Najwazniejsze przeslania:
Stosowanie lekow
przeciwbakteryjnych w
placowkach opieki
zdrowotnej

W latach 2016-2017 ECDC koordynowato drugie badanie chorobowosci punktowej
dotyczgce zakazen w placowkach opieki zdrowotnej i stosowania lekow
przeciwbakteryjnych w europejskich szpitalach pracujgcych w systemie ostrego
dyzuru oraz trzecie badanie chorobowosci punktowej dotyczgce zakazen
zwigzanych z opiekg zdrowotng i stosowania lekow przeciwbakteryjnych w
placéwkach opieki dtugoterminowej w Europie. Ustalenia podsumowano w trzech
artykutach w Eurosurveillance:
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Gioéwne przestania opierajg sie na wynikach badan chorobowosci punktowe;.
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Leki przeciwbakteryjne stosowane w leczeniu zakazen ratujg zycie, ale ich
naduzywanie moze powodowac czestsze negatywne skutki i pojawienie sie
drobnoustrojéw opornych na wiele lekow.

Kazdego dnia jednemu pacjentowi na trzech podaje sie przynajmniej jeden lek
przeciwbakteryjny.

Leki przeciwbakteryjne sg czasami podawane pacjentom w celu zapobiegania
zakazeniom, np. w celu zapobiegania zakazeniom zwigzanym z zabiegami
chirurgicznymi.

Co drugi profilaktyczny cykl leczenia antybiotykami przepisywano na wiecej niz jeden
dzien.

W profilaktyce okotooperacyjnej zazwyczaj wystarczajgca jest jedna dawka.
Przedtuzona profilaktyka okotooperacyjna stanowi istotng przyczyne niepotrzebnego

stosowania lekow przeciwbakteryjnych w szpitalach, ktérg nalezy sie zajgé w catej
Europie.

Co dziesiaty przepisany lek przeciwbakteryjny byt stosowany w tzw. profilaktyce
medycznej, w przypadku ktorej liczba wskazan jest ograniczona, tym samym
wiekszosc¢ z nich jest stosowana niepotrzebnie.

Odsetek przypadkow, w ktérych zastosowano antybiotyki o szerokim spektrum
dziatania, wahat sie od 16% do 62% w catej Europie.

Antybiotyki o szerokim spektrum dziatania nie zawsze sg konieczne, a ich
stosowanie przyczynia sie do powstawania opornosci na srodki
przeciwdrobnoustrojowe. Duze zréznicowanie ich wykorzystania wskazuje na
potrzebe przegladu wskazan w wielu krajach i szpitalach.

7 z 10 lekdéw przeciwbakteryjnych podano pozajelitowo. Zmiane z podawania
pozajelitowego na doustne zgtoszono w zaledwie 4% przypadkow przepisania lekéw
przeciwbakteryjnych do podawania pozajelitowego.

76% szpitali zgtosito, ze dysponuje wytycznymi dotyczgcymi stosowania lekéw
przeciwbakteryjnych. 54% zadeklarowato, ze w zadaniach personelu przewidziany
zostat czas na programy szpitalnej polityki antybiotykowe;j.

Stosowanie lekow
przeciwbakteryjnych w
placowkach opieki
dlugoterminowej w Europie

Leki przeciwbakteryjne sg przepisywane powszechnie i przyczyniajgq sie do rozwoju
opornosci na antybiotyki w placowkach opieki dtugoterminowej.

Kazdego dnia jednemu pensjonariuszowi na dwudziestu podaje sie przynajmniegj
jeden lek przeciwbakteryjny.



W siedmiu przypadkach na dziesiec¢ leki przeciwbakteryjne przepisano w celu
leczenia infekcji , a w trzech — w profilaktyce zakazen.

