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NHIEM KHUAN TRONG BENH VIEN
GANH NANG DIEU TRI

E. faecium khang Vancomycin (VRE)

S. gureus khang Methicillin (MRSA)

K. pneumoniae khang 3"d cephalosporin,

A 2 = AN E. coli 1 khang carbapenem
TAC NHAN NHIEM KHUAN: e
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2026 carbapenem




Tac nhan viém phoi é ngu'Gi I6n nhap vién
DU LIEU TU CAC NGHIEN CUU TAI VIET NAM
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2c NEW DRUG RESISTANT $UPER-BUC-:$

Khang CARBAPENEM
THACH THUC CHO PIEU TRI KHANG SINH

> KPC tim thay trong Enterobacteriaceae,

thudc I6p A, nguon goc plasmid. Luu hanh &
Hoa Ky, Nam My va Chau Au trén vi khuén
K. pneumoniae

NDM-1 dugc canh bao la nguy hiém nhat vi
lan truyén cao, I6p B, metallo-beta-
lactamases, nguon goc plasmid va
intergons. Luu hanh cao & An D9, Pakistan,
thay & E£. coli.

> IMP, VIM, OXA48...va cac gene khac

i |



Thach thirc dé khang carbapenem

4 loai tru'c khuan Gram [-] phan Iap tu dam bénh nhan viém phoi
nhap vién

W E. coli (N=74)
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® K. pneumoniae (N=79)
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m P. aeruginosa (N=81) 77905 19:3%
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Meropenem Imipenem Doripenem Ertapenem Colistin Amikacin Ampi/Sulbactam Ciprofloxacin

Sun/elllance study of /n V/trg a-nthIOtIC susceptibility test of various Gram-negative bacteria isolated in Vietham (MPM-VN-S2)
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P. aeruginosava A. baumannii
KHANG CARBAPENEM

Theo doi toc do dé khang carbapenem trong HAP/VAP tai 5 BV 959,
100% - trong 3 ndm (2012-2014): Nguyen Tri Phudng, NDGD, Chg Ry, 89% 95%, 959% 88%
Nhiét Béi Trung Udng va Bach Mai 88% 89%
80% -
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40%%
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Y2012 Y2013 Y2014 Y2012 Y2013 Y2014
HRS , aeruginosa n=529 A. baumannii n=971
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Douglas J Biedenbach, Phan Trong Giao, Pham HungsVan; et al. (2016). Clin Ther. 2016 Sep;38(9):2098-105



https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/?term=Biedenbach+DJ&cauthor_id=27612610
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/?term=Giao+PT&cauthor_id=27612610
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/?term=Giao+PT&cauthor_id=27612610
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/?term=Giao+PT&cauthor_id=27612610
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/?term=Hung+Van+P&cauthor_id=27612610

"ﬁ

THACH THUC PE KHANG CARBAPENEM
VI KHUAN GAY NHIEM TRUNG HO HAP DUO1

P. aeruginosa
A. baumannii
C. freundii

S. liquefaciens
M. morganii

P. mirabilis
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NGUON GOC CAC GEN CARBAPENEMASE

XEP THEO NHOM AMBLER

B-lactamases in Enterobacterales

\ A\ A A
Ambler Ambler Ambler Ambler
Class A Class B Class C Class D

o [ owas |
o ow |
o
|___ﬁ narrow-spectrum
ESBL

. broad-spectrum
. carbapenemase

Khang carbapenem

Gene KPC, NDM1, OXA, IMP, VIM trén plasmid.
Nhan dién: Khang Ertapenem

2026 Giai phap KS diéu tri: Tuy thudc ngubn goc gen

HRS

BHARATHWAJ, MANASA ABHIRAMI (2023). Understanding the evolution and biogenesis of the -

‘:—. lactamase superfamily in Enterobacteriaceae. Monash University.
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KHANG SINH
DPIEU TRI

Principe, L.; Lupia, T.; Andriani, L.;
Campanile, F.; Carcione, D.;

Corcione, S.; De Rosa, F.G.; Luzzati,
R.; Stroffolini, G.; Steyde, M., et al.

Microbiological, Clinical, and PK/PD
Features of the New Anti-Gram-
Negative Antibiotics: B-Lactam/B-
Lactamase Inhibitors in Combination
and Cefiderocol—An All-Inclusive
Guide for Clinicians.

