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Definitii

Ce sunt antibioticele?

Antibioticele, cunoscute si ca medicamente antimicrobiene, sunt medicamente care
pot sa omoare sau sa impiedice proliferarea bacteriilor pentru a vindeca infectiile la
om, animale si, uneori, plante. Antibioticele sunt medicamente pentru tratarea
infectiilor bacteriene (precum pneumonia pneumococica sau infectiile sangelui
cauzate de stafilococi); medicamentele antimicrobiene eficiente contra virusilor sunt
denumite Tn mod obisnuit medicamente antivirale (precum cele pentru gripa, HIV si
herpes). Nu toate antibioticele sunt active impotriva tuturor bacteriilor. Exista mai
bine de 15 clase diferite de antibiotice care difera in ceea ce priveste structura

chimica si actiunea contra bacteriilor. Un antibiotic poate fi eficace impotriva unui
singur tip sau Tmpotriva mai multor tipuri de bacterii.

Ce este rezistenta la antibiotice?

Bacteriile au rezistenta la antibiotice cand anumite antibiotice si-au pierdut
capacitatea de a omori sau de a stopa cresterea bacteriilor. Unele bacterii sunt
rezistente In mod natural la anumite antibiotice (rezistenta intrinseca sau innascuta).
O problema si mai ingrijoratoare survine cand unele bacterii, in mod normal
vulnerabile la antibiotice, devin rezistente ca urmare a modificarilor genetice
(rezistenta dobandita). Bacteriile rezistente supravietuiesc in prezenta antibioticelor
si continua sa se multiplice cauzand prelungirea afectiunilor sau chiar decesul.
Infectiile cauzate de bacteriile rezistente pot necesita mai multa ingrijire si, de
asemenea, antibiotice alternative mai scumpe care pot genera efecte secundare mai
grave.

Cauzele rezistentei la antibiotice

Care este principala cauza a rezistentei la antibiotice?

Rezistenta la antibiotice este un fenomen natural cauzat de mutatii in genele
bacteriilor. Utilizarea excesiva si incorecta a antibioticelor accelereaza insa aparitia
si raspandirea bacteriilor rezistente la antibiotice. Cand sunt expuse la antibiotice,
bacteriile vulnerabile sunt omorate, iar bacteriile rezistente pot continua sa creasca
si sa se inmulteasca. Aceste bacterii rezistente se pot raspandi si cauza infectii la alii
oameni carora nu li s-au administrat antibiotice.

Ce este utilizarea ,,incorecta” a antibioticelor?

Administrarea de antibiotice din motive gresite: cele mai multe raceli si gripe sunt
provocate de virusi impotriva carora antibioticele NU sunt eficace. in astfel de cazuri,
antibioticele nu va vor imbunatati starea: antibioticele nu reduc febra sau simptome
precum stranutul.

Cand utilizati incorect antibioticele: daca scurtati durata tratamentului, daca reduceti
dozajul, daca nu respectati frecventa corecta (administrarea unui antibiotic o data pe
zi in loc de 2 sau 3 ori pe zi conform indicatiilor), nu veti avea antibiotic suficient in
organism gi bacteriile vor supravietui si pot deveni rezistente.



Respectati intotdeauna sfatul medicului privind momentul si modul de administrare a
antibioticelor.

Care sunt afectiunile cauzate de bacteriile rezistente?

Bacteriile cu rezistenta la mai multe antibiotice pot cauza o serie intreaga de infectii:
infectii ale cailor urinare, pneumonii, infectii ale pielii, diaree, infectii ale sangelui.
Localizarea infectiei depinde de bacterie si de starea pacientului.

Pacientii aflati in spitale sunt expusi riscului infectios indiferent de motivul internarii,
incluzand infectii ale sangelui si infectii prezente la locul operatiei precum infectia cu
SARM (cauzata de Staphylococcus aureus rezistent la meticilina, un antibiotic
reprezentativ pentru cele eficiente de obicei impotriva Staphylococcus aureus),
infectii ale sdngelui cauzate de Enterobacteriaceae care genereaza BLSE
(betalactamaze cu spectru extins, enzime capabile sa distruga unele antibiotice),
infectii ale valvei cardiace cauzate de enterococi rezistenti la vancomicina si infecitii
la locul operatiei sau ale plagilor cauzate de Acinetobacter baumannii rezistent la
carbapeneme.

