
 

 

 

 

 

 

 

 

Verest ja liikvorist isoleeritud nakkustekitajate seire Eestis, 2019 

Ülevaade 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

2021 



2 
 

Sisukord 
Sissejuhatus ............................................................................................................................................. 3 

Andmed patsientide kohta .................................................................................................................. 4 

Acinetobacter spp ................................................................................................................................ 5 

Enterococcus faecalis ......................................................................................................................... 6 

Enterococcus faecium ......................................................................................................................... 7 

Escherichia coli .................................................................................................................................... 8 

Klebsiella pneumoniae ........................................................................................................................ 9 

Pseudomonas aeruginosa ................................................................................................................ 10 

Staphylococcus aureus ..................................................................................................................... 12 

Streptococcus pneumoniae .............................................................................................................. 12 

 

 

 

 

 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 



3 
 

Sissejuhatus 
Euroopa Liidus koordineerib AMR seiret Euroopa Antimikroobse Resistentsuse Seire Võrgustik 
(EARS-Net). EARS-Net töötab tihedas koostöös Euroopa Antimikroobsete Ravimite Tarbimise 
Seire Võrgustikuga (ESAC-Net), Tervishoiuga-seotud Nakkuste Seire Võrgustikuga (HAI-Net), 
Antimikroobse Tundlikkuse Testimise Euroopa Komiteega (EUCAST) ja Euroopa 
Ravimiametiga (EMA). 
Võrgustiku raames koguvad ja edastavad verest ja liikvorist isoleeritud nakkustekitajate 
andmeid 9 mikrobioloogia laborit ja sellega on kaetud kogu Eesti populatsioon. Edastatakse 
andmeid verest ja liikvorist isoleeritud 8 kindla nakkustekitaja tundlikkuse uurimise tulemused. 
Eesti laborid osalevad võrgustiku töös alates 2000. aastast. Teavitatud tüvede arv on aastate 
jooksul tõusnud, mis parandab andmete kvaliteeti ja usaldusväärsust. 2019. aastal laekusid 
andmed 1869 nakkustekitajast. Ülevaates on kasutatud ECDC rakenduste kaardid 
https://atlas.ecdc.europa.eu/public/index.aspx .  
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Andmed patsientide kohta 
Tabel 1. Patsientide jaotus vanuse, soo, haigla üksuse ja ravil viibimise järgi, 2019 
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Kokku 1869 16 93 74 910 179 70 366 161  

Vanus 0 36 2 7 2 9 2  13 1 1,9 

1-4 19  1 1 4   5 8 1,0 

5-9 10    5   5  0,5 

10-14 2       2  0,1 

15-19 6   1 3  1  1 0,3 

20-29 18  3  10  1 3 1 1,0 

30-39 85  1 2 31 8  28 15 4,5 

40-49 117 2 4 10 40 16 1 26 18 6,3 

50-59 189 3 5 6 81 18 8 45 23 10,1 

60 ja > 1387 9 72 52 727 135 59 239 94 74,2 

Sugu M 853 6 54 42 339 103 35 189 85 45,6 

N 1016 10 39 32 571 76 35 177 76 54,4 

Haigla 
üksus 

EMO 804 2 29 7 432 72 23 137 102 43,0 

IRO 216 3 17 32 70 32 9 40 13 11,6 

nakkushaigused 67  1 1 40 3 3 13 6 3,6 

sisehaigused 465 6 23 10 254 47 12 87 26 24,9 

muu 100  8 4 32 10 7 34 5 5,4 

sünnitus, 
günekoloogia 

13 
 1 2 8   1 1 

0,7 

hematoloogia, 
onkoloogia 

68 
1 1 3 33 5 9 15 1 

3,6 

pediaatria 47 2 8 3 10 2 1 16 5 2,5 

pediaatria IRO 0         0,0 

kirurgia 82 2 5 12 27 7 6 22 1 4,4 

teadmata 11    8 1  1 1 0,6 

uroloogia 0         0,0 

patsiendi 
liik 

statsionaarne 1587 16 82 69 755 162 59 304 140 84,9 

ambulatoorne 282  11 5 155 17 11 62 21 15,1 

materjal veri 1866 16 93 74 910 179 70 366 158 99,8 

liikvor 3        3 0,2 

 

