjuklinga

var sprautufikn. Yfirlit yfir sjukdomsmynd og undirliggjandi sjukdém hja peim sem tilheyrdu

flokknum Syking ma sja i Toflu 8.
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Tafla 8 Sjuklingar med sykingu vegna Bacillus Taflan synir birtingarmynd sykingarinnar i legunni, hvert
undirliggjandi astand var asamt likamshita, fjolda hvitra blodkorna, neutrofila og gildi & CRP

Nr. Birtingarmynd Undirliggjandi sjakdomur  Hiti Hbk Neutrofilar CRP
/ inngrip (°C)  (x10%g/L) (x10°%/L)  (mg/L)
25 Huadnetjubolga Fleygskurdur m. Radical 394 13.2 (H) 10.9 (H) 10
eitlatéku 7 arum adur. DM2.
87* fylgikvilli adgeroar Adgerd & hné 37.8 Bl6d: 7.9 4.6 -
93 Mediastinitis og Sepsis Krabbamein Ekki 8.8 7.2 (H) 319(H)
skrad
112 Sepsis Sprautufikill 39.5 5.8 3.1 166(H)
117 Hudnetjubolga Sprautufikill 38.8 16.9 (H) 12.6 (H) 140(H)
124 Huadnetjubolga Sprautufikill 40.2 2.4 (L) 1.9 (L) 77(H)
195 Pyogenic arthritis Krossbandsadgerd Bl6d: 9.6 7.2(H) 181(H)
L: 51.33 (H)
127 Pancreatitis Almennt hraustur 38.4 13.5 (H) 11.1(H) 118(H)
141 Sepsis Alkéhol hepatitis, 35.8 16.1(H) 13.3(H) 72(H)
156 Huadnetjubolga Sprautufikill 37.6 13.1(H) 11.3(H) 151(H)
162 Sepsis Sprautufikill+Remicade 40.1 6.4 55 46(H)
163 Syking i olnbogabot Sprautufikill 38.2 9.6 7.8(H) 67(H)

87*: Flokid tilfelli par sem bakterian reektadist itrekad fra lidvokva yfir 19 manada timabil, gildin i téflunni eru fra fyrstu
reektun

3.1.4.3 Hjartapelsbolga
Hja fjérum sjuklingum par sem Bacillus var talinn sykingarvaldur vaknadi grunur um

hjartapelsbdlgu i tengslum vid jakveaeda raektun. Einnig vaknadi grunur um hjartapelsbélgu hja
tveimur til vidbotar en pa vegna annarra bakteria sem hofdu raektast og jakveed rektun a

Bacillus hafdi verid flokkud sem mengun. | Téflu 9 sjast frekari upplysingar.

Tafla 9 Grunur um hjartapelsbo6lgu Taflan synir fjélda sjuklinga sem grunadir voru um hjartapelsbélgu
vegna jakvaedrar raektunar & Bacillus eda annarra bakteria.Undirstrikadir eru sjuklingar haldnir sprautufikn.
Numer sjuklinga er synt i sviga

Grunur um Sykingarvaldur Mdogulegur Mengun
hjartapelsbélgu

I tengslum vid Bacillus 4 (112,117,124,163)

I tengslum vid adrar 2 (72,126)
bakteriur
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3.1.4.4 Adskotahlutir
Af adskotahlutum var algengast ad sjuklingar hefdu Utedaleggi (n=21) en auk pess

cvk (central vein catheter) (n=8), dren (n=6) eda stent (n=4). Tafla 10 gefur yfirlt yfr hvernig
petta var i hverjum hopi fyrir sig. Auk pess var einn sjuklingur med arteriulinu en hann
tilheyrdi hvorki flokknum syking eda moguleg syking.

Tafla 10 Adskotahlutir Taflan synir fjélda sjuklinga i hverjum flokk med cvk (central vein catheter),
Utedalegg, dren eda stent.

‘ Adskotahlutir Sykingarvaldur Mogulegur Sykingarvaldur Ekki sykingarvaldur
CVK (n=8)* 1 1 6
FAEdaleggur (n=21) 2 4 15
Dren (n=6) 1 1 4
Stent (n=4) 0 2 2

*Mdgulega 6 til vidbotar vid pessa tolu

3.2 Raektunarnidurstdour

3.2.1 Fjoldi setta og adrar bakteriur
3.2.1.1 Syking

Upplysingar um pann fjolda setta (p.e eitt sett samanstendur af tveimur kolbum,
aerobe og anaerobe) og fjolda kolba sem bakterian reektadist i hja peim sjuklingum i
flokknum Syking ma sjé i Toflu 11. Hja sjuklingi nr.87 raektadist bakterian itrekad ar liovokva
yfir 19 ménada timabil. Jakvaed raektun & bakteriunni reyndist vera i tveimur settum eda fleiri
medal niu sjuklinga af télf. Hja einum sjuklingi af tolf reekadist dnnur drvera Ur blddi en Ur

einni kolbu var pad Candida dubliniensis.
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Tafla 11 Fjoldi jakveedra raektana af Bacillus og adrar bakteriur hja i flokknum Syking Taflan synir
fjolda setta sem tekin voru og i hversu morgum raektun reyndist jakvaed fyrr Bacillus. Einnig er dalkur med
upplysingum um adrar jakvaedar reektanir & svipudum tima

Nr. Sett Kolbur | Hvener? Adrar bakteriur
75 1/2 1/4 Tekin sama dag
171 * Endurtekid yfir 19

87* . LT
ménada timabil

93 212 4/4 Tekin sama dag Barkasog: Klebsiella oxytoca

Brjéstholsvokvi: Klebsiella pneumonia

prju sett sama dag

112 4/4 8/8 med 7 klst millibili, | Hraki: Coag.neg.Staph og B-haemolytiskur
pad fjéroa viku streptococcus
sioar
Tekid sama

117 4/4 8/8 solarhring med
u.p.b. 10 kist
millibili hvert.

3/4 3/8 Tvo sett tekin med 4

124 ey
daga millibili

125 171 1/2 Strok fra lid: Staph. Aureus

127 1/2. 1/4 Tekin sama dag
Tekn med 3 daga

141 3/3 5/6 millibili.
Tekin med 5min

156 3/3 6/6 millibili

162 212 4/4 Tekin sama dag

163 3/3 4/6 Tekin med 2 daga Bl6d: Candida dubliniensis
millibili (i syninu med Bacillus 16.3)

87*: Flokia tilfelli par sem bakterian reektadist itrekad fra lidvokva yfir 19 manada timabil, gildin i t&flunni eru fr& fyrstu
reektun
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3.2.1.2 Moguleg syking

Hja sjuklingum i flokknum Moguleg syking reektadist bakterian i tveimur settum af

tveimur teknum (2/2) hjéa einum sjuklingi. Einnig reektadist bakterian Gr 1/1 setti fra lidvokva

og 1/1 settu fra blodi hja sjuklingi nr.135. Jakvaed rektun & bakteriunni reyndist pvi vera i

einu setti medal prettan sjuklinga af fmmtan. Hja einum sjaklingi af fimmtan raekadist énnur

Orvera ur blddi en ar einni kolbu var pad Stenotrophomonas maltophilia. Yfirlit yfir fjolda

setta og adrar bakteriur ma sja i Toflu 12. Nanari Gtlistun & Toflu 11 og Toflu 12 ma sja i

vidauka.