Pharmaceuticals 2022, 15, 463.
https://doi.org/10.3390/ph15040463
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[%,. i ——— ~ multidrug resistant, XDR la extended drug resistant

ESBL

KPC

MBL

AmpcC

OXAA48

P. aeruginosa
MDR/XDR

Aztreonam/avibactam

Cefepime/enmetazobactam

Cefepime/taniborbactam
Cefepime/zidebactam

Cefiderocol

Ceftaroline/avibactam
Ceftolozane/tazobactam
Ceftazidime/avibactam
Imipenem/relebactam
Meropenem/nacubactam

Meropenem/vaborbactam

A. baumannii
MDR/XDR

. maltophilia

Mau xanh la: Hiéu qua; Mau do: Khong hiéu qua; Mau vang: Cé tac dong mot phan;-Mau xam: Chua du thong tin; ESBL
va KPC thuoc Ambler A, MBL la metallo B-lactamase,. la-Ambler B; AmpC la Ambler C; OXA48 la Ambler D; MDR la




CEFIDEROCOL

Khang sinh Cephalosporin co catechol side-chain
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20 Hoat ddng vao vi khuan g 1a K dann cno sat (Fe) Nno vay

tac dong dugc Ién cac vi khuan khang carbapenem, ké ca NDM.__
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PHAI BIET NGUON GOC GEN CARBAPENEMASE
MOT CHON PUQ'C KHANG SINH DPIEU TRI?

HRS
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GIAI PHAP SAC KY MIEN DICH

PHAT HIEN NHANH CAC GEN CTX-M, CARBA MCR

= Thuc hién véi khum VK moc
trén mat thach phan lap

= Két qua nhanh, khong qua 15
phut

= Phat hién dugc cac Carba gen,
CTX-M (ESBL), MCR1

= Khong phat hién AmpC, cac
MCR khac, cac OXA khac
OXA48

= Gia thanh mac

NG-TEST

HRS
2026
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BACTERIA (SEMI- ATYPICAL

® ® VIRUSES
B OF RE Fl M ARRAY QUANTITATIVE) BACTERIA
- (QUALITATIVE) GENES
Pneumonia (PN) Panels e Thimiin Lowps e
baumannii ¢

ANTIMICROBIAL
RESISTANCE

BIOMERIEUX

A "4

phneumoniae e IMP
* Coronavirus complex
* [egionella « KPC
* Human ¢ Enterobacter pneumophila
A r y A r metapneumovirus cloacae complex « NDM
u h h b h ph (d g e Mycoplasma
TA l:‘rc,v Ie.n tren e.n am ern . HLfmar? . * Escherichia coli pneumoniae . OXA-48-jike
h h rhinovirus/enterovii
O ap) * Haemophilus . VIM
’ « N V4 ¢ Influenza A virus influenzae
= Phat hien ducgc cac Carba gen,
* Influenza B virus * Klebsiella ESBL

CTX-M (ESBL), mecA aerogenes

* Parainfluenza virus e CTX-M

= Phat hién dugc mét s6 tac nhan vi 2 CERETETEs

: Ijifsglratory syncyl . Klebsiella Methicillin resistance

SI n h géy bén h pneumoniae group * mecA/C and

MREJ (MRSA)

= Khong phat hién AmpC, cac MCR - Moraxela
khac, cac OXA khac OXA48 + Froteus sop

= Khong phat hién dudc nhiéu tac + Peudomonss
nhén vi sinh gdy bénh khac e

* Serratia

» Gja thanh mac e

H Rs « Staphylococcus
aureus
2026 « Sireptococcus




PHAT HIEN I

GEN PE KHANG

KHA THI KHONG
TAI VIET NAM?

HRS
2026



hon 3-5 khim Cho vao may u
giéng nhau nhiét 950C/15"

Pha trong 05ml
TE1X thanh huy&n
dich 0.5-2McF

@

Ly tam
13.000RPM/5’
e

Lay dich ndi cho vao
10 tube MPL-rPCR,

mdi tube nhan 5yl

sttt

‘ Doc két qua

V@;

Cho vao budng 0 nhiét ciia may real-time
PCR. Chay chuong trinh luan nhiét 950C/15"
roi sau do 40 chu ky 940C/15" va 600C/1".
Chon 4 kénh FAM/HEX/TexaxRED/CY5