 Enamus patsientidest moodustavad isikud vanuses üle 60 aasta (74%); 

 Meeste ja naiste proovid on esindatud võrdselt; 

 Enamus proovidest on võetud haiglate EMO ja sisehaiguste osakonna patsientidelt; 

 Haiglaravil viibinud patsiente oli 85%; 

 Enamus tekitajatest on isoleeritud verest. 
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Acinetobacter spp 
Andmed on edastatud 16 tüve kohta 5 mikrobioloogia laborilt. 

Tabel 2. Acinetobacter spp AMR uurimine, 2019 

Antibiootikum Resistentsete tüvede % 

Amikatsiin 0,0 

Gentamütsiin 100,0 

Imipeneem 46,7 

Kolistiin 25,0 

Meropeneem 57,1 

Tobramütsiin 0,0 

Tsiprofloksatsiin 80,0 

 

 Resistentsus gentamütsiini ja fluorokinoloonide (tsiprofloksatsiin) suhtes on 80-100%;  

 50,0% Acinetobacter spp on karbapeneem-resistentsed; 

 Kõik uuritud Acinetobacter spp. tüved olid tundlikud amikatsiini ja tobramütsiini suhtes; 

 25,0% uuritud Acinetobacter spp. tüved olid resistentsed kolistiini suhtes; 

 Acinetobacter spp. kombineeritud resistentsus (fluorokinoloonide, aminoglükosiidide ja 
karbapeneemide suhtes) on esinenud 8 juhul; 

 Eesti andmed on olemas 2017.-2019. aasta kohta; andmed ei võimalda teha järeldusi 
ega määrata trende väikese tüvede arvu tõttu. 

 
Joonis 1. Acinetobacter spp. resistentsus  Joonis 2. Acinetobacter spp. resistentsus  
                karbapeneemide suhtes, 2019.      fluorokinoloonide suhtes, 2019.  
       Resistentsete tüvede %        Resistentsete tüvede % 
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Enterococcus faecalis 
Andmed on edastatud 93 tüve kohta 9 mikrobioloogia laborilt. 
 
Tabel 3. Enterococcus faecalis AMR uurimine, 2019 

Antibiootikum Resistentsete tüvede % 

Aminopenitsilliinid 1,8 

Gentamütsiin HL 12,9 

Linesoliid 0,0 

Teikoplaniin 5,0 

Vankomütsiin 0,0 

 

 Resistentsus aminopenitsilliinide suhtes on 1,8%, vähenes võrreldes 2018. aastaga (oli 
10,2%, kõrgem Euroopas); 

 Resistentsus gentamütsiini suhtes on kõrge, mõõdukalt väljakujunenud langustrendis; 

 Oli üks teikoplaniin-resistentne tüvi; 

 Kõik E. faecalis tüved olid tundlikud linesoliidi ja vankomütsiini suhtes. 
 
Joonis 3. Enterococcus faecalis resistentsus     Joonis 4. Enterococcus faecalis resistentsus 
                aminopenitsilliinide suhtes, 2019.             gentamütsiini HL suhtes, 2019. 
                Resistentsete tüvede %              Resistentsete tüvede % 
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Enterococcus faecium 
Andmed on edastatud 74 tüve kohta 7 mikrobioloogia laborilt. 
 
Tabel 4. Enterococcus faecium AMR uurimine, 2019 

Antibiootikum Resistentsete tüvede % 

Ampitsilliin 93,1 

Gentamütsiin HL 26,0 

Linesoliid 0,0 

Teikoplaniin 0,0 

Vankomütsiin 4,1 

 

 Resistentsus aminopenitsilliinide suhtes on väga kõrge kõikides Euroopa riikides;  

 Resistentsus gentamütsiini suhtes on kõrge, aga langustrendis viimase nelja aasta 
jooksul; 

 2019. aastal tuvastati kaks vankomütsiini suhtes resistentset E. faecium tüvi; 

 Kõik uuritud tüved on linesoliidi ja teikoplaniini suhtes tundlikud. 
 