Tafla 12 Fjo6ldi jakveedra reektana af Bacillus og adrar bakteriur hja i flokknum Mdéguleg syking Taflan
synir fjolda setta sem tekin voru og i hversu mérgum raektun reyndist jakveed fyrr Bacillus. Einnig er dalkur med
upplysingum um adrar jakvaedar reektanir & svipudum tima

Nr. Sett Kolbur | Hvener? Adrar bakteriur
77 1/2 1/4 Tekin sama dag
Barkasog (daginn eftir jakveeda reektun a
81 11 1/2 Bacillus): Enterococcus sp og Candida
albicans
82 1/2 1/4 Tekin sama dag
84 1/2 1/4 Tekin sama dag
86 1/2 2/4 Tekin med 2 kist millibili | Berkjuskol: Enterobacter cloacae
105 2/2 2/4 Tekin med 2 kist millibili
11 1/2 Pvag (5d6égum fyrir jakvaeda rektun a
107 . .
Bacillus): E.coli
114 1/1 1/2 Igerdarsyni (3dégum fyrir jakvaeda raektun
& Bacillus) : Citrobacter freundii
119 11 1/2
131 11 1/2
Strok fra sari a hto (1degi fyrir jakvaeda
134 11 2/2 reektun & Bacillus): Streptococcus milleri og
Staphylococcus aureus
135 Bl6o: 1/1 B: 1/2 5 dagar fra jakv.raektun
Liovokvi: 1/1 | L: 1/2 fra bl6di ad jakv.raektun
fra lidvokva
146 11 1/2
153 2/2 3/4 Tekin sama dag BI64d: Stenotroph.maltophilia
(i 1/2 settunum 30.4))
160 11 1/2 igerdarstrok: Coag.neg.staph.
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3.3 Medferd
3.3.1 Penicillin ngemi
Af peim 95 tilfellum sem gerd voru namisprof reyndist bakterian 6naem fyrir

penicillini i 67 tilvikum. T 6llum peim tilvikum sem bakterian var talin sykingarvaldur var
han énaem fyrir penicillini en ad sama skapi i prettan af peim fimmtan tilvikum sem hun var

talin mogulegur sykingarvaldur.

Tafla 13 Penicillin neemi Taflan synir fjélda i hverjum flokki fyrir sig sem var nemur eda 6naemur fyrir
penicillini. Tekid er fram innan sviga nimer sjuklinga sem reyndust hafa bakteriu sem var nem fyrir penicillini

Penicillin neemur (n=28)  Penicillin neemur (n=67)  Neemi ekki athugad (n=2)

Med Bacillus sem 0 12 0
sykingarvald (12)

Med Bacillus sem 2 (nr. 81 og 105) 13 0
mogulegan
sykingarvald (15)

Bacillus ekki talinn 26 42 2
sykingarvaldur (70)

Eftir samanburd & hlutfalli 6neemra og neemra stofna milli flokkanna syking, moguleg syking

og mengun leiddi Fisher exact test eftirfarandi i 1jos:

Sykingarvaldur vs. Mengun

p =0,007113, OR = CI=1,539206 ; . 95% CI

Mogulegur sykingarvaldur vs. Mengun

p =0,07697, OR = 3,967918 CI =0,797529 ; 39,040374 95% CI

(Mogulequr sykingarvaldur + Sykingavaldur) vs.Mengun

p = 0,002567, OR = 7,606388 Cl =1,661516 ; 71,484889 95% CI
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3.3.2 Medferdarval
3.3.2.1 Bacillus talinn sykingarvaldur

Eins og sést i Toflu 14 var pad i einungis premur tilfellum af peim télf sem bakterian
var talin sykingarvaldur ad sjiklingur & syklalyfjum pegar blodraektun var tekin. I sex
tilfellum var empirical medferd breytt i samraemi vid nidurstédur neemisprofa og med tilliti til
pess ad Bacillus hafi raektast en i einu tilfelli var sjuklingur med ofnami fyrir penicillini og
fékk pvi clindamycin sem bakterian var nem fyrir. Lyfin sem urdu fyrir valinu voru

imipenem, vancomycin, gentamicin, meropenem clindamycin og cloxacillin.

Tafla 14 Neemi og medferdarval pegar Bacillus var talinn valda sykingu Taflan synir nidurstodur
nemisprofa hja hverju tilfelli fyrir sig asamt medferdarvali og hvort vidkomandi hafi verd & syklalyfjum pegar
syni var tekio.

Nr. Medferd vid Bacillus A syklalyfjum pegar syni er tekid
75* Clindamycin
g7 ** Vancomycin** Oftast ciprofloxacin
93 Imipenem Cefuroxime og metronidazol
112 Vancomycin, gentamicin, meropenem.
117 Vancomycin og Ceftriaxone.

Meropenem.
124 Cephalothin
125 Ceftriaxone iv. (emp).

Bacillus: Ceftriaxone &fram en pegar R: PenG kemur i 1jés

= Vancomycin iv og clindamycin p.

127 Meronpenem og ciprofloxacin
141 Cloxacillin
156 Vilja bida
162 Meropenem og cloxacillin.
163

75*: Sjuklingur med ofnaemi fyrir penicillini

87**: Flokid tilfelli sem fékk endurtekna syklalyfjaedferd, su medferd er synd sem var i samraemi vid

naemisprof
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3.3.2.2 Bacillus talinn mogulegur sykingarvaldur

Eins og sest i Toflu 15 voru ellefu af peim fimmtan tilfellum sem bakterian var talin
mogulegur sykingarvaldur & syklalyfjum pegar blodraektun var tekin. T premur tilfellum var
reynslumedferd (empirical treatment) breytt i samraemi vid nidurstéour nemisprofa og med

tilliti til pess ad Bacillus hafi raektast. Lyfin sem pa urdu fyrir valinu voru clindamycin,

imipenem og meropenem. Nénari Utlistun & T6flum 14 og 15 ma finna i vidauka.

Tafla 15 Naemi og medferdarval pegar Bacillus var talinn valda mdégulegri sykinguTaflan synir
nidurstddur nemisprofa hja hverju tilfelli fyrir sig asamt medferdarvali og hvort vidkomandi hafi verd a

syklalyfjum pegar syni var tekid.

