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Scurt istoric

v Ziua Europeani a Informarii despre Antibiotice (ZEIA), celebrata anual pe 18 noiembrie,
este o Iifiativa europeand de sdnatate publica desfasurata in scopul sensibilizari
profesionistilor, a publicului si a factorilor decidenti cu privire la situatia ingrijordtoare
generata de rezistenta antimicrobiana (RAM) si la numaérul pacientilor infectati de bacterii
rezistente.

v" Deoarece rezistenta la antibiotice continua sa reprezinte o amenintare majora pentru sanatatea
publica, utilizarea prudenta a antibioticelor poate ajuta la oprirea dezvoltaru bacteriilor
rezistente si poate contribui la mentinerea eficientei antimicrobienelor pentru generatiile
viitoare.

v" Rezistenta antimicrobiand (RAM) ameninta eficienta tratamentului impotriva infectiilor
cauzate de bacterii, paraziti, virusuri si fungi. In particular, rezistenta la antibiotice priveste
bacteriile si unele specii de fungi, constituind continutul dominant al RAM. In contextul Zilei
Europene de Informare despre Antibiotice, rezistenta antimicrobiana va face referire aproape
intotdeauna la rezistenta la antibiotice.

Site-ul ECDC: https://antibiotic. ecde ewropa.enw/en/about
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UE/SEE 2017: date statistice (I)

v'In 2017, situatia RAM in Europa prezenta variatii mari in functie de subregiunea geografici. In timp ce
procentele mai mici de rezistentd au fost raportate in general de farile din nord. cele din sudul si1 estul Europei
raportau procente semnificativ mai mari.

v'La nivelul UE/SEE, mai mult de jumitate (58,2%) dintre izolatele E. coli raportate in 2017 ciitre European
Antimicrobial Resistance Surveillance Network (EARS-Net) au fost gasite rezistente la cel pufin unul dintre
grupurile antimicrobiene sub supraveghere regulata, respectiv: aminopeniciline, fluorochinolone,
cefalosporine de generatie Ill, aminoglicozide si carbapeneme. Cel mai ridicat procentaj al rezistentei medii
ponderate la nivelul UE/SEE a fost raportat pentru aminopeniciline (58,7%), urmate de fluorochinolone
(25,7%), cefalosporine de generatia III (14.9%) si aminoglicozide (11.4%).

v'In privinta E coli, rezistenta la carbapeneme a ridmas rard, dar a existat o crestere relativ semnificativa a
mediei ponderate pe populatie a rezistentei la cefalosporine de generatie III anume, de la 14.2%in 2014 la
14.9% in 2017. Tendinta a ramas semnificativad doar in laboratoarele care au avut raportare constantd pe
parcursul celor patru ani.

v'Slovacia, Italia, Bulgaria si Cipru inregistrau in 2017 procentajele cele mai ridicate (25%-50%), in timp ce
Tarile Scandinave, Belgia, Olanda si Austria prezentau valorile cele mai scézute (5%-10%). Romadnia se afla,

alaturi de majoritatea Statelor Membre, in grupa procentajelor 10%-25%.

Sursa: Surveillance Report ECDC: hitps://ecdc_europa.eu/sites/‘portal/files/documents/EARS-Net-report-201 7 -update-jan-2019 pdf
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UE/SEE 2017: date statistice (II)

v'In privinta K. pneumoniae, mai multe tari au raportat valori de peste 10% a izolatelor invazive cu rezistenti
la carbapeneme, astfel cd procentajele cele mai scdzute se inregistrau in Tarile Scandinave, UK, Franta,
Germania si Olanda (< 1%), dar erau inca ridicate in Romania, Bulgaria s1 Cipru (10% - < 25%) s1 foarte
ridicate in Italia (25% - < 50%) s1 Grecia (= 50%). Pe de alta parte, procentajele izolatelor invazive cu
rezistenta combinatad la cefalosporine generatia III & fluorochinolone & aminoglicozide, inregistrau cele mai
mici valori in Islanda (< 1%), Peninsula Scandinava (1% - < 5%). in timp ce in sud-estul Europei, Italia,
Grecia si Bulgaria prezentau valori relativ crescute (10% — < 25%). Cele mai ridicate procentaje se
inregistrau in Romania, Polonia s1 Slovacia (= 50%).