Trzy z czterech dawek w profilaktyce zakazeh podaje sie w celu zapobiegania
infekcjom uktadu moczowego. Podczas gdy praktyka ta moze zmniejszy¢ ryzyko
zakazenia u kobiet, nie ma dowoddéw na jej skutecznos¢ w przypadku
powszechnego stosowania u pacjentéw w podesztym wieku. Co wiecej, praktyka ta
jest powigzana ze zwiekszong opornoscig na leki przeciwbakteryjne. W zwigzku z
tym wiekszos$¢ zleconych terapii w profilaktyce zakazen w placéwkach opieki
dtugoterminowej moze oznaczac niepotrzebne stosowanie lekéw
przeciwbakteryjnych.

W niektérych krajach zadne z placowek opieki dtugoterminowej nie majg wytycznych
dotyczgcych stosowania lekow przeciwbakteryjnych. Ponadto regularne szkolenia na
temat wtasciwego przepisywania lekow przeciwbakteryjnych sg prowadzone tylko w
co piatej takiej placéwce.

Zakazenia zwiazane z opieka
zdrowotna i1 opornosc na leki
przeciwbakteryjne w szpitalach
sSwiadczacych opieke w trybie
ostrego dyzuru i placowkach
opieki dlugoterminowej

Niektére zakazenia zwigzane z opiekg zdrowotng mogg by¢ tatwo wyleczone, jednak
inne mogg mie¢ powazniejszy wptyw na zdrowie pacjenta, co powoduje wydtuzenie
czasu hospitalizacji i wzrost jej kosztow. Zakazenia zwigzane z opiekg zdrowotng w
szpitalach w Europie sg przyczyng wiekszej liczby zgonow niz ktérakolwiek choroba

zakazna objeta nadzorem ECDC.

Kazdego dnia:

1 na 15 pacjentow szpitali ma co najmniej jedno zakazenie zwigzane z opiekg

zdrowotng;

e 98 000 pacjentow ma co najmniej jedno zakazenie zwigzane z opiekag
zdrowotng;

e 1 na 24 pensjonariuszy placéwek opieki dtugoterminowej ma co najmniej
jedno zakazenie zwigzane z opiekg zdrowotna;

e 124 000 pensjonariuszy ma co najmniej jedno zakazenie zwigzane z opiekag

zdrowotng.

Szacuje sie, ze kazdego roku w szpitalach i placoéwkach opieki dtugoterminowej w
Europie dochodzi fgcznie do 8,9 miliona zakazen zwigzanych z opiekg zdrowotna.



Zakazenia zwigzane z opiekg zdrowotng w szpitalach (np. zapalenie ptuc, zakazenia
miejsca operowanego i zakazenia krwi) sg zazwyczaj ciezsze i majg powazniejsze
skutki niz zakazenia zwigzane z opiekg zdrowotng w placéwkach opieki
dtugoterminowej (np. zakazenia drég oddechowych inne niz zapalenie ptuc,
zakazenia drog moczowych oraz zakazenia skoéry i tkanek miekkich).

Ponad potowy z nich mozna by unikngc.

Zakazenia zwigzane z opiekg zdrowotng czesto leczy sie bez pobrania probek do
badan mikrobiologicznych lub wyniki tych badan sg ujemne.

Drobnoustréj bedacy przyczyng zakazenia zidentyfikowano w przypadku 53%
zakazen zwigzanych z opiekg zdrowotng w szpitalach i zaledwie w przypadku 19%
takich zakazen w placéwkach opieki dtugoterminowe;.

1 na 3 bakterie wywotujgce zakazenia zwigzane z opiekg zdrowotng, zaréwno w
szpitalach, jak i w placowkach opieki dtugoterminowej, byta oporna na antybiotyki.

Czym jest badanie chorobowosci punktowej? Badanie chorobowosci polega na
zliczeniu liczby pacjentéw z danym schorzeniem / poddawanych danemu leczeniu (w
tym przypadku zakazeniem zwigzanym z opiekg zdrowotng lub otrzymujgcych lek
przeciwbakteryjny) w danym momencie (w tym przypadku dniu) jako odsetka
catkowitej liczby pacjentéw hospitalizowanych w tym czasie.