Problema rezistentei la antibiotice

De ce este rezistenta la antibiotice o problema?

Tratarea infectiilor cauzate de bacterii rezistente este o problema grava: antibioticele
utilizate in mod obisnuit nu mai sunt eficiente si doctorii trebuie sa aleaga alte
antibiotice. Aceasta poate intarzia administrarea tratamentului potrivit si poate duce
la complicatii, inclusiv la deces. De asemenea, un pacient poate necesita mai multa
ingrijire si, de asemenea, antibiotice alternative mai scumpe care pot genera efecte
secundare mai grave.

Cat de grava este problema?

Situatia se inrautateste odata cu aparitia de noi tulpini bacteriene rezistente la o
serie de antibiotice Tn acelasi timp (numite si bacterii multirezistente). Astfel de
bacterii pot deveni in final rezistente la toate antibioticele existente. Fara antibiotice
ne-am putea intoarce la ,epoca de dinaintea antibioticelor” caz in care transplantul
de organe, chimioterapia pentru cancer, terapia intensiva si alte proceduri medicale
nu ar mai fi posibile. Infectiile bacteriene s-ar raspandi si nu ar mai putea fi tratate,
cauzand decesul.

Problema este mai grava decat in trecut?

Inainte de descoperirea antibioticelor, mii de oameni mureau din cauza bolilor
bacteriene, precum pneumonia sau infectiile postoperatorii. Dupa descoperirea
antibioticelor si pe masura utilizarii lor, bacteriile, care la inceput erau sensibile, au
devenit din ce in ce mai rezistente si au dezvoltat numeroase mijloace de lupta
contra antibioticelor. Deoarece rezistenta creste si in ultimii ani au fost descoperite si
comercializate putine antibiotice noi, problema rezistentei la antibiotice a devenit o
amenintare majora la adresa sanatatii publice.

Ce se poate face pentru a rezolva problema?

Pastrarea eficientei antibioticelor este responsabilitatea fiecaruia. Utilizarea
responsabila a antibioticelor poate contribui la impiedicarea dezvoltarii de bacterii
rezistente si poate pastra eficienta antibioticelor in folosul generatiilor urmatoare.
Astfel, este important de stiut cand este cazul sa se ia antibiotice si cum sa se
administreze in mod responsabil. Campaniile reusite de informare a publicului care



au avut deja loc in unele tari au avut ca rezultat reducerea consumului de antibiotice.
Fiecare dintre noi poate juca un rol important in reducerea rezistentei la antibiotice:

* Pacienti:

o Urmati sfatul doctorului cand luati antibiotice.

o Cand este posibil, preveniti aparitia infectiilor prin vaccinarea
corespunzatoare.

o Spalati-va pe maini si spalati mainile copiilor in mod regulat, de exemplu,
dupa stranut sau tuse, inainte de a atinge alte lucruri sau alte persoane.

« Utilizati intotdeauna antibioticele conform retetei, fara a apela la ,resturi” de
antibiotice ramase in casa sau antibiotice obtinute fara reteta.

« Intrebati farmacistul despre modalitatea de eliminare a medicamentelor
ramase.

» Medici si alte cadre medicale, de exemplu farmacisti si asistente:

o Prescrieti antibiotice doar atunci cand este necesar, conform ghidurilor bazate
pe dovezi. Cand este posibil, prescriefi un antibiotic specific infectiei si nu unul
cu ,spectru larg”.

« Explicati pacientilor cum sa atenueze simptomele racelilor si gripei fara a
apela la antibiotice.

o Sfatuiti pacientii cu privire la importanta conformarii la tratament cand un
medic le prescrie antibiotice.

Rezistenta la antibiotice in Europa

Rezistenta la antibiotice este o problema in Europa?

Datele rezultate din supraveghere arata ca rezistenta antimicrobiana este o
problema de sanatatea publica in crestere in spitalele europene si mediul
extraspitalicesc. Rezistenta Escherichia coli la antibioticele majore este in crestere in
aproape toate tarile din Europa. E. coli cauzeaza infectji ale cailor urinare si alte
infectii mai grave si este una dintre cele mai des intélnite bacterii care cauzeaza
infectii.

