Mesaje principale: utilizarea
antimicrobienelor in
unitatile sanitare

n perioada 2016-2017, ECDC a coordonat cel de-al doilea sondaj de prevalenta
punctuala privind infectiile asociate asistentei medicale si utilizarea antimicrobienelor
in spitalele de urgenta din Europa si cel de-al treilea sondaj de prevalenta punctuala
privind infectiile asociate asistentei medicale si utilizarea antimicrobienelor in
unitatile de ingrijire pe termen lung din Europa. Concluziile sunt rezumate in trei
articole din Eurosurveillance:
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2017. Euro Survelll. 2018;23(46):1800394. Ricchizzi E, Latour K, Karki T, Buttazzi R,
Jans B, Moro ML, et al.
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Mesajele principale se bazeaza pe rezultatele sondajelor de prevalenta
punctuala.

Utilizarea antimicrobienelor in
spitalele de urgenta din Europa

Agentii antimicrobieni utilizati pentru tratarea infectiilor salveaza vieti, insa
utilizarea excesiva a antimicrobienelor poate duce la reactii adverse mai
frecvente si la aparitia unor microorganisme multirezistente.

In fiecare zi, 1 din 3 pacienti a primit cel putin un antimicrobian.

Antimicrobienele se dau uneori pacientilor pentru a preveni infectiile, de exemplu
pentru a preveni infectiile asociate procedurilor chirurgicale.

1 din 2 tratamente pentru profilaxie chirurgicala a fost prescris pentru mai mult de o
Zi.


https://www.eurosurveillance.org/content/10.2807/1560-7917.ES.23.46.1800393
https://www.eurosurveillance.org/content/10.2807/1560-7917.ES.23.46.1800393
https://www.eurosurveillance.org/content/10.2807/1560-7917.ES.23.46.1800393
https://www.eurosurveillance.org/content/10.2807/1560-7917.ES.2018.23.46.1800394
https://www.eurosurveillance.org/content/10.2807/1560-7917.ES.2018.23.46.1800394
https://www.eurosurveillance.org/content/10.2807/1560-7917.ES.2018.23.46.1800394
https://www.eurosurveillance.org/content/10.2807/1560-7917.ES.2018.23.46.1800516
https://www.eurosurveillance.org/content/10.2807/1560-7917.ES.2018.23.46.1800516
https://www.eurosurveillance.org/content/10.2807/1560-7917.ES.2018.23.46.1800516

De obicei, o singura doza este suficienta pentru profilaxia chirurgicala. Profilaxia
chirurgicala prelungita reprezinta o sursa semnificativa de utilizare inutila a
antimicrobienelor in spitale, o problema care trebuie abordata in intreaga Europa.

1 din 10 prescriptii de antimicrobiene a fost pentru profilaxie medicala, pentru care
exista doar un numar limitat de indicatii.

O parte din prescriptiile de antimicrobiene pentru profilaxia medicala ar putea deci sa
reprezinte o utilizare inutila.

Proportia de antibiotice cu spectru larg a variat de la 16 % la 62 % in intreaga
Europa.

Utilizarea antibioticelor cu spectru larg nu este intotdeauna necesara si constituie un
factor care determina rezistenta antimicrobiana. Diversitatea mare de cazuri in care
sunt utilizate aceste antibiotice indica necesitatea revizuirii indicatiilor lor in
numeroase tari si spitale.

7 din 10 antimicrobiene au fost administrate pe cale parenterala. Trecerea de la
administrare pe cale parenterala la administrare pe cale orala a fost semnalata
numai in 4 % din prescriptiile de antimicrobiene pentru uz parenteral.

76 % din spitale au raportat disponibilitatea orientarilor privind utilizarea
antimicrobienelor, iar 54 % au raportat ca personalul dispune o anumita perioada de
timp dedicata actiunilor de promovare a utilizarii adecvate a antimicrobienelor.