A3l

MPL-rPCR PHAT HIEN GEN
DE KHANG TREN TRUC KHUAN GRAM [-]

AmpC (CIT, FOX, MOX, ACC, DHA,
EBC)

Carbapenemase (IMP, VIM, SPM,
OXA48, OXA48-like, GES, KPC, NDM,
OXA23, OXA24, 0XA51, OXA58)

ESBL (TEM, SHV, CTX-M, CMY)

MCR (mcr1, mcr2, mcr3, mcr4, mcr5,
mcr6, mcr7, mcr8, mcr9, mcri0)




MPL-rPCR vs NG-TEST

TY LE PONG THUAN
97.7 s 596 99.799.4 97 299 q 96. 594 699 .7 98.199.1
9.7’I4 |9"|| “ ‘l‘ ||‘ |‘
HRSTX-M NDM1 Oxa-48*

20265 coli (N=311) m K. pneumoniae (N=316) W P. aeruginosa (N=310) -®A. baumannii (N=302)

E i —




MULTIPLEX REAL-TIME PCR
PHAT HIEN TAC NHAN + GEN DPE KHANG

Amplification
2500 __ ................ ................ ........
SO0 _:_ ................ ................ ............... ............ _
1500 _E_ ............... Phét ..... T U R -.._-
Cac 2 hién | -

bénh pha’m :> TéCh Chié’t DNA/RNA : 1000 __ ................ ............... ............. .............. _
khac nhau 500 _ ................ .............. .............. ............... _

t t t t T t T t t t t 1 t t t 1
] 10 20 a0 40
Cycles [] Log Scale

Chay real-time PCR

PHAT HIEN PA TAC NHAN PONG THOT NGUON GOC
GEN CUA CO' CHE PE KHANG CAC KHANG SINH VOT
THOT GIAN KHONG QUA 4 GIO
HRS ?

2026




PHAT HIEN TAC NHAN VA GENE BPE KHANG
KET QUA TONG KET TRONG NAM 2024 TAI NAMKHOA BIOTEK

) Tach chiéet DNA/RNA E— Chay real-time PCR

PHAT HIEN 76 TAC NHAN PONG THO’I NGUON GOC GEN CUA coO CHE 5]
KHANG CAC KHANG SINH VOI THOI GIAN KHONG QUA 4 GIO

=  Phan tich cac dir li€u vé két qua xét nghlem MPL-rPCR phat hién da tac nhan tu cac
bénh pham Iy tir dudng ho hap dudi clia bénh nhan nhap vién vi nhiém tring cap

tinh dudng hd hap dudi trong ndm 2024

HRS = Tim hiéu ty Ie phat hién dugc cac tac nhan truc khuan Gram [-] va cau khuan Gram
2026 [+] dé moc va dac biét Ia cac gene dé khang khang sinh trén truckhudn Gram [-]

l el =



KET QUA PHAT HIEN TAC NHAN VI KHUAN
TU 6401 MAU BENH PHAM DAM HAY CO DAM

AB A. baumannii Provi Providencia
PSA P. aeruginosa Steno S. maltophilia ——
N __ 640 1 KLP K. pneumoniae MRSA  Methicillin Resistant S. aureus
Ecoli E. coli PVL Panto-Valentine-Leukocidin
Eaero E. aerogenes MRSE  Methicillin Resistant S. epidermisis
Ecloa E. cloacae CNS Coagulase negative staphylococci
Bpseu B. pseudomallei  Efaeca E. faecalis
Bcepa B. cepacian Efaeci E. faecium
Pmira P. mirabilis Eliz Elizabethkingia meningoseptica
Phat hién gen sinh p-lactamase gitr 0 g- freundii
(CBR, ESBL, AmpC) morga r. morganii
10.65
4.33
2. 75 2.61 2.69
2.09
1. 83 111 1 11 1 41
0.41 .20 0 0.27 0.05 0.06 0.23 I 0.44 0 33 . I 0.11
2 o 2 e 0 > K\ o e N e N < < 2 o v AN
Q/oo ((/,OQ, ((/(}0 6)006 Q)er < <(\\‘ (/\’é @OQQ Q<0 6&00 Q\Qg) ?:QA Q\%OJ ?:QA QNQ'% C% Q‘}’o@o ({(},OQ/ S 3 &(
R ? & &
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TY LE PHAT HIEN PUOC CAC GEN DE KHANG
TREN 4 LOAI TRUC KHUAN GRAM [-] CHU YEU

