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PALECZKI JELITOWE ENTEROBACTERIACEAE WYTWARZAJACE
KARBAPENEMAZY (CPE)

(CPE — ang. Carbapenemase Producing Enterobacteriaceae)

Definicja przypadku CPE

Stwierdzenie u pateczki jelitowej jednego z nastepujacych:
1) Dodatniego testu Carba NP (Nordmann- Poirel)
2) Dodatniego wyniku w badaniu genetycznym dla karbapenemaz
3) Stwierdzenie wytwarzania karbapenemazy w Krajowym Osrodku Referencyjnym ds.
Lekowrazliwosci (KORLD)

Zakazenie objawowe: stwierdzenie szczepu CPE z materiatu istotnego klinicznie iréwnoczesnym

wystepowaniu objawdw klinicznych zakazenia powodowanych przez ten drobnoustréj.

Nosicielstwo/kolonizacja: stwierdzenie szczepu CPE w materiatach biologicznych od pacjenta bez

objawdéw klinicznych zakazenia.

Uwaga: Przypadek CPE jest stwierdzany niezaleznie od diagnozy klinicznej ( nosicielstwo, objawowe
zakazenie) i wymaga wdrozenia dziatan zapobiegajgcych rozprzestrzenianiu sie drobnoustrojow
(Patrz - ,,Zasady postepowania w przypadku identyfikacji szczepéw Enterobacteriaceae
produkujgcych karbapenemazy”).

W zwigzku ze stwierdzong skalg zjawiska oraz rosngce zagrozenie epidemiologiczne zalecane jest
nastepujace:

Wszystkie przypadki CPE podlegajg monitorowaniu w placéwce. Kazdy przypadek stwierdzenia
CPE podlega rejestracji (karta czynnika alarmowego, karta zakazenia szpitalnego) zgodnie z
Rozporzadzeniem Ministra Zdrowia z dnia 23 grudnia 2011 r. w sprawie listy czynnikéw
alarmowych, rejestrow zakazen szpitalnych i czynnikéw alarmowych oraz raportéw o biezqgcej
sytuacji epidemiologicznej szpitala (Dz.U. Nr 294, poz. 1741).

Kazdy przypadek CPE jest zgtaszany do wtasciwej Powiatowe] Stacji Sanitarno-Epidemiologicznej.



* Zgtoszenie przez Laboratorium do PSSE odbywa sie przy zastosowaniu formularza ZLB-1.
Zgtoszenie dodatniego wyniku badania w kierunku biologicznych czynnikéw chorobotwdrczych —

zgodnie z Rozporzadzeniem Ministra Zdrowia z dnia 25 marca 2014 r. w sprawie biologicznych
czynnikow chorobotwdrczych podlegajgcych zgtoszeniu, wzorow formularzy zgtoszern dodatnich
wynikéw badarn w kierunku biologicznych czynnikéow chorobotwdrczych oraz okolicznosci
dokonywania zgtoszer (Dz.U. 2014, poz. 459).

* W punkcie IV formularza ZLB-1 nalezy zaznaczy¢ date przyjecia do szpitala oraz podac, czy jest to
zakazenie objawowe, czy nosicielstwo.

* W przypadku pobrania materiatu < 48 godz. od przyjecia nalezy podac szpitale, w ktérych pacjent
byt hospitalizowany w ciggu ostatniego % roku. UWAGA: od jednego pacjenta zgtaszany jest tylko
pierwszy izolat CPE danego gatunku, nie sg zgtaszane kolejne wyniki badar mikrobiologicznych, w
ktorych stwierdzano CPE danego gatunku.

* Kazdy pierwszy izolat CPE od danego pacjenta jest wysytany przez Laboratorium
Mikrobiologiczne do Krajowego Osrodka Referencyjnego ds. Lekowrazliwosci Drobnoustrojéw.

* Odrebnego zgtoszenia na druku ZLK -1 dokonuje Szpital w przypadku stwierdzenia zakazenia
objawowego.

*  Okresowo (co miesigc) Szpital przesyta do PSSE zbiorczg informacje/raport wg. prowadzonego
rejestru (wzor w zatagczeniu).

*  W/w informacji/miesiecznego raportu nie przesyta sie, jesli stwierdzany jest pojedynczy izolat
CPE u pacjenta przy przyjeciu do szpitala (wystarczajace jest indywidualne zgtoszenie ZLB/ZLK).

* Zgodnie z aktualng wiedzg medyczng, za materiaty istotne klinicznie uznaje sie:

* krew od pacjenta z zakazeniem inwazyjnym,

* jatowe ptyny z jam ciata (mdzgowo-rdzeniowy, otrzewnowy, stawowy, optucnowy) od pacjenta z
zakazeniem inwazyjnym,

* materiat ze $wiezo zakazonej rany (z wytgczeniem materiatu m.in. z odlezyn, owrzodzen, oparzen
pobieranego jako powierzchowny wymaz),

* aspirat tchawiczy lub materiat bronchoskopowy od chorego z zapaleniem ptuc,

* mocz od chorego z zakazeniem uktadu moczowego

* materiat Srddoperacyjny od pacjenta z zakazeniem w obrebie operowanego narzadu/okolicy.