Pentru a raspunde acestei preocupari privind sanatatea publica, Consiliul Uniunii
Europene a emis o recomandare in 2001 cerand tarilor sa introduca actiuni pentru a
asigura utilizarea prudenta a antibioticelor (Recomandarea Consiliului din 15
noiembrie 2001 privind utilizarea cu prudenta a agentilor antimicrobieni in medicina
umana (2002/77/CE)). Unele tari au lansat programe nationale, inclusiv campanii de
informare a publicului cu cativa ani in urma si au observat o reducere atat a
consumului de antibiotice, cat si a rezistentei la antibiotice.

De ce sunt unele tari mai afectate decat altele?
Exista multe motive pentru ratele diferite de rezistenta si printre acestea se numara

imunizare si factorii sociali. Nu se poate determina intotdeauna proportia de infeciii



rezistente cauzate de un singur factor. Datele de la Sistemul european de
supraveghere a rezistentei la antibiotice (http://www.rivm.nl/earss/) arata ca exista o
panta nord-sud cu rate scazute in tarile scandinave si Olanda si rate ridicate in
Europa de Sud. Tarile cu rate mai mici de rezistenta utilizeaza, in general, mai
putine antibiotice, in timp ce tarile cu rate de rezistenta mai ridicate la antibiotice
utilizeaza mai multe antibiotice.

Care este situatia rezistentei in alte regiuni ale lumii?

Utilizarea incorecta a antibioticelor este o problema globala. Organizatia Mondiala a
Sanatatii (OMS) a creat o strategie globala si indicatii pentru a ajuta tarile sa
introduca sisteme de monitorizare a rezistentei la antibiotice si sa implementeze
actiuni eficiente (de exemplu, obligatia ca antibioticele sa poata fi cumparate doar pe
baza de reteta). Daca in tarile in curs de dezvoltare mor inca oameni din cauza lipsei
de tratamente corespunzatoare cu antibiotice, rezistenta la antibiotice rezultata din
utilizarea incorecta a acestora devine o sursa de ingrijorare pe toate continentele.

Rezistenta la antibiotice si animalele utilizate ca sursa de hrana

Care sunt antibioticele utilizate pentru animalele utilizate ca sursa de hrana?
Sunt acestea legate de antibioticele utilizate la oameni?

Antibioticele utilizate pentru tratarea si prevenirea infectiilor bacteriene la animale
apartin acelorasi grupe chimice ca cele utilizate la oameni: macrolide, tetracicline,
chinolone, betalactami, aminoglicoside. Prin urmare, animalele pot dobandi bacterii
rezistente la antibiotice utilizate impotriva infectiilor care afecteaza oamenii.

Utilizarea de antibiotice la animalele utilizate ca sursa de hrana contribuie la
problema?

Anumite bacterii rezistente asociate cu consumul de alimente,

precum Campylobacter sau Salmonella, pot fi transmise de la animale la oameni prin
alimente. De asemenea, oamenii pot dobandi bacterii rezistente prin contact direct
cu animalele. Cauza principala a rezistentei la antibiotice in cazul oamenilor ramane
insa utilizarea antibioticelor in tratamentele destinate oamenilor.

SARM

Ce este SARM?

Staphylococcus aureus este o bacterie comuna, prezenta pe piele si mucoase, la
20% pana la 30% dintre persoanele sanatoase. Uneori poate cauza infectii daca
este introdusa in corp. De obicei provoaca infectii ale pielii si plagilor, dar poate
cauza infectii pulmonare, infectii la locul operatiei, infectii ale sangelui, infectii la
nivelul cordului, oaselor si alte infectji invazive. Cand este rezistent la meticilina (sau
la oxacilina, un tip de penicilina), este numit SARM ,Staphylococcus aureus rezistent
la meticilina”. De obicei, SARM prezent in spitale este rezistent la multe alte

antibiotice.

Care sunt cauzele SARM?

In principal, SARM este dobandit prin contact direct de la om la om sau prin
intermediul echipamentelor sau dispozitivelor medicale. De asemenea, utilizarea
antibioticelor este asociata cu un risc mai mare de dobandire a SARM.

