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Definice antibioticke politiky

Prevzato z prednasky prim. Jindraka z Nemocnice na Homolce pro

studenty 2. LF UK v ramci vyuky farmakologie

Antibioticka politika je souhrn opatreni, jejichz cilem je
vysoka kvalita pouzivani antibiotik ve smyslu ucinne,
bezpecn¢ a nakladove efektivni leCby a profylaxe, s cilem
maximalniho omezeni vzestupu antibioticke rezistence.

klinicka ucinnost (klinicke vyleceni)

mikrobiologicka i€¢innost (mikrobiologické vyléceni)

k!

e

1nicka bezpecnost (eliminace nezadoucich uc¢inku)

pidemiologicke bezpecnost (eliminace epidemiologickych

rizik)

nakladova efektivita (vyvazeny pomer prinos — naklady)




Principy antibioticke politiky
Prevzato z prednasky prim. Jindraka z Nemocnice na Homolce pro
studenty 2. LF UK v ramci vyuky farmakologie

* omezeni pouzivani antibiotik na IeCbu infekci

* trvale zv€tSovani prostoru cilen¢ 1¢Cby na ukol
empiricke

» climinace nevhodné¢ a chybné indikovane 1¢Cby

» climinace chybné¢ volby antibiotika

» eliminace chybného davkovani a delky podavani
Tolik pan primar Jindrak, dalsi rozvinuti jednotlivych
bodii uz je moje ©




Omezeni pouzivani antibiotik

pouzivani antibiotik u virovych infekci

pouzivani antibiotik u neinfek¢nich onemocnéni

pouzivani antibiotik z rozpaki, ,,protoZe je to
zvykem*, ,,protoze to chce pacient™

pouzivani ,,profylaxe® tam, kde to neni indikovano a
kde o zadnou profylaxi nejde

pouzivani celkovych antibiotik k lokalni 1eCbée, Casto
tam, kde vubec neni 1éc¢ba indikovana




Procento pacientu, kteri v Oregonu 2000 — 2002

dostal1 antibiotika — zfeymé stale ptiliS mnoho

Proportion of visits resulting in antibiotic
prescription in Medicaid fee-for-service

patients, Oregon 2000-2002 = Al
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ZvetSovani prostoru cilene 1eCby

» (Cilena leCba by méla byt pravidlem napt. u cystitid
1 faryngitid

* Na druhou stranu je tfeba vyhnout se ,,cilen¢® leCb¢
na zaklade chybne diagnostiky (léCba sinusitidy dle
vysledku vytéru z nosu, léCba pneumonie podle
vysledku vytéru z krku)

Cilena 1¢Cba mimo jin¢ znamena omezeni naduzivani
Sirokospektrych preparatu — ty by mély zustat
vyhrazeny pro inicidlni 1eCbu akutnich stavu, popr.
cilenou leCbu infekci zpusobenych polyrezistentnimi
kmeny




Omezeni nevhodn¢ a chybné
indikovane leCby

» Priklady:

 l¢Cba rhinitidy, tieba proto, ze se vyskytl
hlenohnisavy sekret

 ]¢éCba bronchitid, u kterych nic nenasvédCuje tomu,
7e by nem¢ly byt virove

 léCba pruymovych onemocnéni (vyjma specificke
indikace)

 1éCba asymptomatickych nalezu bakterii v riznych
lokalizacich, vyjma specificke pripady




Eliminace chybne¢ volby antibiotika

* antibiotikum, které neni ¢1 nemuiize byt G¢inné na
zj1sténe C1 predpokladane agens

 antibiotikum, ktere sice je 1n vitro ucinne, nelze
vSak predpokladat ticinnost 1n vivo, €1 hrozi vznik
rezistence pri terapii (statylokoky — chinolony)

» antibiotikum, kter¢ je in vitro ucinne, avsak jeho
distribuce v organismu vylucuje dostatecny prunik
do mista infekce (linkomycin u uroinfekci)

* antibiotikum uCinn¢ na planktonickou formu,
avsSak bez uc€inku na biofilm
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Eliminace chybného davkovani a
delky podavani
Nutné dodrzeni intervalu 1 velikosti davky

U antibiotik, jejichz zavisla na Case (napf. u
betalaktamu) je pritom podstatny interval

U antibiotik, jejichz ucinek je zavisly na
koncentraci (a s pretrvavajicim postantibioticky
ucinkem — napt. aminoglykosidy) je naopak

VAV 4

nejpodstatn€)si dostateCna davka

De¢lka podavani by neméla byt nadmeérna, a je
chybou nevysadit antibiotika, pokud se ukaze, ze
etiologicke agens neni uCinne




Zakladni ukoly antibiotickych stredisek

Prevzato z prednasky prim. Jindraka z Nemocnice na Homolce pro
studenty 2. LF UK v ramci vyuky farmakologie

e Surveillance rezistence v nemocnici a komunité

* Surveillance pouzivani antibiotik v nemocnici a
komunité

» KonzultaCni a konsiliarni ¢innost
* Ovliviiovani kvality pouzivani antibiotik
» Priprava a inovace smernic pro pouzivani antibiotik

e Vzdélavaci ¢innost




Je tieba poucit 1 pacienty

Help Your
&7, Antibiotics
A" Do Their job

e « Take as diracted

= Finish the full
prescrption aven
if you are feefing befter

= Help pravent antiblotic
resisiance

www.1irishhealth.c
om/index.html?lev
el=4&1d=853.