Joonis 5. Enterococcus faecium resistentsus     Joonis 6. Enterococcus faecium resistentsus 

    vankomütsiini suhtes, 2019.             gentamütsiini HL suhtes, 2019. 
    Resistentsete tüvede %              Resistentsete tüvede % 
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Escherichia coli 
Andmed on edastatud 910 tüve kohta 9 mikrobioloogia laborilt. 
 
Tabel 5. Escherichia coli AMR uurimine, 2019 

Antibiootikum Resistentsete tüvede % 

Amikatsiin 0,6 

Ampitsilliin 42,1 

Amoksitsilliin/klavulaanhape 21,3 

Ertapeneem 0,2 

Gentamütsiin 4,6 

Imipeneem 0,0 

Meropeneem 0,0 

Piperatsilliin-tasobaktaam 5,3 

Tobramütsiin 9,7 

Tsefipiim 9,9 

Tsefotaksiim 11,4 

Tseftasidiim 9,7 

Tsiprofloksatsiin 17,1 

 

 Resistentsus fluorokinoloonide (tsiprofloksatsiin) suhtes on maksimaalne viimase kolme 
aasta jooksul (17,1-17,6%), kasvutrendis;  

 Resistentsus 3. põlvkonna tsefalosporiinide (tseftasidiim, tsefotaksiim)  suhtes on 7,7-
9,6%, kasvutrendis;  

 Aminoglükosiidid: resistentsus amikatsiini suhtes on 0,6%, gentamütsiini suhtes on 
4,6%, langustrendis viimase nelja aasta jooksul; 

 kombineeritud resistentsus (3. põlvkonna tsefalosporiinide, fluorokinoloonide ja 
aminoglükosiidide suhtes) on 2,1%, langustrendis viimase nelja aasta jooksul; 

 ESBL E. coli moodustab 10,5% tüvede üldarvust. 
 
Joonis 7. Escherichia coli resistentsus   Joonis 8. Escherichia coli kombineeritud 
                karbapeneemide suhtes, 2019.        resistentsus (3. põlvkonna tsefalo- 
         Resistentsete tüvede %         sporiinide, fluorokinoloonide ja 

aminoglükosiidide suhtes), 2019.      
Resistentsete tüvede % 
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Joonis 9. Escherichia coli resistentsus   Joonis 10. Escherichia coli resistentsus  
   fluorokinoloonide suhtes, 2019.         aminoglükosiidide suhtes, 2019.  
   Resistentsete tüvede %          Resistentsete tüvede % 

 

 

 
 

Klebsiella pneumoniae 
Andmed on edastatud 179 tüve kohta 9 mikrobioloogia laborilt. 
 
Tabel 6. Klebsiella pneumoniae AMR uurimine, 2019 

Antibiootikum Resistentsete tüvede % 

Amikatsiin 0,0 

Amoksitsilliin/klavulaanhape 14,4 

Ertapeneem 0,0 

Gentamütsiin 5,6 

Imipeneem 0,0 

Meropeneem 0,0 

Tobramütsiin 11,1 

Tsefipiim 8,5 

Tsefotaksiim 10,6 

Tseftasidiim 9,2 

Tsiprofloksatsiin 16,2 

 

 Resistentsus 3. põlvkonna tsefalosporiinide (tseftasidiim, tsefotaksiim) suhtes on 10,6%, 
langustrendis viimase nelja aasta jooksul; 

 Kombineeritud resistentsus 3. põlvkonna tsefalosporiinide, fluorokinoloonide ja 
aminoglükosiidide suhtes on 5,6%, langustrendis; 

 Kõik K. pneumoniae tüved on tundlikud karbapeneemide (imipeneem, meropeneem) 
suhtes.  
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Joonis 11. Klebsiella pneumoniae resistentsus  Joonis 12. Klebsiella pneumoniae 
     karbapeneemide suhtes, 2019.          kombineeritud resistentsus 
     Resistentsete tüvede % (3. põlvkonna tsefalosporiinide, 

fluorokinoloonide ja amino- 
glükosiidide suhtes), 2019. 
Resistentsete tüvede % 

 
 
  
 
 

Pseudomonas aeruginosa 
Andmed on edastatud 70 tüve kohta 8 mikrobioloogia laborilt. 
 