Utilizarea antimicrobienelor 1in
unitatile de ingrijire pe termen
lung

Fiind prescrise frecvent, antimicrobienele contribuie la dezvoltarea unei
rezistente la aceste medicamente in unitatile de ingrijire pe termen lung.

In fiecare zi, 1 din 20 de rezidenti a primit cel putin un antimicrobian.

7 din 10 antimicrobiene au fost prescrise pentru tratamentul unei infectii si 3 din 10
pentru profilaxie.

3 din 4 tratamente profilactice au avut ca scop prevenirea infectiilor urinare. Desi
aceste tratamente pot reduce riscul de infectie la femei, nu exista dovezi privind
eficacitatea lor atunci cand sunt aplicate pe scard larga la pacientii varstnici. in plus,
aceasta practica este asociata cu cresterea rezistentei la antimicrobiene. Prin
urmare, majoritatea tratamentelor profilactice pot reprezenta utilizari inutile ale
antimicrobienelor.

In functie de tara, exista orientari privind utilizarea antimicrobienelor fie in toate
unitatile de ngrijire pe termen lung, fie in niciuna dintre ele. In plus, numai 1 din 5
unitati de ingrijire pe termen lung participa la formari periodice cu privire la
prescrierea adecvata a antimicrobienelor.



Infectiile asociate asistentei
medicale si rezistenta la
antimicrobiene in spitalele de
urgenta si unitatile de ingrijire pe
termen lung din Europa

Desi unele infectii asociate asistentei medicale pot fi tratate cu usurinta, altele pot
afecta mai grav sanatatea pacientilor, ducand la prelungirea duratei de spitalizare si
la cresterea costurilor de spitalizare. Infectiile asociate asistentei medicale din spitale
sunt ele singure cauza mai multor decese in Europa decéat orice alta boala
infectioasa care face obiectul supravegherii ECDC.

In fiecare zi:

« 1din 15 pacienti spitalizati sufera de cel putin o infectie asociata asistentei
medicale;

e 98 000 de pacienti sufera de cel putin o infectie asociata asistentei medicale;

e 1din 24 de rezidenti din unitatile de ingrijire pe termen lung sufera de cel
putin o infectie asociata asistentei medicale;

e 124 000 de rezidenti sufera de cel putin o infectie asociata asistentei
medicale.

In total, numarul de cazuri de infectii asociate cu serviciile de asistentd medicala
inregistrate in fiecare an atat in spitalele, cat si in unitatile de ingrijire pe termen lung
din Europa a fost estimat la 8,9 milioane.

Infectiile asociate asistentei medicale din spitale (de exemplu, pneumonia, infectiile
chirurgicale si infectiile sanguine) sunt de obicei mai grave si au un impact mai mare
decat infectiile asociate asistentei medicale in centrele de ingrijire pe termen lung
(infectii respiratorii, altele decat pneumonia, infectii urinare si infectii cutanate si ale
tesuturilor moi).

Se considera ca peste jumatate din infectiile asociate cu serviciile de asistenta
medicala pot fi prevenite.

Infectiile asociate asistentei medicale sunt adesea tratate fara a se preleva probe
microbiologice sau probele raméan negative.

Microorganismul responsabil a fost identificat in 53 % din infectiile asociate
asistentei medicale din spitale si in doar 19 % din infectiile asociate asistentei
medicale din unitatile de ingrijire pe termen lung.

1 din 3 bacterii identificate in infectiile asociate cu serviciile de asistenta medicala,
atat in spitale, cat si in unitatile de ingrijire pe termen lung, s-a dovedit a fi rezistenta



la antibiotice.

Ce este un studiu de prevalenta punctuala? Un studiu de prevalenta calculeaza
numarul de pacienti care sufera de o anumita afectiune/care urmeaza un anumit
tratament (in cazul de fata, o infectie asociata asistentei medicale sau un agent
antimicrobian) la un moment dat (in cazul de fata, o zi), in raport cu numarul total de
pacienti spitalizati la momentul respectiv.