Nr. Medferd A syklalyfjum pegar syni er tekid

7 Cloxacillin

81 Dicloxacillin

82 Meropenem (empirical) Ciprox og Metranidazol

84 Clindamycin Cloxacillin

26 Fyrir fyrstasett: Amoxicillin/clav.
Fyrir naesta sett: Amoxicillin/clav, Ceftazidime og
Cloxacillin.

105

107 Mecillinam

114 Imipenem og meropenem.

119 Clindamycin Cloxacillin

131

134 Amoxicillin / clav

135 Cloxacillin

146 Ceftazidime og Metronidazol

153

160 Vancomycin Cephalothin

3.4 Hringingar

[ sjo tilfellum af 97 jakveedum reektunum voru nidurstédur hringdar Gt sem Gram-
neikvaedir stafir. I premur tilfellum var hringt og nidurstddurnar leidréttar en i fjorum tilfellum

voru nidurstodur ekki leidréttar. I tveimur tilfellum geetu nidurstodur hafa verid mistalkadar.
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3.5 Dagsetning jakveedrar raektunar

3.5.1 Samfélagssyking eda spitalasyking

Tafla 16 Taflan synir hvenar i legunni raektunin var jakvaed fyrir Bacillus

A komudegi 1-3 dégum eftir komu >4 dégum eftir komu

Fjoldi: 62 19 16

3.5.2 Ar

Fioldi
22
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16 O Mengun

M Syking

O Moguleg

14 ]
12 —

o ]
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!
|

2006 2007 2008 2009 2010 2011 2012 2013 Ar

Mynd 3 Fjoldi jakvaedrar rektunar af Bacillus a ari Myndin synir fjolda jakveedra raektana af Bacillus ar
hvert, fra 1. jandar 2006 — 31. desember 2013. A myndinni taknar raudur litur sykingu, graenn taknar mégulega
sykingu og gulur taknar mengun.

Flestar jakveaedar reektanir reyndust vera arid 2009 eda tuttugu talsins , i 6dru seeti var
ario 2010 med sextan jakveedar rektanir og pridja setid skipudu arin 2006 og 2008 med

fjortan jakveedar reektanir hvort fyrir sig.
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3.5.3 Manudur
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Mynd 4 Fjoldi jakvaedrar raektunar af Bacillus eftir mdnudum Myndin synir samantekt a fjdlda jakveedra
reektana fyrir Bacillus i hverjum ménudi samanlagt fra 1. jandar 2006 — 31. desember 2013. Raudur litur tdknar
sykingu, greenn taknar moégulega sykingu og gulur litur tknar mengun.

Flestar jakveedar raektanir reyndust vera i oktober eda sautjan talsins , i 6dru saeti var

jali med prettan jakveedar raektanir og i pridja seetid skipudu manudurnir mars og juni med

ellefu jakvaedar reektanir hvor fyrir sig.
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4. Umraedur
4.1 Sjuklingar
4.1.1 Flokkun i sykingu og mengun

Nidurstodur rannsoknarinnar benda til pess ad Bacillus hafi verid ad valda nokkrum
tilfellum af alvarlegum sykingum hér & landi undanfarin ar eins og sja ma i Toflu 3. Flokka
burfti tilfellin 97 i sykingu annars vegar og mengun hins vegar en fra upphafi var ljést ad baeta
burfti vid pridja flokknum, mdguleg syking, sem innihélt sjuklinga & grau sveedi. pad helsta
sem var studst vid pegar kom ad pvi ad greina @ milli mengunarvalds og sykingar var
eftirfarandi: fjoldi jakveedra blodraektana, medferd og arangur hennar, fjoldi hvitra bl6dkorna,
gildi & CRP og likamshiti. I langflestum tilvikum voru upplysingar um bl6dgildi og
likamsskodun fra sama degi og jakvaeda rektunin en ef ekki voru upplysingar fra peirri
dagsetningu voru gildin fra deginum & undan eda eftir valin (Tafla 7 og Tafla 8). Auk pess var
horft til pess hvort sjuklingur hefdi ordid fyrir aukinni &haettu & Gtsetningu fyrir sykingu p.e
med leggi eda adrar linur (Tafla 10), hefdi undirgengst einhvers konar inngrip likt og
liddstungu eda skurdadgerd, veeri krabbameinssjuklingur, nyburi/fyrirburi eda sprautufikill
(Tafla 7 og Tafla 8).

4.1.2 Hopskipting sjuklinga
Til ad kanna mismunandi birtingarmynd sykinga af voéldum bakteriunnar var

sjuklingum skipt i prja hopa; Sprautufikla (i virkri neyslu), Krabbameinssjuka (med
nygreindan sjukdom eda i medferd) og Adra (med ymsa undirliggjandi sjukdéma, til deemis
COPD, hjarta-og a&dasjukdém , alkéhélisma, lyfjafikn og gedsjukdéma en auk pess var innan
hopsins hraustir einstaklingar med slema kvefpest, folk sem hafdi lent i slysi, einhverskonar
inngripi eda ordid fyrir averka af einhverju tagi). Innan hvers héps var kynjaskipting og
aldursdreifng skodud auk pess hversu margir i hverjum hopi reyndust med sykingu, mégulega

sykingu eda mengun af véldum Bacillus. eins og sést i Toflu 4 og Toflu 5
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4.1.3 Kyn og aldursskipting
Kynjaskiptingin innan pydisins var heldur 6jofn, 64 karlar og 33 konur (Tafla 4). Adur

hefur verid lyst 6jafnri kynjaskiptingu i tengslum vid sykingar og pa med karlkyn i meirihluta
(43). Innan hopanna i pessari rannsokn var hlutfall karla/kvenna 8/4 i hépi Sprautufikla, 18/4 i
hdpi Krabbameinssjikra og hja Odrum 38/25. Fleiri karlar koma & Vog vegna sjukdéms sins
(44) en ekki er skyr asteda fyrir 6jafnri kynjaskiptingu innan hinna hopanna. Ymsar astsedur
geetu legid ad baki en pad geeti verid svo ad syni til reektunar séu yfir hofud oftar tekin hja
korlum en konum. Hins vegar kom fram i rannsokn a jakvaedum raektunum fra arinu 2010 ad
af raunverulegum sykingum voru 43% reaektana fra konum og 56.6% reektana fra korlum (45)
sem er tiltdlulega jonfn skipting & milli kynja. P4 er moguleiki ad karlkyns einstaklingar lendi
oftar i slysum tengdum okutekjum eda atokum eda leiti oftar & slysa og braédamottoku vegna
annarra astedna. begar tolur fra Landlakni eru skodadar um valdar adgerdir framkveemdar a
sjukrahisum munar ekki miklu i fjélda adgerda milli kynjanna (ef ekki eru teknar med
adgerdir tengdar fedingum og legi) (46). Medalaldur innan hoépanna var 53,3 ar hja
Krabbameinssjiklingum, 37,1 ar hja Sprautufiklum og 48,5 ar hja O8rum en nanari Gtlistun &
aldri m& sja i Toflu 5. En medalaldur sprautufiklanna i pessari rannsokn samraemist pvi ad

sprautufiklar eru flestir taldir & aldrinum 35-45 ara (47).

