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» Rozvoj rezistence mikrobti viici ATB souvisi se
“SUBOPTIMALNIM" zplisobem rozhodovani léka¥i p¥i
preskripci ATB

« SPRAVNOU preskripci je nutno podporovat - ale jak?

- Nase studie se véeobecnymi praktickymi lékafi v CR a jeji
vysledky

« Zavér: V CR postradame podporu spravné preskripce ATB

na komunitni arovni



Figure 3.25. Staphylococcus aureus. Percentage (%) of invasive Isolates with resistance to meticillin (MRSA), by
country, EU/EEA countries, 2017
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Celkové spotreby ATB v DDD/1000
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STRUKTURA spotieb ATB v CR
je vyrazné HORSI nez ve Svédsku,

kde podavajl lékarlim zpétnou vazbu
VYZNAMNY VLIV NA REZISTENCI

Zdroj CR: SUKL




Preskripce sirokospektrych ATB k
preskripci ATB s uzkym spektrem

Vyvoj v CR je neptiznivy a je v rozporu s
doporucenymi postupy odbornych
spolecnosti
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Program pro zlepsovani kvality pouzivani

antibiotik

SMERNICE

nezavislé smérnice pro
antibiotickou lécbu

Vv primarni péci
AUDIT

cileny audit jako rutinni
nastroj pro zlepseni
preskripcni praxe
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Zakladni idea

1. Lékar kriticky
zhodnoti poskytnuté
udaje

2. Utvori si vlastni
nazor

3. Zopakuje si texty
smernic (guidelines)
pro indikace ATB,
bude-li chtit




Vzory pro provedeni

Iniciativa ,zezdola":
Nizozemi

- Krouzky ucelné
farmakoterapie™ se statni
podporou (FTO)

- Skupina lékarnikt a lékard
pracujicich v urcitém regionu

- PocCet Clentl 5 — 20

- Jednotlivé krouzky:

- samy rozhoduji, co budou
délat,

- ATB jsou jednim z
predem prlpravenych
programd,

- jsou motivovany k
cinnosti

Iniciace ,shora": Svédsko

- Centra ucelné farmakoterapie
v centru i v krajskych
nemocnicich

- Zacatek v 60-70 letech spolu s
CR

- ATB: Projekt STRAMA od 90.
let

- 2000 — 2002 podpora ze
strany Svédské vlady 300 tis.
EUR/rok

ZHODNOCENI VYSLEDKU:

- 2003 — 2005 zvyseni podpory
na 850 tis. EUR/rok
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Hraci na poli vyhodnocovani
preskripce praktickych lékar

Narodni
Zdravotni antibioticky Pfedepisujici |ékafi
pojiStovny program:
Centralni
Kancelaf zdravotniho pojiSténi koordinacCni SVL:
(KzP) skupina SpoleGnost
Shromazdovani a vyhodnocovéni dat CLS JEP
vCetne preskripce ‘
Indikatory kvalitni zdravotni péCe Doporuéené'postupy ATB
preskripce

Kazdy VPL i détsky Iékaf ma
moZnost porovnat svou preskripci
s pruméry v CR i v kraji Compliance s

doporuCenymi
postupy...?




Projekt ,Norskeé fondy"
Reseni: SZU

SdruZeni praktickych lékaru Kancelar zdravotniho pojiSténi (KZP)
CR Ing. Wagner
(profesni orgalnizace) ' ¢
- Indikatory kvalitni
Reklama a nabor VPL — zdravotni péGe
(vSeobecnych praktickych lékafu) Detailni roz'bor ATB
JiFi Proke$ preskripce
| DoporuCené
51 vSeobecnych praktickych |:> Pracovni skupina postupy SVL

lékafi s70

MUDr. Zemlickové
/ MUDF. M. Proke$ \

Individudlni dopisy s
rozborem preskripce
vSem 51 Iékaflim

Zpracovani vysledkU u
49 |ékary za rok 2019
pro zadavatele studie

Webinar pro 51 VPL




Prubéh studie

Pfiprava studie
Vybér dobrovolniku z fad vSeobecnych praktickych Iékafu

Sbér jejich dat — jejich preskripce ATB za rok 2019 (posledni
,predkovidovy” rok)

Vyhodnoceni

Informace dotyCnych lékafu o jejich preskripci

prostfednictvim dopisU a webinafe
Druhy sbér dat za rok 2022

Opétovné vyhodnoceni a op€tovné informovani lékaru



PraktiCti Iékari sledované skupiny:
procenta receptU na ATB u jednotlivych skupin ATB

Dolni prah kvality:
Cim vice, tim lépe HORNI prah kvality: Cim méné, tim
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Bias: Lékafri, ktefi se pfihlasili k rozboru preskripce, zaCinali z lepSi pozice
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Prakticky lékar 1 ze sledované skupiny:
procenta receptU na ATB u jednotlivych skupin ATB

Dolni prah kvality:

Cim vice, tim lépe

HORNI préh kvality: Cim méné, tim
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Prakticky lékar 2 ze sledované skupiny:
procenta receptU na ATB u jednotlivych skupin ATB

Dolni prah kvality:
Cim vice, tim lépe HORNI prah kvality: Cim méné, tim
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PoCty sledovanych lékaru, ktefi splnili kritéria
kvality (KK) preskripce ATB

<.
O kolik procent
lékartl splnilo
KK vice v 2022
nez v 2019

Kritérium kvality: Splnilo Splnilo
Skupina ATB Procenta ze vSech lékart v lékartl v
ATB 2019 2022

peniciliny s uzkym

spektrem 11 % a vice 57 % 54 %

nechranéné 9% avi . .

aminopeniciliny Seluilds 54 % 6

chranéné 16 % . o 2 o

aminopeniciliny b s 57 % 6

cefalosporiny 15 % a2 méné 28 % o

kotrimoxazol 7 % a méné 52 % e 0
makrolidy 30 % a méné 87 % . .11 %
chinolony 3% a méné 59 % o + 8%

tetracykliny 15 % a méné 91 % 89 % - 2%



Zaver

Implementace doporucenych postupt do klinické
praxe je obtizna

Podavat predepisujicim Iékarlim zpétnou vazbu
prostrednictvim rozbor{ preskripce ma smysl

Provedeni studie bylo znacné narocné

Plosné zavedeni takoveé podpory spravného
predepisovani z jednoho mista pro vsech 5000
praktickych Iékard neni dosti dobre mozné

Postradame krajsky (okresni?) clanek



STRAMA (Svédsko)

Cars O: STRAMA, Seminar WHO Praha 13.1.2005

NARODNI UROVEN
Pripominat politikiim problematiku

Financni vypomoc
Narodni koordinacni skupina

AKCE &= DATA

REGIONALNI UROVEN

Implementace

Zmeéna chovani
Mistni koordinacni skupiny

DEKUJI ZA POZORNOST