Tabel 7. Pseudomonas aeruginosa AMR uurimine, 2019 

Antibiootikum Resistentsete tüvede % 

Amikatsiin 0,0 

Gentamütsiin 3,0 

Imipeneem 7,8 

Kolistiin 63,2 

Meropeneem 3,9 

Piperatsilliin-tasobaktaam 7,1 

Tsefipiim 4,2 

Tseftasidiim 4,5 

Tsiprofloksatsiin 5,9 

 

 Resistentsus karbapeneemide (imipeneem, meropeneem) suhtes on 5,8%, 
langustrendis;   

 Resistentsus aminoglükosiidide suhtes on 3,0%, langustrendis alates 2012. aastast; 

 Resistentsus 3. põlvkonna tsefalosporiinide (tseftasidiim) suhtes on 4,5%, üks 
väiksematest EL-s;  

 Kombineeritud resistentsus vähemalt kolme preparaadi (piperatsilliin-tasobaktaam, 
fluorokinoloonid, tseftasidiim, aminoglükosiidid ja karbapeneemid) suhtes on 2,9%, 
langustrendis. 
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Joonis 13. Pseudomonas aeruginosa          Joonis 14. Pseudomonas aeruginosa 
      resistentsus tseftasidiimi         resistentsus karbapeneemide 
      suhtes, 2019.         suhtes, 2019.  
      Resistentsete tüvede %        Resistentsete tüvede % 
       

 
 
 
 
Joonis 15. Pseudomonas aeruginosa   Joonis 16. Pseudomonas aeruginosa  

      kombineeritud resistentsus          resistentsus aminoglükosiidide 
      vähemalt kolme preparaadi          suhtes, 2019. 
      suhtes, 2019.            Resistentsete tüvede % 
      Resistentsete tüvede % 
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Staphylococcus aureus 
Andmed on edastatud 366 tüve kohta 9 mikrobioloogia laborilt. 
 
Tabel 8. Staphylococcus aureus AMR uurimine, 2019 

Antibiootikum Resistentsete tüvede % 

Levofloksatsiin 2,3 

Linesoliid 0,0 

Tsefoksitiin 2,6 

Tsiprofloksatsiin 4,9 

Vankomütsiin 0,0 

MRSA 3,0 

 

 MRSA osakaal on 3,0%, ei ole muutunud märgatavalt viimase 7 aasta jooksul;  

 Kõik linesoliidi ja vankomütsiini suhtes uuritud tüved olid tundlikud. 
 
Joonis 17. MRSA, 2019. Resistentsete tüvede % 

 
 
 
 

Streptococcus pneumoniae 
Andmed on edastatud 161 tüve kohta 9 mikrobioloogia laborilt. 
 
Tabel 9. Streptococcus pneumoniae AMR uurimine, 2019 

Antibiootikum Resistentsete tüvede % 

Erütromütsiin 7,0 

Moksifloksatsiin 0,0 

Norfloksatsiin 0,0 

Penitsilliinid 4,4 

Tsefotaksiim 0,0 

Tseftriaksoon 0,0 

 

 Tuvastati neli penitsilliinide suhtes resistentset tüve (2,5%); 4,4% tüvedest on 
penitsilliinide suhtes mittetundlikud (mõõdukalt tundlikud + resistentsed); 

 Resistensus makroliidide (erütromütsiin) suhtes on 7,0%, kasvutrendis; 
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 Kõik S. pneumoniae tüved olid tundlikud 3. põlvkonna tsefalosporiinide (tsefotaksiim) ja 
moksifloksatsiini suhtes;  

 Kombineeritud mittetundlikkus penitsilliinide ja makroliidide suhtes on 1,9%. 
 
Joonis 18. Streptococcus pneumoniae   Joonis 19. Streptococcus pneumoniae 

      resistentsus penitsilliinide                resistentsus makroliidide  
      suhtes, 2019.           suhtes, 2019. 
      Resistentsete tüvede %           Resistentsete tüvede % 

 
 
 