4.1.4 Andlat
Tafla 6 gefur upplysingar um hvort sjuklingar hafi latist i peirri legu sem Bacillus

reektast. Einn sjuklingur (nr.141) er talinn hafa latist af syklasétt vegna Bacillus en hja honum
reektadist bakterian stuttu fyrir andlat og einnig vid krufningu. Mdgulega var um sama stofn
ad raeda en ekki er haegt ad segja til um pad ad svo stéddu pvi nemisprof var einungis gert &

fyrra syninu og hvorki tidkast ad gera tegunda -eda stofngreiningu & Bacillus hér & landi.

4.1.5 Birtingarmynd og greining
Undirliggjandi astand sjuklinga, birtingarmynd & vandamali tengdu jakvedri raektun a

Bacillus asamt voldum nidurstodum fra blodgildismalingum (hvit blédkorn, neutrofilar og
CRP) ma sja i Toflu 7 og 8. Dagsetning a blodgildum er su sama og dagsetning jakvadrar
reektunar en i orfaum tilfellum hofou akvedin gildi ekki verid mald pann daginn og var pa
studst vid fyrri eda naestu melingar, allt eftir pvi hvor var nar dagsetningu synatoku sem
reyndist jakveaed raektun. Hja eftirfarandi sjuklingum voru ekki 6ll gildin fra sama degi og
jakveaeda raektunin: 77 (CRP fra deginum adur), 114, 119 , 134 og 135 (CRP fengid daginn

eftir), en auk pess er vert ad nefna ad gildin hja sjuklingi nr.135 eru fra deginum sem
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bakterian reektast Ur blddi en ekki liovokva (ad undanskyldum fj6lda hvitra blédkorna i

lidvokva en su tala er fra somu dagsetningu og bakterian raektadist ur lidvokva).

4.1.5.1 Mdoguleg syking
Alls voru fimmtén sjuklingar taldir med mogulega ifarandi sykingu af véldum Bacillus

en i Toflu 7 ma sja upplysingar tengdar legu hvers og eins. Skurdadgerdir, isetning aukahluta
og 6nnur inngrip voru radandi sem undirliggjandi astand i pessum flokki, Mdguleg syking.
Rannsoknr hafa synt ad slikt auki haettu a sykingu af véldum Bacillus (12, 17). Algengasta
birtingarmynd maogulegrar bakteriusykingar var blodsyking eda grunur um slika i fjorum
tilfellum auk sepsis i tveimur tilfellum. Af pessum sex tilvikum voru fjoégur vegna inngrips,
eitt eftir krabbameinsmedferd og pad sidasta var i tengslum vid sprautufikn. Hja fimm af
pessum sex var hitastig melt og reyndust allir med hita yfir 38.5 °C. Tveir sjuklingar voru
neutropeniskir, badir i krabbameinsmedferd, og einn til vidbotar dansadi & linunni vid leegstu
mork edlilegs gildis en s& var haldinn sprautufikn. Hja peim fjortan af fimmtan sem taldir
voru med mogulega sykingu var CRP malt og reyndist haekkad hja peim 6llum. Slikt geeti
bent til bakteriusykingar en p6 verdur ad hafa i huga ad meirihluti sjuklinga innan pessa hops

var med alvarlegt undirliggjandi astand sem geeti att sinn patt i haeekkun & CRP gildinu.

4.1.5.2 Syking
Alls voru tolf taldir vera med ifarandi sykingu af voldum Bacillus en i Téflu 8 ma sja

upplysingar tengdar legu hvers og eins. Sprautufikn var algengasti undirliggjandi sjakdémur
pess hdéps sem talinn var med sykingu, eda i sex tilvikum, og af peim voru prir med
hadnetjubdlgu, einn med sykngu i olnbogabdt og tveir med sepsis. En adur hefur verid lyst
tilfellum af hudnetjubdlgu medal sprautufikla (30). Einn til viobotar fekk sepsis eftir ad hafa
fengio vessandi sar sem aukaverkun af sterum og glypressini sem honum var gefid vegna
alcohol-hepatitis. Hja tveimur einstaklingum raektadist bakterian Ur lidvokva i badi skiptin
eftir adgerd a hné en slikum sykingum hefur verid lyst af véldum bakteriunnar (26). Hja peim
tiu sem CRP var melt reyndist pad haekkad hja niu einstaklingum. Einn af sjuklingunum tolf
var med hvitkornafaed en hann var ekki i krabbameinsmedferd heldur haldinn sprautufikn.

4.1.5.3 Hjartapelsbdlga
ponokkrum tilfellum af hjartapelsbolgu af voldum Bacillus hefur verid lyst, ymist i

tengslum vid gervilokur og adra adskotahluti i/vid hjarta eda sprautufikn (15, 48, 49). En pad
hefur verid asteda pess ad grunur um hjartapelsbdélgu hafi vaknad i kjolfar jakveedrar

reektunar a Bacillu. eins og sést i Toflu 9. Einn greindist med hjartapelsbolgu i 6mskodun
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(nr.112) en hja hinum premur er skrad i Sogu ad ekki sé haegt ad Gtiloka greiningu pé merki

um hjartapelsb6lgu hafi ekki sést & 6mskodun.

4.1.6 Adskotahlutir
Samantekt a fjolda sjuklinga med adskotahluti ma sja i Toflu 10. Vegna myndunar &

lifhimnum og mikillar vidlodunar groa Bacillus hefur faréldrum & spitélum verid lyst par sem
bakterian a greidari leid til sjuklingsins ef adskotahlutir eru til stadar (17). Ekki voru allar
upplysingar um slikt vel skradar og ma pvi taka tolum i t6flu 7 med fyrirvara og pa hvad helst
um cvk en sex til vidbotar vid pa atta sem koma fram i t6flu 7 geetu moégulega haft slikan par
sem peir voru i krabbameinsmedferd (par af voru fjorir med illkynja blodsjukdém). Tveir af
pessum sex tilheyrdu flokknum mdguleg syking. Auk pess var einn sjuklingur med arteriulinu
(bakterian var talin vera mengunarvaldur i syninu hja honum) en peer upplysingar koma ekki
fram i Toflu 10.

