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Faktai ir paveiksléliai

1 faktas. Bakterijy atsparumas antibioti-
kams tampa vis rimtesne visuomenés sveika-
tos problema Europoje

Atspariy antibiotikams bakterijy atsiradimas ir
plitimas kelia grésme pacienty saugumui ligonine-
se2, nes:

e Délinfekcijas sukelianciy antibiotikams at-
spariy bakterijy didéja pacienty sergamumas
irmirStamumas, pailgéja gydymo ligoninéje
trukméss;

e Atsparumas antibiotikams daznai lemia uzdels-
tg tinkamos antibiotiky terapijos uzdelsima®;

e Pacientai, sergantys sunkiomis infekcinémis
ligomis, dél netinkamos ar uzdelstos antibiotiky
terapijos patiria sunkiy komplikacijy ir kartais
juos gali iStikti mirtis7.
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1 paveikslélis. Antibiotikams atspariy S. pneumoniae ir E. Coli
paplitimas Europoje pagal gyventojy vidurkj, 2002-2008 m.
Saltinis: EARSS, 2009 m.

[Instrukcijos, kaip perzitréti nacionalinius duomenis pagal Sia
schemg aprasytos pastaboje]
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2 faktas. Netinkamas antibiotiky varto-
jimas ligoninése - tai vienas i$ atsparuma
antibiotikams lemianciy veiksniy

Hospitalizuotiems pacientams gali bati daznai
skiriami antibiotikai'® ir apie 50 proc. visy
ligoninése vartojamy antibiotiky gali bati skiriami
netinkamai **. Netinkamas antibiotiky vartojimas
ligoninése yra vienas is pagrindiniy veiksniy,

lemianciy atsparumo antibiotikams atsiradimg*>*4.
Netinkamas antibiotiky vartojimas yra®:

e Kai antibiotikai skiriami nesant batinybés;

e Kai sunkiai sergantiems pacientams antibiotikai
paskiriami per vélai;

e Kai per daznai skiriami plataus veikimo spektro
antibiotikai arba kai netinkamai naudojami
siauro veikimo spektro antibiotikaij

e Kai konkreciam pacientui skiriama netinkama, t.
y. per maza arba per didelé antibiotiko dozé;

e Kai gydymas antibiotikais trunka perilgai arba
per trumpai;

e Kai gydymas antibiotikais neatitinka
mikrobiologinio tyrimo rezultaty.

3 faktas. Tinkamo antibiotiky vartojimo
nauda

Antibiotikus vartojant atsargiai galima iSvengti
antibiotikams atspariy bakterijy atsiradimo ir
plitimo? 14168 Vartojant maZiau antibiotiky
sumazéja Clostridium difficile sukelty infekcijy? ¢
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4 h 4 faktas. jvairiapusés strategijos gali

Daznis 1000-iui lovadieniy

o] paskatinti apdairy antibiotiky vartojima
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ol Tam tikros jvairiapusiy strategijy priemonés gali
Ligoniné o ne Ag oMo —n0 .o . e

5 paskatinti tinkama antibiotiky vartojima ir padéti

Ti989 1990 1991 1992 1993 1994 1995 1996 1997 1998 1999 sumaZzinti atsparuma antibiotikams ligoninése.

Tokios periemonés, kaip nuolatinis mokymas,

Teigiama 7 mety trukmés daugiadisciplininés antibiotiky skyrimo valdymo programos jtaka. Infect

Control Hosp Epidemiol. 2003 m. rugsejo men.; 24(5):699-706 jrodymais pagrjstos antibiotiky skyrimo rekomen-
- J

dacijas, antibiotiky skyrimo politika, ribojancios

2 paveikslélis. Vankomicinui atspariy enterokoky paplitimas periemonés bei konsultacijos su infekciniy ligy
ligoninéje pries ir po antibiotiky skyrimo valdymo programos
jgyvendinimo, lyginant su panaSaus dydzio ligoniniy vidurkiu,
dalyvaujanciy Nacionalinés hospitaliniy infekcijy prieZitros Priemonés, skatinancios tinkamg antibiotiky
(NNIS*) sistemoje. Saltinis: Carling P, et al 2003.

specialistais, mikrobiologais, vaistininkais ¢:2°,

vartojimag?- 2021 22;

(" Datnis 1000-1ui lovadieniy N e Nuolatinis gydytojuy ir specialisty mokymas,
a0l numatytas ligoniniy strategijose?;
5] ¢ Jrodymais pagrjstos antibiotiky skyrimo
1,0 rekomendacijos ir antibiotiky skyrimo politika
0,57 ligoninése? 6:2°;
1988 1989 1990 1991 1992 1993 1994 1995 1996 1997 1998 e Atsparumo antibiotikams ir antibiotiky
A suvartojimo ligoninése stebésena, pagal kurig
3 paveikslélis. Hospitalinés infekcijos Clostridium difficile rekomenduojamas sunkiai serganciy pacienty

daznis 1000-iui lovadieniy pries ir po antibiotiky skyrimo
valdymo programos jgyvendinimo. Saltinis: Carling P, et al
2003*. e Tinkamu laiku paskirta ir tinkamos trukmes

empirinis gydymas?;

antibiotiky profilaktika chirurgijoje?;

e Esant tam tikroms indikacijoms, trumpiau
trunkantis gydymas antibiotikais geriau nei
ilgesnis® 2324;

e Mikrobiologinio pasélio paémimas pries taikant
empirine antibiotiky terapija, Tinkamas rezultaty

E‘fmpear;,ce””f.f” vertinimas, mikrobiologinio tyrimo rezultatus
isease Prevention

and Control (ECDC) (&) C atitinkantis gydymas antibiotikais.
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Email: EAAD@ecdc.europa.eu [ oo *NNIS dabar vadinama Nacionaliniu sveikatos prieZitros saugos tinklu (NHSN).
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