v'In privinta Staphylococcus aureus (MRSA). procentajul mediu ponderat pe populatie in UE/SEE a scazut
semnificativ de la 19.6% in 2014 la 16.9% in 2017, cu scidder1 similare raportate de mai mult de *: dintre tér1.
Regiunea de nord a continentului prezenta valorile cele mai scazute (1% - < 5%), in timp sud-estul Europei
(Italia, Croatia, Grecia, Bulgaria, Slovacia, Cipru) inregistra cele mai mari procentaje (25% - < 50%).
Romania, se situa aldturi de Franta, Polonia, Cehia s1 Ungaria, in grupa tarilor cu procentaj mediu-scazut (5%
- < 10%).
v'In privinta Enterococcus faecalis, procentajul mediu ponderat pe populatia UE/SEE a crescut semnificativ
de la 10,4% in 2014 la 14,9% in 2017 din cauza evolufiilor negative remarcate in ' din tari. Astfel, in 2017,
procentajele nafionale au variat de la 0% la 43,9%. Franta, Spania, Austria, Olanda, Slovenia si Peninsula
Scandinavd, au raportat procentaje de rezistentd scdzute (< 5%). Romania se situa in grupa tarilor cu cele
mai ridicate procentaje (25% - < 50%) aldturi de Ungaria, Slovacia, Polonia, UK.

Sursa: Surveillance Report ECDC: hitps://ecdc_europa.eu/sites/‘portal/files/documents/EARS-Net-report-201 7 -update-jan-2019 pdf
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Consumul de antimicrobiene in statele UE/SEE
v'Date privind consumul de antimicrobiene in 2017 provin din Statele Membre UE (cu exceptia Cehiei,
Greciet st Slovaciel) si doua tari SEE (Islanda si1 Norvegia). 22 de tari au raportat atdt consumul comunitar
(ambulator), cat si consumul in spitale; trei tar1 (Austria, Germania si Islanda) au raportat numai consumul
comunitar, iar doua tari (Cipru si Romdnia) au raportat consumul total in ambele sectoare, fard diferentiere.

v'In 2017, consumul total (comunitar si intraspitalicesc) de antibacteriene pentru uz sistemic, medie
ponderatda pe populatia UE/SEE, a fost de 23.4 DDD/1 000 loc/zi, variind intre 11,0 in Olanda s134.1 in
Spania. Romania inregistra un consum de circa 28 DDD/1 000 loc/zi, in timp ce media UE/SEE era de 23
DDD/1 000 loc/zi.

v'In privinta consumului comunitar de antibacteriene pentru uz sistemic, media ponderati pe populatia
UE/SEE, acesta a fost de 21.8 DDD/1 000 loc/z1, variind intre 10,1 (cel mai mic) in Olanda si 33.6 (cel mai
mare) in Cipru. Romania se afla in grupa térilor cu cel mai ridicat consum (28.8 -33.5 DDD), alaturi de
Franta, Spania si Cipru.

v'In dinamica 2013-2017, consumul mediu de antibacteriene pentru uz sistemic ponderat in populatia
UE/SEE a prezentat o tendintd de scddere nesemnificativd de la 22.3 DDD /1 000 loc/zi la 21.8. Scaderi mai
importante au inregistrat Italia (de la 28.6 DDD - la 23,4 DDD); Finlanda (18,3 - 14.9): Luxemburg (27,7 —
24.1) si Germania (15.8 - 13.7). In acelasi interval, consumul in Roménia inregistra o dinamici de la 31,6
(2013)1a 29.1 (2017) rdamanand incd semnificativ mai ridicat decat media UE/SEE de 21.8 (2017).