VK (BR ESBL AmpC
L% N % N % N

B 71| 8% | 463 | 8108

A | 16 | 275 | 81 | 460

KLP 082 | 10,65 313 469 | 380 | J000 | 97 | 1422
Ecol 85 | 680 130 2989 | 194 | 4460 | 102 | 5345
Eaero 17 | 18 04 8034 | 99 | &6l | 1l 040

HRS CBR Carbapenem Resistant Gene, AB: A. baumannii, PSA: P. aeruginosa,
2026 KLP: K. pneumoniae, Ecoli: E. coli Eaero: E. aerogenes

i T . e




NHOM AMBLER GENE CARBAPENEMASE
TRONG CAC CHUNG PHAT HIEN MANG GENE

P. aeruginosa

A. baumannii

CBRgene N % Class B | ClassD | ClassA | |CBRgene No % ClassB | ClassD
Total 81 64 40 15 Total 463 108 435
% trong CBR gene 7901 | 4938 | 23.46 % trong CBRgene 23.33 93.95
K. pneumoniae E. coli
CBRgene N % | ClassB| ClassD| ClassA| |CBRgene N % |ClassB |ClassD |Class A
Total 373 1% | 266 | 104 Total 130 76 103 25
% trong CBR gene | 5255 | 7131 | 27.88 % trong CBR gene 5846 | 79.23 | 19.23
E. aerogenes
(BRgene N % | ClassB | Class D | Class A
Total 94 3 2 | W
HRS
2026 % trong CBR gene 3298 | 9787 | 1485

-




mr A

Lua chon khang sinh diéu tri
TU KET QUA MPL-RPCR CO CBRgene

Cac trudng hdp xuat hién CBRgene

(N) CBRgene

(%) CBRgene

\
ClassB | ClassD | ClassA | ClassB | ClassD | Class A
AB/PSA 518 148 361 9 28.57 69.69 1.74
Not AB/PSA | 272 105 125 42 38.60 45,96 15.44
;Ionzss CBR Carbapenem Resistant Gene, AB: A. baumannil, PSA: P. aeruginosa,

I —

. —

Not AB/PSA: K. pneumoniae, E. coli, E. aerogenes

T




Lua chon khang sinh dieu tri

A

TU KET QUA MPL-rPCR KHONG CO AB/PSA VA CBRgene

N % Carbapenem Cefepim
ESBL+AmpC | 36 22.36 [+]
ESBL 81 50.31 [+]
AmpC 44 27.33 [+]
Total 161 100.00
2026 RCvEES oo 5 4 et o e

y—

T




KET QUA XET NGHEM (RESULTS)

Bénh nhan 57t, viém pho6i nhap vién cd tén thudng phdi rd qua

Téc nhin nhiém tring (Organism): Tén vi sinh vit (Pathogens)

X-quang. Bi s6t cao. Tuy nhién xét nghiém vi sinh khong phat

Virus (Viruses)