Spravna antibioticka praxe

» Navzdory ¢innosti CLS, Spravna antibioticka
praxe je predevsim v rukou oSetrujiciho l¢kare —
at’ uz praktickeho Iekare, ambulantniho
specialisty nebo sekundare na oddéleni

* Regulacni a poradenskée organy (antibioticka
stfediska, pojiStovny, odborne spoleCnosti pri
CLS JEP apod.) maji az druhotné postaveni

* Nelze pominout an1 paramedicinskeé podavani
antibiotik (doma vytvoren¢ zasoby a jejich
podavani leckym)




Antibioticka praxe primarniho kontaktu

* NedostateCna standardizace 1€Cebnych
postupu vede pohtichu k tomu, ze IeCba je
casto 1racionalni a zavisla na dojmech,
nahodnych jednotlivych zkuSenostech a (v
horSim pripad¢) vlivu dealert firem

* Nyni snaha o zlepsSeni — vytvareni
standardnich postupu, dostupnych mj. na
strankach CLS JEP; maji ovsem charakter
doporuceni

» Existuji 1 ruzné motivacni a intervencni
programy pro zlepSeni situace




N¢ektere ukazky nespravne atb praxe

» Pouziti antibiotika na chorobu, jejiz
etiologie je virova, mykoticka,
neinfekcni, pripadné prilis Siroce
pochopena ,,prevence® C1 ,,profylaxe*

* Necilen¢ pouziti atb tam, kde je na mist¢
cilene (vytér z krku), léCba ,,nalezu* tam,
kde nalezeny mikrob je jen kontaminaci
nebo bezvyznamnou kolonizaci

» Preference atb druhé, treti €1 dalSi volby
bez duvodu: naduzivani makrolidu,
chinolonu, ale 1 ko-amoxicilinu apod.




Tam, kde ma pacient normalni mikroflora,
znamenaji atb ¢asto nezadouci zasah

www.yakult.co.uk/Public/ :
hep/probiotics/why.asp Visturbance of

the balance of the
intestinal microbiota

Stress

Medication
(Antibiotics)




Mikroflora je pritom slozity, s vékem se vyvijejici

systém...

10"
Bacteroides, Peptococci etc.
101 Bifidobacteria
fo
2 E. coli, Enterococci
L
§ 10 ;
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SN www.yakult.co.uk/Public/
/—_ : hcp/probiotics/why.asp
10° |
FaecalpH 6.0 4.5-5.0 : 6.0-7.0 7.0=7.5
( BIRTH INFANT - ADULT ELDERLY )




Individualizace podani atb

» Kazda preskripce atb by méla byt
individualni, mélo by byt pouzito takove atb
a v takovem davkovani, aby to odpovidalo
konkretni situaci daného pacienta

» Nelze objednavat antibiotika ,,do zasoby,
aby na odd¢leni bylo* —

http://www firstscience.com/home/cartoons/strang
e-matter-antibiotic-resistance-
recruitment 163.html

It was on a short-cu Hhr u 4 1 the hospital kitchens that Albert
i I ’t approached by a member of the Antibiotic Resistance.




Co tedy muze oSetrujici lekar délat?
* Byt v kontaktu s aktualnim stavem

poznani v oblasti antibioticke terapie,
veetné aktualni situace rezistence na atb

» Umc¢t rozlisit situaci, kdy je zbyteCna
nejen 1éCba, ale 1 vySetrovani (napf. u
nekomplikovane rhinitidy) a situaci, kdy
je naopak treba zjistit presn€ puvodce

* Vidét vysledky mikrobiologickeho
vySetreni v kontextu anamnezy,
fyzikalniho vySetfeni a vSeho ostatniho,
zejmena zanétlivych markeru (FW, CRP)




Co s tim muze d¢lat mikrobiolog?
» Kontinualni spoluprace zejmena s 1¢kari
v nemocnici. V 1dedlnim pripadé kazde

podani zejmena rezervniho antibiotika je
konzultovano s antibiotickym stifediskem
* V pripadé lekaru v ambulantni péeci se
doporucuyje selektivni sdélovani citlivosti
— Uvedou se atb prvni, event. druh¢ volby
— Citlivost na dalsi atb se pripadné sdé€li pr1
telefonicke konzultaci

— Vubec se nesdéluje citlivost zjistovana
z diagnostickych duvodu




Vyznam antibiotickych stredisek

 Jsou zf1zovana pi1 vetSich
mikrobiologickych oddé€lenich

* Snazi se o stalou spolupraci se vSemi
odd€lenimi, vytvareni pravidel pro
profylaxi, popt. necilenou leCbu

» Poskytuji konzultaci v pripadé
konkrétnich pacientu

» V pripad¢ tzv. vazanych antibiotik
potvrzuji jejich preskripci (dnes
elektronicky system + telefon)