4.2 Raektunarnidurstoour
4.2.1 Fjoldi setta og adrar bakteriur

Eins og kom fram i kafla 4.1.1 var medal annars, og pa hvad helst, studst vio fjélda
setta sem bakterian reektadist frd& midad vid fjolda setta sem voru tekin pegar kom ad pvi ad
flokka bakteriuna sem sykingarvald eda mengun. En eitt sett samanstendur af tveimur
kolbum, annarri fyrir lofthadar adsteedur og hinni fyrir loftfeelnar adsteedur. bar sem Bacillus
getur lifad i margvislegu umhverfi og myndad lifhimur og syklad (colonise) sjuklinga er
audvelt fyrir hann ad menga syni sem tekin eru til reektunar. Med pvi ad taka a.m.k tvd
blodraektunarsett aukast likurnar a ad fa hinn raunverulega sykingarvald eins og kliniskar
leidbeiningar Landspitala radleggja (50). 1 Toéflum 11 og 12 ma sja upplysingar um fjolda
jakveaedra reektana hja annars vegar peim sjaklingum sem taldir voru med sykingu og hins

vegar peim sem taldir voru med mogulega sykingu.
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4.2.1.1 Syking
Hja peim tolf sjuklingum sem bakterian var talin sykingarvaldur reekadist han i fleiri

en tveimur settum hja niu sjuklingum eins og sja ma i Toflu 11. beir sem einungis reyndust
med bakteriuna i einu setti féllu undir pennan flokk vegna medferdarinnar sem var valin fyrir
pa en allir prir fengu videigandi medferd vid sykingu af voldum Bacillus og ma pvi atla ad
peir sem ad medferd peirra komu hafi pa talid bakteriuna vera sykingarvald. Fra peim sex
sjuklingum sem bakterian reektadist i premur eda fleiri settum voru synin tekin & mismunandi
tima dags eda med einhverra daga mllibili og ytir pad sterklega undir grun um ad hun hafi
verid adalleikari i sykingunni. Hja engum reektadist dnnur bakteria i blédi samtimis og
Bacillus en Candida dubliniensis 6x Ur einni kolbu af premur settum sem tekin voru hja
sjuklingi nr.163. Sa sjuklingur var ekki med hvitkornafaed, en C. dubliniensis er hvad helst
pekktur sem sykingarvaldur i 6naemisbaldum einstaklingum. Sjuklingur fékk medferd vid C.
dubliniensis en Bacillus raektadist med tveggja daga millibili hja peim sjaklingi og var pvi
talinn sykingarvaldur. Hja sjuklingi nr.87 reaektadist bakterian alls fimmtan sinnum a
adskildum dagsetningum yfir 19 méanada timabil og alltaf fra liovokva. Sjuklingur for tvisvar i
opna synovectomiu, i fyrra skptid rektast Bacillus frd vefjabita en seinni adgerdin er

framkveemd um ari sidar en eftir pad raektast Bacillus ekki aftur hja sjuklingnum.

4.2.1.2 Moguleg syking
Hvad vardar fjolda jakveaedra blodraektana var annad var uppi & teningnum i hopi peirra

sem taldir voru med mogulega sykingu af voldum Bacillus eins og sést i Toflu 12. Bakterian
reektadist einungis i einu setti hja tolf af fimmtan sjuklingum en af peim toIf var einungis tekio
eitt sett i niu tilfellum. bvi ma velta fyrir sér hvort bakterian hefdi reektast i fleiri settum ef pau
hefdu yfir hofud verid tekin. Sjaklingur nr.135 skar sig Gr hdpnum pvi bakterian reektadist
baedi fra blddi og lidvokva og er liklegt ad um sama stofn hafi verid ad raeda en nidurstodur
naemisprofa voru samhljoda. Asteeda pess ad sa sjuklingur var ekki flokkadur sem syktur var
ad meodferdarvalio var ekki i samraemi vid naemispréfid og etti i raun ekki ad hafa borid
arangur. Midad vid nidurstodur pessarar rannsOknar geta vaknad spurningar um hvort

bakterian geti horfid af sykingarstad an medferdar (self limited).
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4.3 Meoferd
4.3.1 Penicillin ngemi

Pad kom i ljos ad medal allra sem taldir voru med sykingu reyndist bakterian énaem
fyrir penicillini en medal prettan af peim fimmtan sem taldir voru med moégulega sykingu
(Tafla 13). En par sem onami fyrir penicillini einkennir Bacillus cereus (5, 41) pottu i
nidurstédurnar ahugaverdar. bess ber ad geta ad ekki var horft sérstaklega til pess hvort
sjuklinga i hépana syking, moguleg syking eda mengun. Til ad bera saman hlutfall 6neemra og
nemra stofna a milli flokkanna priggja voru settar upp prjar 2x2 t6flur og framkvemt Fisher
exact prof i R : 1) Syking borin saman vid mengun (p=0,007113), 2) Mdguleg syking borin
saman vid mengun (p=0,07697), 3) Syking og moguleg syking borin saman vid mengun
(p=0,002567). bad ma pvi alykta med fyrirvara ad peir stofnar af Bacillus sem voru ad valda
sykingum eda mogulegum sykingum hér a landi & arunum 2006-2013 voru liklegri til ad vera
onaemir fyrir penicillini. En hafa verdur i huga ad stadtdlulegur 6endanleiki i dryggisbili og
gagnlikindahlutfalli er vegna pess ad i engu tilfelli sykingarvaldanna var hin nam fyrir
penicillini.
4.3.2 Medferdarval

EkKi er pekkt hvada medferd hentar best fyrir Bacillus sykingar og verda pvi breidvirk
carbapenem lyf hvad oftast fyrir valinu en auk pess hefur verid melt med gentamicin,
tetracycline, chloramphenicol, clindamycin, erythromycin og vancomycin (6, 41). En
mikilveegt er ad fara eftir nidurstddum namispréofa en CLSI hefur gefid ut upplysingar um pau
lyf sem malt er med ad séu profud (sja Toflu 2) (42).

4.3.2.1 Syking
[ einungis premur tilfellum af peim toIf sem bakterian var talin sykingarvaldur var

sjuklingur a syklalyfjum pegar blddraektun var tekin en i 6llum tilfellum hefdi su lyfjagjof
ekki virkad & bakteriuna midad vid nidurstodur namispréfanna (Tafla 14). Hja einum
sjuklingi var medferd breytt en annar lést degi sidar vegna sepsis, s& pridji fékk ekKki
videigandi medferd eda su var ad minnsta kosti ekki skrad i S6gu. I sex tilfellum var empirical
medferd (sem gefin var eftir synatoku) breytt i samraemi vid nidurstéour neemispréfa og med
tilliti til pess ad Bacillus hafi rektast en i einu tilfelli var sjuklingur med ofnemi fyrir
penicillini og fékk pvi upphaflega clindamycin sem bakterian var svo nem fyrir. Lyfin sem
urdu fyrir valinu hja 6llum sjuklingahépnum voru imipenem, vancomycin, gentamicin,

meropenem og clindamycin en rannsoknir syna ad pau virki oftast gegn B.cereus (41).
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4.3.2.2 Moguleg syking
I ellefu tilfellum af peim fimmtan sem bakterian var talin mogulegur sykingarvaldur

var sjuklingur & syklalyfjum pegar blddraektun var tekin (Tafla 15). Samkvaemt nidurstédum
naemisprofa virkadi ekkert peirra gegn bakteriunni sem raektadist. | premur tilfellum var
empirical medferd breytt i samraemi vid nidurstodur naemispréfa og med tilliti til pess ad
Bacillus hafi rektast en lyfin sem urdu pa fyrir valinu voru clindamycin, imipenem og
meropenem. Auk pess fékk sjuklingur nr.81 ampicillin en i pvi tilviki var bakterian neem fyrir

penicillini.