hién dudc tac nhan. Diéu tri meropenem phoéi hgp vancomycin,

Vi khudn (Bacterium) K. pneumoniae, E. coli, S. pneumoniae, F. nucleatum

levofloxacin gan 20 ngay khong hiéu qua. XN MPL-rPCR dam ra ;i usews

K. pneumoniae khang carbapenem do KPC va OXA-48. Mycobacterium (Mycobacterium)

Gen khang khang sinh KPC, 0XA-48, CTX-M

Vi khuin cing déng Vi nim L. K
Streptococcus pneumoniae 3215 4 63E+04 Aspergilius firmigatus ) - (Allﬁblotlc Resistance Gﬁnes)
L I & - e s & - Ciic tic nhin duge xic dinh giy bguh khi KQ PCR [+] 1 (1) Téc nhén virus, (2) Téc shén vi khudn khéng dién
e e &5 - npareili i ©5 - hinh, (3) Tac nhan P. jirovecii, (4) Tac nhan . cap:sfxff?:fm: (5) Tac nhan C. neoformans, (6) Tac nha.n P. rfwr:neji%x,
Streptococcus pyogenes (GAS) ) - Candida glabrata (&) - va (7) Tac nhén B. pseudomallei. Cac tac nhin phii dinh heong, néu ham leong dat 100,000 (10 V'ml mdi xac dinh
Sheptococcils agalactias (GBS) [&) . Cmeicie aibicens (6] - tac nhan ga& bénh la: (1) Tac nhén v1 khudn d& moc trir B. pseudomallei, (2) Tac nhanu khuan céng dong (3) Tac
Streprococes suis [&)] - Candida tropicalis (&) - o nhén vi ndm trix P, jirovecii, H. capsulatum. C. neoformans, va P. marneffei. Vi khuin F. nucleatum ding de danh
Vi khuiin bénh vién Candida krusei ) - Ghi chit (Note): gid nhiém vi Kkhuan ti nwée bot, néu [-] hay ham lwong thip Ct=30 thi téc nhén vi k.hua.t_l va vi nim duoc két qua
Staphylococcus aureus (MRSA) ) . Candida Fgfir © - PCR xic dinh géy bénh 13 rét cé gia tri, néu ham luong cao Ct<30 thi céc tic nhén vi khuan va vi nAm duoc két qua
Staphyiococcus aureus (WMSSA) - - Candida auris ) - PCR xéc dinh g&v bénh 14 c6 gié tri trong 531'_
Staphyiococcus epidermidis (M RSE) ) - Cryptococcls neofornias ) - B . . Y . n . n W . .. n . o 3 . ,
Staphylococcus epidermidis (M SSE) ) - Prneumocystis _jirovecii [&] - Luu y: Cde tée f"h&” dwgc Highlight 1a tic nhin chinh gdy nhiém trimg, cdc téc nhin khdc cé thé khéng. Céc
Coagulase negative staplyiococcus - - Penicillivm marneffe ) - gen khéng thude dlm Highiign‘!l la co quan hé vdi tde nhin chinh.
Panton Valentine Leuwkocidin (PVL) [S] - Histoplasma capsulatum =) - .
Enterococcus _faecium (-) - Fusarium oxysporim - - KET QUA GEN K[-IANG K[-IANG SINH
Stenotrophomonas maltophilia [S] - Fusarium verticillioides [S] - P R
Enterococcus _faecalis ) - Coccidicides immitis/ posadasii - - (Aﬂ tibiotic Resistance GGDES)
Elebsiella pneumoniae 2716 1.47E+06 Sporothrix globosa (O] - Gen khing khin g sinh Ct Két qua Genekhangkhing sinh Ct Két qua
Escherichia coli 334 1.95E+04 Sporothrix schenckii’ brasiliensis (=) - (Genes) (Result) (Genes) (Result)
Enterobacter cloacae (=) Mucormycosis (Rhizopus oryzae) (O] - AmpC Carbapenemase
Enterobacter aa 'og@{ms (- - F:{asm -Tum solani ) - CIT (@] - TNP (8] -
Pseudomonas aeruginosa (=) - Virus -
Burithoideria cepacia (- - Influenzavirus 4 ) - 4Acc 9] - SMP @) -
Burkholderia pseudomallei (-) - Influenzavirus B =) - Fox ) - VIM ) -
Acinetobacter beumannii - - Influenzavirus C ) - MOX ) - Oxad8 30005 1.99E+05
Morganella morganii ) - Parainfluenzavirus 1 ) - DHA -) - Oxas] -) -
Providencia sp. - - Parainfluenzavirus 2 ) - EBC -) _ Oxa?3 (&) _
Proteus mirabilis E—; - Parainfluenzavirus 3 E—; - Colistin Oved () -
Citrobacter freundii - - Rhinovirus - - " e " e e e
Elizabethitingia meningoseptica ) - Respiratory syncytial virus (RSV) ) - ma { ©) Oxass )
Fusobacterium nucleatn 30.12 1.8OE~+D5 Human metapneumovirus (AN[PWV) ) - mar < ) - GIM (=) -
Vi khuin khong dién hinh Measies virus -) - mer 3 ) - SIM ) -
Mycoplasma genitalium () - Adenovirus [@] - mer 4 -) - KpC 30.02 2.03E+03
Mycoplasma pneumoniae () - Epstein-Beri Virus (EBV) [&] - mer 3 =) - NDM-I (=) -
Chlamydia pneumoniae ) - Cyiomegalovirus (CNMWV) ) - mer 6 =) - GES ) Z
Chlamydia trachomatis (-) - Bocavirus - - ey ) - FSBL
Chlamydia psittaci (-) - FVaricella-Zoster Virus (VZF) ) -
- : . mer 8 -) - TEM (-) -
Legionella pneumophila (-) - Comnion-cold virus (- -
Bordetella pertussis (-) - Rubella virus - - mer 9 ) - SHV ) -
Bordetella parapertiussis (=) - S4ARS Col~-2 ) - mer 10 ) - CTXAB -} -
My cobacterium HCol~HRKU [&) - CMY (-) -
Mycobacterium tuberculosis (=) - CTX-MT 3402 1.27E+04
Nocardia as teroides (=) - ETYAD (&) T
Nontuberculosis nmveobaciterium (NTM) ) _ CTX-MO -) -
py T e e ——— CTX-M25 (&) -
/ té cung céy CTX-MS (=) -




