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Abstract

Wprowadzenie: Gronkowiec ztocisty oporny na metycyling (MRSA) jest
istotnym patogenem szpitalnym (nozokomialnym), ktory czesto wywotuje
zakazenia trudne do leczenia. Wynika to z faktu, ze patogen ten jest
zazwyczaj oporny roOwniez na inne powszechnie stosowane antybiotyki.
Obecnos¢ lekoopornych szczepéw MRSA wsrdd pacjentdw byta juz
wczesniej dokumentowana w roznych czesciach Ugandy. Jednakze nie
przedstawiono dotad zadnych raportow dla Szpitala Klinicznego
Miedzynarodowego Uniwersytetu w Kampali (Kampala International
University Teaching Hospital) w zachodniej Ugandzie. Niniejsze badanie
miato zatem na celu okreslenie czestosci wystepowania (prewalencji) oraz
opornos$ci na antybiotyki szczepéw MRSA u pacjentéw hospitalizowanych
na oddziale chirurgicznym.

Metody: Wymazy z ran pobrano zarowno od me¢zczyzn, jak i od kobiet
hospitalizowanych na oddziale chirurgicznym. Probki zostaty nastgpnie
posiane na odpowiednich podtozach hodowlanych. Uzyskane kolonie
Staphylococcus aureus przetestowano pod katem opornosci na oksacyling w
celu zidentyfikowania szczepow MRSA. Nastepnie okreslono opornos¢
wyizolowanych szczepéw MRSA na antybiotyki metoda dyfuzyjno-
krazkowgq przy uzyciu r6znych antybiotykow.

Wyniki: Sposrod stu czternastu izolatow uzyskanych z prébek klinicznych,
tylko siedemdziesiat pie¢ zostato jednoznacznie zidentyfikowanych jako S.
aureus, z czego 85,3% stanowity szczepy koagulazo-dodatnie, a 13,3%
koagulazo-ujemne. Czg¢sto$¢ wystepowania gronkowca ztocistego opornego
na metycyling (MRSA) wyniosta 56,1%. Wsrdd izolatbw MRSA najwyzsza
oporno$¢ odnotowano w przypadku cyprofloksacyny, podczas gdy
oporno$¢ na ceftriakson okazata si¢ najnizsza.

Whioski: Wysoka prewalencja MRSA wsrod pacjentow oddziatu
chirurgicznego wymaga podjecia odpowiednich dziatan w celu
zapobiegania dalszemu rozprzestrzenianiu si¢ tego patogenu. Zaleca si¢
ustalenie zrodta tych lekoopornych szczepow MRSA, aby opracowac
wlasciwe procedury zapobiegajace przysztemu pojawianiu si¢ infekcji
trudnych do leczenia.
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