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Hattér

A korhazi ellatas soran sok esetben sziikséges antibiotikus
terapiat inditani, akar teruleten szerzett, akar nozokomialis
fertozések miatt. Az antibiotikumok meggondolatlan
hasznalata nem kivanatos hatasok kockazataval jar és segiti
a rezisztens baktériumok szelektalodasat, igy kozvetetten a
gyogyszerelési koltségeket is noveli. Emiatt fontos a
tenyésztési eredmények alapjan torténd, célzott terapia
eldnyben részesitése az empirikus terapiaval szemben.

Célkitlizés

Célunk nyomon kovetni az antibiotikum hasznalatot az I. sz.
Belgyogyaszati Klinika egyik, 39 agyas osztalyan, melynek f6
profilja a gasztroenteroldgia és endokrinologia. Emellett
szeretnénk felhivni a figyelmet, hogy a gyogyszerész
jelenléte az osztalyon és a szoros terapiafigyelés fontos
része a betegkozpontu ellatasnak és koltséghatékony
mukddeésnek.

Modszer

Az osztalyon a gyogyszerel6lapok és elektronikus rendszer
segitségevel tartjuk szamon az elrendelt antibiotikum
terapiak hosszat, a vesedozisokat, tenyésztési
eredmeényeket. A felmérés elsé szakaszaban a gyogyszerészi
tanacsadas neéelklli antibiotikum-hasznalatot elemeztik a
klinika kivalasztott részlegén, a masodik szakaszban pedig
minden észrevételliinket jeleztik a kezel6orvosnak és
szamszerlien gydjtottuk azt, hogy hanyszor kovette a
gyogyszerészi tanacsadast tényleges terapiamodositas.
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Per os és Intravénas antibiotikumok el6fordulasa a vizsgalat soran

Eredmények

A két szakasz 50-50 betegének antibiotikus kezeléseit 6sszehasonlitottuk azok idejének, koltségének tekintetében. Az elsé szakaszhoz
képest a masodik szakaszban 11%-kal cs6kkent az intravénas kezelések hossza, mig a per os terapia kisebb ndvekedést mutatott. Az
Osszterapias napok szamaban is csokkenés kovetkezett be. Az els6é szakaszhoz képest 12%-al redukalodtak a kezelési koltségek. A
masodik szakaszban a betegek 38%-anal volt a terapia modositasaval kapcsolatos észrevételink, ami O0sszesen 24 intervenciot
jelentett. Ebbd4l 10 kerilt részlegesen vagy teljesen elfogadasra, a 14 nem elfogadott javaslat kozul 9 esetben volt az antibiotikum-
hasznalat helyessége infektologus vagy egyéb diagnosztikai lelet alapjan bizonyitott.
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a betegkodzpontu ellatast nagyban segiti.

A monitorozas eredmeényeként rovidult az intravénas antibiotikum-hasznalat hossza, ezzel egylitt a kezelések koltsége is csokkent. Ez a
vizsgalat is megerdsiti azt a tényt, hogy a gyogyszerész jelenléte, tanacsadasa segiti a fekvObeteg ellatas soran alkalmazott antibiotikus
terapiak racionalizalasat. A felmérés hatasara javult a kommunikacié az osztalyos orvosokkal és szoros egylttmikodést értlink el, mely