Care sunt riscurile privind SARM in spitale?

in spitale, SARM poate fi introdus in sange sau alte tesuturi ale corpului, cu diferite
ocazii, in timpul tratamentului, in special in cazul procedurilor invazive precum
chirurgia, injectiile, ventilarea. Poate provoca infectii locale ale pielii sau infectii cu


http://www.rivm.nl/earss/

risc letal precum pneumonie, infectii ale sangelui si infectii la locul operatiei. Pentru a
reduce acest risc, spitalele introduc masuri preventive: spalarea pe maini sau
dezinfectarea cu solutie pe baza de alcool, antisepsie inainte de efectuarea
operatiei, depistarea si izolarea pacientilor cu risc ridicat de a deveni purtatori de
bacterii rezistente si utilizarea prudenta a antibioticelor.

Care sunt riscurile privind SARM in comunitatea din afara spitalelor?

In comunitate, infectiile cu SARM pot aparea dacd SARM este introdus in organism
prin leziuni ale pielii. Infectiile cu SARM dobandite in comunitate (SARM-DC) au fost
descrise in cateva tari, de exemplu in echipele de atletism si inchisorile din America
de Nord si a fost identificata transmiterea la membrii familiilor. O caracteristica
comuna pare a fi contactul direct de la om la om. Infectiile SARM-DC sunt, in
principal, infectii ale pielii (furuncule), abcese; uneori pot aparea si infectii mai grave
(de exemplu infectii ale sangelui), mai ales in cazul in care SARM-DC produce o
toxina precum leucocidina Panton-Valentine (LPV).

Cum ma pot proteja si cum imi pot proteja familia de SARM?

Cel mai important lucru de facut in pentru protejarea dumneavoastra si a familiei
dumneavoastra de SARM este respectarea unor masuri simple de igiena: curatati si
acoperiti ranile, taieturile si zgarieturile, intretineti igiena mainilor pana la vindecare si
evitati folosirea Tn comun a obiectelor personale precum lame de ras si prosoape.
Daca v-ati infectat cu SARM, intrebati medicul sau o asistenta despre masurile de
igiena pe care trebuie sa le respectati dumneavoastra si familia, in spital si cand va
intoarceti acasa.

Escherichia coli

Ce este Escherichia coli?

Escherichia coli sau E. coli este una dintre cele mai obignuite bacterii din tractul
digestiv (intestin) al fiecaruia dintre noi. Apartine unei familii de bacterii

numite Enterobacteriacae (impreuna cu Klebsiella, Enterobacter). E. coli este
inofensiva, in general, dar uneori poate cauza infectii, mai ales infectii ale cailor
urinare. In ultimii ani, s-a observat o crestere a infeciiilor cu E. Coli rezistent la multe
antibiotice in acelasi timp, inclusiv la fluorochinolone si cefalosporine de a treia
generatie.

Care sunt cauzele E. Coli rezistent?

Tratamentul anterior cu antibiotice, de exemplu cu fluorochinolone, a fost asociat cu
riscuri mai mari de rezistenta a E. coli. E. coli rezistent se poate apoi transmite de la
om la om.

Care sunt riscurile privind E. Coli rezistent in spitale?

Riscul in spitale este acela ca E. coli din propriul dumneavoastra intestin poate fi
introdus in sadnge sau alte tesuturi in timpul efectuarii de proceduri invazive precum
operatiile chirurgicale sau injectiile. De asemenea, poate fi transmisa de la alta
persoana prin contact direct (maini). Poate cauza o serie intreaga de infectii, precum
infectii ale cailor urinare, pneumonie, infectii ale sangelui si infectii la locul operatiei.
Pentru a reduce acest risc, spitalele introduc masuri preventive: utilizarea prudenta a
antibioticelor, antisepsie inainte de efectuarea operatiei, proceduri aseptice pentru
prevenirea infectiilor cailor urinare, igiena a mainilor si selectare a pacientilor cu risc
mare de a fi purtatori ai bacteriilor rezistente.



Care sunt riscurile infectarii cu E. Coli rezistenta in comunitatea din afara
spitalelor?

Principalii factori de risc pentru transmiterea E. coli in comunitate sunt tratamentele
anterioare cu antibiotice. Tratamentul eficient pentru infectia cailor urinare cu E.

coli rezistent poate fi intarziat, cu eventuale complicatii grave precum infectie renala
sau infectie a sangelui.
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