KI'icoveé posolstva pre
zariadenia dlhodobej
starostlivosti [lekari a
manazeri|

Ulohy

Medzi zakladné ulohy na zlepSenie pouzivania antibiotik vo vaSom zariadeni patri:
1. vzdelavanie lekarov a zdravotnych sestier so zameranim na oblasti, kde je
zneuzivanie antibiotik bezné [109,110]:

» profylaxia antibiotikami,

* pouzivanie antibiotik u asymptomatickych pacientov s pozitivnymi vysledkami
kultivacie (kolonizacia),

* lokalne antibiotika a

« nadmerne dihé doby trvania lieCby.

2. Vzdelavanie pacientov a ich rodin v oblasti rizik selekcie baktérii rezistentnych
voci antibiotikam, ku ktorej dochadza pri zbyto€nom pouzivani antibiotik (napr.
asymptomaticka bakteriuria, virusové infekcie dychacich ciest) [109,110].

3. Pouzivanie klinickych drah a usmerneni zalozenych na dékazoch na ucely
diagnostiky, lie€by a riadenia najbeznejSich infekcii (t. j. pneumodnia, infekcie hornych
dychacich ciest, infekcie koZze a makkych tkaniv a infekcie mo€ovych ciest) a
zohladnenie miestnych udajov o citlivosti na antimikrobialne latky [109].

4. opatovné prehodnotenie lieCob 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 lieCbu antibiotikami.

5. Zamietnutie vykonania diagnostickych testov a kultur u asymptomatickych
pacientov [56,111].

Co mozete urobit

6. Spolu so Specialistami na prevenciu a kontrolu infekcii zaviest opatrenia na
prevenciu a kontrolu infekcii [konsenzus odbornikov].

7. Pri predpisovani antibiotik dokladne 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].



8. Pred predpisanim antibiotik pacienta vzdy klinicky vysetrit [31].

9. Ak mate pochybnosti ohladom 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,

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

11.  Zabranit zbytocnému preventivnemu pouZzivaniu antibiotik (napr. profylaxia
infekcii moCovych ciest)[111].

12. Zabezpedit odber prislusnych vzoriek na kultivaciu pred zacatim lieCby
antibiotikami [31,42,70,71].

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

14. pri opatovnom posudzovani lieCby antibiotikami po 48 az 72 hodinach (alebo
ihned po doruceni mikrobiologickych vysledkov) odpovedat’ na nasledujuce klucové
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)?

15. Presadzovat oCkovacie programy pre obyvatelov a personal [konsenzus
odbornikov].

16. Dodrziavat opatrenia na prevenciu a kontrolu infekcii vo vasom zariadeni. Ak
zistite, ze €lenovia 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].

17. Pravidelne sa zu€astnovat Skoliacich kurzov a stretnuti, ktoré v ramci
nemocnic podporuju zavedenie: a) rozvazneho pouzivania antibiotik, b) miestnych
usmerneni zalozenych na dékazoch a c) opatreni na prevenciu a kontrolu infekcii
[52,53].

18. Organizovat vzdelavacie podujatia a kampane, ktoré poskytnu obyvatefom
informacie o rozvaznom pouzivani antibiotik.

19. Zaistite, aby obyvatelia (a ich rodiny) porozumeli dévodom lieCby antibiotikami
a hlavnym bodom suvisiacim s pouzivanim antibiotik vratane [konsenzus
odbornikov]:

a) uzivania antibiotik presne podla predpisu,

b) zakazu odkladat antibiotika na neskorsie pouzitie,

c) zakazu pouzivat zvysky antibiotik z predchadzajucej lieCby,

d) zakazu dat zvySné antibiotika inym osobam.



20. Pravidelne organizovat audity/prieskumy tykajuce sa postupov predpisovania a
nozokomialnych infekcii [93].
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