Sursa SURVEILLANCE EEPORT Antimicrobial consumption’ Annual Epidemiological Beport for 2017 -
https:/ecdc_europa en/sites/portal files 'documents/AER. for 2017 -antimicrobial-consumption. pdf




Dinamica fenomenuluiin Romania, 2009-2017 (I)

Consumul comunitar de antibacteriene

v'In Roménia 2017, distributia consumului comunitar de antibacteriene (sectorul de ingrijire primara) pentru
grupul ATC JO1, plasa pe primul loc penicilinele betalactamice (grupa JO1C), urmate de alte betalactamice
(grupa JO1D), Quinolone (JOIM) si (la egalitate), de macrolide, lincosamide si streptogramine (grupa JO1F).

v'Dinamica privind media consumului comunitar pentru grupul ATC JO1 prezenta in intervalul 2011-2017 o
crestere semnificativd fatd de 2009 (cand probabil a fost raportat doar consumul mtraspitalicesc), in timp ce
pentru 2010, datele nu au fost disponibile. Datele anuale au fost in general identice cu cele prezentate mai
sus, cu aceasi distribufie intre principalele grupe.

v'Astfel, penicilinele betalactamice (grupa JO1C) au continuat s fie siin 2017 cele mai utilizate
antibacteriene cu 11,22 DDD/1 000 loc/z1, urmate de alte betalactamice (grupa JO1D) 4,95 DDD/1 000 loc/z1,
Quinolone (JO1M) 3.25 DDD/1 000 loc/zi si de macrolide, lincosamide si streptogramine (grupa JO1F) 2.89
DDD/1 000 loc/zi.

Sursa: Site-ul oficial ECDC. Country overview of antimicrobial consumption/ Antimicrobial consumption in Romania. 2017:
https://www.ecde.europa.ew'en/antimicrobial-consumption/database/country-overview




Dinamica fenomenuluiin Romania, 2009-2017 (II)

Consumul comunitar de antimicotice si antifungice

v'In privinta distributiei consumului comunitar de antimicotice si antifungice
(sectorul de ingryyire primara) pentru grupul ATC JO2 s1 DOIBA., pe primul loc se
aflau Fluconazonele (JO2ACO1). urmate de Terbinafine (DO1BA02) s1 de
Intraconazole (JO2ACO02).

v'Dinamica consumului comunitar (incepand cu 2011) al grupurilor de ATC JO2 si
DO1BA prezenta intre 2011-2016 scadere, in timp ce in 2017 se observa o reluare a
cresteri. Scaderea a fost puternica mai ales in privinta Ketaconazolului, pana la
eliminarea practica a acestuia (0,00 DDD/1 000 loc/z1), in contrast cu cresterea
constantaa Fluconazolului (0,36 DDD/1 000 loc/z1) s1 a revenirii pe crestere a
Terbmafinelor (0,20 DDD/1 000 loc/z1).

Sursa: Site-ul oficial ECDC. Country overview of antimicrobial consumption’ Antimicrobial consumption in Romania, 2017:
hitps:/'www.ecdc. euwropa en/en/antimicrobial-consumption/database ‘countrv-overview
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Factori de risc (FR) asociati consumului de antibiotice