4.4 Hringingar
[ sjo tilfellum af 97 jakveedum reektunum voru nidurstddur hringdar Gt sem Gram-

neikvadir stafir. Asteedan var s ad bakterian getur aflitast vid Grams-litun og er pa ekki ljost
hvort um sé ad reeda Gram-jakveedan eda Gram-neikveaedan staf. Nylegasta tilfellid af pessum
sjo var fra arinu 2009 svo ad 6llum likindum hafa vinnuadferdir breyst til hins betra & sidustu
fimm &rum. 1 premur pessara tilfella var hringt og nidurstddurnar leidréttar daginn eftir, pegar
ljost var & grédri ad um Bacillus veeri ad reda. Til vidbdtar vid pessi sjo tilfelli geetu
nidurstodur hafa verid mistalkadar i tveimur tilfellum. Annars vegar var tilkynnt ad vafi 1€k &
hvort um veeri ad reeda Gram jakvaeda eda neikveeda stafi og var svarid tulkad sem Gram
neikvaedir par sem einstaklingur var med E.coli i pvagi. Hins vegar geeti hjukrunarfraedingi
hafa misheyrst pegar tilkynning fra Syklafraedideild um coagulasa neikveaeda staphylococca

var skrad sem Gram-neikvadir stafir i S6gu.

4.5 Dagsetning jakveedrar raektunar
4.5.1 Samfélags- og spitalasykingar

Vegna pess i hversu utsettir inniliggjandi sjuklingar & sjukrahusum eru fyrir
bakteriunni (17) var tekid saman hvenar i legu sjuklingsins bakterian raektadist i Toflu 16.
Timabilunum var skipt i prennt; & komudegi, 1-3 dégum eftir komu og ad lokum fjérum eda
fleiri dégum eftir innldgn. Astedan fyrir vali & peim timabilum er ad syking er talin vera
spitalasyking ef han & sér stad 48 klukkustundum eftir komu a sjukahis. Fra meirihluta
sjuklinga (64%), eda 62 af 97, reektadist Bacillus Gr syni sem tekid var & komudegi en fra um
16% eftir meira en 4 daga i legu. Midad vid pessar tolur virdist pvi algengara ad bakterian

komi fra umhverfi utan spitalans.
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452 Ar
Flestar jakvaedar raektanir af Bacillus voru arid 2009, eda tuttugu talsins eins og sja ma

a Mynd 1. Af peim fjérum sem taldir voru med sykngu pad arid voru prir sprautufiklar en
einn krabbameinssjuklingur. Fljott a litid virdist munurinn mikill midad vid 6nnur ar En pegar
hlutfall mengunar er skodad (p.e flokkurinn fjéldi peirra tilfella sem talin voru mengud midad
vid samanlagdan fjolda sykingar og mdgulegrar sykingar) reynist pad eftirfarandi: 64%
(2006), 71% (2007), 86% (2008), 70% (2009), 69% (2010), 90% (2011), 64% (2012), 80%
(2013). Prosenturnar geetu mogulega verid vanmat par sem mogulega voru einhver tilfelli
mengun i flokknum mdoguleg syking. Samkvemt Bsc-ritgerd um Vidbrégd vid jakvedum
bl6draektunum & Landspitala ario 2010 kom i ljés ad 37% jakveedra rektana var alitin
mengun pad &r. En talad var um ad su tala veeri jafnvel ofmat (45). Hlutfall mengadra
blodrektana af voldum Bacillus arid 2010 var 69% sem er mun herra en heildarhlutfall
mengadra blodraektana (37%). Vitad er ad Bacillus mengar audveldar en margar adrar
bakteriur en pad méa po velta pvi fyrir sér hvort einhver Bacillus mengunartilfellanna i pessari

rannsokn hafi i raun verid syking.

4.5.3 Manudur
Oktébermanudur var sigurvegari pegar kom ad fjolda jakveedra raektana en einnig

vardani mengud syni eins og sja ma a Mynd 2. Fra agustmanudi til oktobermanadar voru
engir taldir vera med sykingu en svo hatt hlutfall mengunar a pessum premur manudum getur
ytt undir grun um O6vondud vinnubrégd. Pa baedi vardandi synatbkuna sjalfa, t.d ad
vidkomandi sé éreyndur en petta eru einmitt peir manudir sem nemar koma inn & spitalann,
eda pa ad einungis sé tekio eitt sett sem gefur ekki ndgu skyra mynd af pvi hver raunverulegur
sykingarvaldurinn er. En rannsokn fra israel syndi synt fjélgun jakvaedra reektana Bacillus &
haustmanudum og vekur pad upp spurningar um hvort slikt hafi haft ahrif ad & pessum arstima
reektist bakterian frekar fra kliniskum synum (51). Hins vegar verdur ad hafa i huga ad
adstaedur eru 6druvisi & peim sl6dum og pyadi islensku sjuklinganna mun minna en i israelsku
rannsokninni og getur vissulega eitthvad verid tilviljunum had hvernig fjoldi radast & hvern
manud. Hins vegar draga pann lerdém af nidurstédum ad vanda avallt til verka en rannsoknir
hafa synt ad taka skuli bakterium sem yfirleitt eru taldar vera mengunarvaldar med fyrirvara
(52, 53)
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4.6 Takmarkanir
Helstu takmarkanir rannsoknarinnar eru peer ad verid er ad meta afturvirkt hvort

bakterian hafi verid ad valda sykingum ut frd gognum fra sjukraskram og kemur fyrir ad
upplysingar seu illa skrddar. AJ auki var ekki sami leidbeinandi sem mat alla sjuklinga
hverju sinni og getur verid spurning um huglaegt mat sérstaklega hvad vidvikur flokknum
moguleg syking. Einnig er ekki venjan & Islandi ad tegundagreina bakteriuna ef hun reektast
og pvi ekki haegt ad meta tilfellin i tengslum vido pekkta meinvirkni tegunda ettkvislar

Bacillus.

4.7 Styrkleikar
ifarandi sykingar af véldum Bacillus hafa aldrei verid skodadar 4dur & islandi og er

Oskandi ad verkefnid geti leitt til pess ad heilbrigdisstarfsolk verdi vakandi fyrir
moguleikanum & raunverulegri sykingu og pa einnig medvitad um beta-laktamasa framleidslu
B.cereus. Slikt getur studlad ad skilvirkari medferd og battum vinnubrégdum vid toku a
synum til rektunar. Adgengi var ad rafrenum sjakraskram allra sjuklinganna og var saga
hvers og eins skodud gaumgeefilega med tilliti til peirrar legu sem Bacillus reekadist. Auk pess
er mikill styrkleiki ranns6knarinnar ad hvert tilfelli var reett medal sérfreedinga sen hafa mikla

bekkingu og reynslu & sinu svidi.