Phat hién s6m tac nhan TANG CO HOI cUU
gay nhiém tring SONG BENH NHAN

Fa ST O/ D

.......

biét trong nhifrng truong
enh nhiem trung nang

— ——

.*’.lb - |

*Hinh anh chi mang tinh chat minh hoa
Thong tin dwoc chuyén gia y té cung cap
"

»‘



P -
9]

HOI HO HAP
THANH PHO HO CHi MINH

HOI NGHI THUGNG NIEN HOI HO HAP - HRS 2026

THE ANNUAL CONFERENCE OF THE HO CHI MINH RESPIRATORY SOCIETY

CAM ON QUY
DONG NGHIEP DA
CHU Y LANG NGHE

~ VUNG TAU, TP.HCM - NGAY 21 THANG 3 NAM 2026



	Slide 1
	Slide 2: NHIỄM KHUẨN TRONG BỆNH VIỆN GÁNH NẶNG ĐIỀU TRỊ 
	Slide 3: Tác nhân viêm phổi ở người lớn nhập viện  DỮ LIỆU TỪ CÁC NGHIÊN CỨU TẠI VIỆT NAM
	Slide 4: Kháng CARBAPENEM THÁCH THỨC CHO ĐIỀU TRỊ KHÁNG SINH
	Slide 5: Thách thức đề kháng carbapenem 4 loài trực khuẩn Gram [-] phân lập từ đàm bệnh nhân viêm phổi nhập viện
	Slide 6: P. aeruginosa và A. baumannii KHÁNG CARBAPENEM
	Slide 7: Thách thức ĐỀ KHÁNG CARBAPENEM Vi khuẩn gây nhiễm trùng hô hấp dưới 
	Slide 8
	Slide 9: kháng sinh điều trị
	Slide 10: CEFIDEROCOL Kháng sinh Cephalosporin có catechol side-chain
	Slide 11: phải biết nguồn gốc gen carbapenemase MỚI CHỌN ĐƯỢC KHÁNG SINH ĐIỀU TRỊ?
	Slide 12: GIẢI PHÁP SẮC KÝ MIỄN DỊCH PHÁT HIỆN NHANH CÁC GEN CTX-M, CARBA, MCR
	Slide 13
	Slide 14: Phát hiện  gen đề kháng 
	Slide 15: MPL-rPCR PHÁT HIỆN GEN  ĐỀ KHÁNG TRÊN TRỰC KHUẨN GRAM [-]
	Slide 16: MPL-rPCR vs NG-TEST TỶ LỆ ĐỒNG THUẬN 
	Slide 17
	Slide 18: PHÁT HIỆN TÁC NHÂN VÀ GENE ĐỀ KHÁNG KẾT QUẢ TỔNG KẾT TRONG NĂM 2024 TẠI NAMKHOA BIOTEK
	Slide 19: KẾT QUẢ PHÁT HIỆN TÁC NHÂN VI KHUẨN TỪ 6401 MẪU BỆNH PHẨM ĐÀM HAY CÓ ĐÀM
	Slide 20: TỶ LỆ PHÁT HIỆN ĐƯỢC CÁC GEN ĐỀ KHÁNG TRÊN 4 LOÀI TRỰC KHUẨN GRAM [-] CHỦ YẾU
	Slide 21: Nhóm ambler gene carbapenemase trong các chủng phát hiện mang gene
	Slide 22: Lựa chọn kháng sinh điều trị từ kết quả MPL-rPCR có CBRgene
	Slide 23: Lựa chọn kháng sinh điều trị từ kết quả MPL-rPCR không có AB/PSA và cbrgene
	Slide 24
	Slide 25
	Slide 26

