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Lo standard è stato adottato anche dalla nostra Azienda, nel-
l’ambito degli obiettivi assegnati per la qualità dell’assisten-
za nel corso del 2003. Nel febbraio del 2004 si è proceduto a
una verifica random attraverso l’esame retrospettivo di 97
cartelle di pazienti con batteriemia documentata dalla positi-
vità dell’emocoltura, ricoverati in reparti di medicina: i
requisiti dello standard sono stati ritenuti soddisfatti se la
terapia del paziente, a distanza di non oltre 48 ore dalla data
di stampa del referto, contemplava almeno un antibiotico cui
il ceppo isolato dall’emocoltura risultava sensibile.
In 18 casi non è stato possibile verificare la compatibilità con
lo standard in quanto il paziente risulta deceduto (il che
dimostra ulteriormente l’elevata mortalità associata alla
sepsi), dimesso o trasferito ad altra unità prima della dispo-
nibilità dei risultati dell’emocoltura; la terapia è risultata ade-
guata in 72 casi (91.1%), inadeguata in 7 casi (8.9%).
L’analisi preliminare dei risultati ha dimostrato tuttavia che,
nei casi in cui la terapia risulta adeguata, il trattamento è stato
iniziato su base empirica utilizzando antibiotici ad ampio
spettro o associazioni di antibiotici e che per lo più non è stata
attuata alcuna forma di “descalation therapy”, una volta noti i
risultati dell’antibiogramma. I casi di inadeguatezza del trat-
tamento invece, sono verosimilmente da attribuire a una let-
tura errata dell’antibiogramma, che rivela una scarsa cono-
scenza dei meccanismi della resistenza batterica: infatti l’an-
tibiotico utilizzato in modo improprio (per lo più cefalospori-
ne di 3a generazione nei confronti di batteriemie sostenute da
enterococchi) non risulta saggiato nell’antibiogramma, in
quanto il ceppo è considerato naturalmente resistente ad esso.
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Introduzione
S.pyogenes, agente eziologico di faringotonsilliti, può origi-
nare complicanze sistemiche quali polmoniti, sepsi e menin-
giti. La rabdomiolisi è caratterizzata da elevati livelli sierici
di CPK, da danno dei muscoli scheletrici: è complicanza di
un ampio spettro di malattie correlate o meno ad infezioni,
più frequentemente respiratorie ed urinarie; i batteri gram
negativi sono più spesso rappresentati. Viene riportato il caso
di un uomo di 63 anni affetto da meningite da S. pyogenes,
complicata da rabdomiolisi acuta, ricoverato in Malattie
Infettive.
Metodi
Il paziente perveniva al Pronto Soccorso in stato di inco-
scienza dopo caduta al domicilio: riferita nei giorni prece-
denti la comparsa di otalgia destra con fuoriuscita di mate-
riale sieroso e successiva insorgenza di febbre e cefalea; sot-
toposto a puntura lombare con fuoriuscita di liquor torbido,
veniva ricoverato in Malattie Infettive e iniziata terapia con
ceftriaxone ed ampicillina.
Risultati
Esame chimico-fisico del liquor: aspetto torbido, colore xan-
tocromico, protidorrachia 935 mg/dL, glicorrachia 1 mg/dL;
4700 leucociti/mm3; cocchi gram positivi al batterioscopico.

TAC delle rocche petrose: opacamente massivo orecchio
medio e mastoide destra, possibile presenza di materiale
purulento. Successivo isolamento da liquor e sangue di S.
pyogenes. Esami ematochimici: incremento creatininemia e
transaminasi con CPK che, nel volgere di 5 giorni, passava
da 1046 UI/L a 33349 UI/L. Normali CK-MB massa e tro-
ponina T, importante aumento di mioglobina, fino a 4660
ng/mL e di mioglobinuria, fino a 93.500 ng/mL. Intrapresa
terapia infusionale con diminuzione dei valori di mioglobina
fino a normalizzazione. Un controllo del liquor a distanza di
due settimane evidenziava ancora aumento dei polimorfonu-
cleati con normalizzazione di glucosio e proteine ed aspetto
limpido.
Conclusioni
Il paziente giunto alla nostra osservazione per meningite
acuta ha evidenziato una complicanza non frequente ma il
cui pronto riconoscimento è importante al fine di evitare
gravi e potenzialmente letali complicanze: tuttora degente, il
decorso clinico è favorevole.
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Le infezioni causate da Salmonella continuano ad aumentare
sia in campo veterinario che in campo umano in tutto il
mondo.
In particolare S. Typhimurium fagotipo DT104 da circa un
decennio sta ponendo un grave problema di sanità pubblica a
causa dell’acquisizione di resistenza multipla agli antibiotici.
Test rapidi per la rivelazione dei ceppi multiresistenti di S.
Typhimurium DT104, potrebbero essere utili per approfondi-
re la conoscenza e l’epidemiologia dei geni di resistenza anti-
biotica.
In questo lavoro è stato valutato un saggio di PCR multiplex
(PCRm) che amplifica un segmento di DNA specifico e con-
servato nei ceppi multiresistenti di S. Typhimurium DT104
con il profilo di resistenza antibiotica ACSSuT/ASSuT.
Alcuni fagotipi  probabilmente dervati da DT104 (U302,
DT12 e DT120) con lo stesso profilo di resistenza antibioti-
ca, sono rivelabili dallo stesso saggio di PCRm.
Per valutare la specificità del saggio sono stati analizzati
mediante PCRm e sottoposti ad antibiogramma 77 ceppi di
Salmonella di varia origine isolati nella regione Marche dal
1997 al 2003. Per tutti i ceppi di Salmonella appartenenti ai
sierotipi Typhimurium ed Enteritidis è stato determinato
anche il fagotipo.
I risultati dimostrano che il saggio in questione può essere
considerato un metodo valido e ripetibile per la rivelazione
dei ceppi di S. Typhimurium multiresistenti o di altri fagoti-
pi che potenzialmente potrebbero diventare tali in seguito
all’acquisizione del segmento genico in questione. Infine
occorre sottolineare che il saggio di PCRm è in grado in circa
5 ore di fornire lo stesso risultato che attualmente è ottenuto
in media in 4 giorni, tempo necessario per l’esecuzione del-
l’antibiogramma e della fagotipizzazione.
In ogni caso il saggio di PCRm si rivela fondamentale per
studiare la mobilità e monitorare la diffusione del pacchetto
genico costituito dai due integroni adiacenti contenente i 5
geni di resistenza.