4.8 Neestu skref
Listi yfir sjotiu einstaklinga med jakveeda reektun af voldum Bacillus & arunum 2002

til 2005 liggur fyrir. Veeri pvi &hugavert ad sja hvort svipadur fjoldi reyndist med
raunverulega sykingu af voldum bakteriunnar & pvi timabili. Par ad auki eru tilteekir um
fjorutiu frystir Bacillus stofnar sem reektast hafa dar blodi, liovokva eda maenuvokva sidastlidin
ar. bvi veeri ahugavert ad kanna hvort skyldleiki sé medal stofnanna med tilliti til sjukrasogu,
legutima og timasetningar jakveedrar raektunar. Slikt geeti gefid upplysingar um litla faraldra
innan spitalans, deilda innan hans eda medal sprautufikla. Einnig liggur fyrir ad taka saman
bau syklalyf sem alltaf yroi préfad fyrir & nemispréfum sem myndi auka skilvirkni medferdar

ef bakterian reynist sykingarvaldur.
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4.9 Alyktanir
Rannsokn pessi hefur varpad 1josi a algengi jakveedra blodraektana af véldum

Bacillus, badi hvad vardar mengun en jafnframt pad ad um alvarlegar sykingar getur verid ad
reeda. | rannsokninni lagu 27 sjiklingar undir grun um ad vera med sykingu af voldum
Bacillus en par af voru 12 taldir med sykingu og 15 med mogulega sykingu. Hins vegar ma
velta fyrir sér hvort bakterian hefdi reektast i fleiri settum ef pau hefdu yfir htfud verid tekin
hja sjuklingum i hopnum Mdoguleg syking en pa hefdi verid audveldara ad greina & milli
sykingar og mengunar. Su stadreynd ad sjotiu jakveedar reektanir voru ad 6llum likindum
mengun er ahyggjuefni en slikt er mikil vinna fyrir Syklafraedideild og getur auk pess kallad
a oOnaudsynlega syklalyfjagjof. En vegna pess eiginleika ettkvislarinnar ad geta lifad i
gridarlega fjélbreyttu umhverfi, myndad lithimnur og beta-laktamasa er mikilvaegt ad sofna

ekki & verdinum pegar Bacillus reektast og pa sérstaklega pegar sjuklingar pjast af sprautufikn.

5. bakkir
Keerar pakkir feer adalleidbeinandi minn Helga Erlendsddttir &samt medleidbeinendum

Asgeir Haraldsson, Karl G. Kristinsson, Magnuts Gottfredsson og Sigurdur Gudmundsson
fyrir 6metanlega leidségn. Auk pess fer fostudagshopurinn undir leidségn Asgeirs keerar
pakkir fyrir go6dan studning og hvatningu. Einnig er ég innilega pakklat starfsfolki
Syklafredideildar fyrir hjalpsemi og adstodu og pa hvad helst Lindu, Mértu og Svandisi. Ad
lokum vil ég pakka fjélskyldunni minni fyrir yfirlestur a ritgerdinni og alla adra adstod
sidustu manudi auk pess sem vinir minir Anna Mjoll, Heidrés og Jon Magnus fa sérstakar

pakkir fyrir adstod & 6gurstundu.
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Vidauki

Néanari Gtlistun & Toflu 11, Fjoldi jakvaedra rektana af Bacillus og adrar bakteriur hja i flokknum Syking
Taflan synir fjolda setta sem tekin voru, hvadan og i hversu mérgum raektun reyndist jakveed fyrr Bacillus.
Einnig er dalkur med upplysingum um adrar jakvaedar raktanir a svipudum tima

Fjoldi setta med Bacillus / Fjoldi setta tekin og pa Adrar bakteriur
Nr. hvadan
75 1/2 (aer) (blaxd)
1/1 (mars), 1/1 x4 (jali), 1/1x3 (des: 20.des i 2/2 settum,
87 23.des Ur 1id og bursuvékva), 1/1 (jan), 1/1 (okt)
2/2 (2x (aer+anaer) Barkasog: Klebsiella oxytoca
93 Eitt fr& cvk og hitt fra slageed Brjdstholsvokvi: Klebsiella
pneumoniae
4/4 (4x (aer+anaer) Hraki: Coag.neg.Staph og B-
112 9.6: kl.14.3012/2 og kl.21.20 i 1/1 (blazd) haemolytiskur streptococcus
16.6: i 1/1 (cvk)
4/4(4x (aer+anaer)
117 KI.00 i 1/1, k1.13.00 i 1/1 og kI.23.45 i 2/2. EKKi tilgreint

hvadan.

3/4 (2aer+1anaer)

(ekki tilgreint hvadan)

124 4.12.2009 : 2/ 2 settum (aer Ur 6dru en anae Ur hinu)
8.12: 1/2 settum (aer)

125 1/1 (aer+anaer) Strok fra lid: Staph. Aureus
127 1/2 (aer) EKKi tilgreint hvadan.

3/3 (3aer+ 2anaer)
141 5.1112/2 (,annad“) og 2.11 1 1/1 (blazd)

3/3 (3x(aer+anaer)
156 K1.19.30, 19.35,19.40 (blaad)
162 2/2 (blaxd)

3/3 (Laer+ 3anaer) BI6d: Candida dubliniensis
163 16.311/2 en 18.3 1 2/2 (Blaad) (i syninu med Bacillus 16.3)
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Nanari utlistun & Téflu 12, Fjoldi jakveedra rektana af Bacillus og adrar bakteriur hja i flokknum
Maéguleg syking Taflan synir fjélda setta sem tekin voru, hvadan og i hversu mérgum reaektun reyndist jakveed
fyrr Bacillus. Einnig er dalkur med upplysingum um adrar jakvaedar raktanir a svipudum tima

NUmer

Fjoldi setta med Bacillus / Fjoldi
setta tekin

Adrar bakteriur

77 | 1/2 (blaxd)
1/1 (anaer) (blaxd) Barkasog (daginn eftir jakveda
81 reektun & Bacillus): Enterococcus sp
og Candida albicans
82 1/2 (aer)
Bedi fra blazd
84 1/2(anaer)
Bedi sett Ur blaaeo.
86 1/2 (aer+anaer) Berkjuskol: Enterobacter cloacae
kl.14( vex-cvk) og 18(arteria)
105 2/2 (2xaerobe)
kl1.00 (cvk) og 02.00
1/1 (anaer) (bl&zed) Pvag (5ddgum fyrir jakveeda reektun
107 . . .
& Bacillus): E.coli
1/1 (anaer) (ekki tilgreint) Igerdarsyni (3dégum fyrir jakveaeda
114 reektun & Bacillus) : Citrobacter
freundii
119 | 1/1 (anaer) (bladxd)
131 | Lidvokvi:1/1 (anaer)
1/1 (aer+anaer) ) (ekki tilgreint) Strok fra sari & had (1degi fyrir
jakveeda reektun & Bacillus):
134 I
Streptococcus milleri og
Staphylococcus aureus
135 Bl60: 1/1 (anaer) ) (ekki tilgreint) 31.7
Liovokvi:1/1 (aer) 4.8
1/1 (aer) (blazd)
146
2/2 (laer og 2anaer) Bl60: Stenotroph.maltophilia
153 30.41i2/2 (i 1/2 settunum 30.4))
(bldzd) og 1.5 : kolba lysir en ekkert
VEX.
160 | 1/1 (anaer) (cvk) igerdarstrok: Coag.neg.staph.
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Nanari Utlistun & Téflu 15 Neemi og medferdarval pegar Bacillus var talinn valda mégulegri sykingu
Taflan synir nidurstéour nemisprofa hja hverju tilfelli fyrir sig asamt medferdarvali og hvort viokomandi hafi
verd & syklalyfjum pegar syni var tekid.