Formalné vzato, nepovoluji moznost predepsat
atb, ale jeho uhradu pojistovnou — riziko




Preskripéni omezeni
 Plati nejen pro antibiotika
* Omezuji predepsani urCitych leCiv na
nositele urcité odbornosti
* V nékterych pripadech je primo
stanoveno nutne schvaleni atb stiediskem

 Interni preskripCni omezeni ,,navic* mohou
platit napfr. v ramci ur¢ité nemocnice (z duvodi
medicinskych 1 ekonomickych)




Ekonomika antimikrobialni leCby

» Oblast antimikrobialni terapie ma 1 jednu
vyhodu. V mnoha jinych oblastech je
ucinna a komfortni 1é¢ba draha, levna
I¢Cba muze byt medicinsky horsi

« U antibiotik zpravidla plati, ze
medicinské hledisko (volit cilené
preparat s uzkym spektrem ucinku,
neselektujici rezistentni kmeny) je take
ckonomicky vyhodne — tyto klasicke
preparaty byvaji (levnad) generika

Problém je jen to, Ze je nehce nikdo vyrabet




Globalné ekonomicky pohled

» Lidstvo utraci nemalée prostredky za
farmaceuticky vyzkum v oblasti
antimikrobialnich latek

» Potfeba mit nove latky je dana mimo jine
1 stoupajici neucinnosti starych preparatu,
a ta je zase Casto dusledkem nespravne
antibioticke praxe

* Na spravne antibioticke praxi se usetri!!!




Nezavislost pohledu na atb problematiku

* V oblast1 antimikrobialni terapie je silny tlak
producentu antibiotik

* Vyrobci maji 1 sve studie, poprt. studie jimi1
iniciovane a sponzorovane. Jejich vysledky
nejsou primo zmanipulovane, jsou jen
postavene tak, ,,aby ukazaly to, co se chce,
aby ukazaly*

» Poradensk¢ a reagulacni slozky, ale pokud
mozno 1 primarni pece, se musi od téchto
vlivu co nejvice oprostit




Dalsi nezadouci vlivy

* Automatizace mikrobiologicke diagnostiky a
snaha j1 vClenit do celkoveho ramce
laboratorniho komplementu (s biochemiui,
hematologii a dalSimi) posiluje nezadouci
mechanicky pohled na mikrobiologickou
diagnostiku

» Pokud se prikroci k jisté mife integrace (napr.:
spolecne PCR pracoviste pro genetiku,
mikrobiologii 1 jin€), je nutno, aby interpretacni
proces byl v rukou zkuSseného mikrobiologa




Spoluprace s veterinari

* Problémem pi1 komplexnim feseni atb rezistence
je také veterinarni pouzivani antibiotik

 Jesté pred nemnoha lety se antibiotika pouzivala
u zvirat 1 z jinych nez terapeutickych duvodu. To
je nyni pirinejmensim v EU zakazano

* Pripousti se tedy jen terapeuticke pouziti atb u
zvirat, a to pokud mozno pouziti takovych atb,

ktera se nepouzivaji u Clovéka. OvSem s ohledem
na zktizen¢ rezistence to nemusi byt dostatecne




Rizika prenosu rezistence
z veterinarnich kmenu na lidské

cattle fed

AbL dtiv'elop

resistance Xs viable

http://www.anmv.afssa.fr/documents/cdrom1999/Anti
biotics/site/presntns/Wooldrid.htm

cattle



http://www.time.com/time/c
overs/1101020121/antibiotic
s.html (autor Roberto
Parada)




Pouzivani antibiotik v EU (1997)

O Human use (general pradice and hospital s)
B Animal theraputic uze
O Animals (as feed additive antibiolicz)

www.agbioforum.org/v3n23/v3n23a
13-follet.htm




Logo belgickeho vyboru pro koordinaci
antibioticke politiky moudre obsahuje 1
konskou hlavu

www.bapcoc.be/




Testovani rezidui antibiotik v potravinach




Nekolik odkazu

http://www.nemocnicepribram.cz/from left
/doku/micro/NAPAP_ VR.pdf

http://www.cls.cz/dp/2006/dp _mrsa.doc

http://www.szu.cz/cem/nrlcem.htm




Hezky zbytek dne!

http://medicineworld.org/news/news-archives/health-news/1243577370-Sep-28-2006.html




Zapoctovy test — vyhodnoceni

» 1. K léCbe streptokokove anginy je obecné
nejvhodnéjsi A. penicilin B. erythromycin
C. ko-amoxicilin D. kotrimoxazol

2. Kultivacni vySetreni zpravidla
nevyzaduji A. rhinitidy B. faryngitidy
C. cystitidy D. epidemicke pruymy

« 3* K lecbé infci MRSA se hodi A. kolistin
B. cefuroxim C. vankomycin D. linezolid

» 4.V 1&¢bé infci ESBL pouzijeme A. PNC
B. ceftriaxon C. cefotaxim D. imipenem

* 5. Tento predmét povazuji za A. uziteCny
B. trochu uziteCny C. upln€ k niCemu