v'Rezistenta crescuti la antimicrobiene reprezintd cauza infectiilor severe. complicatiilor. spitalizirilor prelungite si
mortalitatii crescute. Supraprescrierea antibioticelor este asociatd cu un risc crescut de efecte adverse, consultatii mai
frecvente si o medicalizare crescuta a bolilor care genereaza incapacitate.
v'Supraprescriptia de antibiotice este o problema speciala in ingrijirea primara, unde virusurile provoaca majoritatea
mfectiilor. Aproximativ 90% din toate retetele de antibiotice sunt emise de medicii generalisti, iar infectiile tractului
respirator sunt principalul motiv al prescrierii.*
v'Pe de altd parte, cresterea rezistentei antibioticelor la bacterii a fostexacerbata de ritmul lent in dezvoltarea de
antimicrobiene mai noi. Staphylococcus aureus (MRSA) rezistent la meticilind, enterococii rezistenti la vancomicina (VRE)
si bacteriile Gram-negative multirezistente suntraspandite in principal prin contact direct sau indirect de la persoana la
persoana.
v'Factorii de risc pentru MRSA sunt utilizarea antibioticelor cu spectru larg; prezenta ulcerelor de decubit si a dispozitivelor
protetice. in timp ce FR pentru VRE sunt reprezentati de spitalizarea si tratamentul prelungit cu glicopeptide sau antibiotice
cu spectru larg. Pentru raspandirea bacteriilor Gram-negative rezistente, FR includ cateterizarea urinara. ufilizarea excesiva
de antibiotice si contaminarea umidificatoarelor si a nebulizatoarelor. Raspandirea pneumococilor rezistenti la penicilina
(PRP) si a tuberculozei rezistente la medicamente si multidrog (MDRTD) se datoreaza transmiterii aeriene.
v'Factorii de risc pentru raspandirea PRPinclud supraaglomeratia, traheostomiile si utilizarea excesivi a penicilinelor pentru
mfectii respiratorii virale; pentru MDRTD. acestea includ o constitutie fizicd slaba, aglomerarea pacientilor imunosupresati.
diagnosticul sau tratamentul intarziat, precum si facilitatile de ventilatie si de izolare slabe sau inadecvate. **
Surse: *Llor C,Bjerrum L. Antimicrobial resistance: nisk associated with antibiotic overuse and mitiatives to reduce the problem:
httpswww.ncbi nlm . nih. sovipme/articles PMC4232501/
**Rao GG. Risk factors for the spread of antibiotic-resistant bacteria: https:/www.ncbhinlm nih gov/pubmed/9530540
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Politici si Programe Nationale
La nivel national, Guvernul Romaniei a aprobat HOTARAREA nr. 879 din 9 noiembrie 2018
privind infiintarea Comitetului National pentru Limitarea Rezistentel la Antimicrobiene (CNLRA), structura
tehnicd ce are ca scop elaborarea si monitorizarea activitatii de aplicare a Strategiei nationale privind
utilizarea prudenta a antibioticelor, limitarea cresterii rezistentel microbiene la antibiotice a populatiei si
animalelor, precum si prevenirea raspandirii microorganismelor rezistente la nivel national.

Coordonat de catre Ministerul Sanétitii, CNLRA are ca atributii principale:

v/ Avizarea si monitorizarea Strategiei nationale privind utilizarea prudentd a antibioticelor, limitarea cresterii
rezistentel microbiene la antibiotice a populatiei si animalelor si prevenirea raspandirii microorganismelor
rezistente la nivel national si a Planului national de actiune pentru realizarea obiectivelor acestel strategii.
Planul national de actiune contine activitatile, termenele si indicatorii care definesc parcursul pentru
realizarea obiectivelor propuse prin Strategia nationald, fundamentate pe baza datelor rezultate din
supravegherea nationald, coroborate cu evidentele validate la nivel international:

v'Coordonarea activitatilor ce se vor derula in cadrul Planului national de actiune;

v'Inaintarea de propuneri autoritatilor privind adoptarea de noi acte normative sau modificarea celor in
vigoare, in special privind testarea sensibilitdtii la antibiotice, prescrierea de antibiotice si monitorizarea
consumului de antibiotice, ghiduri de diagnostic, prevenire si tratament al principalelor sindroame
infectioase.

Sursa: Portal Legislativ: http:/legislatie just.ro/Public/DetaliiDocument/207007




Ziua Europeana
a Inforrnmarii

O imigtiativa courcopoana in domeniual sSGrdAacagii _

Resurse bibliografice

Site-ul ECDC: https://antibiotic.ecdc.europa.eu/en/about
*#% Surveillance Report ECDC: https://ecdc.europa.eu/sites/portal/files/documents/EAR S-Net-
report-2017-update-jan-2019.pdf

*#% SURVEILLANCE REPORT Antimicrobial consumption/ Annual Epidemiological Report for
2017 : https://ecdc.europa.ew/sites/portal/files/documents/ AER for 2017-antimicrobial-
consumption.pdf

Site-ul oficial ECDC. Country overview of antimicrobial consumption/ Antimicrobial
consumption in Romania, 2017: https://www.ecdc.europa.ew/en/antimicrobial-
consumption/database/country-overview

*Llor C, Bjerrum L. Antimicrobial resistance: risk associated with antibiotic overuse and
initiatives to reduce the problem: https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pmc/articles/PMC4232501/

Rao GG. Risk factors for the spread of antibiotic-resistant bacteria:
https://www.ncbi.nlm.nih. gov/pubmed/9530540

Portal Legislativ: http://legislatie.just.ro/Public/DetaliiDocument/207007