Nr. Neemi Medferd A syklalyfjum
pegar syni er tekid
77 S:Erythromycin og Clindamycin Ceftriaxone iv og gentamycin Cloxacillin
R:PenG iv (emp). En svo cloxacillin.
Ampicillin (,,Gram neg stafur Dicloxacillin
81: S:PenG, Tetra,Eryth, Clinda naemi fyrir ampicillini sidar
leidrétt) og 4fram &
Cloxacillini.
82 S:Clindamycin, Meropenem (emp) Ciprox og
Metranidazol
R: Penicillin G, Tetracycline
Cloxacillin(emp). Cloxacillin
84 S: Erythromycin, R: Penicillin G, I: Tetracycline og Bacillus: IS
Clindamycin
Liklega ceftazidime og Fyrir fyrstasett:
cloxacillin Amoxicillin/clav.
86 S:Erythromycin R:Penicillin G I: Tetracycline, Fyrir nzesta sett:
Clindamycin Amoxicillin/clav,
Ceftazidime og
Cloxacillin.
105 S:PenG,Imi,tetra,genta,eryth,chloram,ciprox. Ceftriaxone (emp).
107 S:Imi,Tetra,Genta,Chloramph,Ciprox R:PenG, Er & ciprofloxacini vegna Mecillinam
I:Erythro pvagfarasykingar
114 S:Imi, Tetra,Genta,Chloraph,Ciprox Metronidazol og cefuroxime
R:PenG (emp). :
I: Erythr Bacillus: Imipenem og
meropenem.
Imipenem,Genta,Erythr,Clinda,Chloramph,Ciprox,Van | Amoxicillin og Clindamyecin. Cloxacillin
119 co Bacillus nemur fyrir
R: PenicillinG, Amoxicillin/clav, Ceftriaxone, Clindamycin og pvi haldid
I: Tetracycline afram med pa medferd.
S:Imipenem,tetracycline,gentamicin,erythromycin, Cloxacillin (emp)
131 chloramphenicol, Ciprofloxacin,
R:PenG.
S: Imipenem,Genta,Erythro, Chloramph,ciproflox R: Amoxicillin Amoxicillin / clav
134 i
PenG, I:Genta
135 S:Genta,Clinda,Vanco R:PenG,Ceftriaxone (bl6d) (Cleotz(sgéllslg (lzmp) ?g creitr:;jxon Cloxacillin
S:Genta,Clinda,Vanco R:PenG,Ceftriaxone (lidvokvi) 7 i yldu vera gramieg
bakteriur®)
R: Penicillin, ceftazidime S:Clindamycin, vancomycin, Ceftrlaxc_)ne 09 meFromdazoI Ceftazu_ilme 0g
146 - og svo ciprofloxacin og Metronidazol
gentamicin .
metronidazol
Ceftiaxone og cefazolin (b6
153 S:Gentamicin R:PenG hann sé med ofnaemi fyrir
cephalothini)
160 S: Gentamicin, vancomycin, I:Clindamycin Ceftazidime og vancomycin Cephalothin

R:Penicillin

46




Néanari Gtlistun & Toflu 14 Neemi og medferdarval pegar Bacillus var talinn valda sykingu Taflan synir
nidurstddur neemisprofa hja hverju tilfelli fyrir sig asamt medferdarvali og hvort viokomandi hafi verd &
syklalyfjum pegar syni var tekio.

Nr. Neaemi Meofero A syklalyfjum pegar syni
er tekid
Clindamycin iv (er med
ofneemi fyrir penicillini).
75 : S : Medferdin var ekki
- S: Clindamycin, ciprofloxacin, ; .
*(sjuklingur yein, CIPToToXact sérstaklega hugsud fyrir
2o erythromycin, gentamicin . L .
med Penicillin : Bacillus en pad vildi svo til
. R: PenG .
ofnami) ad hann var nemur fyrir
clindamycini)
87 Cloxacillin (emp)
93 S:Imipenem, gentamicin, erythromycin, Kemur ekki fram en 2 Cefuroxime og
Ch|0ramphenico|’ Ciproﬂoxacin. vikum sidar imipenem iv. metronidazol
R:PenG, cefuroxime, tetracycline
Augmentin, ceftriaxone,
. . metronidazol (i 3 daga
S:Imipenem, meronem, tetracycline, emp).
gentamycin, erythromycin,clindamycin, Breytt v.Bacillus:
112 chloramphenicol, ciprofloxacin, Vancomycin, gentamycin,
vanco, linezolid, I:Ertapenem R:PenG, meropenem.
ceftriaxone
Amoxicillin (emp) en svo
S: Imipenem, tetracycline, gentamicin, skipt yfir & Vancomycin og
117 Erythromycin, clindamycin, Ceftriaxone pegar vitad er
chloramphenicol, ciprofloxacn,vancamycin. um Gram-+stafi.
R:PenicillinG,ceftriaxone Breytt v.Bacillus i
I: Amoxicillin meropenem.
S:Imipenem,gentamicin, erythromycin, Amoxicillin og per os Cephalothin
Chloramphenicol,Ciprofloxacin, cephalexin (emp)
124 I:Tetracycline, R:PenG.
Og
S:Gentamycin,clindamycin, vancomycin
R:PenG
Ceftriaxone iv. (emp).
- i ] Bacillus: Ceftriaxone afram
125 S:Gentamicin,clindamycin,Vancoamycin en pegar R: PenG kemur
R:PenG, ceftriaxone. 1j6s er skipt { vancomycin iv
og clindamyein p.o.
127 S:Imipenem,gentamicin, erythromycin, Ceftriaxone (emp).
chloramphenicol, ciprofloxacin Bacillus: Meronpenem og
R:PenG I:Tetracycl ciprofloxacin
141 S:Erythromycin, Cloxacillin (emp) Cloxacillin
R:PenG,Tetracycline
Vilja bida
156 Nemi: S: Gentamicin, Vancomycin, R:PenG )
Gentamycin og ceftriaxone
- - (emp).
162 S:Imipenem, gentamicin R:PenG Breytt i meronem og
cloxacillin.
Cloxacillin og amoxicillin
163 S:Gentamicin R:PenG g

(emp)
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