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INFEKCIJAS SLIMIBAS UN IMUNOLOGIJA

Parenterali un perorali ordinéto antimikrobialo
medikamentu izmantosSana sadzive iegutas
pneimonijas hospitalaja terapija
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Ievads. Parenterala antimikrobiala terapija nepamatoti bieZi tiek lietota pacientiem ar akutu
bakterialu infekciju, piemeram, sadzive iegutu zema un videja riska pneimoniju (SIP). Agrinai parejai
uz peroralu (PO) terapiju ir vairakas priekSrocibas: samazinas katetru infekcijas risks, medikamentu
nepareizas dozeéSanas un blakusparadibu risks, prognozeéjami mazinas pacientu stacioneSanas ilgums
un ar to saistitas izmaksas, samazinas masu noslodze. Agrina pareja uz antimikrobialajiem lidzekliem
tiek uzskatita par droSu. Terapijas optimizacijas veids ir plasi praktizets daudzas pasaules valstis.

Darba merkis, materials un metodes. Darba merkis ir apskatit antimikrobialas medikamentu
izmantoSanas praksi Latvijas Infektologijas centra (LIC), izvertet iespejas agrini mainit terapiju uz PO
zalu lietoSanas formu; izvertet ar terapijas optimizaciju saistitos ieguvumus un ekonomisko izdevibu,
ka ari noteikt tas implementacijas limitéjoSos un riska faktorus.

Prospektiva petijuma ieklauti 82 pacienti ar sadzivé iegltu pneimoniju (SIP), kas stacionéti
2016. gada LIC un sanémusi kombinéto antimikrobialo terapiju ar amoksicilinu / klavulanskabi paren-
terali 24 stundas vai ilgak. Noteikti kriteriji terapijas mainai uz PO zalu formu, kas ietver pacienta
kliniska stavola uzlaboSanos un spéju uznemt medikamentus PO. Salidzinatas intravenozas (IV) un
PO terapijas izmaksas, ka arl aprékinata iespéjama izmaksu ekonomija, mazinoties pacientu stacione-
Sanas ilgumam. Veicot anonimu aptauju, noteikts arstniecibas personu viedoklis par agrinu pareju uz
PO antimikrobialu terapiju.

Rezultati. Pacientu ar SIP videjais vecums bija 54,8 gadi un vidéjais hospitalizacijas ilgums -
8 dienas. Antimikrobialas terapijas ilgums, ieklaujot stacionara un ambulatoro terapiju, bija videji
9,8 dienas. No tam 7,4 dienas pacientam tika ordinéta IV terapija un 2,4 dienas - PO. Pec uzsaktas
IV antimikrobialas terapijas terapijas maina uz PO terapiju notika 71 % petijjuma ieklauto pacientu.

Kliniskaja prakse 97,5% gadijumu terapijas maina notika tikai pacientu izrakstiSanas diena,
toties 75,6 % petijuma ieklauto pacientu terapijas ievades veida mainu bija iespejams veikt jau treSaja
stacionéSanas diena. Izmaksas par vienu IV zalu terapijas dienu veido 4,26 eiro, PO zalu terapiju -
0,57 eiro. Lietojot alternativu terapijas ievades reZimu, iespejama izmaksu ekonomija stacionaram butu
15,18 eiro par vienu pacientu, kas gada veidotu 4 500 00 eiro. Iespéjama izmaksu ekonomija katram
pacientam individuali butu 18,68 eiro. Péc aptaujato arstu domam, agrinai parejai uz PO zalu formam
risks varetu but nepietiekama pacientu lidzestiba. Citi sagaidamie riski ir terapijas efektivitates mazi-
nasanas, ar PO zalu formu saistitas medikamentu blakusparadibas, zalu un partikas vai zalu savstar-
p€ja mijiedarbiba. BieZakais iemesls parenteralas antimikrobialas terapijas turpinasanai ir smags
pacienta visparejais stavoklis.

Secinajumi. Neraugoties uz klinisku uzlabojumu, lielakajai dalai pacientu terapijas maina uz
PO terapiju notiek noveloti. Vairak par 90% petijuma ieklauto pacientu mainit terapiju uz PO zalu
formu bija iespéjams atrak. Agrina antimikrobialas terapijas ievades veida maina varétu samazinat
pacientu stacionéSanas ilgumu un sniegt ekonomisku ieguvumu gan stacionaram, gan pacientiem.
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