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Pravidlo č. Bakterie  Indikátorové 
antibiotikum  

Ovlivn ěná 
antibiotika  

Pravidlo  Poznámky  Stupeň Odkazy  

1 Salmonella spp. cefalosporin 2. 
generace   

cefalosporin 2. 
generace 

POKUD je citlivý k 
cefalosporinu 2. generace, 
PAK se hlásí jako rezistentní 
nebo se výsledek neuvádí. 

Studie na zvířatech a omezené klinické 
zprávy uvádějí výrazně nižší počty 
vyléčených cefalosporiny 1. a 2. 
generace ve srovnání s alternativními 
antibiotiky. Jiné publikace však popisují 
úspěchy léčby cefazolinem nebo 
cefuroximem. 

B Uwaydah, 1976 
Bonina et al., 
1990; Deshpande, 
Joshi, Lal, 
Cooverji, & Ajay, 
1996; 
Takkar, Kumar, 
Khurana, & Takkar, 
1994 

2 Salmonella spp. aminoglykosidy aminoglykosidy POKUD je citlivý ke 
kterémukoli 
aminoglykosidu, hlásí se 
jako rezistentní.   

Důkazy získané in vitro, na zvířecích 
modelech a omezené zkušenosti s 
léčbou u lidí potvrzují neúčinnost léčby 
invazivních salmonelových infekcí 
aminoglykosidy. 

B Takkar et al., 1994; 
Bonina, Costa, & 
Mastroeni, 1998 

3 Salmonella spp. ciprofloxacin (MIC), 
pefloxacin (disková 
difúze) screening  

fluorochinolony POKUD je MIC 
ciprofloxacinu >0,06 mg/l 
NEBO je rezistentní 
k pefloxacinu, PAK se hlásí 
jako rezistentní k 
ciprofloxacinu a varuje se 
proti použití dalších 
fluorochinolonů. 

 

POKUD je MIC ciprofloxacinu 
≤0,06 mg/l NEBO je podle 
screeningu citlivý k  
pefloxacinu, PAK se hlásí jako 
citlivý k ciprofloxacinu (a k 
ostatním fluorochinolonům s 
ověřeným účinkem u 
invazivních salmonelových 
infekcí). 

Existují důkazy o klinickém selhání 
fluorochinolonů pokud původce získal 
jednu nebo více cílových mutací v gyrA. 
Důkazy se týkají hlavně ciprofloxacinu. 
Pro detekci přítomnosti mechanizmů 
rezistence k fluorochinolonům byla 
použita metoda s diskem o obsahu 5 µg 
pefloxacinu, která je citlivější než použití 
kyseliny nalidixové nebo jiných 
chinolonů. 

A 
(S. Typhi) 

 

B 
(ostatní 
druhy) 

Reyna, Huesca, 
González, & 
Fuchs, 1995; 
Hakanen, 
Kotilainen, Jalava, 
Siitonen, & 
Huovinen, 1999; 
Turner, Nair, & 
Wain, 2006; 

Crump et al., 2008; 
Gunell et al., 2009; 
Kadhiravan et al., 
2005; 
Skov et al, 2015. 
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