KI'icoveé posolstva pre
jednotky intenzivnej
starostlivosti [lekari a
manazeri|

Ulohy

Medzi zakladné ulohy na zlepSenie pouZzivania antibiotik na vaSom oddeleni patria:

1. dodrziavanie protokolov antibiotickej lieCby na zaklade usmerneni zaloZenych
na dékazoch (napr. v pripade sepsy) [90].

2. neustale informovanie sa o typoch rezistencie voci antibiotikdm na vaSom
oddeleni, v nemocnici a v ramci komunity [31,72].

3. organizovanie pravidelnych multidisciplinarnych stretnuti personalu a diskusii o
jednotlivych pripadoch s cielom zlepSit' pouzivanie antibiotik [72].

4. opatovné prehodnotenie lieCby antibiotikami vo svetle klinickych podmienok po
48 az 72 hodinach alebo €o najskér po doruceni mikrobiologickych vysledkov,
ktorého vysledkom je [31,42,70-72]:

* zmena na antibiotikum uzSieho spektra,

» pokraCovanie alebo zastavenie lieCby antibiotikami,

prechod na peroralnu lie€bu antibiotikami.

zavedenie stratégii na prevenciu a kontrolu infekcii vratane [86,87,105]:
vzdelavania personalu,
hygieny ruk,
Cistenia prostredia,
aktivneho skriningu,
bezpecnostnych opatreni pri kontakte,
postupov zalozené na dokazoch,
vytvorenia systémov dohfadu nad nozokomialnymi infekciami.
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6. Pravidelne sa zuCastriovat na vzdelavacich Cinnostiach, ako aj proaktivnych
auditoch a poskytovat’ spatnu vazbu spolu s timom dohladu nad
antibiotikami.[54,56]

Co by ste mali vediet

7. Zuzenie alebo zefektivnenie lieCby antibiotikami vedie k lepSim vysledkom
pacienta [106].

8. Dodrziavanie opatreni na prevenciu a kontrolu infekcii znizuje vyskyt
nozokomialnych infekcii. Napriklad:
a) Dodrziavanie protokolu starostlivosti o centralny vendzny katéter (zavedenie a



udrzba) znizuje vyskyt infekcii krvného rieCiska spdsobenych centralnym vendznym
katétrom na vSetkych typoch jednotiek intenzivnej starostlivosti (pre dospelych aj pre
novorodencov)[107].

b) Subor ukonov starostlivosti méze zabranit’ vyskytu ventilatorovej pneumaonie v
jednotkach intenzivnej starostlivosti pre dospelych [108].

Co mozete urobit

9. Spolu s timom prevencie a kontroly infekcii zaviest pokyny (usmernenia,
protokoly a kontrolné zoznamy) k opatreniam na prevenciu a kontrolu infekcie
[86,87] [konsenzus odbornikov].

10. Postupovat podla protokolov lieCby antibiotikami zalozenych na dékazoch a
uplathovat opatrenia na prevenciu a kontrolu infekcii, ktoré vypracovalo vase
zariadenie [31] [konsenzus odbornikov].

11. Zacat lieCbu antibiotikami len vtedy, ak existuje dékaz o bakterialnej infekcii, a
nelieCit’ kolonizaciu[31].

12. Zabranit zbyto€nému preventivnemu pouzivaniu antibiotik[31].

13. Pri predpisovani antibiotik dékladne odobrat anamnézu pacienta vratane
pouZzivania antibiotik v nedavnej minulosti, alergie na lieky, pouZitia
imunosupresivnej lieCby a rizikovych faktorov rezistencie na antibiotika (napr.
nedavna hospitalizacia, nedavny zakrok alebo nedavna cesta mimo Europy) [31].

14. Ak mate pochybnosti ohfadom predpisovania liekov, mali by ste [25,26,53,70]
[konsenzus odbornikovl]:

» sioverit miestne, regionalne a narodné epidemiologické udaje,

» poziadat skusenejSieho kolegu alebo ¢lena timu dohladu nad antibiotikami o
pomoc a radu,

15. Zdokumentovat indikaciu lie€by antibiotikami, vyber lieku, davku, spésob
podavania a dobu trvania lieCby do pacientovho zaznamu [31,42,70,71].

16. Co najskér zadéat' uginnu lie¢bu antibiotikami intravenéznou cestou u pacientov
so sepsou [90].

17. Zaistit, aby boli pred zacatim lie€by antibiotikami nalezite odobrané vzorky na
kultivaciu a odoslané do mikrobiologického laboratéria[31,42,70,71].

18. Pri opatovnom posudzovani lieCby antibiotikami po 48 az 72 hodinach (alebo
ihned po doruceni mikrobiologickych vysledkov) odpovedat’ na nasledujuce kfucové
otazky [42,70]:

Ma pacient infekciu, ktora bude reagovat’ na antibiotika?

Ak ano:

i. Ma pacient nastavené spravne antibiotikum(-a), spravnu davku a spravny sposob
podavania?

i. Mohlo by sa na lie€bu infekcie pouzit’ antibiotikum uzsieho spektra?

iii. Ako dlho by mal pacient uzivat antibiotikum(-a)?

19. Ak zistite, Ze Clenovia personalu nemocnice alebo zdravotnickeho zariadenia
porusuju usmernenia alebo protokoly, opytajte sa ich na dévody ich konania a



poskytnite im nastroje, pomocou ktorych pochopia, ¢o robia zle [69] [konsenzus
odbornikov].

20. Pravidelne sa zucastfiovat' Skoliacich kurzov a stretnuti, ktoré v ramci
nemocnic podporuju zavedenie: a) rozvazneho pouzivania antibiotik, b) miestnych
usmerneni zaloZzenych na dékazoch a c) opatreni na prevenciu a kontrolu infekcii
[62,53].
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