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Sta su antibiotici?
anti — protiv bios — zivot

Antimikrobni lekovi su supstance koje ubijaju ili spreCavaju razmnozavanje
mikroorganizama (bakterija, virusa, protozoa...)

Ukoliko antimikrobni lekovi deluju na bakterije nazivaju se antibakterijskim
lekovima

Kolokvijalno pod pojmom antibiotika se podrazumevaju antibakterijski lekovi



Trend of the consumption of antimicrobials in ATC group 101 (antibacterials for systemic
use ) in the community and hospital sector in Greece, Cyprus and Romania from 1997 to
2019
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Ukupna potrosnja antibiotika za sistemsku primenu u
Srbiji (2010-2017)
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Rezultat Siroke upotrebe antibiotika —
rezistencija!

* Ako lek nema efekat na bakteriju, bakterija je
rezistentna na taj lek

* Neke rezistencije su urodene
* E. colii vankomicin
* M. tuberculosis i penicilin

* Mnogo vise ih je novih od 1930 — steCene

* S. aureus i oksacilin
* N. gonorrhoeae i penicilin



Ciklus antibiotske rezistencije
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Upotreba antibiotika u Kovidu

 Skoro svi pacijenti primaju bar jedan antibiotik

 Ambulantno se uglavnom daju azitromicin, doksiciklin, levofloksacin,
cefiksim

* U bolnicama od ceftriaksona na dalje
* Prometovanje levofloksacina i azitromicina je udesetostruceno
* Prometovanje meropenema je utrostruceno

Jos uvek sirovi nepublikovani podaci



Upotreba antibiotika u Kovidu

Acute Bacterial Co-Infection in COVID-19
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Sta ée se desiti
sa rezistencijom?




Overprescribing:
What are the costs?

antibiotic-resistant
By superbugs created by tm

2050 overprescribing will kill
more people than cancer.

money spent onlblotlcs in the
U.S. in 2015 could be attributed t
outpatient environments.

Antibiotic resistance added

= $1383
3

to the cost of treating a patient
with a bacterial infection.

Antibiotic resistance
has an estimated
national cost of - .

4 annually.

approximately gq
23,000 patients

in the U.S. are dying each year as a
result of antibiotic-resistant infections.

NEW REPORT ON ANTIBIOTIC RESISTANCE
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Cost of antibiotic-resistant ==========
infections by 2050
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The report recommends establishing a $2bn
Global Innovation Fund for early-stage research

- "= This is $2bn to scale.
That's right. It's one pixel.
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Data from the Review on Antimicrebial Resistance, amr-review.org



SADASNJOST | BUDUCNOST ANTIBIOTSKE TERAPIJE
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Principi propisivanja antibiotika

Pravi antibiotik
strucni vodici
antibiotici prvog izbora
revizija
prema mikrobioloskim nalazima
neodgovarajuci ili suvisni antibiotici (dvostruko pokrivanje anaeroba npr.)
Prava doza
optimalizacija doze
iv na oralno davanje
Pravo vreme
zlatni sat za sepsu
Pravo trajanje
de eskalacija



PemyOmuka Cpowuja

MUHHCTAPCTBO 3/IPABJbA

Nacionalni vodic
dobre klinicke prakse

Racionalna
upotreba

Javno dostupan na sajtu antibiotika

Ministarstva Zdravlja

Beograd, 2018.

|zradila Radna grupa za izradu
nacionalnog vodica dobre
klinicke prakse za racionalnu
upotrebu antibiotika




Najbolja terapija

* Terapija prema uzroCniku

* Mikrobioloska potvrda i identifikacija



Situacije kada se le€enje mora zapoceti odmah

bez odlaganja, samo na osnovu iskustva lekara

> Fokalne infekcije
(pneumonija, infekcije urinarnog i bilijarnog
trakta sa umereno i jako izrazenim simptomima)

» Sepsa
» Febrilni bolesnici sa leukopenijom

»\erovatni akutni endokarditis

(bolesnici sa oboljenjima valvula ili narkomani sa groznicom i
povisenom telesnom temperaturom)

» Bakterijski meningitis (suspektan ili dokazan)

» Akutni nekrotizirajudi celulitis






Ako to znamo?

* Moramo:
* Redukovati potrebu za antibioticima
* Unaprediti upotrebu antibiotika
* U zajednici
* Unaprediti sanitaciju i higijenu
* U ustanovama zdravstvene nege

* Ucvrstiti mere kontrole infekcija u bolnicama: pranje ruku, tehnike
sterilizacije, kontrola kvaliteta, upotreba maski, rukavica...



| na kraju

* Rezistencija je neizbezna posledica upotrebe antiinfektiva
protiv raznovrsnih populacija mikroba

* Racionalna upotreba antibiotika mora da ima cilj da
izbalansira

* potrebu da se leCi pacijent sa infekcijom sada
sa

e potrebama za efikasnim terapijskim opcijama u buducénosti
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